CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 1.584, DE 2022

(Do Sr. Alencar Santana)

Dispde sobre a excepcionalidade do rol taxativo da Agéncia Nacional de
Saude Suplementar — ANS para pessoas com deficiéncia.
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CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N° , DE 2022.
(Do Sr. Alencar Santana — PT/SP)

Dispde sobre a excepcionalidade do rol
taxativo da Agéncia Nacional de Satde
Suplementar — ANS para pessoas com
deficiéncia.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1°. Esta Lei dispde sobre a excepcionalidade do Rol taxativo da Agéncia
Nacional de Satde Suplementar — ANS para pessoas com deficiéncia, para fins de
obrigatoriedade do custeio pelo Sistema Unico de Saude, pela operadora do plano de
satde ou seguro privado de assisténcia a satde, qualquer tratamento médico, terapéutico
com a expressa indicagdo de profissionais habilitados sendo esse essencial e primordial
para melhora do paciente, mesmo que esse ndo conste no rol de procedimentos
aprovados pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS.

Art. 2°. Havendo expressa indicagdo médica, ou do profissional de
sautde que tenha competéncia para indicar realizagdo de tratamento
especifico para as doengas previstas na cobertura contratual, de acordo com a
recomendagao dos orgdos técnicos e entidades de classes respectivas, com a devida
justificativa, cabe a operadora de plano de saide ou seguro privado de assisténcia a
satude observar a prescri¢ao técnica.

§1° Na hipdtese de as recomendacdes dos Orgaos técnicos e entidades de classes
respectivas considerarem que o tratamento, ainda que nao incluido no rol da ANS, seja
mais eficaz e menos gravoso ao beneficidrio ou segurado caso comparado aquele ja
constante do rol, o custeio permanece obrigatdrio, afastando a cobranca de qualquer
aditivo contratual.

§2° O indeferimento, pela ANS, de inclusao de tratamento médico ou terapéutico
no rol de procedimentos de custeio obrigatorio devera ser revisto a cada seis meses, ou
em periodo inferior, caso estudos cientificos apontem para novas evidéncias de maior
eficicia pelo tratamento eleito.

Art. 3°. Havendo recomendacdes de orgaos técnicos ou entidades de classe

competentes nacionais ou estrangeiros a atestar avango técnico-cientifico no tratamento
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CAMARA DOS DEPUTADOS

médico ou terapéutico, o custeio permanecera obrigatorio, sem adicional de cobertura,
independentemente do esgotamento dos procedimentos constantes do rol.

Art. 3°. Esta lei entra em vigor na data da sua publicagdo.

JUSTIFICACAO

Este projeto de lei tem o objetivo de regulamentar os parametros para a
obrigatoriedade de fornecimento de tratamento pelo Sistema Unico de Satde, pela
operadora de plano de satde ou seguro privado de assisténcia a saude, de
procedimentos que ndo constem expressamente do rol de procedimentos e eventos em
sauide da Agéncia Nacional de Satde Suplementar — ANS para portadores de
necessidades especiais, tendo em vista que;

A taxatividade do Rol oferece grandes riscos a pessoa com deficiéncia. Além de
contrariar direitos e assegurados em seu estatuto.

A taxatividade do Rol impde que os beneficidrios, segurados e cidadaos,
utilizem apenas os procedimentos previstos em rol e somente quando esgotados os
tratamentos previstos, sejam analisados outros tratamentos nao previstos.

Fato ¢ que no Estatuto da Pessoa com Deficiéncia prevé que “- recusar, retardar
ou dificultar internacdo ou deixar de prestar assisténcia médico-hospitalar e
ambulatorial a pessoa com deficiéncia é crime.

Infelizmente para as pessoas com deficiéncia esse “experimento” de outras
terapias e procedimentos previstos no rol representa PERIGO DE UM DANO
IRREPARAVEL, pessoas com deficiéncia ndo tém tempo para testar tratamentos, trata-
se de pessoas que lutam diariamente pela vida e precisam de um tratamento efetivo,
resolutivo e nao basico e experimental.

O Art. 16 do Estatuto preveé:

“Nos programas e servi¢os de habilitacdo e de reabilitagdo para
a pessoa com deficiéncia, sao garantidos:

I - organizagdo, servigos, métodos, técnicas e recursos para
atender as caracteristicas de cada pessoa com deficiéncia; ”

Cada paciente deve ser tratado com individualidade e ndo de forma genérica.

Compete ao profissional de saude avaliar, diagnosticar, tratar e dar alta ao paciente, este
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CAMARA DOS DEPUTADOS

¢ capaz de determinar o método ou o melhor tratamento para a evolugao clinica de cada
paciente, por tanto, o rol deve tratar essa demanda com excepcionalidade.

No rol ¢ previsto também a extensdo de cobertura dos planos de satde para
tratamentos excepcionais, 0 que mais uma vez contraria o estatuto onde no Art. 23.
Prevé “Sao vedadas todas as formas de discriminagdo contra a pessoa com deficiéncia,
inclusive por meio de cobranga de valores diferenciados por planos e seguros privados
de saude, em razao de sua condi¢do.”

A saude e a vida de um paciente ndo devem ser mensuradas na cobertura de um
plano de saude, tdo pouco em rol, a vida e a satde s3o direitos constitucionais e devem
ser tratados com dignidade e urgéncia.

A escolha do tratamento mais adequado ao paciente cabe ao médico e demais
profissionais da satde assistentes, que buscardo a maior possibilidade de recuperagao,
nao competindo a operado ingeréncia nesse sentido.

Os planos de satide devem acompanhar sempre a evolugcdo da ciéncia e da
sociedade para conferir a melhor opcdo de tratamento frente as ja existentes que, de
modo a tornar-se necessario a fixacdo de balizas para a admissdo do tratamento que
eventualmente revele-se comprovadamente como método muito mais eficaz que os
comumente fornecidos.

Cabe aos profissionais assistentes a competéncia para indicar o tratamento que
reputam mais convenientes ao seu paciente, considerando todo o histérico hospitalar e
terapéutico que, por sua vez, aponta para a ineficiéncia e inadequacdo dos tratamentos
previstos no rol da ANS e habitualmente subsidiados pelas operadoras de planos de
saude.

A alegagdo de que o rol da ANS ¢ taxativo, por si s, ndo pode prevalecer mais.
Ao contrario, deve ser levada em consideragdo a analise pormenorizada de cada caso.

Ante todo o exposto, solicitamos aos nobres deputados o apoio para a aprovacao

deste necessario Projeto de Lei.

Sala da Comissdo, de junho de 2022.
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CAMARA DOS DEPUTADOS

Deputado ALENCAR SANTANA
PT/SP
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LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacéo de Organizagao da Informacéo Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacéo Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N°13.146, DE 6 DE JULHO DE 2015

Institui a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa
com Deficiéncia (Estatuto da Pessoa com
Deficiéncia).

A PRESIDENTA DA REPUBLICA
Faco saber que o0 Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

LIVRO |
PARTE GERAL

TITULO Il
DOS DIREITOS FUNDAMENTAIS

~ CAPITULO Il N
DO DIREITO A HABILITAGAO E A REABILITACAO

Art. 16. Nos programas e servi¢cos de habilitacdo e de reabilitacdo para a pessoa
com deficiéncia, séo garantidos:

| - organizacdo, servicos, métodos, técnicas e recursos para atender as
caracteristicas de cada pessoa com deficiéncia;

Il - acessibilidade em todos os ambientes e servicos;

Il - tecnologia assistiva, tecnologia de reabilitacdo, materiais e equipamentos
adequados e apoio técnico profissional, de acordo com as especificidades de cada pessoa com
deficiéncia;

IV - capacitacdo continuada de todos os profissionais que participem dos programas
e Servigos.

Art. 17. Os servigos do SUS e do Suas deverdo promover acgdes articuladas para
garantir a pessoa com deficiéncia e sua familia a aquisicao de informacdes, orientacdes e formas
de acesso as politicas publicas disponiveis, com a finalidade de propiciar sua plena participacdo
social.

Paragrafo unico. Os servicos de que trata o caput deste artigo podem fornecer
informagdes e orientagdes nas areas de salde, de educacéo, de cultura, de esporte, de lazer, de
transporte, de previdéncia social, de assisténcia social, de habitacdo, de trabalho, de
empreendedorismo, de acesso ao crédito, de promogdo, protecdo e defesa de direitos e nas
demais areas que possibilitem a pessoa com deficiéncia exercer sua cidadania.

CAPITULO 11l
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DO DIREITO A SAUDE

Art. 18. E assegurada atencio integral & satide da pessoa com deficiéncia em todos
os niveis de complexidade, por intermédio do SUS, garantido acesso universal e igualitario.

§ 1° E assegurada a participagdo da pessoa com deficiéncia na elaboracdo das
politicas de saude a ela destinadas.

§ 2° E assegurado atendimento segundo normas éticas e técnicas, que
regulamentardo a atuacdo dos profissionais de saude e contemplardo aspectos relacionados aos
direitos e as especificidades da pessoa com deficiéncia, incluindo temas como sua dignidade e
autonomia.

8 3° Aos profissionais que prestam assisténcia a pessoa com deficiéncia,
especialmente em servigos de habilitacdo e de reabilitacdo, deve ser garantida capacitacao
inicial e continuada.

8 4° As ac0es e 0s servigos de saude publica destinados a pessoa com deficiéncia
devem assegurar:

| - diagnostico e intervencdo precoces, realizados por equipe multidisciplinar;

Il - servicos de habilitacdo e de reabilitacdo sempre que necessarios, para qualquer
tipo de deficiéncia, inclusive para a manutencdo da melhor condi¢do de saude e qualidade de
vida;

I11 - atendimento domiciliar multidisciplinar, tratamento ambulatorial e internacao;

IV - campanhas de vacinagéo;

V - atendimento psicoldgico, inclusive para seus familiares e atendentes pessoais;

VI - respeito a especificidade, a identidade de género e a orientacdo sexual da
pessoa com deficiéncia;

VII - atencdo sexual e reprodutiva, incluindo o direito a fertilizagao assistida;

VIII - informacao adequada e acessivel a pessoa com deficiéncia e a seus familiares
sobre sua condicdo de salde;

IX - servicos projetados para prevenir a ocorréncia e o desenvolvimento de
deficiéncias e agravos adicionais;

X - promocdo de estratégias de capacitacdo permanente das equipes que atuam no
SUS, em todos os niveis de atencdo, no atendimento a pessoa com deficiéncia, bem como
orientacdo a seus atendentes pessoais;

XI - oferta de Orteses, proteses, meios auxiliares de locomogdo, medicamentos,
insumos e férmulas nutricionais, conforme as normas vigentes do Ministério da Saude.

8 5° As diretrizes deste artigo aplicam-se também as instituicBes privadas que
participem de forma complementar do SUS ou que recebam recursos publicos para sua
manutencao.

Art. 19. Compete ao SUS desenvolver acdes destinadas a prevencao de deficiéncias
por causas evitaveis, inclusive por meio de:

| - acompanhamento da gravidez, do parto e do puerpério, com garantia de parto
humanizado e seguro;

Il - promocdo de praticas alimentares adequadas e saudaveis, vigilancia alimentar
e nutricional, prevencdo e cuidado integral dos agravos relacionados & alimentacdo e nutricdo
da mulher e da crianca;

Il - aprimoramento e expansdo dos programas de imunizagdo e de triagem
neonatal;

IV - identificagdo e controle da gestante de alto risco.

Art. 20. As operadoras de planos e seguros privados de salde sdo obrigadas a
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garantir a pessoa com deficiéncia, no minimo, todos os servicos e produtos ofertados aos demais
clientes.

Art. 21. Quando esgotados os meios de atencao a saude da pessoa com deficiéncia
no local de residéncia, seré prestado atendimento fora de domicilio, para fins de diagnostico e
de tratamento, garantidos o transporte e a acomodacdo da pessoa com deficiéncia e de seu
acompanhante.

Art. 22. A pessoa com deficiéncia internada ou em observagdo é assegurado o
direito a acompanhante ou a atendente pessoal, devendo o 6rgdo ou a instituicdo de saude
proporcionar condi¢des adequadas para sua permanéncia em tempo integral.

8 1° Na impossibilidade de permanéncia do acompanhante ou do atendente pessoal
junto a pessoa com deficiéncia, cabe ao profissional de salde responsavel pelo tratamento
justifica-la por escrito.

8 2° Na ocorréncia da impossibilidade prevista no § 1° deste artigo, o0 6rgéo ou a
instituicio de saude deve adotar as providéncias cabiveis para suprir a auséncia do
acompanhante ou do atendente pessoal.

Art. 23. Sdo vedadas todas as formas de discriminagdo contra a pessoa com
deficiéncia, inclusive por meio de cobranca de valores diferenciados por planos e seguros
privados de saude, em razdo de sua condig&o.

Art. 24. E assegurado a pessoa com deficiéncia o acesso aos servicos de satide, tanto
publicos como privados, e as informacGes prestadas e recebidas, por meio de recursos de
tecnologia assistiva e de todas as formas de comunicagéo previstas no inciso V do art. 3° desta
Lei.

FIM DO DOCUMENTO
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