CAMARA DOS DEPUTADOS

*PROJETO DE LEI N.° 3.560, DE 2008

(Do Sr. Arnon Bezerra)

Altera a Lei n° 9.434, de 4 de fevereiro de 1997, instituindo
aperfeicoamentos para estimular o aumento do nimero de doadores de
orgaos, tecidos e partes do corpo humano para fins de transplante e
tratamento.

DESPACHO:

DEVIDO AO ARQUIVAMENTO DO PL 4069/1998 NOS TERMOS DO
ART. 105 DO RICD, DESAPENSE-SE DO PL 4069/1998 O PL
4582/2004, O PL 2829/2008, O PL 3560/2008, O PL 5764/2009, O PL
5371/2013, O PL 889/2015, O PL 7128/2017, O PL 10733/2018, O PL
1230/2019, O PL 2598/2019 E O PL 6059/2019, E, EM SEGUIDA,
APENSE-OS AO PL 3643/2019 (N° ANTERIOR: PLS 453/2017).

APRECIACAO:
Proposicao Sujeita a Apreciacao do Plenario

PUBLICACAO INICIAL
Art. 137, caput — RICD

(*) Atualizado em 27/2/2023 em virtude de novo despacho.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6748
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO




PROJETO DE LEINC .......... , DE 2008.
(Do Sr. Deputado ARNON BEZERRA)

Altera a Lei n® 9.434, de 4 de fevereiro de 1997,
instituindo aperfeicoamentos para estimular o
aumento do numero de doadores de o6rgaos,
tecidos e partes do corpo humano para fins de

transplante e tratamento.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei modifica e acrescenta artigos a Lei n® 9.434, de 4 de
fevereiro de 1997, que trata da remocdo de 6rgéaos, tecidos e partes do corpo

humano para fins de transplante.

Art. 2° A Lei n° 9.434, de 4 de fevereiro de 1997, que dispbe sobre a
remocao de 6rgaos, tecidos e partes do corpo humano para fins de transplante e

tratamento, passa a vigorar com as seguintes alteracgoes.

Art. 3° Revogam-se 0s artigos 4° e 5° do Capitulo Il, Da Disposi¢do Post
Mortem de Tecidos, Orgidos e Partes do Corpo Humano para Fins de
Transplantes.

Art. 4° Acrescente-se 0 artigo 3°-A ao Capitulo Il, com a seguinte redacgao:

"3%-A A retirada de tecidos, 6rgdos e partes do corpo de pessoas falecidas
para transplantes ou outra finalidade terapéutica pelas equipes autorizadas de
remocdo dar-se-4& apos o comunicado a familia do diagndstico de morte

encefélica, devendo o cénjuge ou parente, maior de idade, apresentar declaracéo



de ndo-doador em até 1 (uma) hora ap6s o desligamento dos aparelhos que

mantém as funcdes cardiaca e respiratoria.

8§ 1° O comunicado devera ser obrigatoriamente assinado por cénjuge ou
parente, maior de idade, obedecida a linha sucessoria, reta ou colateral, até o

segundo grau inclusive, e devera ser anexado ao prontuario meédico;

§ 2° No comunicado devera estar determinado o prazo e os procedimentos
de entrega da declaracdo de ndo-doador a equipe autorizada em remoc¢do do
Poder Publico." (NR)

Art. 5° Acrescente-se 0 artigo 8°-A ao Capitulo I, com a seguinte redacgao:

" Art. 82-A Apoés a retirada de tecidos, 6rgaos e partes, o Poder Publico
oferecer& gratuitamente uma cova a familia do doador para o enterro do mesmo."
(NR)

Art. 6° Dé-se a seguinte redacdo ao paragrafo Unico do artigo 11, do
Capitulo IV, acrescentando ao seu final a expressao "e de esclarecimento sobre a
irreversibilidade da morte encefédlica, bem como campanha permanente de
estimulo e esclarecimento, pelos meios adequados, em todos os hospitais

publicos e privados":

"Paréagrafo unico. Os 6rgdos de gestdo nacional, Estadual e Municipal do
Sistema Unico de Salde realizardo periodicamente, através dos meios adequados
de comunicagdo social, campanhas de esclarecimento publico dos beneficios
esperados a partir da vigéncia desta Lei, de estimulo a doacdo de 6rgdos e de
esclarecimento sobre a irreversibilidade da morte encefalica, bem como campanha
permanente de estimulo e esclarecimento, pelos meios adequados, em todos o0s

hospitais publicos e privados." (NR)
Art. 7° Acrescente-se 0 artigo 13-A ao Capitulo IV, com a seguinte redacao:

"Art. 13-A Cabe ao Poder Publico criar e manter equipes especializadas na

busca ativa por 6rgaos, bem como remunerar os profissionais envolvidos.

8 1° Cabera a essas equipes identificar doadores, retirar os 0Orgaos,
conserva-los para a realizacdo de transplantes, bem como estabelecer toda e
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qualguer comunicacdo com a familia do doador no que estiver relacionado ao
processo de doacéao.

§ 2° E vedado a particulares prestar servigos de retirada de 6rgaos, tecidos
e partes do corpo humano”.

Art. 8° Acrescenta-se o0 artigo 20-A, a Sesséo | do Capitulo V, Das Sancdes

Penais e Administrativas, com a seguinte redacao:

"Art. 20-A Inutilizar 6rgdos doados por negligéncia, impericia ou

imprudéncia:
Pena - multa, de 100 a 200 dias-multa.

§ 1° Se o crime € cometido por estabelecimentos de saude, seja por falta de

notificacdo de morte encefalica, desorganizacdo ou quaisquer outros motivos:
Pena - multa, de 200 a 360 dias-multa."

Art. 9° Esta lei entra em vigor na data da sua publicacao.

JUSTIFICACAO

Em 1997, apOs exaustivas discussdes, o Poder Legislativo aprovou uma
das mais modernas e completas leis do mundo sobre transplante de 06rgaos,
disciplinando entdo essa crucial area da saude publica. O tempo, entretanto,
demonstrou que a Lei n° 9.434 necessita de poucos, mas imprescindiveis
aperfeicoamentos.

Segundo a Associacdo Brasileira de Transplantes de Orgéos, a média de
doadores vem caindo hé trés anos consecutivos: em 2004 era de 7,6 doadores por
milhdo, passou para 6,4 em 2005, 58 em 2006 e bateu em 54 em 2007.
Enquanto, no mesmo periodo, segundo a Organizacdo Mundial de Saude, o
Uruguai saltou para 25,2 e a Espanha chegou a 33,8 doadores por milhdo. As

doacbes de 6rgdos no Brasil simplesmente estagnaram. Quase 5 mil pacientes



morreram na fila em 2007 e mais de 65 mil esperam por uma cirurgia. Esse

funesto quadro so6 tende a se agravar.

Torna-se evidente que o processo de doagdo esta prejudicando o
desenvolvimento dessa importante politica publica brasileira. Tal processo €
burocrético, desorganizado, demorado, desgastante e cansativo. Nao ha incentivo
concreto para a doacédo, ndo ha conscientiza¢éo sobre a irreversibilidade da morte
encefélica e ha poucas equipes qualificadas de busca ativa por érgdos atuando
nos hospitais. Com base nesse diagndéstico e na evolucdo das discussdes em
torno do PL 4.069 de 1998 e seus apensos, propomos uma solucdo simples

baseada em quatro pontos fundamentais.

O primeiro deles é a inversdo do 6nus: ao invés de a familia do doador ter
de autorizar a doacdo, é a familia do ndo-doador que ter4d que enfrentar a
burocracia para barrar o processo de retirada de 6rgaos pelas equipes autorizadas
em tempo habil, devido a perecibilidade do material a ser doado. Entende-se que
0 ato de doar seja a atitude correta e universalmente aceita pela populacdo
brasileira e que a liberdade de n&o doacdo, seja por motivos pessoais ou
religiosos, deve ser respeitada e preservada mediante a op¢ao de se declarar néo-
doador. Com isso, evita-se que a familia que opte pela atitude solidaria de doar
seja penalizada pelo processo burocratico determinado em lei, bem como
permanece o entrave ao desenvolvimento do comércio ilegal de érgéaos, tecidos e
partes do corpo humano, lembrando que a proibicdo de se remover partes de

pessoas néo identificadas continua em vigor.

O segundo ponto é criar um incentivo concreto para a familia do doador.
Nada mais justo que o doador receba gratuitamente do Estado uma cova para seu
enterro, desonerando a familia desse vultoso gasto e estimulando sua atitude

solidaria.

O terceiro ponto é aperfeicoar a comunicacéo de esclarecimento e estimulo
a doac&o. E evidente que a doacio de 6rgdos serd imensamente facilitada ao se
priorizar e garantir uma boa comunicagdo entre os profissionais de saude

envolvidos e a familia do doador. O primeiro obstaculo € a aceitacdo da morte



encefalica, uma vez que, classicamente, a morte era definida como a cessacéo
irreversivel das fungdes cardiaca e respiratéria, 0 que gera resisténcia na
populacdo. A familia desconfia da solicitacdo da doacéo de 6rgéos, por acreditar
gue o quadro do paciente possa ser reversivel e por acreditar em comentarios
maldosos de que médicos podem facilitar a morte para retirar e vender 6rgéos. O
desconhecimento da vontade do paciente e a impressao de estar autorizando o
desligamento dos aparelhos também contribuem para dificultar a doacdo. E
necessario conscientizar os envolvidos por meio de campanhas publicitarias tanto
em prol da doacdo de orgdos quanto em favor do esclarecimento da
irreversibilidade da morte encefalica. Essas campanhas devem ser permanentes
nos hospitais e, periodicamente, receberem apoio de campanhas realizadas

através dos meios de comunicacéo social de massa.

Por dltimo, € imprescindivel que o Poder Publico detenha o monopdlio da
retirada de 6rgaos, tecidos e partes do corpo. Estima-se que ha no Brasil cerca de
10.000 mortes encefalicas por ano. O estado do Rio Grande do Sul, por exemplo,
totalizou 409 mortes encefalicas em 2006, segundo sua Secretaria de Saude. Nao
sdo numeros tao dificeis de administrar, ndo € um investimento tdo alto para o
Poder Publico nas trés esferas da federacdo manter o nimero necessario de
equipes para esse servico. Muitos hospitais dispdem de grupos de busca ativa de
orgaos, mas esses ndo funcionam na pratica. Os médicos ndo sdo pagos para
realizar esse servigo e por vez nem sabem como abordar a familia. A falta desse
trabalho faz com que 50% dos 6rgéos que poderiam ser aproveitados para doagéo
sejam perdidos. Na metade que pode ser aproveitada, cerca de 30% do total de
orgaos é perdido porque as familias ndo autorizam a doacgéo, segundo a ABTO.
Esses numeros estdo intimamente ligados a falta de qualificacdo dessas equipes
em estabelecer uma comunicacdo eficaz com as familias dos doadores. Além
disso, € mais simples controlar um pequeno numero de equipes do que uma
grande quantidade de doadores. Assim, a medida também colabora para dificultar
o trafico de érgaos e tecidos.

N&o € mais possivel esperar uma solucdo, a vida de muitas pessoas esta

em risco. Precisamos urgentemente transformar o momento de dor em uma
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atitude de solidariedade. Por acreditar que essa pequena mudanca na legislacéo &
imprescindivel para reverter o funesto quadro que se formou em torno da doacao
de 6rgéaos e tecidos no Brasil, colocando o pais em uma posi¢do mais favoravel a
vida, ao amor e a solidariedade, é que solicito o apoio de meus ilustres pares para
a aprovacao desse projeto.

Sala das Sessdes, em  de junho de 2008.

Deputado ARNON BEZERRA

PTB/CE



LEGISLNACAO CITADA ANEXADA PELA
COORDENACAO DE ESTUDOS LEGISLATIVOS - CEDI

LEI N°9.434, DE 4 DE FEVEREIRO DE 1997

DispBe sobre a remocdo de 6rgdos, tecidos e
partes do corpo humano para fins de
transplante e tratamento e d& outras
providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA Faco saber que o Congresso Nacional decreta
e eu sanciono a seguinte Lei:

CAPITULO II
DA DISPOSICAO "POST MORTEM" DE TECIDOS, ORGAOS E PARTES DO CORPO
HUMANO PARA FINS DE TRANSPLANTE

Art. 3° A retirada "post mortem™ de tecidos, 6rgaos ou partes do corpo humano
destinados a transplante ou tratamento deverd ser precedida de diagndstico de morte
encefélica, constatada e registrada por dois médicos ndo participantes das equipes de remogéo
e transplante, mediante a utilizacdo de critérios clinicos e tecnolégicos definidos por resolucao
do Conselho Federal de Medicina.

§ 1° Os prontuarios médicos, contendo os resultados ou os laudos dos exames
referentes aos diagnosticos de morte encefélica e copias dos documentos de que tratam os
arts. 2°, pardgrafo Unico; 4° e seus paragrafos; 5° 7°;, 9°, 8§ 2° 4° 6° e 8° e 10, quando
couber, e detalhando os atos cirdrgicos relativos aos transplantes e enxertos, serdo mantidos
nos arquivos das instituicdes referidas no art. 2° por um periodo minimo de cinco anos.

8 2° As instituicdes referidas no art. 2° enviardo anualmente um relatério contendo
0s nomes dos pacientes receptores ao 6rgao gestor estadual do Sistema Unico de Saude.

§ 3° Sera admitida a presenca de médico de confianca da familia do falecido no
ato da comprovacdo e atestacdo da morte encefélica.

Art. 4° A retirada de tecidos, 6rgaos e partes do corpo de pessoas falecidas para
transplantes ou outra finalidade terapéutica, dependera da autorizacdo do cénjuge ou parente,
maior de idade, obedecida a linha sucessoria, reta ou colateral, até o segundo grau inclusive,
firmada em documento subscrito por duas testemunhas presentes a verificacdo da morte.

* Artigo, caput, com redacdo dada Lei n® 10.211, de 23/03/2001.

Paragrafo Unico. (VETADO)

o Art. 5° A remogdo "post mortem” de tecidos, 6rgaos ou partes do corpo de pessoa
juridicamente incapaz podera ser feita desde que permitida expressamente por ambos os pais
OU por seus responsaveis legais.

Art. 6° E vedada a remocao "post mortem " de tecidos, 6rgdos ou partes do corpo
de pessoas nao identificadas.

Art. 7° (VETADO)

Paragrafo Unico. No caso de morte sem assisténcia médica, de Obito em
decorréncia de causa mal definida ou de outras situacdes nas quais houver indicacdo de
verificacdo da causa médica da morte, a remocao de tecidos, 6rgdos ou partes de cadaver para
fins de transplante ou terapéutica somente poderd ser realizada ap6s a autorizacdo do
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patologista do servico de verificacdo de oObito responsavel pela investigagdo e citada em
relatério de necropsia.

Art. 8% Apds a retirada de tecidos, 6rgdos e partes, o cadaver serd imediatamente
necropsiado, se verificada a hipotese do pardgrafo Gnico do art. 7°, e, em qualquer caso,
condignamente recomposto para ser entregue, em seguida, aos parentes do morto ou seus
responsaveis legais para sepultamento.

* Artigo com redagéo dada pela Lei n® 10.211, de 23/03/2001.

CAPITULO IlI
DA DISPOSICAO DE TECIDOS, ORGAOS E PARTES DO CORPO HUMANO VIVO
PARA FINS DE TRANSPLANTE OU TRATAMENTO

Art. 9° E permitida & pessoa juridicamente capaz dispor gratuitamente de tecidos,
Orgéos e partes do proprio corpo vivo, para fins terapéuticos ou para transplantes em cénjuge
ou consanglineos até o quarto grau, inclusive, na forma do 8 4° deste artigo, ou em qualquer
outra pessoa, mediante autorizacdo judicial, dispensada esta em relagdo a medula 6ssea.

* Artigo, caput, com redacéo dada pela Lei n® 10.211, de 23/03/2001.

§ 1° (VETADO)

§ 2° (VETADO)

§ 3° SO é permitida a doacdo referida neste artigo quando se tratar de 6rgaos
duplos, de partes de 6rgdos, tecidos ou partes do corpo cuja retirada ndo impega 0 organismo
do doador de continuar vivendo sem risco para a sua integridade e ndo represente grave
comprometimento de suas aptidfes vitais e saude mental e ndo cause mutilagdo ou
deformacdo inaceitavel, e corresponda a uma necessidade terapéutica comprovadamente
indispensavel a pessoa receptora.

8 4° O doador devera autorizar, preferencialmente por escrito e diante de
testemunhas, especificamente o tecido, 6érgdo ou parte do corpo objeto da retirada.

8 5° A doacdo poderé ser revogada pelo doador ou pelos responsaveis legais a
qualquer momento antes de sua concretizacao.

§ 6° O individuo juridicamente incapaz, com compatibilidade imunolégica
comprovada, podera fazer doacdo nos casos de transplante de medula éssea, desde que haja
consentimento de ambos 0s pais ou seus responsaveis legais e autorizacdo judicial e o ato nao
oferecer risco para a sua saude.

§ 7° E vedado a gestante dispor de tecidos, 6rgdos ou partes de seu corpo Vivo,
exceto quando se tratar de doacdo de tecido para ser utilizado em transplante de medula 6ssea
e 0 ato ndo oferecer risco a sua saide ou ao feto.

§ 8° O auto-transplante depende apenas do consentimento do proprio individuo,
registrado em seu prontuario médico ou, se ele for juridicamente incapaz, de um de seus pais
ou responsaveis legais.

Art. 9°-A. E garantido a toda mulher o acesso a informaces sobre as
possibilidades e os beneficios da doacdo voluntaria de sangue do corddo umbilical e
placentério durante o periodo de consultas pré-natais e no momento da realizacéo do parto.

* Artigo acrescido pela Lei n® 11.633, de 27/12/2007.

CAPITULO IV
DAS DISPOSICOES COMPLEMENTARES

Art. 10. O transplante ou enxerto s6 se fara com o consentimento expresso do
receptor, assim inscrito em lista Unica de espera, apds aconselhamento sobre a
excepcionalidade e os riscos do procedimento.

* Artigo, caput, com redacéo dada pela Lei n® 10.211, de 23/03/2001.

8 1° Nos casos em que 0 receptor seja juridicamente incapaz ou cujas condigdes
de salde impecam ou comprometam a manifestacdo valida da sua vontade, o consentimento
de que trata este artigo serd dado por um de seus pais ou responsaveis legais.

* Primitivo Paragrafo Unico renumerado pela Lei n° 10.211, de 23/03/2001.
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8 2° A inscri¢do em lista Unica de espera ndo confere ao pretenso receptor ou a sua
familia direito subjetivo a indenizacdo, se o transplante ndo se realizar em decorréncia de
alteracdo no estado de oOrgdos, tecidos e partes, que lhe seriam destinados, provocada por
acidente ou incidente em seu transporte.

* Paragrafo 2° acrescido pela Lei n® 10.211, de 23/03/2001.

Art. 11. E proibida a veiculacio, através de qualquer meio de comunicag&o social,
de anuncio que configure:

a) publicidade de estabelecimentos autorizados e realizar transplantes e enxertos,
relativa a estas atividades;

b) apelo publico no sentido da doagéo de tecido, 6rgdo ou parte do corpo humano
para pessoa determinada, identificada ou ndo, ressalvado o disposto no pardgrafo Unico;

c) apelo publico para a arrecadacdo de fundos para o financiamento de transplante
ou enxerto em beneficio de particulares. )

Paragrafo Unico. Os 6rgdos de gestdo nacional, regional e local do Sistema Unico
de Saude realizardo periodicamente, através dos meios adequados de comunicacdo social,
campanhas de esclarecimento publico dos beneficios esperados a partir da vigéncia desta Lei
e de estimulo a doagédo de 6rgéos.

Art. 12. (VETADO)

Art. 13. E obrigatorio, para todos os estabelecimentos de sadde, notificar, as
centrais de notificacdo, captacdo e distribuicdo de 6rgaos da unidade federada onde ocorrer, 0
diagndstico de morte encefalica feito em pacientes por eles atendidos.

Paragrafo Unico. Apds a notificacdo prevista no caput deste artigo, 0s
estabelecimentos de salde ndo autorizados a retirar tecidos, 6rgdos ou partes do corpo
humano destinados a transplante ou tratamento deverdo permitir a imediata remocdo do
paciente ou franquear suas instalacbes e fornecer o apoio operacional necessario as equipes
médico-cirdrgicas de remocao e transplante, hipotese em que serdo ressarcidos na forma da
lei.

* Pardgrafo Gnico acrescido pela Lei n® 11.521, de 18/09/2007.

_ CAPITULOV
DAS SANCOES PENAIS E ADMINISTRATIVAS

Secéo |
Dos Crimes

Art. 14. Remover tecidos, 6rgdos ou partes do corpo de pessoa ou cadaver, em
desacordo com as disposic¢des desta Lei:

Pena - reclusdo, de dois a seis anos, e multa, de 100 a 360 dias-multa.

§ 1° Se o crime é cometido mediante paga ou promessa de recompensa ou por
outro motivo torpe:

Pena - reclusdo, de trés a oito anos, e multa, de 100 a 150 dias-multa.

§ 2° Se 0 crime € praticado em pessoa Vviva, e resulta para o ofendido:

| - incapacidade para as ocupacdes habituais, por mais de trinta dias;

Il - perigo de vida;

I11 - debilidade permanente de membro, sentido ou fungéo;

IV - aceleracéo de parto:

Pena - reclusdo, de trés a dez anos, e multa, de 100 a 200 dias-multa.

8 3° Se o crime é praticado em pessoa Vviva, e resulta para o ofendido:

| - incapacidade permanente para o trabalho;

Il - enfermidade incuravel;

I11 - perda ou inutilizacdo de membro, sentido ou funcgéo;

IV - deformidade permanente;
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V - aborto:

Pena - reclusdo, de quatro a doze anos, e multa, de 150 a 300 dias-multa.
8§ 4° Se o crime € praticado em pessoa Vviva e resulta morte:

Pena - reclusdo, de oito a vinte anos, e multa de 200 a 360 dias-multa.

Art. 20. Publicar antncio ou apelo publico em desacordo com o disposto no art.
Pena - multa, de 100 a 200 dias-multa.

Secéo Il
Das SangGes Administrativas

Art. 21. No caso dos crimes previstos nos arts. 14, 15, 16 e 17, o estabelecimento
de salde e as equipes médico-cirurgicas envolvidas poderdo ser desautorizadas temporaria ou
permanentemente pelas autoridades competentes.

8§ 1° Se a institui¢do é particular, a autoridade competente podera multa-la em 200
a 360 dias-multa e, em caso de reincidéncia, podera ter suas atividades suspensas temporaria
ou definitivamente, sem direito a qualquer indenizacdo ou compensacdo por investimentos
realizados.

8§ 2° Se a instituicdo é particular, é proibida de estabelecer contratos ou convénios
com entidades publicas, bem como se beneficiar de créditos oriundos de instituicbes
governamentais ou daquelas em que o Estado é acionista, pelo prazo de cinco anos.

FIM DO DOCUMENTO
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