CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 4.182-A, DE 2020

(Do Sr. Deuzinho Filho)

Acrescenta o inciso 1V ao art. 2° da Lei n°® 11.664, de 29 de abril de 2008,
que “dispde sobre a efetivacdo de acdes de saude que assegurem a
prevencéo, a deteccéo, o tratamento e 0 seguimento dos canceres do colo
uterino e de mama, no &mbito do Sistema Unico de Salide - SUS, para
gue os exames de mamografia sejam realizados sem prescricdo medica
em mulheres entre 40 e 69 anos; tendo parecer da Comisséo de Defesa
dos Direitos da Mulher, pela aprovacdo deste e dos de n° 3031/21 e
3435/21, apensados, com substitutivo (relatora: DEP. ROGERIA
SANTOS).

NOVO DESPACHO:

AS COMISSOES DE:

DEFESA DOS DIREITOS DA MULHER;

SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA; E

CONSTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA (ART. 54 RICD)

APRECIACAO:
Proposicao Sujeita a Apreciacdo Conclusiva pelas Comissdes - Art. 24 |l
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O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O Art. 2° da Lei n® 11.664, de 29 de abril de 2008, passa a

vigorar acrescido dos incisos VIl e VIII, com a seguinte redacéao:

VIl - Os exames de mamografia de rastreamento e de
diagnéstico serdo realizados sem necessidade de prescricdo
médica em mulheres entre 40 a 69 anos.

VIII - Os exames de mamografia diagndstica em mulheres com

suspeita de cancer serdo concluidos em até 30 dias.” (NR)

Art. 2° O Poder Executivo regulamentara a presente Lei no prazo de

trinta dias, contados da data de sua publicacao.

Art. 3° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

JUSTIFICAGCAO

A proposicéo em tela visa, somente, ampliar a oferta de servigos ja
existentes e o acesso ao Sistema Unico de Saude (SUS), além de contribuir para
simplificacdo do funcionamento da rede. Em vantagem, a legislacdo deve amparar
milhares de mulheres que enfrentam a angustia e o tempo excessivo para ter acesso
ao tratamento digno de cancer no Brasil.

Os avancos tecnolégicos tornaram possiveis a parametrizacdo, o
rastreamento e a detecgdo do cancer em estagios iniciais, o que possibilita maior
chance de cura. Ao exemplo da ciéncia e tecnologia, o aparato normativo precisa
acompanhar essas transformacdes, ampliando a tutela do estado por meio de
prestacdo a saude. E o que prevé o Art. 196 da Constituicdo Federal: “A saude é
direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econOmicas que visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos”. A

prioridade das acfes preventivas também esta expresso no Art.198, inciso Il, C.F,
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quando define as diretrizes do SUS: “atendimento integral, com prioridade para as
atividades preventivas, sem prejuizo dos servigos assistenciais”. Os dois modelos
hierarquicos expressam a vontade do legislador.

Na regulamentacéo da rede publica de saude, o legislador teve igual
cuidado em garantir prioridade para as acdes de deteccdo precoce de doencas e
agravos. O caput do Art. 79, inciso I, da Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990,
determina que a “integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado
e continuo das acdes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso em todos 0s niveis de complexidade do sistema”.

O mesmo pode-se dizer da Lei n® 11.664, de 29 de abril de 2008, no
Caput do Art. 1°, que estabelece as diretrizes para efetivar as acdes de prevencao
e deteccgéo precoce do cancer de mama e colo de Utero no Sistema Unico de Salde
(SUS).

A importancia de sistemas eficientes de rastreamento e diagnéstico
fica ainda mais evidente nos indices de mortalidade por cancer no Brasil. Segundo
dados da WHO Global Programming Note 2005/2007, 30% das mortes por cancer
podem ser evitadas caso haja deteccao precoce e acesso a tratamento adequado.
Apesar disso, dados da Pesquisa Nacional por Amostras de Domicilios PNAD 2008
— Um Panorama da Saude no Brasil (IBGE, 2010), apontam que 28,2% das
mulheres entre 50 e 69 anos nunca fez mamografia. Na regido Norte, esse
percentual passa de 50%.

Calcula-se que 8.844 mulheres entre 40 e 49 anos morreram de
cancer de mama no Brasil, em 2011, segundo o Atlas da Mortalidade por Cancer.
Isso equivale a um percentual de 10,7% em relacéo a todas as mortes de mulheres
por cancer naquele ano. Entre as mulheres com 50 e 69 anos de idade, houve
15.540 mortes em 2011.

Os dados séo ainda mais preocupantes se considerarmos 0s Anos
Potenciais de Vida Perdidos (TAPVP). Segundo o Sistema de Informacéo sobre
Mortalidade (SIM- MS/SVS/DASIS/CGIAE), em 2011, mulheres entre 40 e 49 anos
perderam 4,29 anos devido ao cancer de mama. J4 mulheres entre 50 e 59 anos

tiveram média de 4,89 anos perdidos em funcéo da doenca.

A proposicado visa estabelecer novos parametros para ampliar a

assisténcia a saude, utilizando a infraestrutura jA concebida e estimulando o

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_7696
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 4182-A/2020



aprimoramento de metodologias aplicadas ao rastreamento e diagnéstico do cancer
de mama. Um avanco significativo pode ser percebido pela Portaria n® 3.394, de
dezembro de 2013, que institui o Sistema de Informac&o de Cancer (SISCAN) no
ambito do SUS. O programa ira computar todos os casos e registrar especificidades
para garantir celeridade ao tratamento.

O que propomos é que o preenchimento no SISCAN dé permisséo
para que as mulheres na faixa compreendida entre 40 e 69 anos possam realizar
exames diagnosticos e de rastreamento sem a necessidade de encaminhamento

médico.

Os parametros observados obedecerdo as normas da Portaria n°
3.394/13. Destarte, é preciso garantir facilidade para essa prestacdo. Caso que
enseja mudancas no ordenamento juridico, como propomos.

A proposicao em tela concede garantia as mulheres entre 50 e 69
anos de que elas serdo devidamente diagnosticadas em até 30 dias. Essa atitude
tem a finalidade de preservar a vida e acelerar o exame, sem que haja necessidade
de esperar pela consulta. A proposicao, certamente, terd impacto positivo nas filas
de espera do SUS. No Brasil, 44,1% das mamografias realizadas em 2011
demoraram mais de 30 dias para seu resultado. Esse tempo é excessivamente
longo e diminui consideravelmente as chances de cura da doencga.

As mulheres com suspeita de cancer séo aquelas que apresentam
exames mamograficos entre as categorias BI-RADS® 4 (A, B, C), 5 e 6. Para tanto,
admitimos que as mulheres com BI-RADS® 4 (A, B, C) possuem 20% de chance de
ter cancer de mama; BI-RADS® 5 (75%) e BI-RADS® 6 (100%). Os indices séo
definidos pelos Parametros Técnicos para Programacdo de Acbes de Deteccéo
Precoce do Cancer de Mama (INCA 2006).

Certa de que as mudancas aqui expressas salvardo milhares de
vidas e se ajustam ao dever de prestar assisténcia integral a saude, com titulo
notavel para acdes preventivas, conto com o apoio dos nobres pares para aprovar

o presente Projeto de Lei.

Sala das Sessodes, em 11 de agosto de 2020.

DEPUTADO DEUZINHO FILHO
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LEGISLA(;AO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacéo de Organizacdo da Informacao Legislativa - CELEG
Servigo de Tratamento da Informagé&o Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

CONSTITUICAO
) DA
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
1988

PREAMBULO

NOs, representantes do povo brasileiro, reunidos em Assembléia Nacional
Constituinte para instituir um Estado democratico, destinado a assegurar o exercicio dos direitos
sociais e individuais, a liberdade, a seguranca, o bem-estar, o desenvolvimento, a igualdade e a
justica como valores supremos de uma sociedade fraterna, pluralista e sem preconceitos,
fundada na harmonia social e comprometida, na ordem interna e internacional, com a solucgéo
pacifica das controvérsias, promulgamos, sob a protecdo de Deus, a seguinte Constituicdo da
Republica Federativa do Brasil.

TITULO VIII
DA ORDEM SOCIAL

CAPITULO II
DA SEGURIDADE SOCIAL

Secéo Il
Da Saude

Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso
universal e igualitario as agdes e servigos para sua promocao, protecéo e recuperacao.

Art. 197. S&o de relevancia publica as acdes e servicos de salde, cabendo ao poder
publico dispor, nos termos da lei, sobre sua regulamentacéo, fiscalizacdo e controle, devendo
sua execucdo ser feita diretamente ou através de terceiros e, também, por pessoa fisica ou
juridica de direito privado.

Art. 198. As ac0es e servicos publicos de satde integram uma rede regionalizada e
hierarquizada e constituem um sistema Unico, organizado de acordo com as seguintes diretrizes:

| - descentraliza¢do, com direcdo Unica em cada esfera de governo;

Il - atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem
prejuizo dos servicos assistenciais;

I11 - participagdo da comunidade.

8 1° O sistema Unico de saude sera financiado, nos termos do art. 195, com recursos
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do orcamento da seguridade social, da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios,
além de outras fontes. (Paragrafo Unico transformado em 8 1° pela Emenda Constitucional n°
29, de 2000)

8 2° A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios aplicardo, anualmente,
em acdes e servicos publicos de saude recursos minimos derivados da aplicagdo de percentuais
calculados sobre: (Paragrafo acrescido pela Emenda Constitucional n® 29, de 2000)

I - no caso da Unido, a receita corrente liquida do respectivo exercicio financeiro,
ndo podendo ser inferior a 15% (quinze por cento); (Inciso acrescido pela Emenda
Constitucional n° 29, de 2000, com redacédo dada pela Emenda Constitucional n® 86, de 2015,
publicada no DOU de 18/3/2015, em vigor na data de publicacdo, produzindo efeitos a partir
da execucdo orcamentdria do exercicio de 2014) (Vide art. 2° da Emenda Constitucional n° 86,

de 2015)

Il - no caso dos Estados e do Distrito Federal, o produto da arrecadacdo dos
impostos a que se refere o art. 155 e dos recursos de que tratam os arts. 157 e 159, inciso |,
alinea a, e inciso |1, deduzidas as parcelas que forem transferidas aos respectivos Municipios;
(Inciso acrescido pela Emenda Constitucional n°® 29, de 2000)

Il - no caso dos Municipios e do Distrito Federal, o produto da arrecadacdo dos
impostos a que se refere o art. 156 e dos recursos de que tratam os arts. 158 e 159, inciso I,
alinea b e § 3°. (Inciso acrescido pela Emenda Constitucional n® 29, de 2000)

8 3° Lei complementar, que sera reavaliada pelo menos a cada cinco anos,
estabelecera: (Paragrafo acrescido pela Emenda Constitucional n® 29, de 2000)

| - os percentuais de que tratam os incisos Il e I1l do § 2°; (Inciso acrescido pela
Emenda Constitucional n® 29, de 2000, com redacéo dada pela Emenda Constitucional n° 86,
de 2015, publicada no DOU de 18/3/2015, em vigor na data de publicacdo, produzindo efeitos
a partir da execucdo or¢camentdria do exercicio de 2014)

Il - os critérios de rateio dos recursos da Unido vinculados a satde destinados aos
Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios, e dos Estados destinados a seus respectivos
Municipios, objetivando a progressiva reducao das disparidades regionais; (Inciso acrescido
pela Emenda Constitucional n° 29, de 2000)

Il - as normas de fiscalizacdo, avaliacdo e controle das despesas com saude nas
esferas federal, estadual, distrital e municipal; (Inciso acrescido pela Emenda Constitucional
n® 29, de 2000)

IV - (Inciso acrescido pela Emenda Constitucional n°® 29, de 2000, e revogado pela
Emenda Constitucional n° 86, de 2015)

§ 4° Os gestores locais do sistema Unico de saude poderdo admitir agentes
comunitarios de saude e agentes de combate as endemias por meio de processo seletivo publico,
de acordo com a natureza e complexidade de suas atribuicdes e requisitos especificos para sua
atuacdo. (Paragrafo acrescido pela Emenda Constitucional n°® 51, de 2006)

8 5° Lei federal dispora sobre o regime juridico, o piso salarial profissional
nacional, as diretrizes para os Planos de Carreira e a regulamentacdo das atividades de agente
comunitario de satde e agente de combate as endemias, competindo a Unido, nos termos da lei,
prestar assisténcia financeira complementar aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios,
para o cumprimento do referido piso salarial. (Paragrafo acrescido pela Emenda
Constitucional n® 51, de 2006, e com nova redacao dada pela Emenda Constitucional n°® 63, de

2010)

8 6° Além das hipdteses previstas no § 1° do art. 41 e no § 4° do art. 169 da
Constituicao Federal, o servidor que exerca funcbes equivalentes as de agente comunitario de
salide ou de agente de combate as endemias podera perder o cargo em caso de descumprimento
dos requisitos especificos, fixados em lei, para o seu exercicio. (Paragrafo acrescido pela
Emenda Constitucional n® 51, de 2006)
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Art. 199. A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.

8 1° As institui¢des privadas poderdo participar de forma complementar do sistema
unico de saude, segundo diretrizes deste, mediante contrato de direito pablico ou convénio,
tendo preferéncia as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos.

§ 2° E vedada a destinagdo de recursos publicos para auxilios ou subvengdes as
instituicdes privadas com fins lucrativos.

§ 3° E vedada a participacio direta ou indireta de empresas ou capitais estrangeiros
na assisténcia a salde no Pais, salvo nos casos previstos em lei.

8 4° A lei dispora sobre as condicOes e os requisitos que facilitem a remogdo de
Orgdos, tecidos e substancias humanas para fins de transplante, pesquisa e tratamento, bem
como a coleta, processamento e transfusdo de sangue e seus derivados, sendo vedado todo tipo
de comercializag&o.

LEI N°11.664, DE 29 DE ABRIL DE 2008

Dispde sobre a efetivacdo de acdes de salde que
assegurem a prevencdo, a deteccdo, O
tratamento e o seguimento dos canceres do colo
uterino e de mama, no ambito do Sistema Unico
de Saude - SUS.

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

Art. 1° As acOes de salde previstas no inciso Il do caput do art. 7° da Lei n° 8.080,
de 19 de setembro de 1990, relativas a prevencdo, deteccado, tratamento e controle dos canceres
do colo uterino e de mama sdo asseguradas, em todo o territério nacional, nos termos desta Lei.

Art. 2° O Sistema Unico de Satde - SUS, por meio dos seus servicos, proprios,
conveniados ou contratados, deve assegurar:

| - a assisténcia integral a satde da mulher, incluindo amplo trabalho informativo e
educativo sobre a prevencdo, a deteccdo, o tratamento e controle, ou seguimento poés-
tratamento, das doencas a que se refere o art. 1° desta Lei;

Il - a realizacdo de exame citopatoldgico do colo uterino a todas as mulheres que ja
tenham iniciado sua vida sexual, independentemente da idade;

Il - a realizacdo de exame mamogréfico a todas as mulheres a partir dos 40
(quarenta) anos de idade;

IV - 0 encaminhamento a servigos de maior complexidade das mulheres cujos
exames citopatologicos ou mamograficos ou cuja observacao clinica indicarem a necessidade
de complementac&o diagndstica, tratamento e seguimento pos-tratamento que ndo puderem ser
realizados na unidade que prestou o atendimento;

V - 0s subsequentes exames citopatologicos do colo uterino e mamogréaficos,
segundo a periodicidade que o 6rgéo federal responsavel pela efetivacdo das acOes citadas nesta
Lei deve instituir;

VI - a realizacdo, segundo avaliacdo do medico assistente, de ultrassonografia
mamaria a mulheres jovens com elevado risco de cancer de mama ou que nao possam ser
expostas a radiacdo e, de forma complementar ao exame previsto no inciso Il do caput, a
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mulheres na faixa etaria de 40 a 49 anos de idade ou com alta densidade mamaria. (Inciso
acrescido pela Lei n® 13.980, de 11/3/2020)

8 1° Os exames citopatoldgicos do colo uterino e mamograficos poderdo ser
complementados ou substituidos por outros quando o 6rgao citado no inciso V do caput deste
artigo assim o determinar. (Paragrafo dnico transformado em 8 1° pela Lei n°® 13.362, de
23/11/2016)

§ 2° As mulheres com deficiéncia serdo garantidos as condicdes e 0s equipamentos
adequados que Ihes assegurem o atendimento previsto no caput e no 8 1°. (Paragrafo acrescido
pela Lei n®13.362, de 23/11/2016)

8 3° Para as mulheres com dificuldade de acesso as a¢des de salde previstas no art.
1° desta Lei, em razdo de barreiras sociais, geograficas e culturais, serdo desenvolvidas
estratégias intersetoriais especificas de busca ativa, promovidas especialmente pelas redes de
protecdo social e de atencéo bésica a saude, na forma de regulamento. (Paragrafo acrescido
pela Lei n°®13.522, de 27/11/2017)

Art. 3° Esta Lei entra em vigor ap6s decorrido 1 (um) ano de sua publicacéo.
Brasilia, 29 de abril de 2008; 187° da Independéncia e 120° da Republica.

LUIZ INACIO LULA DA SILVA
José Gomes Temporéo

LEI N°8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990

Dispde sobre as condi¢fes para promocéo,
protecdo e recuperacdo da saude, a organizacdo
e 0  funcionamento dos  servigos
correspondentes e da outras providéncias.

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

TITULO Il
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
DISPOSICAO PRELIMINAR

CAPITULO II
DOS PRINCIPIOS E DIRETRIZES

Art. 7° As acdes e servicos publicos de salde e 0s servigos privados contratados ou
conveniados que integram o Sistema Unico de Satde - SUS, sdo desenvolvidos de acordo com
as diretrizes previstas no art. 198 da Constituicdo Federal, obedecendo ainda aos seguintes
principios:

I - universalidade de acesso aos servicos de satde em todos os niveis de assisténcia;

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das
acoes e servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em
todos os niveis de complexidade do sistema;

Il - preservacdo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e
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moral;

IV - igualdade da assisténcia a satde, sem preconceitos ou privilégios de qualquer
espécie;

V - direito a informacéo, as pessoas assistidas, sobre sua saude;

VI - divulgacgdo de informagdes quanto ao potencial dos servigos de salde e a sua
utilizacéo pelo usuario;

VII - utilizagéo da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a alocacéao
de recursos e a orientacdo programatica;

VIII - participagdo da comunidade;

IX - descentralizacdo politico-administrativa, com direcdo Unica em cada esfera de

governo:

a) énfase na descentralizacdo dos servicos para 0s municipios;

b) regionalizacéo e hierarquizacéo da rede de servigos de saude;

X - integracdo em nivel executivo das acGes de saude, meio ambiente e saneamento
bésico;

XI - conjugacao dos recursos financeiros, tecnolégicos, materiais e humanos da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios na prestacao de servigos de assisténcia
a saude da populacao;

XII - capacidade de resolucdo dos servicos em todos 0s niveis de assisténcia; e

XIII - organizacdo dos servicos publicos de modo a evitar duplicidade de meios
para fins idénticos;

XIV - organizacao de atendimento publico especifico e especializado para mulheres
e vitimas de violéncia domeéstica em geral, que garanta, entre outros, atendimento,
acompanhamento psicolégico e cirurgias plasticas reparadoras, em conformidade com a Lei n°
12.845, de 1° de agosto de 2013. (Inciso acrescido pela Lei n® 13.427, de 30/3/2017)

~CAPI’TULO 1 N
DA ORGANIZACAO, DA DIRECAO E DA GESTAO

Art. 8° As acdes e servicos de salde, executados pelo Sistema Unico de Satde -
SUS, seja diretamente ou mediante participacdo complementar da iniciativa privada, serdo
organizados de forma regionalizada e hierarquizada em niveis de complexidade crescente.

PORTARIA N° 3.394, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2013

Institui o Sistema de Informacdo de Céancer
(SICAN) no ambito do Sistema unico de Saude
(SUS).

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que lhe conferem
os incisos | e Il do pardgrafo Unico do art. 87 da Constituicdo, e

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as
condigdes para a promogéo, protecdo e recuperacdo da salde, a organizacao e o funcionamento
dos servigoscorrespondentes e da outras providéncias;

Considerando a Lei n® 12.732, de 22 de novembro de 2012, que dispde sobre o
primeiro tratamento de paciente com neoplasia maligna comprovada e estabelece prazo para
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seu inicio;

Considerando a Portaria n® 4.279/GM/MS, de 30 de dezembro de 2010, que
estabelece diretrizes para a organizagdo da Rede de Atengdo a Salde no ambito do Sistema
Unico de Salde (SUS);

Considerando a Portaria n°® 940/GM/MS, de 28 de abril de recu2011, que
regulamenta o Sistema Cartdo Nacional de Saude (Sistema Cartao);

Considerando a Portaria n® 2.073/GM/MS, de 31 de agosto de 2011, que
regulamenta o uso de padrbes de interoperabilidade e informacdo em salde para sistemas de
informacao em satde no ambito do SUS, nos niveis Municipal, Distrital, Estadual e Federal, e
para os sistemas privados e do setor de saude suplementar;

Considerando a Portaria n°® 874/GM/MS, de 16 de maio de 2013, que institui a
Politica Nacional para a Prevencdo e Controle do Cancer na Rede de Atencdo a Saude das
Pessoas com Doengas Cronicas no &mbito do SUS;

Considerando a Portaria n° 876/GM/MS, de 16 de maio de 2013, que dispde sobre
a aplicacdo da Lei n° 12.732, de 22 de novembro de 2012, que versa a respeito do primeiro
tratamento do paciente com neoplasia maligna comprovada, no ambito do SUS;

Considerando a Portaria n® 257/SAS/MS, de 12 de margo de 2013, que inclui
campos no "layout™ da Autorizacdo de Procedimentos Ambulatoriais (APAC), no Boletim de
Producdo Ambulatorial Individualizado (BPA-1) e no Registro de A¢des Ambulatoriais de
Saude (RAAS);

Considerando a Portaria n® 1.504/GM/MS, de 23 de julho de 2013, que institui a
Qualificacdo Nacional em Citopatologia na prevencdo do cancer do colo do Gtero (QualiCito),
no ambito da Rede de Atencdo a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas;

Considerando a Portaria n® 2.898/GM/MS, de 28 de novembro de 2013, que atualiza
o Programa Nacional de Qualidade em Mamografia (PNQM);

Considerando a Portaria Conjunta n° 2/SAS/SGEP/MS, de 15 de margo de 2012,
que dispBe acerca do preenchimento do nimero do Cartdo Nacional de Saude do usuario no
registro dos procedimentos ambulatoriais e hospitalares;

Considerando a necessidade de monitorar as metas e os indicadores de resultados
das acbes de prevencdo e controle do céancer, previamente estabelecidas e pactuadas,
especialmente as que dizem respeito ao rastreamento e as consultas e exames para o diagnostico
do cancer;

Considerando a necessidade de melhoria da qualidade das informacdes que
possibilitem aos gestores 0 monitoramento e avaliagdo do Programa Nacional de Controle do
Cancer do Colo do Utero e do Programa Nacional de Controle do Cancer de Mama; e

Considerando a necessidade de aprimorar os mecanismos de controle da Gestao e
dos Sistemas de Informacé&o referentes aos registros da assisténcia prestada aos usuarios na rede
publica, complementar e suplementar do SUS, resolve:
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_ Art. 1° Fica instituido o Sistema de Informacéo de Cancer (SISCAN) no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS).

Art. 2° O SISCAN tem por finalidade permitir o monitoramento das agdes
relacionadas a deteccdo precoce, a confirmagdo diagndstica e ao inicio do tratamento de
neoplasias malignas.

PROJETO DE LEI N.° 3.031, DE 2021

(Do Sr. Bozzella)

Altera a Lei n® 11.664, de 29 de abril de 2008, que "Dispbe sobre a
efetivacdo de acOes de saude que assegurem a prevencao, a deteccao,
o tratamento e o seguimento dos canceres do colo uterino e de mama, no
ambito do Sistema Unico de Salde - SUS.", para prever, expressamente,
o direito da realizacdo de exame mamografico para o rastreamento do
cancer de mama, pelo Sistema Unico de Salude - SUS, a todas as
mulheres a partir dos 40 anos de idade, inclusive aquelas assintomaticas,
independentemente de qualquer outra condicionante.

DESPACHO:
APENSE-SE A(AO) PL-4182/2020.
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PROJETO DE LEI N°
(Do Sr. Bozzella)

O Congresso Nacional decreta:

CAMARA DOS DEPUTADOS
Gabinete do deputado Bozzella — PSL/SP

12021

Apresentacdo: 31/08/2021 16:55 - Mesa

PLn.3031/2021

Altera a Lei n° 11.664, de 29 de abril de 4008,

que “Dispbe sobre a efetivacdo de acgdes de
saude que assegurem a prevengdo, a
deteccdo, o tratamento e o seguimento dos
canceres do colo uterino e de mama, no ambito
do Sistema Unico de Saude — SUS.”, para
prever, expressamente, o direito da realizagao
de exame mamogréfico para o rastreamento do
cancer de mama, pelo Sistema Unico de Satde
— SUS, a todas as mulheres a partir dos 40
anos de idade, inclusive aquelas
assintométicas, independentemente de
qualquer outra condicionante.

Art. 1° Art. 1° O art. 2° da Lei n°® 11.664, de 29 de abril de 2008, passa a

vigorar acrescido do seguinte 84°:

§ 4° O direito de que trata o inciso lll deste artigo, € assegurado a
todas as mulheres a partir dos 40 (quarenta) anos de idade, inclusive
para o rastreamento de céncer de mama, independentemente de
sintomas ou ndo, sendo vedada qualquer outra condicionante para
sua realizag&o junto ao Sistema Unico de Saude -SUS.” (NR)

Art. 2° Esta lei entrard em vigor na data da sua publicacéo.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Bozzella
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Justificativa

Infelizmente, aproximadamente 13 mil mulheres morrem por ano no Brasjl

devido ao cancer de mama, o que corresponde a 2,5% das mortes femininas no Pais.

Dentre as mulheres que estdo na estatistica, a maioria morre por falta de informacéao
ou tratamento correto.

Segundo a Dra. Rosemar Macedo, da Sociedade Brasileira de Mastologia,
"A mamografia € o Unico exame que nds conseguimos diagnosticar o cancer de
mama numa fase inicial e possibilita que a paciente tenha uma chance de cura em
torno de 95%. Isso ndo é possivel com outros exames, como a ultrassonografia ou
simplesmente com o toque nas mamas, conhecido como autoexame.".

Ainda, segundo a Sociedade Brasileira de Mastologia, a partir dos 40 anos
as mulheres devem realizar a mamografia anualmente como forma de prevencéo,
diagnéstico precoce e diminuicdo da mortalidade pela doenca.

Contudo, apesar da Lei n. 11.664/08 prever em seu art. 2° o direito da
realizacdo de exame mamogréfico a todas as mulheres a partir dos 40 (quarenta)
anos de idade, o Ministério da Saude, ao nosso entendimento, de maneira
equivocada, por meio da sua secretaria de ciéncia, tecnologia e insumos estratégicos,
editou a Portaria n. 61 de 1° de outubro de 2015, decidindo pela ndo ampliagdo do
uso da mamografia para o rastreamento do cancer de mama em mulheres
assintomaticas com risco habitual fora da faixa etaria de 50 a 69 anos, no ambito do
Sistema Unico de Saude - SUS.

Tal ato normativo é abusivo e restringe texto legal expresso, uma vez que a
Lei n. 11.664/08 prevé de forma clara que o exame mamografico é assegurado para
todas as mulheres com idade superior a 40 anos, independentemente de qualquer
outro fator.

A portaria, ao ndo possibilitar o uso da mamografia “para o rastreamento do
cancer de mama em mulheres assintomaticas com risco habitual fora da faixa etaria
atualmente recomendada (50 a 69 anos) no ambito do Sistema Unico de Salde —
SUS” se contrapde frontalmente ao estabelecido pela legislacdo federal, e até por
essa razdo o Senado Federal aprovou projeto de decreto legislativo visando susta-la,
contudo, a proposicao ainda ndo foi votada nesta casa legislativa.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Bozzella
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Porém, ainda que aprovado eventual decreto legislativo, hada impediria uma

nova portaria ou outro ato regulamentar, trazendo nova restricdo com base em novo{

presentacdo: 31/08/2021 16:55 - Mesa

PLn.3031/2021

parametros.

A

Assim, visando dar solucdo a esse problema, bem como, evitar que outr
normativa venha a trazer restricdo além do critério de idade estabelecido por lei, L
importante que aprovemos este projeto de lei, vedando expressamente a imposicao
de qualquer outra condicionante ou restricao a realizagdo do exame mamogréfico.

Em face de tais argumentos, solicitamos aos eminentes pares a colaboracao

imprescindivel a tramitacdo, ao aperfeicoamento e a aprovacao deste projeto de lei.

Sala das Sessoes, de de 2021.

BOZZELLA
Deputado Federal — PSL/SP

*CD21965547490
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LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacéo de Organizagao da Informagéo Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacéo Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N°11.664, DE 29 DE ABRIL DE 2008

Disp0e sobre a efetivacdo de a¢bes de salide que
assegurem a prevencdo, a deteccdo, O
tratamento e o seguimento dos canceres do colo
uterino e de mama, no &mbito do Sistema Unico
de Saude - SUS.

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

Art. 1° As acOes de salde previstas no inciso Il do caput do art. 7° da Lei n° 8.080,
de 19 de setembro de 1990, relativas a prevencdo, deteccado, tratamento e controle dos canceres
do colo uterino e de mama sdo asseguradas, em todo o territério nacional, nos termos desta Lei.

Art. 2° O Sistema Unico de Satde - SUS, por meio dos seus servicos, proprios,
conveniados ou contratados, deve assegurar:

| - a assisténcia integral a satde da mulher, incluindo amplo trabalho informativo e
educativo sobre a prevencdo, a detec¢do, o tratamento e controle, ou seguimento pos-
tratamento, das doencas a que se refere o art. 1° desta Lei;

Il - a realizacdo de exame citopatoldgico do colo uterino a todas as mulheres que ja
tenham iniciado sua vida sexual, independentemente da idade;

Il - a realizacdo de exame mamogréafico a todas as mulheres a partir dos 40
(quarenta) anos de idade;

IV - 0 encaminhamento a servicos de maior complexidade das mulheres cujos
exames citopatolégicos ou mamogréaficos ou cuja observacao clinica indicarem a necessidade
de complementacédo diagndstica, tratamento e seguimento pds-tratamento que ndo puderem ser
realizados na unidade que prestou o atendimento;

V - 0s subsequentes exames citopatologicos do colo uterino e mamogréaficos,
segundo a periodicidade que o 6rgao federal responsavel pela efetivacdo das acGes citadas nesta
Lei deve instituir;

VI - a realizacdo, segundo avaliacdo do medico assistente, de ultrassonografia
mamaria a mulheres jovens com elevado risco de cancer de mama ou que nao possam ser
expostas a radiacdo e, de forma complementar ao exame previsto no inciso Il do caput, a
mulheres na faixa etaria de 40 a 49 anos de idade ou com alta densidade mamaria. (Inciso
acrescido pela Lei n® 13.980, de 11/3/2020)

8 1° Os exames citopatolégicos do colo uterino e mamograficos poderdo ser
complementados ou substituidos por outros quando o 6rgao citado no inciso V do caput deste
artigo assim o determinar. (Pardgrafo Unico transformado em § 1° pela Lei n® 13.362, de

23/11/2016)
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§ 2° As mulheres com deficiéncia serdo garantidos as condicdes e 0s equipamentos
adequados que Ihes assegurem o atendimento previsto no caput e no 8§ 1°. (Paragrafo acrescido
pela Lei n®13.362, de 23/11/2016)

8 3° Para as mulheres com dificuldade de acesso as a¢des de salde previstas no art.
1° desta Lei, em razdo de barreiras sociais, geograficas e culturais, serdo desenvolvidas
estratégias intersetoriais especificas de busca ativa, promovidas especialmente pelas redes de
protecdo social e de atencéo bésica a saude, na forma de regulamento. (Paragrafo acrescido
pela Lei n°® 13.522, de 27/11/2017)

Art. 3° Esta Lei entra em vigor apos decorrido 1 (um) ano de sua publicacéo.
Brasilia, 29 de abril de 2008; 187° da Independéncia e 120° da Republica.

LUIZ INACIO LULA DA SILVA
José Gomes Temporéo

PORTARIA N° 61, DE 1° DE OUTUBRO DE 2015

Torna pablica a decisdo de ndo ampliar o uso da
mamografia para o rastreamento do cancer de
mama em mulheres assintomaticas com risco
habitual fora da faixa etaria atualmente
recomendada (50 a 69 anos) no ambito do
Sistema Unico de Sade - SUS.

] O SECRETARIO SL}BSTITUTO DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INSUMOS
ESTRATEGICOS DO MINISTERIO DA SAUDE, no uso de suas atribui¢des legais e com
base nos termos dos art. 20 e art. 23 do Decreto 7.646, de 21 de dezembro de 2011, resolve:

Art. 1° Fica decidida a ndo ampliacdo do uso da mamografia para o rastreamento
do cancer de mama em mulheres assintomaticas com risco_habitual fora da faixa etaria
atualmente recomendada (50 a 69 anos) no &mbito do Sistema Unico de Saude - SUS.

Art. 2° O relatério de recomendagdo da Comissdo Nacional de Incorporagdo de
Tecnologias no SUS (CONITEC) sobre essa tecnologia estard disponivel no endereco
eletronico: http://conitec.gov.br/.

Art. 3° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagéo.

LUIZ ARMANDO ERTHAL
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PROJETO DE LEI N.° 3.435, DE 2021

(Do Sr. Alexandre Frota)

DispOe sobre a realizacdo de exames de deteccdo de mutacdo genética
dos genes brcal e brca2 em mulheres com historico familiar do
diagnodstico de cancer de mama ou de ovario, e da outras providéncias.

DESPACHO:
APENSE-SE A(AO) PL-4182/2020.
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PROJETO DE LEI N° DE 2021
(Deputado Alexandre Frota)

Dispde sobre a realizacdo de exames de
deteccdo de mutagdo genética dos genes
brcal e brca2 em mulheres com histérico
familiar do diagnostico de cancer de mama

ou de ovario, e da outras providéncias.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Artigo 1° - Fica o Poder Executivo autorizado a implantar, através de
Convénio com o Sistema Unico de Satde (SUS), a realizacdo de exame de Deteccio de
Mutagdo Genética dos Genes BRCA1 ¢ BRCA2 em mulheres com histérico familiar do

diagnostico de cancer de mama ou de ovario, em todo o Pais.

§ 1° -O exame deverd ser requisitado por um médico geneticista,

mastologista ou oncologista.

§ 2° - E imprescindivel a apresentagdo de laudo com histérico familiar de
cancer de mama diagnosticado antes dos cinquenta anos, em dois parentes de primeiro

grau ou trés parentes até segundo grau.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Alexandre Frota
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§ 3° -O historico pessoal de cancer de mama deverd ter sido

diagnosticado antes dos quarenta anos; no caso de dois tumores primarios de mama ou
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cinquenta anos.

Artigo 2° - O Poder Executivo da Unido, através do SUS, podera

estabelecer cooperagdo técnica com os estados e municipios na realizagdo dos exames.

Artigo 3° - As despesas decorrentes da execucdo desta Lei correrdo a

conta das dotagdes orgamentarias proprias.

Artigo 4° - Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagao.

JUSTIFICTIVA

Os exames elencados neste Projeto de Lei sdo realizados como forma
eficaz de prevencdo do cancer de mama, identificar as pessoas com essa

predisposicdo genética ao desenvolvimento do cancer permite:

1. Adotar algumas medidas preventivas;

2. Estabelecer uma rotina personalizada de rastreio de cancer, com
maiores chances de cura, se vier a desenvolvé-lo;

3. Direcionar as escolhas terapéuticas no cuidado do paciente
oncoloégico;

4. ldentificar familiares em risco aumentado de desenvolverem cancer;

5. Oferecer assisténcia reprodutiva que evite a transmissdao dessa
sindrome para as geragdes seguintes.

Com devido aconselhamento genético, este exame estd indicado
para todos os pacientes com historia pessoal de cancer mamario, ovariano,
pancreatico ou de prostata metastatico. Pessoas que nunca tiveram cancer,
mas que tiveram familiares proximos acometidos por essa doencga, também

podem ser beneficiados pelo exame.
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CAMARA DOS DEPUTADOS
Gabinete do Deputado Alexandre Frota - PSDB/SP

Disponibilizar estes exames no Sistema Unico de Saude ¢ uma
questdo fundamental para a satlde da mulher, isso inclusive evitaria o
dispéndio de valores com a cura deste tipo de cadncer tdo agressivo em

determinados casos.

Sabemos que estes exames ja estdo disponiveis na rede privada
de saude, porém inacessivel a maior parte da populagdo brasileira, em

virtude dos precos praticados.

Temos que partir para a acdo efetiva na protecao da satde da
mulher, principalmente no que se refere 4s questdes de canceres agressivos
que podem com um exame ser prevenido, como diz o velho ditado ¢ melhor

prevenir, a remediar.

Por todo o exposto, espera o autor a tramitacdo regimental e apoio dos
nobres colegas na aprovacdo do Projeto de Lei, que atende aos pressupostos de

constitucionalidade, juridicidade e técnica legislativa.

Sala das Sessoes em, de setembro de 2021

Alexandre Frota
Deputado Federal
PSDB/SP
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COMISSAO DE DEFESA DOS DIREITOS DA MULHER

PROJETO DE LEI N° 4.182, DE 2020
Apensados: PL n° 3.031/2021 e PL n° 3.435/2021

Acrescenta o inciso IV ao art. 2° da Lel
n° 11.664, de 29 de abril de 2008, que
“‘dispbe sobre a efetivacdo de acgdes de
salde que assegurem a prevencao, a
deteccdo, o tratamento e o seguimento dos
canceres do colo uterino e de mama, no
ambito do Sistema Unico de Salde - SUS”,
para que os exames de mamografia sejam
realizados sem prescricdo médica em
mulheres entre 40 e 69 anos.

Autor: Deputado DEUZINHO FILHO
Relatora: Deputada ROGERIA SANTOS

| - RELATORIO

Chega a esta Comissao de Defesa dos Direitos da Mulher o
Projeto de Lei n° 4.182, de 2020, de autoria do deputado Deuzinho Filho,
destinado a acrescentar incisos ao art. 2° da Lei n® 11.664, de 29 de abril de
2008, que “dispde sobre a efetivagdo de agbes de saude que assegurem a
prevencado, a deteccdo, o tratamento e o seguimento dos canceres do colo

uterino e de mama, no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS”.

Os objetivos dos novos dispositivos sdo os de permitir que os
exames de mamografia para rastreamento e diagnostico sejam realizados sem
necessidade de pedido médico para mulheres entre 40 e 69 anos (inc. VII) e
gue os exames de mamografia diagnéstica em mulheres com suspeita de

cancer sejam concluidos em até 30 dias (inc. VIII).

Na Justificacdo, o autor defende que o aparato normativo

precisa acompanhar os avancos tecnolOogicos que tornaram possiveis a
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parametrizagdo, o rastreamento e a detec¢do do cancer em estagios iniciais,
ampliando a tutela do Estado no sentido de garantir prioridade para as acoes
de deteccao precoce de doencgas. “A importancia de sistemas eficientes de
rastreamento e diagnostico, agrega ele, fica ainda mais evidente nos indices de
mortalidade por céncer no Brasil. Segundo dados da WHO Global
Programming Note 2005/2007, 30% das mortes por cancer podem ser evitadas
caso haja deteccdo precoce e acesso a tratamento adequado. Apesar disso,
dados da Pesquisa Nacional por Amostras de Domicilios PNAD 2008 — Um
Panorama da Saude no Brasil (IBGE, 2010), apontam que 28,2% das mulheres
entre 50 e 69 anos nunca fez mamografia. Na regido Norte, esse percentual
passa de 50%”.

Inicialmente, o PL n° 4.182, de 2020, foi distribuido & Comisséo
de Saude, onde foi apresentado parecer do Relator, deputado Ossesio Silva,
pela aprovacdo, com substitutivo, porém nao apreciado. Logo a seguir, foi
deferido Requerimento para incluir o exame pela Comissdo de Defesa dos

Direitos da Mulher, a que a proposicao foi repassada.
Duas proposic¢des foram apensadas a principal.

O Projeto de Lei n° 3.031, de 2021, do deputado Bozzella, que
acresce paragrafo a Lei n® 11.664, de 29 de abril de 2008, para prever “o direito
da realizacdo de exame mamografico para o rastreamento do cancer de mama,
pelo Sistema Unico de Saude - SUS, a todas as mulheres a partir dos 40 anos
de idade, inclusive aquelas assintométicas, independentemente de qualquer

outra condicionante”.

O Projeto de Lei n° 3.435, de 2021, do deputado Alexandre
Frota, que autoriza o Poder Executivo a realizar o exame de deteccdo de
mutacao dos genes BRCA 1 e 2 em mulheres com histérico familiar de cancer
de mama diagnosticado em parentes de primeiro ou segundo graus antes de

cinquenta anos e estabelece procedimentos para sua realizagao.

A proposicéao, sujeita a apreciacéo conclusiva pelas comissoes,
tramita em regime ordinario. Nao foram apresentadas emendas, nesta

Comissao, no prazo regimental. A matéria voltara, a seguir, para a Comissao
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de Saude e, posteriormente, sera encaminhada a Comissdo de Constituicdo e
Justica e de Cidadania.

E o relatorio.

Il - VOTO DA RELATORA

O céncer de mama, de acordo com o Instituto Nacional de
Cancer (Inca), € a causa mais frequente de morte por neoplasia em mulheres
no Brasil, tendendo a crescer progressivamente a partir dos 40 anos. A boa
noticia € que o diagnostico em fases iniciais e o tratamento tempestivo permite
prognéstico favoravel a cura. Dai a relevancia do Projeto de Lei n° 4.182, de

2020, sob analise, e de seus apensados.

Os dados apontados pelo autor do Projeto justificam
amplamente a iniciativa de facilitar a realizacdo da mamografia, para mulheres
na faixa etaria entre 40 e 69 anos, sem necessidade de prescricdo médica e,

para casos suspeitos, a emissao de laudo diagndstico em até trinta dias.

Justificam também a preocupacdo com o acesso a mamografia
e a exames de marcadores genéticos. Contudo, é preciso que tais medidas de
saude publica sejam submetidas a regulamentacdo pela autoridade sanitaria
federal, para que figuem claros os critérios para realizacéo, a periodicidade dos
exames segundo as diretrizes terapéuticas e o direcionamento dos resultados
para dar continuidade ao tratamento. Constata-se que, no Sistema Unico de
Saude, foram editadas as Diretrizes Diagndsticas e Terapéuticas para cancer
de mama, a partir da perspectiva de saude publica. Foram ainda editadas leis a
respeito da abordagem de neoplasias, inclusive o Estatuto da Pessoa com
Cancer, que podem contemplar algumas das preocupacdes das iniciativas em
analise.

Dentro desse contexto, a opcédo da Relatoria foi pela
elaboracdo de substitutivo, dentro dos limites da competéncia da respectiva
Comisséo, alterando a Lei n® 11.664, de 2008, que aborda especificamente os

canceres de mama e colo uterino. A proposta garante a realizacdo da
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mamografia sem necessidade de pedido médico, de acordo com as
determinacbes do Sistema Unico de Salde, e a emissdo do laudo diagnostico

de casos suspeitos de neoplasia em até trinta dias.

Aproveitou-se a oportunidade para uma pequena correcao na
ementa do Projeto, que remetia para um inciso IV que, na verdade, n&o era
objeto de alteracdo. Na esteira dessa adaptacéo, pareceu-nos mais adequado
introduzir novos paragrafos no artigo 2° da Lei n® 11.664, de 29 de abril de
2008, do que incidir sobre os incisos em que se desdobra o caput do
dispositivo.

Diante do exposto, o voto € pela aprovacdo do Projeto de Lei n°
4.182, de 2020, e de seus apensados, os Projetos de Lei n® 3.031, de 2021 e

n° 3.435, de 2021, na forma do substitutivo anexo.

Sala da Comissao, em de de 2023.

Deputada ROGERIA SANTOS
Relatora
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COMISSAO DE DEFESA DOS DIREITOS DA MULHER

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N° 4.182, DE 2020
(Apensos os Projetos de Lei n° 3.031, de 2021 e 3.435, de 2021)

Acrescenta os paragrafos 4° e 5° ao
art. 2° da Lei n°® 11.664, de 29 de abril de
2008, para permitr a realizacdo de
mamografia para rastreamento de cancer de
mama sem prescricdo medica e determinar a
conclusao do laudo diagnostico em até trinta
dias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1°. Esta lei altera a Lei 11.664, de 29 de abril de 2008, que
“dispBe sobre a efetivacdo de a¢Bes de saude que assegurem a prevencao, a
deteccdo, o tratamento e o seguimento dos canceres do colo uterino e de
mama, no ambito do Sistema Unico de Salde — SUS”, para permitir a
realizacdo de mamografia para rastreamento de cancer de mama sem
prescricdo médica e determinar a conclusédo do laudo diagndstico em até trinta

dias.

Art. 2°. O artigo 2° da Lei n® 11.664, de 29 de abril de 2008,
passa a vigorar acrescido dos seguintes 88 4° e 5°:

“Art.

8 4° Os exames de mamografia de rastreamento e de
diagnostico serdo realizados sem necessidade de prescricdo médica, na forma

do regulamento da autoridade sanitaria federal.

8 5°. Os laudos diagndésticos de mamografia em mulheres com
suspeita de céancer serdo concluidos em até 30 (trinta) dias da realizacdo do

exame.” (NR)
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Art. 3° Esta Lei entra em vigor noventa dias ap0s sua
publicacao oficial.

Sala da Comissao, em de de 2023.

Deputada ROGERIA SANTOS
Relatora
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CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE DEFESA DOS DIREITOS DA MULHER

PROJETO DE LEI N° 4.182, DE 2020

Ill - PARECER DA COMISSAO

A Comissao de Defesa dos Direitos da Mulher, em reunido
extraordinaria realizada hoje, mediante votagdo ocorrida por processo simbodlico,
concluiu pela aprovagdo do Projeto de Lei n° 4.182/2020 e dos PLs 3.031/2021 e
3.435/2021, apensados, com Substitutivo, nos termos do Parecer da Relatora, Deputada
Rogéria Santos.

Registraram presenca a reunido as Senhoras Deputadas e os
Senhores Deputados:

Léda Borges - Presidente, Delegada Katarina, Delegada Ione e
Dilvanda Faro - Vice-Presidentes, Amanda Gentil, Ana Pimentel, Fernanda
Melchionna, Franciane Bayer, Julia Zanatta, Juliana Cardoso, Laura Carneiro, Nely
Aquino, Pastor Eurico, Professora Goreth, Rogéria Santos, Silvye Alves, Yandra
Moura, Alice Portugal, Ana Paula Ledo, Dayany Bittencourt, Delegada Adriana
Accorsi, Diego Garcia, Enfermeira Ana Paula, Erika Kokay, Felipe Becari, Flavia
Morais, Jack Rocha, Marcio Marinho, Samia Bomfim, Silvia Cristina, Socorro Neri,
Sonize Barbosa e Tabata Amaral.

Sala da Comissao, em 9 de agosto de 2023.

Deputada LEDA BORGES
Presidente
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CAMARA DOS DEPUTADOS
COMISSAO DE DEFESA DOS DIREITOS DA MULHER

SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA COMISSAO DE DEFESA DOS

DIREITOS DA MULHER AO PROJETO DE LEI N° 4.182, DE 2020

(APENSADOS PROJETOS DE LEI N° 3.031, DE 2021 E 3.435, DE
2021)

Acrescenta os paragrafos 4° e 5° ao art.
2° da Lei n° 11.664, de 29 de abril de 2008, para
permitir a realizagdo de mamografia para
rastreamento de cdncer de mama sem prescricao
médica e determinar a conclusdo do laudo
diagndstico em até trinta dias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1°. Esta lei altera a Lei 11.664, de 29 de abril de 2008, que
“dispbe sobre a efetivagdo de agdes de saude que assegurem a prevengao, a
deteccéo, o tratamento e o seguimento dos canceres do colo uterino e de mama,
no ambito do Sistema Unico de Saude — SUS”, para permitir a realizagdo de
mamografia para rastreamento de cancer de mama sem prescricdo médica e
determinar a conclus&o do laudo diagnostico em até trinta dias.

Art. 2°. O artigo 2° da Lei n°® 11.664, de 29 de abril de 2008, passa a
vigorar acrescido dos seguintes §§ 4° e 5°:

§ 4°. Os exames de mamografia de rastreamento e de diagndstico
serdo realizados sem necessidade de prescricdio médica, na forma do
regulamento da autoridade sanitaria federal.

§ 5°. Os laudos diagndsticos de mamografia em mulheres com suspeita de
cancer serao concluidos em até 30 (trinta) dias da realizagéo do exame. ” (NR)

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Léda Borges

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura@@nara.leg.br/CD237989442900

=> P 4182/2020

presentacdo: 14/08/2023 14:41:09.603 - CMULH
SBT-A 1 CMULHER

|

SBT-An.1

|

* CD 237989442900 =%



Art. 3°. Esta Lei entra em vigor noventa dias ap6s sua publicagéo oficial.

Sala da Comissao, em 09 de agosto de 2023.

Deputada LEDA BORGES
Presidente

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Léda Borges
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