CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.°1.697-A, DE 2022

(Do Sr. Guiga Peixoto)

Altera a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, para reconhecer o
direito dos pacientes em receber os medicamentos necessarios a
continuidade de tratamento apds a alta hospitalar, tendo parecer da
Comissao de Saude, pela aprovacdo, com substitutivo (relator: DEP.
GERALDO RESENDE).

NOVO DESPACHO:

AS COMISSOES DE:

SAUDE:;

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

APRECIACAO:
Proposicao Sujeita a Apreciacdo Conclusiva pelas Comissoes - Art. 24 |l

SUMARIO
| - Projeto inicial

Il - Na Comisséo de Saude:
- Parecer do relator
- Substitutivo oferecido pelo relator
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- Substitutivo adotado pela Comissao
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PROJETO DE LEI N° , DE 2022
(Do Sr. GUIGA PEIXOTO)

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para reconhecer o direito
dos pacientes em receber os medicamentos
necessarios a continuidade de tratamento
apos a alta hospitalar.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O art.19-M da Lei 8080 passa a vigorar acrescido do

seguinte paragrafo unico:

AT, TO-M. e

Paragrafo unico. Os pacientes internados nos servicos de saude
componentes do SUS tém direito ao recebimento dos
medicamentos necessarios a continuidade e finalizacdo do

tratamento em curso no momento da alta hospitalar. (NR)”

Art. 2° Esta lei entra em vigor na data de sua publicagao oficial.

JUSTIFICACAO

A garantia de acesso aos medicamentos € um dos principais
desafios para o sistema publico de saude, historicamente. Diversas acgdes
foram implementadas ao longo dos anos com o objetivo de propiciar uma

melhor assisténcia terapéutica aos usuarios do SUS, ante o reconhecimento da

integralidade da atenc¢do a saude, como previsto na Constituicdo Federal.

* CD226654835100 =*

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Guiga Peixoto

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.@mara.leg.br/CD226654835100



Entretanto, muitos individuos no Brasil ndo possuem condi¢cdes
econdmicas para adquirirem os medicamentos indicados para o tratamento de
doengas e outros agravos. Eles sé possuem o atendimento das farmacias
publicas para terem acesso a esses produtos essenciais para a protecao e
recuperacao de sua saude e a consequente manutencdo de seu bem-estar.
Essa falta de acesso também atinge alguns pacientes no momento da alta
hospitalar, mas que precisam dar continuidade ao tratamento prescrito. A
necessidade de prolongar o uso de alguns medicamentos apds o periodo de
internacdo se mostra essencial para a total recuperagao da saude vulnerada.
Porém, sem condicbes de adquirir o medicamento, os pacientes acabam

interrompendo a terapia.

Nessa situacédo ha risco de dano grave, de dificil reparagao e
de lesdes irreversiveis, que geram impactos profundamente mais deletérios na
vida dos pacientes. Além disso, ha um aumento na demanda por servigos de
maior complexidade junto ao SUS, em razado do agravamento do quadro clinico
anteriormente atendido, o que levara a gastos mais elevados que aqueles que
seriam executados tdo somente na dispensacdo dos medicamentos

necessarios para a finalizagao do tratamento iniciado no ambito hospitalar.

Entretanto, esse fato pode ser evitado por meio do
fornecimento ininterrupto e gratuito dos medicamentos que estavam em uso no
momento da alta hospitalar, em quantidade suficiente para que a terapia seja
finalizada. Com essa agdo, pode-se evitar a ocorréncia de agravamento do
caso, novas doencas e economia de recursos de maior complexidade, além da

protecao da saude e vida do paciente.

Diante do exposto, solicito o apoio dos demais parlamentares

para a aprovacgao desta proposicao.

Sala das Sessoes, em de de 2022.

Deputado GUIGA PEIXOTO

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Guiga Peixoto

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.@mara.leg.br/CD226654835100
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LEGISLAQAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacédo de Organizacéo da Informacao Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacéo Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N°8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990
Dispde sobre as condi¢bes para promocéo,
protecdo e recuperacao da salde, a organizacao
e 0  funcionamento dos  servicos
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
DISPOSIC}AO PRELIMINAR
CAPITULO V1II
DA ASSISTENCIA TERAPEUTICA E DA INCORPORACAO
DE TECNOLOGIA EM SAUDE
(Capitulo acrescido pela Lei n°® 12.401, de 28/4/2011, publicada no DOU de 29/4/2011, em
vigor 180 dias apos a publicacéo)

Art. 19-M. A assisténcia terapéutica integral a que se refere a alinea d do inciso |
do art. 6° consiste em:

I - dispensacdo de medicamentos e produtos de interesse para a saude, cuja
prescricao esteja em conformidade com as diretrizes terapéuticas definidas em protocolo clinico
para a doenca ou 0 agravo a saude a ser tratado ou, na falta do protocolo, em conformidade com
o disposto no art. 19-P;

Il - oferta de procedimentos terapéuticos, em regime domiciliar, ambulatorial e
hospitalar, constantes de tabelas elaboradas pelo gestor federal do Sistema Unico de Sadde -
SUS, realizados no territério nacional por servigo proprio, conveniado ou contratado. (Artigo
acrescido pela Lei n® 12.401, de 28/4/2011, publicada no DOU de 29/4/2011, em vigor 180
dias apos a publicacéo)

Art. 19-N. Para os efeitos do disposto no art. 19-M, sdo adotadas as seguintes
definicdes:

| - produtos de interesse para a saude: Orteses, proteses, bolsas coletoras e
equipamentos médicos;

Il - protocolo clinico e diretriz terapéutica: documento que estabelece critérios para
o diagnostico da doenga ou do agravo a salde; o tratamento preconizado, com os medicamentos
e demais produtos apropriados, quando couber; as posologias recomendadas; 0s mecanismos
de controle clinico; e o acompanhamento e a verificacdo dos resultados terapéuticos, a serem
seguidos pelos gestores do SUS. (Artigo acrescido pela Lei n® 12.401, de 28/4/2011, publicada
no DOU de 29/4/2011, em vigor 180 dias apds a publicac¢éo)
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COMISSAO DE SAUDE

PROJETO DE LEI N° 1.697, DE 2022

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para reconhecer o
direito dos pacientes em receber os

medicamentos necessarios a
continuidade de tratamento apds a alta
hospitalar.

Autor: Deputado GUIGA PEIXOTO
Relator: Deputado GERALDO RESENDE

| - RELATORIO

O Projeto de Lei em epigrafe tem o objetivo de garantir
aos pacientes internados nos servigos de saude do SUS a dispensacao
dos medicamentos indicados para a continuidade e finalizacao do
tratamento iniciado, mas ndo concluido no momento da alta

hospitalar.

O autor justifica a iniciativa na importancia do acesso
aos medicamentos, diante das diversas agdes implementadas para a
melhoria da assisténcia farmacéutica aos usuarios do SUS. Salienta
que muitos individuos nao possuem condicdes para adquirirem
medicamentos e somente podem contar com o atendimento das
farmacias publicas. Destaca que a falta de acesso também atinge
pacientes que recebem alta hospitalar, mas que precisam dar
continuidade aos tratamentos iniciados para obter a recuperacao total

ou evitar agravamento do quadro clinico.

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura 15'mam leg.br/CD232636654100
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Segundo o autor, a interrupcao da terapia por
impossibilidade de acesso ao medicamento por questdoes financeiras
representa riscos de danos graves ao paciente, em alguns casos
irreversiveis, ou agravamento do quadro, situacbes que vao
demandar atencdao de maior complexidade, com maiores custos e de

mais dificil acesso ainda. Todavia, o autor destaca que

Para verificar a assinatura, acesse hllps-,/’/’Mo\eg—aulPm\('\dfde—ﬁismalura.(g'mam.\eg br/CD232636654100
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tudo isso pode ser evitado, caso o SUS intervenha para garantir a
continuidade do tratamento por meio da dispensacdao dos produtos

necessarios a sua conclusao, mesmo fora do ambiente hospitalar.

O projeto foi distribuido para apreciacao conclusiva das
ComissOes de Saude, de Financas e Tributacdo e de Constituicao e
Justica e de Cidadania. As ultimas duas apenas para anadlise de
adequacao financeira ou orcamentaria e de constitucionalidade e de
juridicidade, respectivamente, conforme art. 54 do Regimento

Interno da Camara dos Deputados (RICD).

Ao fim do prazo regimental, ndo foram apresentadas

emendas ao projeto, nesta Comissao.

E o relatorio.

Il -VOTO DO RELATOR

Conforme sumariado no Relatério, trata-se de Projeto
de Lei para garantir aos pacientes internados em estabelecimentos do
Sistema Unico de Salde o direito de receber os medicamentos
necessarios para a continuidade e conclusao dos tratamentos que ja
foram iniciados, mas nao finalizados durante o periodo de internacao.
A esta Comissao compete a avaliagdo do mérito da proposicao para a

saude individual e coletiva.

A adequada assisténcia farmacéutica é um dos
principais pilares para se garantir a eficacia da terapéutica e da
intervencao médica. Atualmente, é dificil imaginar uma atuacdo
eficiente dos servicos de saude sem o acesso aos medicamentos.
Entdo, toda medida que tem como finalidade garantir esse acesso

para que os tratamentos iniciados ndo sejam interrompidos até a sua

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura :7'mam leg.br/CD232636654100
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finalizacdo deve ser vista como meritéria para a protecao do direito

integral a salde.

Os pacientes internados recebem todo tratamento
necessario para o controle de seu quadro clinico de forma monitorada
pela equipe de profissionais de saude, o que garante a sua
recuperacdao e melhoria que resultam na alta hospitalar. A

continuidade das terapias indicadas pelos
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meédicos que acompanharam o paciente é essencial para a
consolidacdao dessa recuperacgao. Por outro lado, interromper um
tratamento em curso pode causar a volta do paciente ao ambiente
hospitalar para retomada dos cuidados recomendados, ou pode até
levar ao surgimento de quadros mais graves, com danos

irreversiveis, por exemplo.

Certamente esse agravamento ndo é desejado, seja do
ponto de vista do paciente e protecao de sua dignidade e bem-estar,
seja para o SUS que tera que utilizar mais recursos, em niveis mais
altos de complexidade e, consequentemente mais dispendiosos.
Nesse contexto, a sugestdao em analise se mostra relevante para a
saude individual e coletiva e merece o acolhimento por esta

Comissao.

Visando, contudo, aprimorar a proposicao e tendo
em vista os casos nos quais o tratamento seja realizado com
(i) medicamentos de curto prazo de validade ou (ii)
perspectiva de longo periodo de duracdao, entendo necessaria
a fixacao de um horizonte temporal para a aplicacao da
medida. Em lugar de definir a obrigacao de fornecimento de
medicamentos até a finalizacdao do tratamento, indico como
razoavel o periodo de 90 (noventa) dias como limite idoneo -
atendendo assim tanto a nobre intencao do autor quanto as

questoes logisticas de nosso Sistema de Saude.

Ante o exposto, VOTO pela APROVACAO do Projeto de
Lei n©

1.697, de 2022, na forma do substitutivo anexo.

Sala da Comissao, em de de 2023.

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura gwmra\E;g\J\/Li[)/%){74}(3(7‘34](?(!
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Deputado GERALDO
RESENDE Relator

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N° 1697, DE 2022

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para reconhecer o
direito dos pacientes em receber os

medicamentos necessarios a
continuidade de tratamento apds a alta
hospitalar.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O art.19-M da Lei 8080 passa a vigorar acrescido
do seguinte paragrafo Unico:

“Art. 19-

Paragrafo Unico. Os pacientes internados nos servicos de
saude componentes do SUS tém direito ao recebimento
dos medicamentos necessarios a continuidade do
tratamento em curso no momento da alta hospitalar por
90 (noventa) dias ou até sua finalizacdo, caso esta se dé
antes desse prazo. (NR)”

Art. 2° Esta lei entra em vigor na data de sua publicacao
oficial.

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autentic '\aJade—A;s'm(—'rwa;rdmm leg.br/CD232636654100
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Sala da Comissao, em de

Deputado GERALDO
RESENDE Relator

Para verificar a assinatura, acesse hllps://m(o\eg—aulpm\('\(ﬁs,de—a*;smaLurafﬂmara.\gg br/CD232636654100
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CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE SAUDE
PROJETO DE LEI N° 1.697, DE 2022

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissao de Saude, em reunido extraordindria realizada hoje,
mediante votagdo ocorrida por processo simbolico, concluiu pela aprovagao do Projeto
de Lei n° 1.697/2022, com substitutivo, nos termos do Parecer do Relator, Deputado
Geraldo Resende.

Registraram presenca a reunido os seguintes membros:

Z¢ Vitor - Presidente, Silvia Cristina e Pedro Westphalen - Vice-
Presidentes, Abilio Brunini, Adriana Ventura, Ana Paula Lima, Ana Pimentel, Antonio
Andrade, Clodoaldo Magalhdes, Detinha, Dimas Gadelha, Dr. Allan Garcés, Dr.
Fernando Maximo, Dr. Francisco, Dr. Frederico, Dr. Luiz Ovando, Dr. Zacharias Calil,
Eduardo Velloso, Ely Santos, Flavia Morais, Geraldo Resende, Ismael Alexandrino, Iza
Arruda, Jandira Feghali, Jorge Solla, Juliana Cardoso, Leo Prates, Marcio Correa, Meire
Serafim, Paulo Foletto, Pinheirinho, Rafael Simoes, Roberto Monteiro Pai, Rodrigo
Gambale, Ruy Carneiro, Weliton Prado, Yury do Pareddo, Adriano do Baldy, Alice
Portugal, Augusto Puppio, Bebeto, Daiana Santos, Diego Garcia, Dr. Daniel Soranz,
Dra. Alessandra Haber, Filipe Martins, Henderson Pinto, José Rocha, Lucas Redecker,
Luiz Lima, Marx Beltrao, Messias Donato, Misael Varella, Professor Alcides, Reinhold
Stephanes, Renilce Nicodemos, Ricardo Silva, Rosangela Moro, Samuel Viana e Silas
Camara.

Sala da Comissao, em 29 de novembro de 2023.

Deputado ZE VITOR
Presidente

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade aismslwa,‘?wam\egg br/CD233764514900
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COMISSAO DE SAUDE

SUBSTITUTIVO ADOTADO AO PROJETO DE LEI N° 1697, DE 2022

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, para reconhecer o direito dos pacientes em
receber os medicamentos necessarios a
continuidade de tratamento apdés a alta
hospitalar.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O art.19-M da Lei 8080 passa a vigorar acrescido do

seguinte paragrafo unico:

“Art. 19-M........

Paragrafo unico. Os pacientes internados nos servigos de saude

componentes do SUS tém direito ao recebimento dos medicamentos

necessarios a continuidade do tratamento em curso no momento da

alta hospitalar por 90 (noventa) dias ou até sua finalizacao, caso esta

se dé antes desse prazo. (NR)”

Art. 2° Esta lei entra em vigor na data de sua publicagao oficial.

Sala da Comissao, em 29 de novembro de 2023.

Deputado ZE VITOR

Presidente

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autentic '\aJade—A;s'm(—'rwa;rgmam leg.br/CD230519930600
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