CAMARA DOS DEPUTADOS
Comisséao de Financas e Tributagao

PROJETO DE LEI N° 5.538 DE 2019

Institui o Programa Nacional de Assisténcia Integral
as Pessoas com Epilepsia.

Autor: Deputado RUY CARNEIRO
Relatora: Deputada LAURA CARNEIRO

RELATORIO

O projeto em andlise, de autoria do Deputado Ruy Carneiro, institui o Programa
Nacional de Assisténcia Integral as Pessoas com Epilepsia.

Segundo a justificativa do autor, pessoas com epilepsia enfrentam grande
problema, pois acarreta uma série de limitacdes a vida, sendo fundamental compreender a
situagdo o conferir um tratamento adequado.

O projeto tramita em regime de Ordinario (art. 151, III, do RICD) e esta sujeito a
apreciagdo do Plenario, tendo sido distribuido inicialmente as Comissdes de Seguridade
Social e Familia;; Financas e Tributagdo (art. 54 RICD) e Constitui¢do e Justica e de
Cidadania (art. 54 RICD).

Em 24/3/2023, a matéria foi distribuida a Comissao de Previdéncia, Assisténcia
Social, Infancia, Adolescéncia e Familia, em substitui¢do a Comissao de Seguridade Social e
Familia; e, em 06/2/2024, foi distribuida a Comissdao de Saude e excluido o exame pela
Comissao de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia, Adolescéncia e Familia.

De toda forma, a Comissdo de Previdéncia, Assisténcia Social, Infancia,
Adolescéncia e Familia, ja havia aprovado a matéria em 08/8/2023 e, na Comissdo de Saude,
a matéria foi aprovada na forma de substitutivo em 08/5/2024.

O projeto vem a esta Comissdao de Financas e Tributagdo para manifestacao
quanto a compatibilidade e adequacdo financeira e or¢gamentéria.

E o relatério.

VOTO

O Regimento Interno da Camara dos Deputados (RI, arts. 32, X, “h”, e 53, ) e a
Norma Interna da Comissdo de Financas e Tributagdo (NI CFT) definem que o exame de
compatibilidade ou adequagdo se fara por meio da andlise da conformidade da proposi¢ao
com o plano plurianual, a lei de diretrizes orcamentarias € o orcamento anual. Além disso, a
NI/CFT prescreve que também norteardo a analise outras normas pertinentes a receita e
despesa publicas. Sao consideradas como outras normas, especialmente, a Constituicao
Federal e a Lei de Responsabilidade Fiscal-LRF (Lei Complementar n° 101, de 4 de maio de
2000).

O art. 1°, §1°, da NI/CFT define como compativel “a proposi¢do que ndo conflite
com as normas do plano plurianual, da lei de diretrizes or¢amentarias, da lei or¢amentaria
anual e das demais disposicoes legais em vigor” e como adequada “a proposi¢io que se
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adapte, se ajuste ou esteja abrangida pelo plano plurianual, pela lei de diretrizes
or¢camentarias e pela lei or¢amentdaria anual”.

Os objetivos do programa sdo em grande parte abrangidos por principios,
diretrizes e obrigagdes no ambito da saude. Constitucionalmente a saude ¢ direito de todos e
dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdomicas que visem a redugdo do
risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e servigos para
sua promocao, protecao e recuperacdo (cf. art. 196 da Constituicdo). Constituindo as acgdes e
servicos publicos de saide um sistema tUnico, organizado de acordo com a diretriz de
atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos
servicos assistenciais (art. 198 da Constituicao).

De forma semelhante, a Lei Organica do SUS - Lei n° 8.080/90 (art. 7°) dispoe
sobre as diretrizes e principios a serem observados pelas unidades que integram o Sistema.

Entretanto, a proposta estabelece novas atribui¢cdes para SUS que impactam o
funcionamento atual. Sao determinacdes afetas a disponibilizacdo de atendimento
especializado em todas em todas as unidades de saude (art. 4°, I); garantia leitos para
internagdo em enfermarias e unidades de tratamento intensivo, e vagas para atendimento em
ambulatorio (art. 4°, V); bem como estabelecimento de prazos para avaliagdo inicial do
paciente por um especialista (art. 4°VI). Tais exigéncias extrapolam as obrigacdes
constitucionais e legais ja existentes e alcangam a estrutura do Sistema, criando novas
despesas — muitas delas continuadas, em fun¢do da necessidade de manuten¢do dos servigos -
com adaptagdes, contratagdes e servigos que precisariam ser criados ou ajustados para dar
cumprimento as novas exigéncias.

O projeto prevé ainda que, no caso de falta de qualquer medicamento, o Poder
Publico ficaria obrigado a ressarcir a pessoa com epilepsia os valores gastos com a aquisi¢ao
(art. 4°, §1°), bem como estabelece prazo maximo de retorno apos alta hospitalar (art. 4°, §4°).
Dessa forma, a proposta cria obrigagdes e exigéncias para o Estado sem estimativa e sem
compensac¢do; na verdade, por via transversa, praticamente permite que se crie uma obrigacao
de pagamento sem a existéncia dotagdo ou sem informagao sobre sua disponibilidade.

Dessa forma, o projeto gera gastos que se enquadram na condi¢do de despesas
obrigatorias de carater continuado', nos termos do art. 17 LRF. Nesses casos, torna-se
aplicavel os § 1° e 2° do referido diploma legal, segundo os quais o ato que criar ou aumentar
despesa obrigatoria de carater continuado devera ser instruido com a estimativa do impacto
orcamentario-financeiro no exercicio em que deva entrar em vigor e nos dois subsequentes e
que tal ato devera estar acompanhado de comprovagado de que a despesa criada ou aumentada
ndo afetard as metas de resultados fiscais previstas na Lei de Diretrizes Orgamentérias - LDO,
devendo seus efeitos financeiros, nos periodos seguintes, ser compensados pelo aumento
permanente de receita ou pela redugdo permanente de despesa.

No mesmo sentido, a Lei de Diretrizes Orgamentarias para 2024% (art. 132)
determina que as proposigdes legislativas e respectivas emendas que, direta ou indiretamente,
importem ou autorizem renuncia de receita ou criagdo ou aumento de despesas obrigatdrias de
carater continuado, deverao estar acompanhadas de estimativas desses efeitos no exercicio em

Art. 17. Considera-se obrigatoria de cardter continuado a despesa corrente derivada de lei, medida provisoria ou ato administrativo

normativo que fixem para o ente a obrigag¢do legal de sua execugdo por um periodo superior a dois exercicios. (Lei Complementar n° 101,
de 4 de maio de 2000)
2 Lei n° 14.791, de 2023.
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que entrarem em vigor e nos dois subsequentes, detalhando a memoria de calculo respectiva e
correspondente compensacao.

Em refor¢o, a Sumula n° 1/08-CFT, desta Comissdao de Finangas e Tributagao,
dispde que "¢ incompativel e inadequada a proposi¢do, inclusive em cardter autorizativo,
que, conflitando com as normas da Lei Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000 - Lei de
Responsabilidade Fiscal - deixe de apresentar a estimativa de seu impacto or¢amentario e
financeiro bem como a respectiva compensagao".

Por fim, e ndo menos relevante, cumpre destacar que, com a promulgacdo da
Emenda Constitucional n°® 95, de 2016, foi conferido status constitucional as disposi¢des
previstas na LRF e na LDO, as quais tém orientado o exame de adequacdo or¢amentaria e
financeira por parte desta Comissdo. Nesse sentido, o art. 113 do Ato das Disposi¢oes
constitucionais Transitorias reforcou o controle sobre alteracdes legislativas geradoras de
impacto or¢amentario, ao estabelecer que a proposicao legislativa que crie ou altere despesa
obrigatoria ou renuincia de receita devera ser acompanhada da estimativa do seu impacto
orcamentario ¢ financeiro.

Todavia as estimativas quanto ao impacto or¢amentario e financeiro e respectiva
compensacdo, exigidos pelos dispositivos constitucionais e infraconstitucionais anteriormente
citados, nao foram apresentadas. Deve-se mencionar que o Ministério da Satde, por meio da
Nota Informativa n°17/2023-ASPAR/MS, de 19.12.23, afirmou “ndo ser possivel mensurar,
no momento, 0 impacto or¢camentdrio e indicar receitas or¢amentdrias para uma proposi¢do
ainda em tramita¢do”. Portanto, ndo temos alternativa sendo considerar o projeto inadequado

e incompativel quanto ao aspecto orgamentario e financeiro.

A fim de ndo comprometer a matéria, de relevante importancia, consideramos
pertinente a apresentacdo de emendas de adequagdo para suprimir os referidos conflitos.
Nesse sentido, propomos ajustar a redacao do art. 4° para “a atengdo integral as pessoas com
epilepsia no Sistema Unico de Saiide compreende”, bem como suprimir o inciso VI e os §§1°
e 4°.

Com tais ajustes, o escopo da proposta limita-se as obrigacdes constitucionais e
legais que ja regulam o Sistema Unico de Satde’, como um “sistema tinico, organizado de
acordo com a diretriz de atendimento integral, com prioridade para as atividades
preventivas, sem prejuizo dos servigos assistenciais” com a finalidade de garantir a saude
como “direito de todos e dever do Estado”.

I1.1 Substitutivo Aprovado na Comissdo de Saude

Salvo em relagcdo a redacdo do caput do art. 4° - que estabelece garantias ou
obrigagoes para o Sistema -, o Substitutivo aprovado na Comissdao de Satde sana os demais
aspectos anteriormente apontados. Dessa forma, apresentamos subemenda de adequacao para
o citado dispositivo.

11.2 Conclusao

Diante do exposto, votamos pela:

3 Conforme disposto nos arts. 196 e 198 da Constitui¢do e na Lei n® 8.080, de 1990-Lei Organica do SUS.
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I - ndo implicacido financeira ou orcamentaria em aumento ou diminui¢cdo da
receita e da despesa publicas do Projeto de Lei n® 5.538, de 2019, desde que
acolhida a emenda de adequacao n°01; e

IT - niao implicacdo financeira ou or¢amentaria em aumento ou diminuicio da
receita ¢ da despesa publicas do Substitutivo adotado pela Comissdo de
Saude (CSAUDE), desde que acolhida a Subemenda de adequacio n° 01.

Sala da Comissao, em 23 de maio de 2024.

Deputada Federal LAURA CARNEIRO
Relatora
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Projeto de Lei n° 5.538, de 2019.

Institui o Programa Nacional de Assisténcia Integral

as Pessoas com Epilepsia.

Emenda de Adequacido ao PL n° 5.538/2019 n°01 de 2024

Dé-se a seguinte redagdo ao art. 4° do Projeto de Lei n® 5.538, de 2019:

“Art. 4° A atengdo integral as pessoas com epilepsia no Sistema Unico de Satide

compreende:

1 - disponibilizar atendimento especializado em todas as unidades de sade;

1I - fornecer toda medicagdo necessaria ao tratamento da epilepsia;

111 - realizar procedimentos cirurgicos;,

1V - disponibilizar todos exames relacionados a epilepsia, incluindo exames de

imagem, neurofisiologicos, bioquimicos e genéticos,

V - garantir leitos para interna¢do em enfermarias e unidades de tratamento

intensivo, e vagas para atendimento em ambulatorio;

VI - organizar eventos de capacita¢do para todos os servidores publicos, a fim
de orientar o atendimento pré-hospitalar adequado aos pacientes com crise

epiléptica.

§1° Os pacientes com epilepsia que estejam em tratamento devem ter
prioridade nos estabelecimentos de saude, publicos e particulares, para coleta de
material para exames, sem prejuizo das prioridades de outros grupos previstas

em lei.

$2° Os pacientes submetidos a tratamento cirurgico para tratamento da
epilepsia, em qualquer idade, terdo direito a acompanhante em tempo integral

’

durante todo periodo de internagdo.’

Sala da Comissdo, em 23 de maio de 2024.

-

Deputada Federal LAURA CARNEIRO
Relatora
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Subemenda ao Substitutivo da Comissiao de Satde ao Projeto de Lei n° 5.538, de 2019,

Institui o Programa Nacional de Assisténcia Integral
as Pessoas com Epilepsia.

Subemenda de Adequacido ao Substitutivo da CSAUDE n° 01 de 2024

Dé-se a seguinte redagdo ao caput art. 4° do Substitutivo ao Projeto de Lei n° 5.538, de 2019,
aprovado na Comissao de Saude:

“Art. 4° A aten¢do integral as pessoas com epilepsia no Sistema Unico de Saiide
compreende”’:

Sala da Comissdo, em 23 de maio de 2024.

Deputada Federal LAUliA CARNEIRO
Relatora
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