CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 105-A, DE 2022

(Do Sr. Joéo Daniel)

Altera a Lei n® 9.656, de 3 de junho de 1998, para dispor sobre o
atendimento prestado pelas operadoras de planos privados de
assisténcia a saude as pessoas com deficiéncia e as pessoas com
doencas raras; tendo parecer da Comissao de Defesa dos Direitos das
Pessoas com Deficiéncia, pela aprovacao deste e dos de n°s 445/22,
1038/22, 1179/22, 1584/22, 2288/23, 2765/23, 4217/23, 4629/23,
4945/23, 1966/23, 4200/23, 4312/23, 380/24, 1422/24, 4871/23, 3712/23,
1731/24 e 587/24, apensados, com substitutivo (relator: DEP.
SARGENTO PORTUGAL).

DESPACHO:

AS COMISSOES DE:

DEFESA DOS DIREITOS DAS PESSOAS COM DEFICIENCIA;
SAUDE; E

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

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

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO
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CAMARA DOS DEPUTADOS
¥ DEPUTADO FEDERAL JOAO DANIEL PT/SE

PROJETO DE LEI N° , DE 2022
(Do Sr. JOAO DANIEL)

Altera a Lei n°® 9.656, de 3 de junho de
1998, para dispor sobre o atendimento
prestado pelas operadoras de planos
privados de assisténcia a saude as pessoas
com deficiéncia e as pessoas com doencgas
raras.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei altera a Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998,
para dispor sobre o atendimento prestado pelas operadoras de planos privados
de assisténcia a saude as pessoas com deficiéncia e as pessoas com doencas

raras.

Art. 2° A Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a vigorar
acrescida dos seguintes artigos 14-A, 14-B, 14-C e 14-D:

“Art. 14-A. As operadoras dos produtos de que tratam o inciso |
e 0 § 1° do art. 1° devem garantir atendimento integral e
adequado as pessoas com deficiéncia, obedecido o disposto
na Lei n° 13.146, de 6 de julho de 2015, e as pessoas com
doencgas raras, ndo podendo lhes impor quaisquer restricdes
indevidas.

§ 1° Compreende-se por atendimento integral e tratamento
adequado aqueles que cumprem total e integralmente a
solicitacgdo do médico assistente, que define a melhor
intervencao terapéutica ou tratamento ao paciente, desde que
0s insumos necessarios para a execugao de procedimentos e
eventos em saude sejam registrados pela Agéncia Nacional de
Vigildncia Sanitaria e os procedimentos tenham sido
reconhecidos pelas autoridades competentes.

§ 2° As determinagbes desta Lei ndo incluem a busca ou o
fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar,
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ressalvado o disposto nas alineas ‘c’ do inciso | € ‘g’ do inciso Il
do art. 12, e os limites das obrigagbes contratuais.

PL n.105/2022

Art. 14-B. As operadoras dos produtos de que tratam o inciso |
e 0 § 1° do art. 1° devem oferecer cobertura necessaria para
atendimento multiprofissional, respeitadas as solicitacbes do
médico assistente que acompanha a pessoa com deficiéncia e
a pessoa com doenca rara, sob pena de serem compelidas a
reembolsar integralmente as despesas com profissionais nao
credenciados, independentemente de previsdo contratual para
o reembolso.

Apresentacdo: 02/02/2022 18:51 - Mesa

Paragrafo unico. O atendimento multiprofissional a pessoa com
deficiéncia e a pessoa com doenga rara a que se refere o
“caput” abrange:

| - a assisténcia de profissionais capacitados e especializados
nas areas indicadas;

Il — a cobertura de sessobes ilimitadas com profissionais de
saude indicados pelo médico assistente.

Art. 14-C. A fiscalizagcdo, apuracdo de denuncias e autuacgao
por descumprimento desta Lei é de responsabilidade da
Agéncia Nacional de Saude Suplementar e dos 6rgaos de
protecao ao consumidor, sem prejuizo da atuagdo do Ministério
Publico.

Art. 14-D. A infracdo do disposto nos arts. 14-A e 14-B sujeita
as operadoras dos produtos de que tratam o inciso l e 0 § 1° do
art. 1° as penalidades do art. 25 deste Lei, sem prejuizo de
outras estabelecidas na legislagao vigente.

Paragrafo unico. Os valores decorrentes da cobranca de
multas pecuniarias aplicadas nos termos do ‘caput’ serdo
integralmente revertidos para capacitagdo, treinamento e
melhoria das condigbes de trabalho dos profissionais que
atuam junto as pessoas com deficiéncia e as pessoas com
doencas raras no ambito do Sistema Unico de Saude.”

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

JUSTIFICACAO

Consideram-se pessoas com deficiéncia aquelas que tém

impedimento de longo prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial,

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Jodo Daniel
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que, em interacdo com uma ou mais barreiras, pode obstruir sua participacao
plena e efetiva na sociedade em igualdade de condicbes com as demais
pessoas. Cabe a nods, Representantes do Povo, garantir qualidade de vida a

essas pessoas, por meio da extingdo ou da mitigacdo dessas barreiras.

Ja as pessoas com doencas raras sdo aquelas que vivem com
enfermidades que atingem até 65 pessoas em um grupo de 100.000 individuos,
ou seja, 1,3 pessoas para cada 2.000 individuos. Acredita-se que haja entre 6 a
8 mil tipos diferentes de doengas raras em todo o mundo. Oitenta por cento
delas decorrem de fatores genéticos. As demais advém de causas ambientais,
infecciosas, imunoldgicas, entre outras’. Essas pessoas também devem
receber tratamento diferenciado da legislagdo, para que possamos alcangar a
equidade, principio norteador tdo importante para a Saude, que relaciona o

conceito da igualdade ao da justica.

Para combater as barreiras enfrentadas pelas pessoas com
deficiéncia e buscar a equidade no tratamento das pessoas com doencas

raras, temos de lhes garantir atendimento integral e adequado a saude.

No ambito da Saude Suplementar, ndo é raro que seja negada
a realizagcao de procedimentos imprescindiveis as pessoas com deficiéncia e
com doengas raras, sob o argumento de que a Lei vigente n&do ampara
determinado tipo de cobertura. Porém, quando se trata de individuos com esse
tipo de comprometimento da saude, o usufruto de consultas ou procedimentos
€ imprescindivel para o seu bem-estar. A falta de tratamento pode ensejar

resultados como o aumento da dor e a piora das condigdes fisicas.

Com base nisso, recentemente, a Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS) editou a Resolugdo Normativa n® 469, de 20212, por meio
da qual alterou o Anexo Il da Resolugdo Normativa n® 465, de 2021 (que
atualiza o Rol de Procedimentos e Eventos em Saude), para garantir o direito a
numero ilimitado de sessdes com psicélogos, terapeutas ocupacionais e

fonoaudidlogos para o tratamento do transtorno do espectro autista — o que se

1 https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/d/doencas-raras#:~:text=As%20doen
%C3%AT7as%20raras%20geralmente%20s%C3%A30,%2C%20comer%2C%20sentar%2C%20respirar.

2 https://www.in.gov.br/web/dou/-/resolucao-normativa-rn-n-469-de-9-de-julho-de-2021-331309190
Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Jodo Daniel
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soma a cobertura ilimitada que ja era assegurada as sessdes com

fisioterapeutas e consultas com médicos.

Com este Projeto, temos o objetivo de alcangar algo
semelhante, mas para todas as pessoas com deficiéncia e com doencas raras.
As operadoras de planos de saude do nosso Pais tém ganhos estratosféricos.
Mesmo na atual Pandemia, o lucro liquido dessas pessoas juridicas cresceu
49,5%*. As regras referentes aos beneficiarios em geral ndo devem ser as
mesmas aplicadas as pessoas com deficiéncia ou com doencas raras. E por
isso que propomos a alteracao da Lei n°® 9.656, de 1998, para que ela possa

contemplar dispositivos especificos sobre o tema.

Por todo o exposto, pedimos aos Nobres Pares aprovacao

deste Projeto de Lei.

Sala das Sessoes, em de de 2022.

Deputado JOAO DANIEL

3 https://valorinveste.globo.com/mercados/renda-variavel/empresas/noticia/2021/05/26/lucro-das-

operadoras-de-planos-de-saude-tem-alta-de-495percent-em-2020.ghtml
Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Jodo Daniel
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LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacéo de Organizagao da Informacéo Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacao Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N°9.656, DE 3 DE JUNHO DE 1998

Dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA
Faco saber que 0 CONGRESSO NACIONAL decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 14. Em raz&o da idade do consumidor, ou da condicéo de pessoa portadora de
deficiéncia, ninguém pode ser impedido de participar de planos privados de assisténcia a saude.
(Artigo com redacdo dada pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

Art. 15. A variacgdo das contraprestacfes pecuniarias estabelecidas nos contratos de
produtos de que tratam o inciso | e 0 8 1° do art. 1° desta Lei, em razdo da idade do consumidor,
somente podera ocorrer caso estejam previstas no contrato inicial as faixas etarias e 0s
percentuais de reajustes incidentes em cada uma delas, conforme normas expedidas pela ANS,
ressalvado o disposto no art. 35-E. (“Caput” do artigo com redacdo dada pela Medida
Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

Paragrafo tnico. E vedada a variagio a que alude o caput para consumidores com
sessenta anos de idade, que participarem dos produtos de que tratam o inciso | e 0 § 1° do art.
1°, ou sucessores, hd mais de dez anos. (Paragrafo Unico com redacdo dada pela Medida
Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

LEI N°13.146, DE 6 DE JULHO DE 2015

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

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

LIVRO |
PARTE GERAL

~T|’TULo I
DISPOSICOES PRELIMINARES

CAPITULO |
DISPOSICOES GERAIS

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO
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http://www2.camara.leg.br/legin/fed/medpro/2001/medidaprovisoria-2177-44-24-agosto-2001-390803-norma-pe.html
http://www2.camara.leg.br/legin/fed/medpro/2001/medidaprovisoria-2177-44-24-agosto-2001-390803-norma-pe.html
http://www2.camara.leg.br/legin/fed/medpro/2001/medidaprovisoria-2177-44-24-agosto-2001-390803-norma-pe.html
http://www2.camara.leg.br/legin/fed/medpro/2001/medidaprovisoria-2177-44-24-agosto-2001-390803-norma-pe.html
http://www2.camara.leg.br/legin/fed/medpro/2001/medidaprovisoria-2177-44-24-agosto-2001-390803-norma-pe.html

Art. 1° E instituida a Lei Brasileira de Inclusio da Pessoa com Deficiéncia (Estatuto
da Pessoa com Deficiéncia), destinada a assegurar e a promover, em condicdes de igualdade, o
exercicio dos direitos e das liberdades fundamentais por pessoa com deficiéncia, visando a sua
inclusdo social e cidadania.

Paragrafo unico. Esta Lei tem como base a Convencéo sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo, ratificados pelo Congresso Nacional por meio do
Decreto Legislativo n°® 186, de 9 de julho de 2008, em conformidade com o procedimento
previsto no 8§ 3° do art. 5° da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil, em vigor para o
Brasil, no plano juridico externo, desde 31 de agosto de 2008, e promulgados pelo Decreto n°
6.949, de 25 de agosto de 2009, data de inicio de sua vigéncia no plano interno.

Art. 2° Considera-se pessoa com deficiéncia aquela que tem impedimento de longo
prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual, em interacdo com uma ou mais
barreiras, pode obstruir sua participacdo plena e efetiva na sociedade em igualdade de condigdes
com as demais pessoas.

8 1° A avaliacdo da deficiéncia, quando necesséria, sera biopsicossocial, realizada
por equipe multiprofissional e interdisciplinar e considerara:

| - os impedimentos nas func@es e nas estruturas do corpo;

Il - os fatores socioambientais, psicoldgicos e pessoais;

I11 - a limitagcdo no desempenho de atividades; e

IV - arestricdo de participacao.

8§ 2° O Poder Executivo criara instrumentos para avaliacdo da deficiéncia.

RESOLUCAO NORMATIVA - RN N° 469, DE 09 DE JULHO DE 2021

Altera a Resolugdo Normativa - RN n° 465, de
24 de fevereiro de 2021, que dispBe sobre o Rol
de Procedimentos e Eventos em Saude no
ambito da Salde Suplementar, para
regulamentar a cobertura obrigatdria de sessfes
com psicologos, terapeutas ocupacionais e
fonoaudiologos, para o tratamento/manejo do
Transtorno do Espectro Autista (TEA).

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Satde Suplementar - ANS, em vista
do que dispde 0 § 4° do art. 10 da Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998; o inciso 1l do art. 4° e
inciso Il do art. 10, ambos da Lei n® 9.661, de 28 de janeiro de 2000; e a alinea “a” do inciso II
do art. 30 da Resolucdo Regimental — RR n° 01, de 17 de margo de 2017, em reunido realizada
em 08 de julho de 2021, adotou a seguinte Resolugdo Normativa - RN e eu, Diretor-Presidente
Substituto, determino a sua publicag&o.

Art. 1° A presente Resolucdo altera a Resolu¢do Normativa - RN n° 465, de 24 de
novembro de 2021, que dispde sobre o Rol de Procedimentos e Eventos em Saude no ambito
da saude suplementar, para alterar as diretrizes de utilizacdo dos procedimentos sessdo com
fonoaudidlogo e sessdo com psicélogo e/ou terapeuta ocupacional, para o tratamento/manejo
dos beneficiarios portadores do Transtorno do Espectro Autista (TEA).

Art. 2° Os itens SESSAO COM FONOAUDIOLOGO e SESSAO COM

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO
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PSICOLOGO E/OU TERAPEUTA OCUPACIONAL, do Anexo Il da RN n° 465, de 2021,
passam a vigorar conforme o disposto no Anexo | desta Resolucdo.

Art. 3° Esta RN, bem como seu Anexo estara disponivel para consulta e copia no
sitio institucional da ANS na Internet (www.gov.br/ans).

Art. 4° Esta Resolucédo entra em vigor na data de sua publicacdo.

ROGERIO SCARABEL
DIRETOR-PRESIDENTE SUBSTITUTO

PROJETO DE LEI N.° 445, DE 2022

(Do Sr. Alexandre Frota)

DispOe sobre a obrigacdo de as empresas privadas que atuam sob a
forma de prestacdo direta ou intermediacdo de servicos meédico-
hospitalares para garantir e assegurar o atendimento integral e adequado
as pessoas com deficiéncia na forma que especifica, e da outras
providéncias.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-105/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO
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CAMARA DOS DEPUTADOS
Gabinete do Deputado Alexandre Frota - PSDB/SP

PROJETO DE LEI N° DE 2022
(Deputado Alexandre Frota)

Dispoe sobre a obriga¢do de as empresas
privadas que atuam sob a forma de
prestagdo direta ou intermedia¢do de
servigos médico-hospitalares para garantir
e assegurar o atendimento integral e
adequado as pessoas com deficiéncia na
forma que especifica, e da outras

providéncias.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Artigo 1° As empresas de seguro-saude de medicina de grupo,
cooperativas de trabalho médico ou outras que atuam sob forma de prestacao direta ou
intermediagdo dos servicos médico-hospitalares ficam obrigadas a garantir o
atendimento integral e fornecer o tratamento adequado as pessoas com deficiéncia, nos
termos da Lei Federal n® 13.146/2015, ndo podendo impor qualquer restrigdo no

atendimento.

Paragrafo Unico - Entende-se por atendimento integral e tratamento
adequado, mencionado no caput deste artigo, aqueles que cumprem total e
integralmente a prescrigdo médica, que definiu a melhor intervengdo terapéutica ou

tratamento ao paciente, pelo profissional de satide que o acompanha.

Artigo 2° As prestadoras de servigo de saude descritas no caput do art. 1°
tem que oferecer cobertura necessaria para atendimento multiprofissional, respeitando

os atendimentos recomendados por médico que acompanha a pessoa com deficiéncia,

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Alexandre Frota
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CAMARA DOS DEPUTADOS
Gabinete do Deputado Alexandre Frota - PSDB/SP

sob pena de ser obrigada a custear ou reembolsar integralmente as despesas com

profissionais ndo credenciados.

Pardgrafo tnico. A prescricdo médica indicada ao paciente serd
integralmente respeitada, observado o atendimento multiprofissional ao deficiente, que
abrange a presenga de profissionais capacitados e especializados nas areas prescritas, a
aplicagdo da técnica indicada pelo médico assistente que acompanha o paciente com

deficiéncia.

Artigo 3° A fiscalizagdo, apuragdo de denuncias e autuagdo por
descumprimento desta Lei ¢ de responsabilidade dos 6rgaos de prote¢ao ao consumidor

estaduais, sem prejuizo da atuacdo do Ministério Publico Estadual ou Federal.

Artigo 4° O ndo cumprimento dos preceitos desta Lei sujeitard as
operadoras de plano ou seguro de saude infratoras, sem descartar a responsabilidade
solidaria das clinicas de tratamento, a multa de R$ 100.000,00 (cem mil reais), que
serdo reajustados pelo Indice Nacional de Precos ao Consumidor ou qualquer outro que

venha a substitui-lo, anualmente.

§ 1° Na reincidéncia o valor da multa mencionada no caput dobra de

valor.

§ 2° Os valores decorrentes da cobranca das multas serdo integralmente
revertidos para capacitagdo, treinamento e melhoria das condi¢gdes de trabalho dos
profissionais que atuam junto as pessoas com deficiéncia nas clinicas ou ainda na.

Artigo 5° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao

JUSTIFICATIVA

Ao estabelecerem contratos de prestacdo de satide privado, as empresas
que oferecem este tipo de servico devem estar atentas para as condi¢des do contratante,
desta forma ndo ha que falar em tratamento que ndo seja completo para as pessoas
portadoras de deficiéncia, sendo que de acordo com a legislagdo todas devem estar

contempladas.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Alexandre Frota
Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD220632315700

Camara dos Deputados - Anexo IV — 2° anglar — Gabinete 216 - 70160-900 Brasilia -DF
Tel (61) 3215-5216 — Fax (61) 3215-2216 - dep.alexandrefrota@camara.leg.br

©
%]
[}
>
]
[Tp)
o
(@]
—
o~
o~
o
N
~~
m
o
~
™~
o
[©)
AT
On
©
it
c
[}
)
(&)
fut
Q.
<

@\
N
(@)
@\
~~
LN
q
N
(-
—1
([




CAMARA DOS DEPUTADOS
Gabinete do Deputado Alexandre Frota - PSDB/SP

Como sabemos ¢ vedada a cobrancga de valores diferenciados por planos
e seguros de satide — em razdo de sua deficiéncia. Inclusive, vale ressaltar que a recusa

de contratacao e a cobranga de valores diferenciados sdo consideradas crimes.

Quem tem deficiéncia adquirida, mas ja contava com um plano de saude,
pode continuar a ser atendido normalmente. Porém, é provavel que seja necessario

ampliar a cobertura, para evitar problemas.

Ja quem tem deficiéncia fisica congénita pode ser desde o nascimento,
incluso no plano de saude dos pais. E importante contratar um plano de saude para
pessoas com deficiéncia com uma cobertura mais ampla, que inclua tudo que a crianca
possa vir a precisar. Nesse caso, devem ser apresentados todos os documentos e laudos

médicos que comprovem e descrevem a deficiéncia.

A presente proposta legislativa visa garantir o atendimento integral das
pessoas com deficiéncia pelos planos de satde regulados pela Agencia Nacional de
Satde Suplementar, sem que haja diferenciacdo entre os atendimentos a eles

dispensados.

Por todo o exposto, o projeto de lei possibilita ainda dar maior
efetividade desses direitos e principios, por meio do atendimento integral e do
fornecimento de tratamento adequado as pessoas com deficiéncia pelas empresas
privadas que atuam sob a forma de prestacdo direta ou intermediacdo de servicos

médico-hospitalares.

Por todo o exposto, espera o autor a tramitagao 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 marco de 2022

Alexandre Frota
Deputado Federal
PSDB/SP

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Alexandre Frota
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LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenagéo de Organizagao da Informacéo Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacéo Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N° 13.146, DE 6 DE JULHO DE 2015

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

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

LIVRO |
PARTE GERAL

TITULO|
DISPOSICOES PRELIMINARES

CAPITULO |
DISPOSIGOES GERAIS

Art. 1° E instituida a Lei Brasileira de Inclusio da Pessoa com Deficiéncia (Estatuto
da Pessoa com Deficiéncia), destinada a assegurar e a promover, em condicdes de igualdade, o
exercicio dos direitos e das liberdades fundamentais por pessoa com deficiéncia, visando a sua
inclusdo social e cidadania.

Paréagrafo unico. Esta Lei tem como base a Convencéo sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo, ratificados pelo Congresso Nacional por meio do
Decreto Legislativo n® 186, de 9 de julho de 2008, em conformidade com o procedimento
previsto no § 3° do art. 5° da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil, em vigor para o
Brasil, no plano juridico externo, desde 31 de agosto de 2008, e promulgados pelo Decreto n°
6.949, de 25 de agosto de 2009, data de inicio de sua vigéncia no plano interno.

Art. 2° Considera-se pessoa com deficiéncia aquela que tem impedimento de longo
prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, 0 qual, em interacdo com uma ou mais
barreiras, pode obstruir sua participacéo plena e efetiva na sociedade em igualdade de condi¢cfes
com as demais pessoas.

8 1° A avaliacdo da deficiéncia, quando necessaria, sera biopsicossocial, realizada
por equipe multiprofissional e interdisciplinar e considerara:

| - os impedimentos nas funcdes e nas estruturas do corpo;

Il - os fatores socioambientais, psicologicos e pessoais;

I11 - a limitagdo no desempenho de atividades; e

IV - arestricdo de participacao.

8 2° O Poder Executivo criard instrumentos para avaliacdo da deficiéncia.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO
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PROJETO DE LEI N.° 1.038, DE 2022

(Da Sra. Flavia Morais)

Altera a Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, para dispor sobre a
assisténcia as criancas com deficiéncia.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-105/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
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Camara dos Deputados

PROJETO DE LEI N° DE 2022.

(Da Sra. Flavia Morais)

Altera a Lei n° 9.656, de 3 de
Jjunho de 1998, para dispor sobre
a assisténcia as criangas com
deficiéncia.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° A Lei n® 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispde sobre os
planos e seguros privados de assisténcia a saude, passa a vigorar
acrescida do seguinte artigo 10-E:

Art. 10-E Cabe as Operadoras e Planos Privados de
Assisténcia a Saude, por meio de rede propria,
credenciada, contratada ou referenciada, ou mediante
reembolso, prestar assisténcia a pessoa com deficiéncia,
sendo vedada a limitacdo de prazo e quantidade.

Paragrafo unico. A assisténcia de que trata o caput inclui
sessodes e consultas de fisioterapia, fonoaudiologia, terapia
ocupacional, psicoterapia e nutricdo as pessoas com
paralisia cerebral, transtorno do espectro autista (TEA),
deficiéncia fisica, intelectual, mental, auditiva, visual e altas
habilidades/superdotacao.

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

JUSTIFICAGAO

A Associacado de Acolhimento a Pessoa com Paralisia Cerebral (APC-
GO) faz o acompanhamento das decisGes judiciais das criangas com
deficiéncias e perceberam que até o ano de 2019 as causas tinham éxito, pois
as limitagdes do rol da ANS eram consideradas apenas exemplificativas, e a

quantidade de terapias eram fornecidas pelos planos.

No que tange a jurisprudéncia, existe uma divergéncia jurisprudencial
entre a 3% e a 42 turma do STJ. A discordancia esta em considerar o Rol da

Agencia Nacional de Saude Suplementar (ANS), taxativo ou exemplificativo.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Flavia Morais
Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD228902237500
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Contudo, alguns pontos relevantes justificam a apresentagéo desta proposta de
projeto de lei que tem por objetivo a n&o padronizagdo do tratamento a pessoa
com deficiéncia, levando em consideragdo que cada ser humano € unico e

possui suas demandas individuais.

Qualquer diagnéstico que interfira no neurodesenvolvimento tem como
principal tratamento a reabilitagdo multiprofissional como fisioterapia, terapia
ocupacional, fonoaudiologia, psicologia, estimulagdo visual. O individuo que
tem atrasos no neurodesenvolvimento ndo pode ter a padronizagdo de um
unico tratamento, uma vez de que apesar de serem todos neurodivergentes,
possuem necessidades diferentes, que cabe somente ao médico assistente
avaliar, acompanhar e prescrever todo tratamento, e é o que nos faz defender

o rol exemplificativo a todas as pessoas com deficiéncias.

A interrupcdo do tratamento pelo médico assistente sé acontecera
quando o paciente tiver atingido o numero satisfatério de funcionamento e
desenvolvimento neuromotor e isso para algumas pessoas pode acontecer
somente ao completar os 18 anos e outros precisardo continuar a fazer a

reabilitacdo mesmo adultos.

Atualmente o Rol da ANS nao acolhe as pessoas com deficiéncia. De
acordo com este Rol, uma pessoa com deficiencia necessita de 12 (doze)
sessdes de terapia ocupacional por ano, para possuir uma reabilitacdo
neurologica, ou seja, de acordo com este rol as deficiéncias sdo igualadas a

uma fratura de osso.

A deficiéncia € uma condigdo que acompanha a pessoa por toda sua
vida e a reabilitacdo é fundamental para que esse individuo tenha éxito no

tratamento.

Segundo o IBGE, até 2021, o Brasil tem 17,3 milhdes de pessoas com
deficiéncia e a maioria delas precisa de terapias para qualidade, manutengao
da vida e pela inclusdo dessas pessoas nas escolas, universidades e mercado

de trabalho, trazendo a elas oportunidades de viver em sociedade.

Outro dado importante € de que, segundo o Balango Nacional da ANS,

em média 48, 6 milhdes de brasileiros utilizam plano de saude e podem ser

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Flavia Morais
Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD228902237500
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passiveis de necessitarem de um Rol da ANS exemplificativo em qualquer

momento da vida.

E por ultimo faz-se saber, que em tempos de crise sanitaria e financeira
devido a pandemia, o brasileiro tem se desdobrado para equilibrar o orcamento
sem abrir mao do plano de saude. Em 2021 o setor registrou o total de
48.995.883 beneficiarios, o maior numero desde janeiro de 2016 segundo a
Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS). O crescimento foi de
1.508.134 usuarios em um ano, alta de 3,18%. A modalidade empresarial
representa 68% deste total, seguida pelo individual (18%) e pelo coletivo por
adeséo (13%).

No momento atual ocorre que, os planos de saude estdo negligenciando
relatorios e prescrigdes médicas com base em um rol, eles invalidam os direitos
de pessoas com deficiéncia. Exceléncia, nessa lide judicial, quem perde sao as
criangas, adolescentes e adultos que necessitam de tratamentos especificos
para que tenham o minimo de oportunidades de serem aceitas em nossa
sociedade e as familias que sofrem ao verem o tempo passar e as
oportunidades se perderem. Além disso, deve ser argumentado que vivemos
em um pais que corta bolsas de mestrado e doutorado, ndo investe em
pesquisas, inviabilizando a possibilidade comprovagdes cientificas que
possibilitem a ampliacdo do rol da Agéncia Nacional de Saude. Desta forma,
caso este rol seja considerado taxativo, milhares de familias verdo seus

familiares com deficiéncias definharem sem os tratamentos adequados.

E necessério defender o acesso de forma ilimitada a tratamentos e
terapias multidisciplinares, dentro e fora do rol da ANS, perante os Planos de
Saude e Instituicbes de Reabilitacdo do SUS, tendo em vista que cada pessoa
com deficiéncia € unica e necessita de tratamento individualizado garantindo o

direito a vida e a um tratamento de saude digno.

Nesse sentido, apresento o presente projeto de lei para alterar a Lei n°®
9656, de 1998, que trata dos Planos de Saude, para garantir o acesso dessa

parcela da populacao ao tratamento e acompanhamento de que necessita.

Diante do exposto e da importancia da medida, conclamo meus pares no

sentido da aprovagao do presente Projeto de Lei.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Flavia Morais
Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD228902237500
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Brasilia, de abril de 2022.

FLAVIA MORAIS
Deputada Federal

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Flavia Morais
Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD228902237500
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LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenagéo de Organizagao da Informacéo Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacao Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N°9.656, DE 3 DE JUNHO DE 1998

Dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA
Faco saber que 0 CONGRESSO NACIONAL decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 10. E instituido o plano-referéncia de assisténcia a saude, com cobertura
assistencial médico-ambulatorial e hospitalar, compreendendo partos e tratamentos, realizados
exclusivamente no Brasil, com padrdo de enfermaria, centro de terapia intensiva, ou similar,
quando necessaria a internacdo hospitalar, das doencas listadas na Classificacdo Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com a Salde, da Organiza¢do Mundial de
Saude, respeitadas as exigéncias minimas estabelecidas no art. 12 desta Lei, exceto: (“Caput”
do artigo com redacdo dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

| - tratamento clinico ou cirargico experimental; (Inciso com redacdo dada pela
Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

Il - procedimentos clinicos ou cirdrgicos para fins estéticos, bem como Orteses e
préteses para 0 mesmo fim;

I11 - inseminacéo artificial;

IV - tratamento de rejuvenescimento ou de emagrecimento com finalidade estética;

V - fornecimento de medicamentos importados ndo nacionalizados;

VI - fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar, ressalvado o
disposto nas alineas 'c' do inciso | e 'g' do inciso Il do art. 12; (Inciso com redacdo dada pela
Lei n®12.880, de 12/11/2013, publicada no DOU, Edic¢&o Extra, de 13/11/2013, em vigor 180
dias apos sua publicacéo)

VIl - fornecimento de proteses, Orteses e seus acessorios ndo ligados ao ato
cirargico; e (Inciso com redacdo dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

VIII - (Revogado pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

IX - tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o aspecto médico, ou ndo
reconhecidos pelas autoridades competentes;

X - casos de cataclismos, guerras e comocdes internas, quando declarados pela
autoridade competente.

8 1° As excecOes constantes dos incisos deste artigo serdo objeto de regulamentacéo
pela ANS. (Paragrafo com redacdo dada pela Medida Provisdria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

8 2° As pessoas juridicas que comercializam produtos de que tratam o inciso | € 0
8 1° do art. 1° desta Lei oferecerdo, obrigatoriamente, a partir de 3 de dezembro de 1999, o
plano-referéncia de que trata este artigo a todos os seus atuais e futuros consumidores.
(Paragrafo com redacdo dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001) (Paragrafo
declarado inconstitucional, em controle concentrado, pelo Supremo Tribunal Federal, pela
ADIN n°1.931/1998, publicada no DOU de 14/2/2018)

8 3° Excluem-se da obrigatoriedade a que se refere o0 8 2° deste artigo as pessoas
juridicas que mantém sistemas de assisténcia a saude pela modalidade de autogestdo e as
pessoas juridicas que operem exclusivamente planos odontologicos. (Paragrafo com redacao
dada pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

8 4° A amplitude das coberturas no ambito da saude suplementar, inclusive de
transplantes e de procedimentos de alta complexidade, sera estabelecida em norma editada pela
ANS. (Paragrafo acrescido pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001, com redacéo
dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 5° As metodologias utilizadas na avaliacdo de que trata o § 3° do art. 10-D desta
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Lei, incluidos os indicadores e os pardmetros de avaliagdo econdmica de tecnologias em salde
utilizados em combinagdo com outros critérios, serdo estabelecidas em norma editada pela
ANS, assessorada pela Comisséo de Atualiza¢do do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
Suplementar, e terdo ampla divulgacdo. (Paragrafo acrescido pela Medida Provisoria n® 1.067,
de 2/9/2021, convertida e com redacéo dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 6° As coberturas a que se referem as alineas ¢ do inciso | e g do inciso 11 do caput
do art. 12 desta Lei sdo obrigatorias, em conformidade com a prescricdo médica, desde que 0s
medicamentos utilizados estejam registrados no 6rgdo federal responsavel pela vigilancia
sanitéaria, com uso terapéutico aprovado para essas finalidades, observado o disposto no § 7°
deste artigo. (Paragrafo acrescido pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 7° A atualizacdo do rol de procedimentos e eventos em saude suplementar pela
ANS serd realizada por meio da instauracdo de processo administrativo, a ser concluido no
prazo de 180 (cento e oitenta) dias, contado da data em que foi protocolado o pedido,
prorrogavel por 90 (noventa) dias corridos quando as circunstancias o exigirem. (Paragrafo
acrescido pela Medida Proviséria n® 1.067, de 2/9/2021, convertida e com redacao dada pela
Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 8° Os processos administrativos de atualiza¢do do rol de procedimentos e eventos
em saude suplementar referente aos tratamentos listados nas alineas ¢ do inciso | e g do inciso
Il do caput do art. 12 desta Lei deverdo ser analisados de forma prioritaria e concluidos no prazo
de 120 (cento e vinte) dias, contado da data em que foi protocolado o pedido, prorrogavel por
60 (sessenta) dias corridos quando as circunstancias o exigirem. (Paragrafo acrescido pela Lei
n® 14.307, de 3/3/2022)

8 9° Finalizado o prazo previsto no 8§ 7° deste artigo sem manifestagao conclusiva
da ANS no processo administrativo, sera realizada a inclusdo automatica do medicamento, do
produto de interesse para a salde ou do procedimento no rol de procedimentos e eventos em
salde suplementar até que haja decisdo da ANS, garantida a continuidade da assisténcia iniciada
mesmo se a decisdo for desfavoravel a inclusdo. (Paragrafo acrescido pela Medida Proviséria
n®1.067, de 2/9/2021, convertida e com redacdo dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

§ 10. As tecnologias avaliadas e recomendadas positivamente pela Comissao
Nacional de Incorporacdo de Tecnologias no Sistema Unico de Saude (Conitec), instituida pela
Lei n° 12.401, de 28 de abril de 2011, cuja decisdo de incorporacdo ao SUS ja tenha sido
publicada, serdo incluidas no Rol de Procedimentos e Eventos em Salde Suplementar no prazo
de até 60 (sessenta) dias. (Paragrafo acrescido pela Medida Provisoria n°® 1.067, de 2/9/2021,
convertida e com redacao dada pela Lei n° 14.307, de 3/3/2022)

§ 11. O processo administrativo de que trata o 8 7° deste artigo observaré o disposto
na Lei n° 9.784, de 29 de janeiro de 1999, no que couber, e as seguintes determinacdes:

| - apresentacao, pelo interessado, dos documentos com as informacgdes necessarias
ao atendimento do disposto no § 3° do art. 10-D desta Lei, na forma prevista em regulamento;

Il - apresentacdo do preco estabelecido pela Camara de Regulacdo do Mercado de
Medicamentos, no caso de medicamentos;

I11 - realizacéo de consulta publica pelo prazo de 20 (vinte) dias com a divulgacéo
de relatorio preliminar emitido pela Comissdo de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude Suplementar;

IV - realizacdo de audiéncia publica, na hipotese de matéria relevante, ou quando
tiver recomendacéo preliminar de ndo incorporacdo, ou quando solicitada por no minimo 1/3
(um terco) dos membros da Comissao de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e Eventos em
Saude Suplementar;

V - divulgacdo do relatorio final de que trata o § 3° do art. 10-D desta Lei da
Comisséo de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude Suplementar; e

VI - possibilidade de recurso, no prazo de até 15 (quinze) dias apos a divulgacdo do
relatorio final. (Paragrafo acrescido pela Medida Provisdria n® 1.067, de 2/9/2021, convertida
e com redacao dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

Art. 10-A. Cabe as operadoras definidas nos incisos | e Il do § 1° do art. 1° desta
Lei, por meio de sua rede de unidades conveniadas, prestar servico de cirurgia plastica
reconstrutiva de mama, utilizando-se de todos os meios e técnicas necessarias, para o tratamento
de mutilacdo decorrente de utilizacdo de técnica de tratamento de cancer. (“Caput” do artigo
acrescido pela Lei n°® 10.223, de 15/5/2001)
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8§ 1° Quando existirem condicBes técnicas, a reconstrucdo da mama sera efetuada
no tempo cirargico da mutilacdo referida no caput deste artigo. (Paragrafo acrescido pela Lei
n® 13.770, de 19/12/2018, publicada no DOU de 20/12/2018, em vigor 180 dias apds a
publicacéo)

8 2° No caso de impossibilidade de reconstrugdo imediata, a paciente serd
encaminhada para acompanhamento e terd garantida a realizacdo da cirurgia imediatamente
apos alcancar as condigdes clinicas requeridas. (Paragrafo acrescido pela Lei n® 13.770, de
19/12/2018, publicada no DOU de 20/12/2018, em vigor 180 dias apds a publicacéo)

8 3° Os procedimentos de simetrizacdo da mama contralateral e de reconstrucéo do
complexo aréolo-mamilar integram a cirurgia plastica reconstrutiva prevista no caput e no § 1°
deste artigo. (Paragrafo acrescido pela Lei n® 13.770, de 19/12/2018, publicada no DOU de
20/12/2018, em vigor 180 dias apés a publicacéo)

Art. 10-B. Cabe as operadoras dos produtos de que tratam o inciso | e 0 8 1° do art.
1°, por meio de rede propria, credenciada, contratada ou referenciada, ou mediante reembolso,
fornecer bolsas de colostomia, ileostomia e urostomia, sonda vesical de demora e coletor de
urina com conector, para uso hospitalar, ambulatorial ou domiciliar, vedada a limitacdo de
prazo, valor méximo e quantidade. (Artigo acrescido pela Lei n°® 12.738, de 30/11/2012,
publicada no DOU de 3/12/2012, em vigor 180 dias apds a publica¢do)

Art. 10-C. Os produtos de que tratam o inciso | do caput e 0 § 1° do art. 1° desta Lei
deverdo incluir cobertura de atendimento a violéncia autoprovocada e as tentativas de suicidio.
(Artigo acrescido pela Lei n®13.819, de 26/4/2019, publicada no DOU de 29/4/2019, em vigor
90 dias apds a publicacéo)

Art. 10-D. Fica instituida a Comissdo de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e
Eventos em Salde Suplementar a qual compete assessorar a ANS nas atribuicGes de que trata
0 8 4°do art. 10 desta Lei. (“Caput” do artigo acrescido pela Medida Provisoria n° 1.067, de
2/9/2021, convertida na Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 1° O funcionamento e a composicdo da Comissdo de Atualizacdo do Rol de
Procedimentos e Eventos em Salde Suplementar serdo estabelecidos em regulamento.
(Paragrafo acrescido pela Medida Provisoria n® 1.067, de 2/9/2021, convertida na Lei n°
14.307, de 3/3/2022)

§ 2° A Comissdo de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
Suplementar tera composicao e regimento definidos em regulamento, com a participacdo nos
processos de:

I - 1 (um) representante indicado pelo Conselho Federal de Medicina;

Il - 1 (um) representante da sociedade de especialidade médica, conforme a érea
terapéutica ou o uso da tecnologia a ser analisada, indicado pela Associacdo Médica Brasileira;

I - 1 (um) representante de entidade representativa de consumidores de planos de

salde;

IV - 1 (um) representante de entidade representativa dos prestadores de servi¢os na
salde suplementar;

V - 1 (um) representante de entidade representativa das operadoras de planos
privados de assisténcia a saude;

VI - representantes de areas de atuacdo profissional da saude relacionadas ao evento
ou procedimento sob analise. (Paragrafo acrescido pela Medida Provisoria n® 1.067, de
2/9/2021, convertida e com redacéo dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 3° A Comissdo de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
Suplementar devera apresentar relatorio que considerara:

I - as melhores evidéncias cientificas disponiveis e possiveis sobre a eficacia, a
acuracia, a efetividade, a eficiéncia, a usabilidade e a seguranga do medicamento, do produto
ou do procedimento analisado, reconhecidas pelo 6rgdo competente para o registro ou para a
autorizacdo de uso;

Il - a avaliacdo econdmica comparativa dos beneficios e dos custos em relacdo as
coberturas ja previstas no rol de procedimentos e eventos em saude suplementar, quando
couber; e

I11 - a anélise de impacto financeiro da ampliacdo da cobertura no &mbito da satde
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suplementar. (Pardgrafo acrescido pela Medida Provisoria n® 1.067, de 2/9/2021, convertida
e com redacdo dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 4° Os membros indicados para compor a Comissdo de Atualizacdo do Rol de
Procedimentos e Eventos em Salde Suplementar, bem como os representantes designados para
participarem dos processos, deverdo ter formagdo técnica suficiente para compreensdo
adequada das evidéncias cientificas e dos critérios utilizados na avaliacdo. (Paragrafo
acrescido pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

Art. 11. E vedada a exclusdo de cobertura as doencas e lesGes preexistentes a data
de contratacdo dos produtos de que tratam o inciso | e 0 8 1° do art. 1° desta Lei apds vinte e
quatro meses de vigéncia do aludido instrumento contratual, cabendo a respectiva operadora o
onus da prova e da demonstracdo do conhecimento prévio do consumidor ou beneficiario.
(“Caput” do artigo com redacao dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

Paragrafo Unico. E vedada a suspensdo da assisténcia a saude do consumidor ou
beneficiério, titular ou dependente, até a prova de que trata o caput, na forma da regulamentacédo
a ser editada pela ANS. (Paragrafo unico acrescido pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de

2408/2001)

PROJETO DE LEI N.° 1.179, DE 2022

(Da Sra. Maria Rosas)

Altera a Lei n® 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispbe sobre a saude
suplementar, para garantir a cobertura de tratamentos de doencas raras
pelos planos privados de assisténcia a saude

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-105/2022.
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PROJETO DE LEI N° , DE 2022
(Da Sra. MARIA ROSAS)

Altera a Lei n°® 9.656, de 3 de junho de
1998, que dispde sobre a saude
suplementar, para garantir a cobertura de
tratamentos de doencas raras pelos planos
privados de assisténcia a saude.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O art. 10 da Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, passa

a vigorar acrescido do seguinte §12:

§12. Fica garantida a cobertura de terapias ou medicamentos
aprovados pelos 6rgdos competentes para o tratamento de
doencas raras, sendo exigidos, apenas, a confirmagcdo do
diagnostico e a prescricao médica. (NR)”

Art. 2° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagéo.

JUSTIFICACAO

As doengas raras, embora apresentem isoladamente
frequéncias baixas na populagao, sao de alta relevancia para a saude publica e

para as familias dos pacientes.

Estima-se que existam cerca de 13 milhdes de pessoas com
doengas raras em nosso pais, mais de 5% da populagdo. Em sua maioria, sao

afeccdes genéticas que comegam a se manifestar na infancia.

Em muitos casos, sdo doengas progressivas e degenerativas,
sendo essencial um controle adequado, o que envolve tratamento, quando
possivel, e prevengao de complicagdes.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Maria Rosas
Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD220541450000
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Por serem alteragdes que afetam um numero reduzido de
pessoas, hao sao desenvolvidos tantos estudos de tratamentos, como ocorre

em doencgas frequentes como a diabetes e a hipertensao.

Desta forma, o surgimento de uma nova opcao terapéutica
pode levar a uma verdadeira revolugdo no prognostico dos pacientes, quando

oferecida oportunamente.

Por esta razdo, o processo normal de avaliacdo de uma nova
tecnologia em saude mostra-se muito lento para as doengas raras. Muitas

dessas criangas acometidas nao podem esperar varios anos por uma defini¢ao.

Este Projeto de Lei pretende modificar a Lei n° 9.656, de 1998,
que trata da saude suplementar, para garantir a cobertura de tratamentos de

doencas raras pelos planos privados de assisténcia a saude.

A proposta € garantir a autonomia médica de prescrever
medicamentos ou terapias para os pacientes, ndo dependendo de um longo

processo de avaliacao e autorizagao prévias.

Entendemos que essa medida € necessaria, ja que as
operadoras de planos de saude frequentemente deixam de autorizar servigos
que nao constam ainda no rol da ANS, prejudicando as criangas com doengas

raras, que podem desenvolver sequelas irreversiveis.

Pelas razbes aqui expostas, pedimos o apoio dos colegas

parlamentares para a aprovagao desse projeto.

Sala das Sessoes, em de de 2022.

Deputada MARIA ROSAS.
2022-1823

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Maria Rosas
Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD220541450000
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LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacéo de Organizagao da Informacéo Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacéo Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N°9.656, DE 3 DE JUNHO DE 1998

Dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA
Faco saber que 0 CONGRESSO NACIONAL decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 10. E instituido o plano-referéncia de assisténcia a salde, com cobertura
assistencial médico-ambulatorial e hospitalar, compreendendo partos e tratamentos, realizados
exclusivamente no Brasil, com padrdo de enfermaria, centro de terapia intensiva, ou similar,
quando necessaria a internacdo hospitalar, das doencas listadas na Classificacdo Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com a Salde, da Organiza¢do Mundial de
Saude, respeitadas as exigéncias minimas estabelecidas no art. 12 desta Lei, exceto: (“Caput”
do artigo com redacdo dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

| - tratamento clinico ou cirargico experimental; (Inciso com redacdo dada pela
Medida Proviséria n°® 2.177-44, de 24/8/2001)

Il - procedimentos clinicos ou cirdrgicos para fins estéticos, bem como Orteses e
préteses para 0 mesmo fim;

I11 - inseminacéo artificial;

IV - tratamento de rejuvenescimento ou de emagrecimento com finalidade estética;

V - fornecimento de medicamentos importados ndo nacionalizados;

VI - fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar, ressalvado o
disposto nas alineas 'c' do inciso | e 'g' do inciso Il do art. 12; (Inciso com redacdo dada pela
Lei n®12.880, de 12/11/2013, publicada no DOU, Edic¢&o Extra, de 13/11/2013, em vigor 180
dias apos sua publicacéo)

VIl - fornecimento de proteses, Orteses e seus acessorios ndo ligados ao ato
cirargico; e (Inciso com redacdo dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

VIII - (Revogado pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

IX - tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o aspecto médico, ou ndo
reconhecidos pelas autoridades competentes;

X - casos de cataclismos, guerras e comocdes internas, quando declarados pela
autoridade competente.

8 1° As excecOes constantes dos incisos deste artigo serdo objeto de regulamentacéo
pela ANS. (Paragrafo com redacéo dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

8 2° As pessoas juridicas que comercializam produtos de que tratam o inciso | e 0
8 1° do art. 1° desta Lei oferecerdo, obrigatoriamente, a partir de 3 de dezembro de 1999, o
plano-referéncia de que trata este artigo a todos os seus atuais e futuros consumidores.
(Paragrafo com redacdo dada pela Medida Proviséria n°® 2.177-44, de 24/8/2001) (Paragrafo
declarado inconstitucional, em controle concentrado, pelo Supremo Tribunal Federal, pela
ADIN n°1.931/1998, publicada no DOU de 14/2/2018)

8 3° Excluem-se da obrigatoriedade a que se refere o0 8 2° deste artigo as pessoas
juridicas que mantém sistemas de assisténcia a saude pela modalidade de autogestdo e as
pessoas juridicas que operem exclusivamente planos odontologicos. (Paragrafo com redacéo
dada pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

8 4° A amplitude das coberturas no &mbito da saude suplementar, inclusive de
transplantes e de procedimentos de alta complexidade, sera estabelecida em norma editada pela
ANS. (Paragrafo acrescido pela Medida Provisoria n® 2.177-44, de 24/8/2001, com redacéo
dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 5° As metodologias utilizadas na avaliacdo de que trata o § 3° do art. 10-D desta
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Lei, incluidos os indicadores e os parametros de avaliagdo econdmica de tecnologias em salde
utilizados em combinagdo com outros critérios, serdo estabelecidas em norma editada pela
ANS, assessorada pela Comisséo de Atualiza¢do do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
Suplementar, e terdo ampla divulgacdo. (Paragrafo acrescido pela Medida Provisoria n® 1.067,
de 2/9/2021, convertida e com redacéo dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 6° As coberturas a que se referem as alineas ¢ do inciso | e g do inciso 11 do caput
do art. 12 desta Lei sdo obrigatorias, em conformidade com a prescri¢do medica, desde que 0s
medicamentos utilizados estejam registrados no 6rgao federal responséavel pela vigilancia
sanitéaria, com uso terapéutico aprovado para essas finalidades, observado o disposto no § 7°
deste artigo. (Paragrafo acrescido pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 7° A atualizacdo do rol de procedimentos e eventos em saude suplementar pela
ANS serd realizada por meio da instauracdo de processo administrativo, a ser concluido no
prazo de 180 (cento e oitenta) dias, contado da data em que foi protocolado o pedido,
prorrogavel por 90 (noventa) dias corridos quando as circunstancias o exigirem. (Paragrafo
acrescido pela Medida Proviséria n® 1.067, de 2/9/2021, convertida e com redacao dada pela
Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 8° Os processos administrativos de atualizagdo do rol de procedimentos e eventos
em saude suplementar referente aos tratamentos listados nas alineas ¢ do inciso | e g do inciso
Il do caput do art. 12 desta Lei deverdo ser analisados de forma prioritaria e concluidos no prazo
de 120 (cento e vinte) dias, contado da data em que foi protocolado o pedido, prorrogavel por
60 (sessenta) dias corridos quando as circunstancias o exigirem. (Paragrafo acrescido pela Lei
n® 14.307, de 3/3/2022)

8 9° Finalizado o prazo previsto no 8§ 7° deste artigo sem manifestagdo conclusiva
da ANS no processo administrativo, sera realizada a inclusdo automatica do medicamento, do
produto de interesse para a salde ou do procedimento no rol de procedimentos e eventos em
salde suplementar até que haja decisdo da ANS, garantida a continuidade da assisténcia iniciada
mesmo se a decisdo for desfavoravel a inclusdo. (Paragrafo acrescido pela Medida Proviséria
n®1.067, de 2/9/2021, convertida e com redacdo dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

§ 10. As tecnologias avaliadas e recomendadas positivamente pela Comissao
Nacional de Incorporacdo de Tecnologias no Sistema Unico de Saude (Conitec), instituida pela
Lei n° 12.401, de 28 de abril de 2011, cuja decisdo de incorporacdo ao SUS ja tenha sido
publicada, serdo incluidas no Rol de Procedimentos e Eventos em Salde Suplementar no prazo
de até 60 (sessenta) dias. (Paragrafo acrescido pela Medida Provisoria n°® 1.067, de 2/9/2021,
convertida e com redacao dada pela Lei n° 14.307, de 3/3/2022)

§ 11. O processo administrativo de que trata o 8 7° deste artigo observaré o disposto
na Lei n° 9.784, de 29 de janeiro de 1999, no que couber, e as seguintes determinacdes:

| - apresentacao, pelo interessado, dos documentos com as informacgdes necessarias
ao atendimento do disposto no § 3° do art. 10-D desta Lei, na forma prevista em regulamento;

Il - apresentacdo do preco estabelecido pela Camara de Regulacdo do Mercado de
Medicamentos, no caso de medicamentos;

I11 - realizacéo de consulta publica pelo prazo de 20 (vinte) dias com a divulgacéo
de relatorio preliminar emitido pela Comissdo de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude Suplementar;

IV - realizacdo de audiéncia publica, na hipotese de matéria relevante, ou quando
tiver recomendacéo preliminar de ndo incorporacdo, ou quando solicitada por no minimo 1/3
(um terco) dos membros da Comissao de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e Eventos em
Saude Suplementar;

V - divulgacdo do relatorio final de que trata o § 3° do art. 10-D desta Lei da
Comisséo de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude Suplementar; e

VI - possibilidade de recurso, no prazo de até 15 (quinze) dias apos a divulgacdo do
relatorio final. (Paragrafo acrescido pela Medida Provisdria n® 1.067, de 2/9/2021, convertida
e com redacéo dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

Art. 10-A. Cabe as operadoras definidas nos incisos | e Il do § 1° do art. 1° desta
Lei, por meio de sua rede de unidades conveniadas, prestar servico de cirurgia plastica
reconstrutiva de mama, utilizando-se de todos os meios e técnicas necessarias, para o tratamento
de mutilacdo decorrente de utilizacdo de técnica de tratamento de cancer. (“Caput” do artigo
acrescido pela Lei n°® 10.223, de 15/5/2001)
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8§ 1° Quando existirem condicBes técnicas, a reconstrucdo da mama sera efetuada
no tempo cirargico da mutilacdo referida no caput deste artigo. (Paragrafo acrescido pela Lei
n® 13.770, de 19/12/2018, publicada no DOU de 20/12/2018, em vigor 180 dias apds a
publicacéo)

8 2° No caso de impossibilidade de reconstrugdo imediata, a paciente serd
encaminhada para acompanhamento e terd garantida a realizacdo da cirurgia imediatamente
apos alcancar as condigdes clinicas requeridas. (Paragrafo acrescido pela Lei n® 13.770, de
19/12/2018, publicada no DOU de 20/12/2018, em vigor 180 dias apds a publicacéo)

8 3° Os procedimentos de simetrizacdo da mama contralateral e de reconstrucéo do
complexo aréolo-mamilar integram a cirurgia plastica reconstrutiva prevista no caput e no § 1°
deste artigo. (Paragrafo acrescido pela Lei n® 13.770, de 19/12/2018, publicada no DOU de
20/12/2018, em vigor 180 dias apés a publicacéo)

Art. 10-B. Cabe as operadoras dos produtos de que tratam o inciso | e 0 8 1° do art.
1°, por meio de rede propria, credenciada, contratada ou referenciada, ou mediante reembolso,
fornecer bolsas de colostomia, ileostomia e urostomia, sonda vesical de demora e coletor de
urina com conector, para uso hospitalar, ambulatorial ou domiciliar, vedada a limitacdo de
prazo, valor méximo e quantidade. (Artigo acrescido pela Lei n°® 12.738, de 30/11/2012,
publicada no DOU de 3/12/2012, em vigor 180 dias apds a publica¢do)

Art. 10-C. Os produtos de que tratam o inciso | do caput e 0 § 1° do art. 1° desta Lei
deverdo incluir cobertura de atendimento a violéncia autoprovocada e as tentativas de suicidio.
(Artigo acrescido pela Lei n®13.819, de 26/4/2019, publicada no DOU de 29/4/2019, em vigor
90 dias apds a publicacéo)

Art. 10-D. Fica instituida a Comissdo de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e
Eventos em Salde Suplementar a qual compete assessorar a ANS nas atribuicGes de que trata
0 8 4°do art. 10 desta Lei. (“Caput” do artigo acrescido pela Medida Provisoria n° 1.067, de
2/9/2021, convertida na Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 1° O funcionamento e a composicdo da Comissdo de Atualizacdo do Rol de
Procedimentos e Eventos em Salde Suplementar serdo estabelecidos em regulamento.
(Paragrafo acrescido pela Medida Provisoria n® 1.067, de 2/9/2021, convertida na Lei n°
14.307, de 3/3/2022)

§ 2° A Comissdo de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
Suplementar tera composicao e regimento definidos em regulamento, com a participacdo nos
processos de:

I - 1 (um) representante indicado pelo Conselho Federal de Medicina;

Il - 1 (um) representante da sociedade de especialidade médica, conforme a érea
terapéutica ou o uso da tecnologia a ser analisada, indicado pela Associacdo Médica Brasileira;

I - 1 (um) representante de entidade representativa de consumidores de planos de

salde;

IV - 1 (um) representante de entidade representativa dos prestadores de servi¢os na
salde suplementar;

V - 1 (um) representante de entidade representativa das operadoras de planos
privados de assisténcia a saude;

VI - representantes de areas de atuacdo profissional da saude relacionadas ao evento
ou procedimento sob analise. (Paragrafo acrescido pela Medida Provisoria n® 1.067, de
2/9/2021, convertida e com redacéo dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 3° A Comissdo de Atualizacdo do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
Suplementar devera apresentar relatorio que considerara:

I - as melhores evidéncias cientificas disponiveis e possiveis sobre a eficacia, a
acuracia, a efetividade, a eficiéncia, a usabilidade e a seguranga do medicamento, do produto
ou do procedimento analisado, reconhecidas pelo 6rgdo competente para o registro ou para a
autorizacdo de uso;

Il - a avaliacdo econdmica comparativa dos beneficios e dos custos em relacdo as
coberturas ja previstas no rol de procedimentos e eventos em saude suplementar, quando
couber; e

I11 - a anélise de impacto financeiro da ampliacdo da cobertura no &mbito da satde
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suplementar. (Parédgrafo acrescido pela Medida Provisoria n® 1.067, de 2/9/2021, convertida
e com redacdo dada pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

8 4° Os membros indicados para compor a Comissdo de Atualizacdo do Rol de
Procedimentos e Eventos em Salde Suplementar, bem como os representantes designados para
participarem dos processos, deverdo ter formagdo técnica suficiente para compreensdo
adequada das evidéncias cientificas e dos critérios utilizados na avaliacdo. (Paragrafo
acrescido pela Lei n® 14.307, de 3/3/2022)

Art. 11. E vedada a exclusdo de cobertura as doencas e lesGes preexistentes a data
de contratacdo dos produtos de que tratam o inciso | e 0 8 1° do art. 1° desta Lei apds vinte e
quatro meses de vigéncia do aludido instrumento contratual, cabendo a respectiva operadora o
onus da prova e da demonstracdo do conhecimento prévio do consumidor ou beneficiario.
(“Caput” do artigo com redacao dada pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de 24/8/2001)

Paragrafo Unico. E vedada a suspensdo da assisténcia a saude do consumidor ou
beneficiario, titular ou dependente, até a prova de que trata o caput, na forma da regulamentacéao
a ser editada pela ANS. (Paragrafo unico acrescido pela Medida Proviséria n® 2.177-44, de

2408/2001)

PROJETO DE LEI N.° 1.584, DE 2022

(Do Sr. Alencar Santana)

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

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-105/2022.
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CAMARA DOS DEPUTADOS

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

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

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

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

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

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

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

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

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

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

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

JUSTIFICACAO

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

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

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

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

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

O Art. 16 do Estatuto preveé:

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

deste necessario Projeto de Lei.

Sala da Comissdo, de junho de 2022.
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LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacéo de Organizagao da Informacéo Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacéo Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N°13.146, DE 6 DE JULHO DE 2015

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

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

LIVRO |
PARTE GERAL

TITULO Il
DOS DIREITOS FUNDAMENTAIS

~ CAPITULO Il N
DO DIREITO A HABILITAGAO E A REABILITACAO

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

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

Il - acessibilidade em todos os ambientes e servicos;

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

IV - capacitagédo continuada de todos os profissionais que participem dos programas
€ Servigos.

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

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

CAPITULO IlI
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DO DIREITO A SAUDE

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

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

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

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

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

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

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

I11 - atendimento domiciliar multidisciplinar, tratamento ambulatorial e internacao;

IV - campanhas de vacinagé&o;

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

IV - identificacédo e controle da gestante de alto risco.

Art. 20. As operadoras de planos e seguros privados de salde sdo obrigadas a

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
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garantir a pessoa com deficiéncia, no minimo, todos os servicos e produtos ofertados aos demais
clientes.

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

Art. 22. A pessoa com deficiéncia internada ou em observacdo é assegurado 0
direito a acompanhante ou a atendente pessoal, devendo o 6rgdo ou a instituicdo de saude
proporcionar condi¢des adequadas para sua permanéncia em tempo integral.

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

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

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

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

PROJETO DE LEI N.° 1.966, DE 2023

(Do Sr. Joéo Daniel)

Altera a Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispbe sobre planos
privados de assisténcia a saude, para tratar da cobertura, em numero
ilimitado, de sessdes de quaisquer métodos ou técnicas de terapias
multidisciplinares indicadas por médico assistente, inclusive de
musicoterapia, para o tratamento dos beneficiarios com o Transtorno do
Espectro Autista.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-1038/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
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PROJETO DE LEI N° , DE 2023
(Do Sr. JOAO DANIEL)

Altera a Lei n® 9.656, de 3 de junho de 1998, que
dispde sobre planos privados de assisténcia a saude,
para tratar da cobertura, em numero ilimitado, de
sessdes de quaisquer métodos ou técnicas de
terapias multidisciplinares indicadas por médico
assistente, inclusive de musicoterapia, para o
tratamento dos beneficiarios com o Transtorno do
Espectro Autista.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei altera a Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispde
sobre planos privados de assisténcia a saude, para tratar da cobertura, em numero
ilimitado, de sessbes de quaisquer métodos ou técnicas de terapias multidisciplinares
indicadas por médico assistente, inclusive de musicoterapia, para o tratamento dos

beneficiarios com o Transtorno do Espectro Autista.

Art. 2° O inciso | do art. 12 da Lei n® 9.656, de 3 de junho de 1998, passa

a vigorar acrescido da seguinte alinea “d”:

d) cobertura, em numero ilimitado, de sessdes de quaisquer métodos ou
técnicas de terapias multidisciplinares indicadas por médico assistente,
inclusive de musicoterapia, para o tratamento dos beneficiarios com o
Transtorno do Espectro Autista (TEA).

Art. 3° O “caput” do art. 12 da Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, passa

a vigorar acrescido do seguinte inciso VIII:
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VIII — reembolso integral das despesas efetuadas pelo beneficiario com
Transtorno do Espectro Autista com terapias multidisciplinares indicadas
por médico assistente, inclusive de musicoterapia, quando realizados fora
dos servigos proprios, contratados, credenciados ou referenciados pelas
operadoras, independentemente de previsao contratual.

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

JUSTIFICACAO

Ha mais de 50 milhdes de brasileiras e brasileiros beneficiarios de
planos de salde no Brasil'. Esses cidaddos buscam a Saude Suplementar, justamente
para terem atendimento célere e tempestivo, em caso de necessidade. No entanto,
muitas vezes tém seu direito de acesso a servigos de saude negado, o que os faz ter de
procurar a justica. No caso das pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), isso

pode causar um grave atraso de desenvolvimento.

Em 2021, a Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS) editou a Resolucdo Normativa n° 469, de 20212, para garantir o
direito a numero ilimitado de sessdes com psicdlogos, terapeutas ocupacionais e
fonoaudidlogos para o tratamento de pessoas com TEA - 0 que se somou a
cobertura ilimitada que ja era assegurada as sessdes com fisioterapeutas e consultas
com médicos. Posteriormente, a ANS editou a RN n° 539, de 20223, para estabelecer
que, para a cobertura dos procedimentos que envolvessem o tratamento/manejo dos

beneficiarios com transtorno do espectro autista, a operadora deveria oferecer

1  https://www.gov.br/ans/pt-br/assuntos/noticias/sobre-ans/janeiro-setor-registrou-30-7-milhoes-de-beneficiarios-em-
planos-exclusivamente-odontologicos#:~:text=0s%20dados%20de%20benefici%C3%A1rios%20de,em%20planos
%20de%20assist%C3%AAncia%20m%C3%A9dica.

2 https://lwww.in.gov.br/web/dou/-/resolucao-normativa-rn-n-469-de-9-de-julho-de-2021-331309190

3 https://www.ans.gov.br/component/legislacao/?view=legislacao&task=textoLei&format=raw&id=NDI1Ng==
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atendimento por prestador apto a executar o método ou técnica indicados pelo

médico assistente para tratar a doenca ou agravo do paciente.

No entanto, mesmo diante disso, diversas negativas de prestagdo de
servigos ocorreram. O assunto chegou até mesmo ao Superior Tribunal de Justica (STJ),
que concluiu ser abusiva a recusa de cobertura de terapias especializadas prescritas
para tratamento de TEA*. Diante disso, percebemos que é preciso garantir, por meio de
lei, que os beneficiarios de planos privados de assisténcia a saude com esse transtorno
tenham acesso cobertura, em numero ilimitado, de sessdes de quaisquer métodos ou
técnicas de terapias multidisciplinares indicadas por médico assistente, inclusive de

musicoterapia.

A Lei n°® 12.764, de 2012, garante a pessoa com TEA o direito a vida
digna, a integridade fisica e moral e ao livre desenvolvimento da personalidade. Isso s6
se torna possivel se se assegurar a essas pessoas 0s tratamentos adequados, em
consonancia com a decisdo dos profissionais de saude responsaveis por seu
tratamento. Nesse contexto, € preciso lembrar que a musicoterapia foi incluida na
Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) do SUS. A portaria
n° 849, de 2017, do Ministério da Saude®, esclarece que a musicoterapia pode ser
prescrita pelo médico assistente e realizada por profissional de saude especializado para

tanto.

Em razdo dos argumentos listados, evidencia-se a necessidade de
aprovacao deste Projeto de Lei. Pedimos, portanto, apoio de todas as deputadas e
deputados para a APROVACAO desta Proposicéo.

Sala das Sessoes, em de abril de 2023.

Deputado JOAO DANIEL

4 https://processo.stj.jus.br/processo/revista/documento/mediado/?
componente=ITA&sequencial=2275664&num_registro=202203866750&data=20230323&formato=PDF
5 https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt0849 28 03 _2017.html
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LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacéo de Organizagao da Informacéo Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacéo Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N2 9.656, DE 3 DE JUNHO | https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:199806-

DE 03;9656
1998
Art. 12

PROJETO DE LEI N.° 2.288, DE 2023

(Da Sra. Silvia Cristina)

Altera a Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispde sobre planos
privados de assisténcia a saude, para tratar da cobertura de tratamentos
domiciliares de uso oral para doencas raras.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-105/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022
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PROJETO DE LEI N° , DE 2023
(Da Sra. SILVIA CRISTINA)

Altera a Lei n° 9.656, de 3 de junho de
1998, que dispde sobre planos privados de
assisténcia a saude, para tratar da cobertura
de tratamentos domiciliares de uso oral para
doencas raras.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei altera a Lei n® 9.656, de 3 de junho de 1998,
que dispbe sobre planos privados de assisténcia a saude, para tratar da

cobertura de tratamentos domiciliares de uso oral para doencas raras.

Art. 2° O inciso VI do “caput” do art. 10 da Lei n°® 9.656, de 3 de
junho de 1998, passa a vigorar com a seguinte redacao:

EAIE. 10, e

VI - fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar,
ressalvado o disposto nas alineas ‘c’ e ‘d’ do inciso | e ‘g’ e ‘h’
do inciso Il do art. 12.

Art. 3° O inciso | do art. 12 da Lei n° 9.656, de 3 de junho de

1998, passa a vigorar acrescido da seguinte alinea “d”:

d) cobertura de tratamentos domiciliares de uso oral para
doencas raras;
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Art. 4° O inciso Il do art. 12 da Lei n° 9.656, de 3 de junho de

1998, passa a vigorar acrescido da seguinte alinea “h”:

AT, T2, s

h) cobertura para tratamentos ambulatoriais e domiciliares de
uso oral para doencgas raras, na qualidade de procedimentos

by

cuja necessidade esteja relacionada a continuidade da
assisténcia prestada em ambito de internacdo hospitalar;

Art. 5° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

JUSTIFICACAO

Em nosso Pais, considera-se “doenca rara” aquela que afeta
até 65 pessoas em cada 100.000 individuos, ou seja, 0,65 pessoas para cada
1.000 individuos. Segundo o Ministério da Saude, ha entre 6.000 a 8.000
diferentes doencas que se enquadrariam neste conceito, sendo 80% delas de
causa genética. Com base nesta definicdo, estima-se que cerca de 13 milhdes
de brasileiros possuem alguma doenca rara (6% da populacdo brasileira).
Embora essas doencas sejam individualmente raras, em conjunto afetam um
percentual significativo de pessoas tornando-se um relevante problema de

saude publica®.

As doencas raras em geral sdo cronicas, progressivas e
incapacitantes. Por isso, afetam a qualidade de vida das pessoas e de suas
familias. Ademais, muitas ndo tém cura. Assim, o seu tratamento consiste em
acompanhamento clinico, fisioterapico, fonoaudiolégico, psicoterapico,
farmacoldgico, entre outros, com o objetivo de aliviar os sintomas ou retardar

seu aparecimento?.

! https://bvsms.saude.gov.br/dia-mundial-e-dia-nacional-das-doencas-raras-ultimo-dia-do-mes-de-
fevereiro/
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E importante ressaltar que as doencas raras sdo muitas vezes
negligenciadas pela industria farmacéutica, pelos sistemas de saude publicos e
até mesmo pelos planos de saude. Ndo excepcionalmente, os medicamentos
necessarios ao seu tratamento séao caros e dificeis de encontrar, e as pessoas
com essas doencas muitas vezes ndo tém condicdes financeiras para arcar
com esses custos. A cobertura desses medicamentos pelos planos de saude
pode, portanto, ajudar a melhorar a qualidade de vida dessas pessoas e a
garantir que elas tenham acesso aos tratamentos necessarios para suas

condicoes.

Com este Projeto de Lei, temos 0 objetivo de alterar a Lei n°
9.656, de 1998, para garantir que as operadoras paguem pelos tratamentos
domiciliares para as pessoas com doencas raras. A sua aprovacao permitira
que o0 paciente receba o tratamento em casa, evitando hospitalizacdes
desnecessarias e diminuindo o risco de infec¢des. Importante ressaltar que,
judicialmente, beneficiarios com doencas raras ja tém conseguido o custeio de

seus medicamentos de uso domiciliar.

Pedimos apoio dos nobres Pares para a aprovacao deste
Projeto. Queremos garantir que todos os beneficiarios de planos de saude com
doencas raras possam ter acesso aos medicamentos imprescindiveis para o
seu bem-estar (e até mesmo para a sua sobrevivéncia) sem que tenham

necessidade de, para tanto, acessar o Poder Judiciério.

Sala das Sessodes, em de de 2023.

Deputada SILVIA CRISTINA

Apresentacdo: 02/05/2023 14:36:09.310 - MESA
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LEI N2 9.656, DE 3 DE JUNHO | https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:1998-
DE 1998 0603;9656
Art. 10, 12

PROJETO DE LEI N.° 2.765, DE 2023

(Do Sr. Fausto Santos Jr.)

Altera a Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispde sobre os planos
e seguros privados de assisténcia a saude, para proibir a rescisao
unilateral do contrato de plano de saude de pessoas autistas.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-105/2022.

POR OPORTUNO, REVEJO O DESPACHO APOSTO A MATERIA PARA
ADEQUA-LO AO ESTABELECIDO PELA RESOLUCAO N° 1/2023
DETERMINANDO O SEU ENCAMINHAMENTO PARA A CSAUDE NO
LUGAR DA CSSF.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022
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PROJETO DE LEI N2 ,DE 2023
(Do Senhor DEPUTADO FAUSTO SANTOS JR).

Altera a Lei n? 9.656, de 3 de junho de 1998, que
dispée sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude, para proibir a rescisdo unilateral
do contrato de plano de satide de pessoas autistas.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 12 Esta Lei altera a Lei n? 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispoe
sobre os planos e seguros privados de assisténcia a saude, para proibir a rescisdo
unilateral do contrato de plano de satde de pessoas autistas.

Art. 22 O artigo 13 da Lei n? 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispoe
sobre os planos e seguros privados de assisténcia a saude, passa a vigorar com a
seguinte redacao:

IV - a suspensdo ou a rescisdo unilateral do contrato, de
pessoas autistas em tratamento ou nao.”

Art. 32 Esta lei entra em vigor na data da sua publicacao.

JUSTIFICACAO

No ultimo final de semana, algumas noticias ddo conta de que
planos de saude estdo cancelando contratos de familias com autistas em
tratamento. Em S3o Paulo, a Presidente da Comissao de Defesa das Pessoas com
Deficiéncia da Alesp recebeu mais de 190 denuncias, envolvendo seis empresas!:

! https://noticias.r7.com/economia/planos-de-saude-cancelam-contratos-de-familias-com-

autistas-em-tratamento-

19052023 #:~:text=Terapias%20para%20TEA%20(Transtorno%20do%20Espectro%20Autista)%
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Operadoras de planos de saude estdo cancelando contratos de
familias que tém um ou mais membros com TEA (Transtorno do
Espectro Autista). As decis6es sdo unilaterais, comunicadas aos
clientes via e-mail ou por meio de mensagem no aplicativo da
empresa, e realizadas sem qualquer justificativa, como provam
as mais de 190 denuncias enviadas. (...)

Ainda conforme a Presidente da comissio, a maioria das
dentncias vem de familias de pessoas autistas, cujos filhos estdao em tratamento,
com terapias que possibilitam seu desenvolvimento e socializacdo. Recebe-se,
embora em menor escala, reclamag¢des sobre o rompimento de contrato com
pacientes oncoldgicos em tratamento, tanto criancas como adultos, e de casos de
pessoas com endometriose, depressao, ansiedade, etc., e que também tém filhos
autistas.

No outro lado, as empresas se justificam mediante o argumento
de que a rescisdo unilateral de contratos coletivos de planos de saide é uma
possibilidade prevista em contrato e nas regras setoriais definidas pela ANS
(Agéncia Nacional de Saude Suplementar).

Senhores colegas parlamentares, imagine o desepero de uma
familia, com membro autista em pleno tratamento, ao receber a noticia do
cancelamento do plano de satide, muitas vezes através do aplicativo de Whatsapp.

A vulnerabidade dessa parcela da populagdo deve ser respeitada.
A medida que estd sendo tomada por parte dos planos de saude é abusiva e cruel.
Fere todos os direitos das pessoas com deficiencia e, principalmente, fere o
principio da dignidade da pessoa humana.

Sugerimos, através de requerimentos de indicacdo, que o
Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadnia e Ministério da Saude, atuem junto
aos 6rgaos competentes, na protecao dessa parcela da populacao.

Para tanto, propde-se a aplicagdo da Decisdo proferida no ano
passado pelo Superior Tribunal de Justica - STJ?, determinando que as
operadoras devem continuar dando assisténcia ao beneficiario internado ou em
tratamento mesmo apos rescindir unilateralmente o contrato, nos casos ora
denunciados.

Vejamos parte da decisdao proferida nos autos dos REsp. n%s

20t%C3%AAM%20jogos&text=0peradoras%20de%20planos%20de%20sa%C3%BAde,(Transtorn
0%20d0%20Espectro%20Autista).
2 https://noticias.uol.com.br/saude/ultimas-noticias/redacao/2023/05/14 /planos-de-saude-

central-nacional-unimed-autistas-cancelamento-contratual.htm?cmpid=copiaecola
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1842751 e 18461233:

Operadora deve custear tratamento de paciente grave
mesmo apos rescisao do plano coletivo, confirma
Segunda Secao.

PLn.2765/2023

Apresentacdo: 23/05/2023 18:17:32.900 - MESA

A Segunda Secdo do Superior Tribunal de Justica
(STJ), sob o rito dos recursos repetitivos (Tema
1.082), estabeleceu a tese de que a operadora, mesmo
apds rescindir unilateralmente o plano ou o seguro de
saude coletivo, deve garantir a continuidade da
assisténcia a beneficiario internado ou em tratamento
de doenga grave, até a efetiva alta, desde que ele
arque integralmente com o valor das mensalidades.

A tese fixada no rito dos repetitivos orienta os juizes e
tribunais de todo o pais no julgamento de casos
semelhantes.

O julgamento do repetitivo teve a participacdo, como
amici curiae, da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS), do Instituto Brasileiro de Defesa
do Consumidor, da Federacao Nacional de Satude
Suplementar, da Defensoria Publica da Unido e do
Instituto de Estudos de Satide Suplementar.

A relatoria dos recursos coube ao ministro Luis Felipe
Salomado, segundo o qual o artigo 13, paragrafo Unico,
incisos I e I, da Lei 9.656/1998 é taxativo ao proibir a
suspensdao de cobertura ou a rescisdo unilateral
imotivada - por iniciativa da operadora - do plano
privado individual ou familiar.

De acordo com o dispositivo, apenas quando
constatada fraude ou inadimpléncia é que o contrato
podera ser rescindido ou suspenso, mas, para isso, é
necessario que o paciente nao esteja internado ou
submetido a tratamento garantidor de sua
incolumidade fisica.

=
©
L

X
=

Foi incluida na sugestdo, a aplicacdo desta decisao,
independentemente de acdo judicial, observada a vulnerabilidade financeira das
pessoas afetadas, diretamente pela ANS - Agéncia Nacional de Saude Suplementar.

Segunda-Secao.aspx
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Considero que a medida atende, emergencialmente, a populacao
atingida por este abuso perpetrado pelos planos de sadde, contudo, julgo
fundamental que este parlamento atue com urgéncia, incluindo na lei a ser
modificada a proibicdo de rescisdo unilateral do contrato de plano de saude de
pessoas autistas.

Por essas razdes, submeto esta proposicdo aos demais colegas
desta Casa Legislativa, esperando contar com o0 apoio necessario para sua
aprovacao.

Sala das Sessées, em de maio de 2023.

STO SANTOS JR.
EPUTADO FEDERAL
UNIAO/AM

Apresentagdo: 23/05/2023 18:17:32.900 - MESA
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LEI N2 9.656, DE 3 DE https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:1998-
JUNHO DE 1998 0603;9656
Art. 13

PROJETO DE LEI N.° 3.712, DE 2023

(Do Sr. Odair Cunha)

Altera o art. 13 da Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispde sobre
planos privados de assisténcia a saude, para tratar da garantia de
continuidade da assisténcia a beneficiarios em tratamento indispensavel
a propria sobrevivéncia ou incolumidade e a beneficiarios com Transtorno
do Espectro Autista.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-2765/2023.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022



https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:1998-06-03;9656
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PROJETO DE LEI N° , DE 2023
(Do Sr. ODAIR CUNHA)

PLn.3712/2023

Apresentacdo: 03/08/2023 11:18:21.117 - MESA

Altera o art. 13 da Lei n® 9.656, de 3 de
junho de 1998, que dispde sobre planos
privados de assisténcia a saude, para tratar
da garantia de continuidade da assisténcia a
beneficiarios em tratamento indispensavel a
propria sobrevivéncia ou incolumidade e a
beneficiarios com Transtorno do Espectro
Autista.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O art. 13 da Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, passa

a vigorar com a seguinte redacao:

Il - a suspensdo ou a rescisdo unilateral do contrato, em
gualquer hipétese, nas seguintes situacoes:

a) durante a ocorréncia de internacéo do titular;

b) no caso de beneficiarios em tratamento indispensavel a
propria sobrevivéncia ou incolumidade, até a efetiva alta;

c) no caso de beneficiarios com Transtorno do Espectro
Autista. (NR)”

8§2° Caso ocorra a rescisdo contratual dos produtos de que
trata o ‘caput’, contratados coletivamente, a operadora devera
garantir a continuidade da assisténcia aos seguintes
beneficiarios, desde que arquem integralmente com o valor das
mensalidades:

bt

*CD230637 704200 %

| - beneficiarios em tratamento indispensavel a propria
sobrevivéncia ou incolumidade, até a efetiva alta;

Il - beneficiarios com Transtorno do Espectro Autista. (NR)”

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

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Odair Cunha

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatu ;J491;1m,\cg br/CD230637704200




JUSTIFICACAO

Este Projeto de Lei (PL) tem como objetivo promover mudanca
no art. 13 da Lei n° 9.656, de 1998, que dispbe sobre planos privados de
assisténcia a saude, com o intuito de tratar da rescisao unilateral de planos.
Percebeu-se a necessidade dessa alteracdo, diante de situacbes praticas
ocorridas neste ano, em que se deu a descontinuidade abrupta da assisténcia
médica para determinados grupos de beneficiarios®*

O 8§ 1° do artigo 13 (que consiste numa renumeragao do §
anico) passa a estabelecer que a suspensao ou rescisado unilateral do contrato
de plano de saude ndo podera ocorrer, em qualquer hipétese, nas situacdes de
beneficidrios em tratamento indispensavel a prépria sobrevivéncia ou
incolumidade e beneficiarios com TEA. A inclusdo dessas condicbes visa a
assegurar que os consumidores de planos estejam protegidos em momentos
de maior vulnerabilidade, garantindo a continuidade do acesso aos servi¢os de

saude durante periodos criticos.

O 82° que se pretende acrescentar ao art. 13 da Lei n°® 9.656,
de 1998, estabelece que, em caso de rescisdo dos planos coletivos, a
operadora de assisténcia a saude devera garantir a continuidade da assisténcia
aos beneficidrios que estejam em tratamento indispensavel a propria
sobrevivéncia ou incolumidade até a efetiva alta, bem como aos beneficiarios

com Transtorno do Espectro Autista.

Nesse contexto, é preciso ressaltar que o Superior Tribunal de
Justica firmou a tese de que, mesmo apos rescindir unilateralmente o plano
coletivo, a operadora deve garantir a continuidade da assisténcia a beneficiario
internado ou em tratamento de doenca grave, até a efetiva alta, desde que ele

arque integralmente com o valor das mensalidades®.

! https://www.itatiaia.com.br/editorias/cidades/2023/07/10/abaixo-assinado-reune-quase-50-mil-pessoas-

contra-cancelamento-de-planos-de-saude-para-criancas-autistas
https://www.otempo.com.br/politica/aparte/deputado-quer-proibir-que-planos-cancelem-servicos-para-

pessoas-com-autismo-1.3049563
3

2

https://processo.stj.jus.br/repetitivos/temas_repetitivos/pesquisa.jsp?novaConsulta=true &tipo_pesquisa=
T&cod_tema_inicial=1082&cod_tema_final=1082
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Em nosso projeto, fomos além: determinamos que o direito de
manutencado do plano também se estende as pessoas com TEA, visto que, nas
situacdes recentes de rescisdo a que nos referimos, familias com criancas com
o transtorno foram surpreendidas com a necessidade de interrupcdo do

tratamento dos seus entes queridos, por decisdo unilateral das operadoras.

Com a regra sugerida, buscamos garantir que as operadoras
nao retirem de suas carteiras, deliberadamente, beneficiarios com perfil de
utilizacao intensiva dos servicos e procedimentos disponiveis. Assim, a medida
busca evitar situacdes de vulnerabilidade e risco a saude desses individuos,
por meio da continuidade dos cuidados de salde necessarios para 0S grupos

mais vulneraveis e sensiveis, em caso de rescisao contratual.

Diante do exposto, consideramos que a presente proposta de
alteracdo é de grande relevancia e encontra respaldo nos principios de defesa
dos direitos dos consumidores de planos de saude, bem como na promocéao da
equidade no acesso aos servicos de assisténcia médica. Dessa forma,
recomendamos a aprovacao deste Projeto de Lei, para que possamos avancar
em direcdo a um sistema de saude mais justo e inclusivo para todos os

cidadaos deste Pais.

Sala das Sessodes, em de de 2023.

Deputado ODAIR CUNHA

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Odair Cunha
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LEI N°9.656, DE 3 DE JUNHO | https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:1998-
DE 1998 06-03:9656
Art.13

PROJETO DE LEI N.° 4.200, DE 2023

(Do Sr. Jonas Donizette)

Altera a Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispbe sobre planos
privados de assisténcia a saude, para tratar da cobertura de sessdes de
equoterapia indicadas por médico assistente, no caso de beneficiarios
gue sejam pessoas com deficiéncia (PcD).

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-1038/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022



https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:1998-06-03;9656
https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:1998-06-03;9656

PROJETO DE LEI N° , DE 2023
(Do Sr. JONAS DONIZETTE)

Altera a Lei n°® 9.656, de 3 de junho de
1998, que dispde sobre planos privados de
assisténcia a saude, para tratar da cobertura
de sessbes de equoterapia indicadas por
médico assistente, no caso de beneficiarios
que sejam pessoas com deficiéncia (PcD).

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O inciso | do art. 12 da Lei n°® 9.656, de 3 de junho de

1998, passa a vigorar acrescido da seguinte alinea “d”:

d) cobertura, em numero ilimitado, de sessdes de equoterapia
indicadas por médico assistente, para o tratamento dos
beneficiarios que sejam pessoas com deficiéncia (PCD).

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

JUSTIFICACAO

A equoterapia € uma modalidade terapéutica amplamente
reconhecida por seus beneficios significativos no tratamento de pessoas com
deficiéncia. Essas sessdes regulares ndo apenas proporcionam um impacto
positivo no desenvolvimento motor, emocional e cognitivo dos individuos, mas
também contribuem substancialmente para uma abordagem mais holistica e

integrada a saude.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Jonas Donizette
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O propodsito central deste Projeto de Lei é garantir que os
beneficiarios que sejam pessoas com deficiéncia (PCD) possam desfrutar de
acesso irrestrito as sessoes de equoterapia, mediante prescricdo médica. Essa
inclusdo reforca o compromisso desta Casa Legislativa em fornecer um
cuidado abrangente e eficaz a todos os beneficiarios, especialmente aqueles

que enfrentam desafios especificos em relagcéo a saude.

Cabe destacar a Resolucdo Normativa n° 539, de 2022', da
Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS), que estabelece que
procedimentos relacionados ao tratamento/manejo de beneficiarios com
transtornos globais do desenvolvimento, incluindo o transtorno do espectro
autista, devem ser cobertos pelas operadoras de planos de saude. Ainda que
outras pessoas com deficiéncia ndo estejam enquadradas nesses transtornos,
€ essencial garantir que beneficiarios com condi¢cdes igualmente trataveis por

meio da equoterapia ndo sejam privados desse recurso.

Ademais, é crucial relembrar que a relevancia da equoterapia
foi oficialmente reconhecida pela Lei n° 13.830, de 20192, que estabeleceu
critérios rigorosos para a sua pratica, incluindo o envolvimento de uma equipe
multiprofissional e o respeito a programas individualizados. Essa

regulamentacao reforca a seriedade e a eficacia dessa abordagem terapéutica.

Vale mencionar também uma decisdo recente do Superior
Tribunal de Justiga®, que reconheceu a obrigagédo das operadoras de planos de
saude em cobrir sessdes de equoterapia tanto para beneficiarios com sindrome
de Down quanto para aqueles com paralisia cerebral. Inspirados por essa
jurisprudéncia, decidimos desenvolver este Projeto de Lei, que sera submetido
a debates nas Casas do legislativo federal e, uma vez aprovado, garantira que
todos os beneficiarios de planos de saude tenham acesso a essa terapia sem a

necessidade de recorrer ao Poder Judiciario.

1 https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/resolucao-normativa-ans-n-539-de-23-de-junho-de-2022-410047 154

2 http://lwww.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2019/lei/L13830.htm#:~:text=LEI%20N%C2%BA
%2013.830%2C%20DE%2013%20DE%20MAIO%20DE%202019&text=Disp%C3%B5e%20sobre%20a
%20pr%C3%A1tica%20da,sobre%20a%20pr%C3%A1tica%20da%20equoterapia.

3 https://www.stj.jus.br/sites/portalp/Paginas/Comunicacao/Noticias/2023/13062023-Tratamento-para-
sindrome-de-Down-e-lesao-cerebral-deve-ser-coberto-de-maneira-ampla-por-plano-de-saude.aspx

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Jonas Donizette

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinaturadnara.leg.br/CD232161429800
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Em sintese, esta proposta de alteragao legislativa ndo somente
visa a alinhar a legislagdo da Saude Suplementar com praticas terapéuticas
modernas e eficazes, mas também reafirma o compromisso do Estado em

assegurar que todos os beneficiarios de planos de assisténcia a saude tenham
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aprimorar sua qualidade de vida. Por isso, pedimos aos Nobres Pares apoio

para a sua aprovagao.

Sala das Sessoes, em de de 2023.

Deputado JONAS DONIZETTE

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Jonas Donizette

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinaturaldnara.leg.br/CD232161429800
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CAMARA DOS DEPUTADOS
CENTRO DE DOCUMENTACAO E INFORMACAO — CEDI
Coordenacdo de Organizacdo da Informacdo Legislativa — CELEG

LEI N°9.656, DE 3 DE https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:1998-
JUNHO DE 1998 0603:9656
Art. 12

PROJETO DE LEI N.° 4.217, DE 2023

(Do Sr. Paulo Magalhaes)

Altera a Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, que disp0Oe sobre os planos
e seguros privados de assisténcia a saude.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-105/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022
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PROJETO DE LEI N° , DE 2023
(Do Senhor Paulo Magalhaes)

Altera a Lei n© 9.656, de 3 de junho de
1998, que dispde sobre os planos e
seguros privados de assisténcia a saude.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 19 A Lei n© 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispoe
sobre os planos e seguros privados de assisténcia a saude,
passa a dispor o art. 11 A.

Art. 11 A E vedada a exclusdo ou a rejeicdo de
cobertura ao deficiente Unico ou multiplo, visual, motoro,
mental, auditivo ou cerebral.

Art. 20 Esta lei entra em vigor na data de sua publicacao.

JUSTIFICAGAO

Segundo a Organizagao Mundial de Saude, deficiéncia
€ o substantivo atribuido a toda perda ou anormalidade de
uma estrutura ou funcao psicoldgica, fisioldogica ou
anatémica do ser humano.

E designado deficiente todo aquele que tem um ou
mais problemas de funcionamento ou falta de parte
anatbmica, embargando com isso dificuldades a varios
niveis de locomogao, percepcao, pensamento ou relagao
social.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Paulo Magalhdes

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinaturagfnara.leg.br/CD233504024100

Apresentacdo: 30/08/2023 10:41:18.317 - MESA
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Associado aos problemas que tais pessoas enfrentam
com a forte carga negativa ndo é justo que sejam privados
do adequado atendimento em saude, suas deficiéncias nao
podem ser utilizadas para que os Planos de Saude Privados
rejeitem sua participacao ou limitem a cobertura.

Este projeto é direto e objetivo, os Planos de Saulde
nao podem rejeitar a proposta de adesao do deficiente ou a
exclusao da cobertura.

Diante ao exposto e pelo alto poder inclusivo da
proposta € no cumprimento de uma acao determinante do
Estado Brasileiro, contamos com 0s nossos nobres pares na
aprovacao do presente projeto de lei.

Sala das Sessoes, de de 2023.

PAULO MAGALHAES
Deputado Federal — PSD/BA

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Paulo Magalhdes

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura@nara.leg.br/CD233504024100
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CAMARA DOS DEPUTADOS

CENTRO DE DOCUMENTAGAO E INFORMAGCAO — CEDI
Coordenacao de Organizagao da Informacao Legislativa — CELEG

LEI N° 9.656, DE 3 DE JUNHO https://normas.leq.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:199806-
DE 1998 03;9656
Art. 11-A

PROJETO DE LEI N.° 4.312, DE 2023

(Do Sr. Romero Rodrigues)

Altera a Lei n° 12.764, de 27 de dezembro de 2012, para dispor sobre a
inexigibilidade do cumprimento de prazos de caréncia para a realizacéo
de todas as terapias e procedimentos necessarios ao cuidado das
condicdes diretamente relacionadas ao Transtorno do Espectro Autista.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-1038/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022
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PROJETO DE LEI N° , DE 2023
(Do Sr. ROMERO RODRIGUES)

PLn.4312/2023

Apresentacdo: 05/09/2023 16:09:34.933 - MESA

Altera a Lei n° 12.764, de 27 de
dezembro de 2012, para dispor sobre a
inexigibilidade do cumprimento de prazos de
caréncia para a realizacdo de todas as
terapias e procedimentos necessarios ao
cuidado das condicdbes  diretamente
relacionadas ao Transtorno do Espectro
Autista.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O art. 5° da Lei n°® 12.764, de 27 de dezembro de 2012,

passa a vigorar acrescido dos seguintes 881° e 2°:

CAIE. B0,

8§ 1° O Transtorno do Espectro Autista ndo podera ser
considerado doencga preexistente, para os fins de exclusdo de
cobertura do atendimento por até vinte e quatro meses de
vigéncia do contrato, nos termos do ‘caput’ do art. 11 da Lei n°
9.656, de 3 de junho de 1998.

§ 2° A pessoa com Transtorno do Espectro Autista que
contratar planos privados de assisténcia a salude tem o direito a
realizacdo de todas as terapias e procedimentos necessarios
ao cuidado das condi¢des diretamente relacionadas ao TEA,
respeitadas a segmentacéo contratada e as regras contratuais,
sendo vedada a fixacdo de periodos de caréncia para 0 acesso
a essas terapias e procedimentos. (NR)”

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

MxEdH

*CD2375436425300+%*

JUSTIFICACAO

As pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) muitas

vezes requerem cuidados de saude especializados e continuos. O

estabelecimento de prazo de caréncia para 0 seu atendimento pode resultar

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autentic '\aJade—A;s'\m—'ru'a60mm leg.br/CD237543425300

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Romero Rodrigues



em atrasos significativos no inicio do tratamento, o que enseja impactos

adversos no seu desenvolvimento e bem-estar.

Ademais, o tratamento precoce e adequado de pessoas com
TEA pode levar a melhorias significativas em sua qualidade de vida e
independéncia. Dessa forma, a isencdo da necessidade de cumprimento de
prazo de caréncia para esse grupo pode, a longo prazo, reduzir custos sociais,
uma vez que individuos com TEA que recebem tratamento adequado e

tempestivo tém um prognaostico de saude mais favoravel.

Se isso0 ndo bastasse, a isen¢ao da caréncia para pessoas com
TEA pode contribuir para sua inclusdo social e participacao ativa na sociedade,
permitindo que elas tenham acesso aos recursos e apoios necessarios para

alcancar seu potencial maximo.

Sempre é importante lembrar que a Convencdo sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia, ratificada pelo Brasil, estabelece que as
pessoas com deficiéncia tém o direito de desfrutar do mais alto padréo possivel
de saude, sem discriminacdo. A proibicdo da caréncia para pessoas com TEA
alinha-se com essas normas internacionais, uma vez que, de acordo com o
disposto na Lei n° 12.764, de 2012, o TEA é uma deficiéncia, para todos os

efeitos legais, e ndo simplesmente uma doenca pré-existente.

Por todo o exposto, conclamamos os Nobres Pares para a
aprovacao deste Projeto de Lei de importancia inestimavel para a saude das

pessoas com TEA.

Sala das Sessodes, em de de 2023.

Deputado ROMERO RODRIGUES

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autentic '\aJade—A;s'm(—'rwa611wam leg.br/CD237543425300

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Romero Rodrigues
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CAMARA DOS DEPUTADOS

CENTRO DE DOCUMENTACAO E INFORMACAO - CEDI
Coordenacdo de Organizacdo da Informacdo Legislativa — CELEG

LEI N°12.764, DE 27 DE | https://normas.leq.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:2012-
DEZEMBRO DE 2012 1227:12764

Art. 5°

LEI N°9.656, DE 3 DE https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:1ei:1998-
JUNHO DE 1998 0603:9656

Art. 11

PROJETO DE LEI N.° 4.629, DE 2023

(Do Sr. Vicentinho Junior)

Proibe o cancelamento unilateral das apdlices dos planos privados de
assisténcia a saude pelas operadoras aos contratantes portadores de
deficiéncias, determina o custeio dos tratamentos terapéuticos pelo plano
de saude, estabelece limites para a coparticipacdo e fixa a taxa de
coparticipacéo.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-105/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022
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PROJETO DE LEI N° , DE 2023

(Do Sr. Vicentinho Junior)

Proibe o cancelamento unilateral das
apodlices dos planos privados de assisténcia
a saude pelas operadoras aos contratantes
portadores de deficiéncias, determina o
custeio dos tratamentos terapéuticos pelo
plano de saude, estabelece limites para a
coparticipacdo e fixa a taxa de
coparticipacao.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta lei tem por objetivo garantir o direito a continuidade
da assisténcia meédica aos contratantes portadores de deficiéncias,
assegurando a proibicdo de cancelamento unilateral das apdlices dos planos
privados de saude pelas operadoras aos contratantes com deficiéncia que

estdo em processo de tratamento terapéutico de saude.

Art 2° Fica estabelecido que os planos privados de assisténcia
a saude sao obrigados a cobrir integralmente todos os tratamentos terapéuticos
necessarios aos contratantes portadores de deficiéncias, de acordo com as
prescricdes medicas, sem limitagdes de prazos, valores maximos ou qualquer
forma de discriminagao.

Artigo 3°: Em casos de coparticipagdo nos custos dos
tratamentos, fica determinado que o valor cobrado ndo podera exceder 10%

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autentic '\dsde—amm—'lwaegﬂam leg.br/CD231005285700

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Vicentinho Junior

Apresentacdo: 22/09/2023 13:48:41.533 - MESA
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[
(dez por cento) do custo total do tratamento terapéutico, sendo este valor fixo
durante todo o periodo de tratamento.

Artigo 4°: O contratante devera ser informado de forma clara e
detalhada sobre os custos de coparticipacdo, bem como sobre os tratamentos
e procedimentos que a ela estao sujeitos, antes da ades&o ao plano de saude.

Artigo 5° Fica vedada a rescisdo unilateral do contrato de
plano de saude por parte da operadora, a menos que haja infracdo contratual
por parte do contratante que nao seja relacionada ao uso legitimo dos servigos
meédicos.

Art 6° Em caso de descumprimento desta lei por parte das
operadoras de planos de saude, sera aplicada multa de R$ 10.000 (dez mil
reais) por dia que sera revertida ao tratamento do contratante prejudicado.

JUSTIFICACAO

Este projeto de lei é fundamental para proteger os direitos dos
cidadaos brasileiros e corrigir uma pratica prejudicial e injusta que afeta
inumeras familias em todo o pais. Muitos planos de saude tém cancelado
unilateralmente as apolices de contratantes portadores de deficiéncias,
deixando-os em uma situacao de extrema vulnerabilidade.

Para agravar ainda mais a situagcdo, algumas operadoras tém
estabelecido taxas de coparticipagado exorbitantes, chegando a cobrar até 50%
dos custos dos tratamentos médicos. Essa pratica ndo apenas onera
excessivamente as familias ja enfrentando desafios de saude, mas também
torna virtualmente impossivel a continuidade dos tratamentos necessarios.

E imperativo que o Estado intervenha para garantir que todos os
cidadaos tenham acesso a cuidados de saude adequados, independentemente
de sua condicao de saude ou recursos financeiros.

Este projeto de lei busca restabelecer o equilibrio nas relagdes
entre contratantes e operadoras de planos de saude, assegurando que as

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinat u’aeﬁmm leg.br/CD231005285700

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Vicentinho Junior
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[
familias ndo sejam prejudicadas de maneira injusta durante os momentos mais
criticos de suas vidas.

Portanto, conto com o apoio dos ilustres deputados para a
aprovacao urgente deste projeto de lei, que € essencial para proteger os
interesses das familias brasileiras e garantir que todos tenham a chance de
continuar seus tratamentos meédicos com dignidade e seguranca.

Sala das Sessodes, em de de 2023

VICENTINHO JUNIOR
Deputado Federal- PP/T

Para verificar a assinatura, acesse hllps'/'/’Mn\eg—aulPm\('\dsde—amnslwae’smam leg.br/CD231005285700

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Vicentinho Junior
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PROJETO DE LEI N.° 4.871, DE 2023

(Da Sra. Erika Kokay)

Altera a Lei n® 9.656, de 3 de junho de 1998, que “Dispde sobre os planos
e seguros privados de assisténcia a saude”, para considerar obrigatéria a
cobertura de Medicamentos Orais Alvo Especificos, e da outras
providéncias.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-2288/2023.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022



PROJETO DE LEI N° , DE 2023
(Da Sra. Erika Kokay)

Altera a Lei n° 9.656, de 3 de
Jjunho de 1998, que “Dispbe sobre
os planos e seguros privados de
assisténcia a saude”, para
considerar obrigatoria a cobertura
de Medicamentos Orais Alvo
Especificos, e da outras
providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1°. Dé-se ao inciso VI do art. 10 da Lei n° 9.656, de 3 de junho de

1998, a seguinte redacgao:

VI - fornecimento de medicamentos para tratamento
domiciliar, ressalvado o disposto nas alineas ‘c’ e ‘d’ do

inciso | e ‘g’ e ‘h’ do inciso Il do art. 12;

Art. 2°. O inciso | do art. 12 da Lei n° 9.656, de 1998, passa a vigorar

acrescido de alinea “d” com a seguinte redacgao:

d) cobertura de Medicamentos Orais Alvo Especificos
para tratamento das doencas imunomediadas, solicitados

e devidamente justificados pelo médico assistente” (AC).

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autentic '\dsde—amm—'lwae?wam leg.br/CD230311300700

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Erika Kokay
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PLn.4871/2023

*CD230311300700 =*



Art. 3°. O inciso Il do art. 12 da Lei n° 9.656, de 1998, passa a
vigorar acrescido de alinea “h” com a seguinte redagao:

h) cobertura de terapias orais imunossupressoras alvo
especificas de uso domiciliar ou ambulatorial, na qualidade
de procedimentos cuja necessidade esteja relacionada a
continuidade da assisténcia prestada em ambito de

internacao hospitalar” (AC).

Art. 4°. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagéo.

JUSTIFICAGAO

Embora os Medicamentos Alvos Especificos para o tratamento de
doengas imunomediadas, como os do tipo inibidores Janus Quinase e Tirosina
Quinase, possuam eficacia e custos comparaveis as terapias biologicas
atualmente fornecidas pelos planos de saude por forca da Lei n.9.656, de 3 de
junho de 1998 (Lei dos Planos e Seguros Privados de Assisténcia a Saude),
tais medicamentos n&o constam no rol taxativo de coberturas minimas
obrigatdrias dos planos de saude.

Os medicamentos atualmente previstos no rol de coberturas do plano
de saude sao de origem biotecnologica e sobre o seu custo incidem despesas
para armazenamento e transporte em cadeia fria, e a aplicagcdo do
medicamento, muitas vezes requer a disponibilizacdo de um centro de terapia
assistida para realizar a infusdo do medicamento. Custos que seriam
diminuidos por meio do fornecimento de medicamentos alvo especifico orais,
reduzindo o impacto orcamentario dessas doengas por parte das operadoras
de plano de saude no Brasil.

E fato que a auséncia desses medicamentos orais alvo especificos na

listagem de produtos custeados por operadoras de planos privados de

1 https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I9656.htm

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autentic '\aJade—A;simshvaegﬁara leg.br/CD230311300700

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Erika Kokay
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assisténcia a saude, para tratamento de doencas imunomediadas, acarreta
uma série de questdes. Vale destacar, por exemplo, a de ordem financeira.
Muitos pacientes que demandam acesso a esses produtos farmacéuticos para
recuperar e manter sua qualidade de vida nem sempre o podem fazé-lo devido
ao seu elevado custo, a depender de cada tipo de medicamento.

Especialistas apontam que a inclusdo dos medicamentos orais no
plano de saude pode reduzir significativamente a carga do Sistema Unico de
Saude, considerando que o SUS, por meio dos protocolos clinicos e diretrizes
terapéuticas, os fornece aos usuarios de plano de saude. Nessa perspectiva, e
visando reduzir os encargos do SUS, entende-se que a cobertura de
semelhantes produtos farmacéuticos deveria ser de responsabilidade das
operadoras de planos privados de saude.

Considerando que o tema em comento vem sendo amplamente
discutido junto ao Ministério da Saude e Agéncia Nacional de Saude (ANS)
pela Sociedade Brasileira de Reumatologia e pela Biored Brasil, rede brasileira
de instituicbes de apoio aos pacientes, criada com o objetivo de discutir
questbes que envolvem o0 acesso e 0 uso racional de medicamentos do
componente especializado da assisténcia farmacéutica, para o tratamento de
doencgas cronicas nao transmissiveis, em especial as imunomediadas, sendo a
Biored Brasil constituida por 45 instituicbes presentes em 9 Unidades da
Federagédo (DF, CE, ES, MG, PR, RJ, RS, SC e SP) que militam o advocacy
em favor da promocgao de discussdes a respeito do assunto, buscando sempre
envolver a sociedade civil organizada, as autoridades regulatdrias e/ou
tomadores de decisdo em saude publica e privada, representantes do
legislativo e das sociedades médica e farmacéutica;

Considerando que a legislacdo atual dispde que os medicamentos
orais alvo especificos - também chamados de medicamentos modificadores
do curso da doenca sintético alvo especificos (MMCDsae) - sido de
administragdo domiciliar, e por isso, ndo precisam necessariamente ser
fornecidos aos beneficiarios, a ndo ser que sejam antineoplasicos e estejam
listados no Rol;

Considerando que os Medicamentos Modificadores do Curso da
Doenga Sintético (MMCDsae) sdo uma classe de medicamentos utilizados no

tratamento de doencas crénicas e imunomediadas, sendo esses medicamentos

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinat u’aegmm leg.br/CD230311300700
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sdo projetados para atuar na modificagdo do curso natural da doenca,
retardando sua progressao, reduzindo os sintomas e proporcionando remissao
de doenca que consequentemente traz economias ao sistema de saude e
diminui o impacto socioeconémico dessas doengas sobre a populacgao;

Considerando que os planos podem, voluntariamente, estender a
cobertura a assisténcia farmacéutica e que a Resolugcdo Normativa n° 487, de
20222 (Ministério da Saude/Agéncia Nacional de Saude Suplementar), que
dispde sobre os principios para a oferta de contrato acessoério de medicagao de
uso domiciliar pelas operadoras de planos de assisténcia a saude, determina
que operadoras de planos de assisténcia a saude poderao, facultativamente,
ofertar a seus (suas) beneficiarios(as) contrato acessério de medicagédo de uso
domiciliar, seguindo os seus principios e determinacoes;

Considerando que alguns medicamentos orais alvo especificos ja
constam da listagem de produtos necessariamente custeados por operadoras
de planos privados de assisténcia a saude, mas exclusivamente para o
tratamento do cancer, a exemplo do axitinibe, combinado com o
pembrolizumabe, incluido no Rol pela RN n° 550, de 2022°.

Considerando que a Sociedade Brasileira de Reumatologia, junto a
comissao nacional de honorarios médicos e sociedades de especialidade da
Associacao Brasileira de Medicina (AMB) junto a cdmara técnica permanente
da Classificagao Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos - CBHPM,
implementou a codificacdo para o procedimento da Terapia Oral
Imunossupressora Alvo Especifica na CBHPM e consequente codificacdo na
TUSS (Terminologia Unificada da Saude Suplementar) de acordo com a
Resolugcdo Normativa CNHM n° 158/2022 de 30/05/2022. Sendo definido a
TUSS 20104537 - Terapia Oral Imunossupressora Alvo Especifica;

Assim, apresentamos a presente proposta a fim de atribuir carater
obrigatério a inclusdo dos Medicamentos Orais Alvo Especificos para
tratamento das doencas imunomediadas na cobertura dos planos de
assisténcia a saude, compreendendo que tal medida podera ser benéfica a
muitos pacientes que convivem com diversas doengas, entre elas as de grande
impacto socioecondmico, como a artrite reumatoide, artrite idiopatica juvenil,

esclerose multipla, doenga de chron, artrite psoriasica, dermatite atopica,

2 https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/ans/2022/res0487_31_03_2022.html
3 https://www.legisweb.com.br/legislacao/?id=438313

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-a )s'\m—“wa-roﬂafﬁ leg.br/CD230311300700

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Erika Kokay

- MESA

on
™~
™~
~
o
o
o
~
—
m
o™~
o
Q)
~
o
—
~
N
o
(e}
AT
O
©
i
c
[}
n
[}
fus
Q.
<<

9]
N
(@)
@\
~
—
™~
0@)
N
(-
—1
(e




dentre outras que estdo em estudos clinicos, a exemplo do vitiligo, do lupus
eritematoso sistémico, alopecia areata e outros tipos de doencas
imunomediadas com alto impacto social.

Além disso, propomos a alteragao do art. 12 da citada lei com vistas a
garantir a cobertura de terapias orais imunossupressoras alvo especificas de
uso domiciliar ou ambulatorial, na qualidade de procedimentos cuja
necessidade esteja relacionada a continuidade da assisténcia prestada em
ambito de internacéo hospitalar.

Face ao exposto, contamos com o apoio dos nobres pares para
aprovacao de tao relevante matéria para a saude de milhares de brasileiras e

brasileiros.

Sala das Sessoes, em de de 2023.

Deputada ERIKA KOKAY - PT/DF

Para verificar a assinatura, acesse hllps'/'/’Mn\eg—aulPm\('\dsde—amnﬂu'a.-ftlﬂam leg.br/CD230311300700
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LEI N° 9.656, DE 3 DE JUNHO https://normas.leq.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:199806-
DE 1998 03;9656
Art. 10, 12

PROJETO DE LEI N.° 4.945, DE 2023

(Do Sr. Acacio Favacho)

Altera a Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispde sobre os planos
e seguros privados de assisténcia a saude para proibir a exigéncia de
caréncia pelas operadoras de planos de saude a Pessoas com Deficiéncia
— PCD, e da outras providéncias.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-105/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022
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GABINETE DO DEPUTADO ACACIO FAVACHO - MDB/AP

PROJETO DE LEI N° , de 2023
(Do Sr. Deputado Acacio Favacho MDB/AP)

Altera a Lei n® 9.656, de 3 de junho
de 1998, que dispde sobre os
planos e seguros privados de
assisténcia a saude para proibir a
exigéncia de caréncia pelas
operadoras de planos de saude a
Pessoas com Deficiéncia — PCD, e

da outras providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta lei altera a Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, que passa
a vigorar com as seguintes alteracdes:

“Art. 14. Em razao da idade do consumidor, ou da condigédo de
pessoa com deficiéncia, ninguém pode ser impedido de participar de planos
privados de assisténcia a saude. ” (NR)

“Art. 14-A As Pessoas com Deficiéncia ndo sera exigida a
caréncia pelas operadoras de planos de saude para cobertura dos casos de
urgéncia e emergéncia, aproveitando os periodos de caréncia ja cumpridos pelo
curador. ” (NR)

Y P TSP SOURPRRP

§1° E vedada a variac&o a que alude o caput para consumidores
com mais de sessenta anos de idade, que participarem dos produtos de que

tratam o inciso | e 0 § 1° do art. 1°, ou sucessores, ha mais de dez anos.
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GABINETE DO DEPUTADO ACACIO FAVACHO — MDB/AP
§2° A mesma variacdo que alude o caput, também esta vedada

para a pessoa com deficiéncia que participe dos produtos de que tratam o inciso
| e 0 81° do art. 1° desta lei. " (NR)

87° As condi¢cbes assecuratorias da cobertura assistencial
disposta nesta lei, aplicam-se diretamente as pessoas com deficiéncia ou ao seu
nomeado curador que tiver seu vinculo empregaticio rompido sem justa causa. ”
(NR)

lIl — de planejamento familiar;
IV — de pessoa com deficiéncia. ” (NR)

Art. 2° Esta lei entra em vigor na data de sua publicacao.
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GABINETE DO DEPUTADO ACACIO FAVACHO — MDB/AP
JUSTIFICACAO

A presente proposta, tem por finalidade garantir o atendimento de forma
imediata ao beneficiario com deficiéncia, pela operadora do plano de saude,

devido a necessidade do inicio do tratamento de urgéncia ou emergéncia.

Antes, os planos de saude néo realizavam a cobertura do tratamento da
pessoa com deficiéncia de forma imediata, mesmo que estas tenham em maos
o diagnéstico de emergéncia ou urgéncia para atendimento anterior a
contratacao do plano, aplicando-lhes entéo, o periodo de caréncia definido como

regra geral para os consumidores de plano de saude.

Ocorre que, 0s prazos de caréncia atualmente praticados por muitas
operadoras de planos de saude ao beneficiario com deficiéncia chegam a levar
24 (vinte e quatro) horas para situacfes de emergéncias, até 24 (vinte e quatro)

meses para 0s casos de lesdes preexistentes e 180 dias para os demais casos.

Neste caso, a regulamentacao através deste projeto de lei é essencial
para a garantia dos direitos da pessoa com deficiéncia, evitando a pratica
abusiva pelas operadoras de planos de saude, ao submeter a pessoa deficiente

a um longo prazo de caréncia para inicio do tratamento.

Diante do exposto e da relevancia da matéria, conto com o apoio dos

nobres pares para a aprovacao da presente propositura.

Sala das sessoes, em 10 de outubro de 2023.

Deputado ACACIO FAVACHO
MDB - AP
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LEI N°9.656, DE 3 DE JUNHO | https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:199806-
DE 1998 03;9656
Art. 1° 14, 14-A, 15, 30, 35-C

PROJETO DE LEI N.° 380, DE 2024

(Do Sr. Dr. Allan Garcés)

Acrescenta dispositivo ao art. 14, da Lei n.° 9.656, de 3 de junho de 1998,
para vedar a limitacdo, pelos planos privados de assisténcia a saude, de
consultas, exames ou sessdes de terapia com psicélogos, terapeutas
ocupacionais e fonoaudibdlogos, destinadas a pessoa portadora de
transtornos mentais, comportamentais ou do neurodesenvolvimento.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-1038/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022
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CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEIN® , de 2024
(Do Deputado Dr. Allan Garcés)

Acrescenta dispositivo ao art. 14, da Lei n.°
9.656, de 3 de junho de 1998, para vedar a
limitagdo, pelos planos privados de assisténcia a
saude, de consultas, exames ou sessfes de
terapia com psicologos, terapeutas ocupacionais
e fonoaudiologos, destinadas a pessoa portadora
de transtornos mentais, comportamentais ou do
neurodesenvolvimento.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1°. Acrescente-se ao art. 14, da Lei n.° 9.656, de 3 de junho de
1998, o seguinte paragrafo Unico:

Paragrafo Unico. E vedada a limitacdo, pelos planos privados de
assisténcia a saude, de consultas médicas, de exames clinicos ou
de sessdes de terapia com psicélogos, terapeutas ocupacionais e
fonoaudidlogos, destinadas a pessoa portadora de transtornos
mentais, comportamentais ou do neurodesenvolvimento.”

Art. 2° Esta lei entra em vigor na data da sua publicasao.

JUSTIFICACAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) e o Transtorno do Déficit de
Atencdo com Hiperatividade — TDAH s&o considerados como transtornos do
neurodesenvolvimento. Mas ha outros, como os Transtornos de Desafio e Oposicdo e
Transtornos de Conduta.

De certa forma, eles interferem na habilidade da pessoa em manter
a concentracdo e a atencado, especialmente em tarefas repetitivas, de controlar
adequadamente as emocbes e o0 nivel de atividade, bem como de enfrentar
consequéncias de seus atos, necessitando de tratamento médico e de sessdes de

Ocorre que os planos de saude tém limitado o atendimento,

Para verificar a assinatura, acesse hllps'/'/’Mn\eg—aulPm\('\dsde—amnﬂu'&.—?ﬂ?hifﬁ leg.br/CD242330969000
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colocando em risco o tratamento médico e farmacoldgico, inclusive de sessdes de
terapia, prejudicando ainda mais a qualidade de vida para o paciente.

No caso do Transtorno do Espectro Autista (TEA), o método de
Andlise do Comportamento Aplicada — ABA (Applied Behavior Analysis, na sigla em
inglés), € uma abordagem da psicologia que é usada para a compreensao do tratamento,
mas vem sendo negado pelos planos de saude.

De imediato, ha que se esclarecer que a operadora de plano de
salde nao pode negar a cobertura de tratamentos indicados pelo médico do paciente,
considerando que é ele quem lida diretamente com suas necessidades, sendo, portanto,
abusiva as clausulas que excluem tal cobertura. Esta medida contraria o artigo 51, inciso
IV, do Cdadigo de Defesa do Consumidor, além do artigo 424, do Cédigo Civil.

Esta situacdo impde ao consumidor dnus excessivo, uma vez que é
obrigado a buscar amparo do judiciario com o ajuizamento de ac¢des, 0 que interrompe e
encarece o tratamento, colocando inclusive em risco de vida criancas e adolescentes
acometidos pelas sindromes.

E bem verdade que o Judiciario tem sido razoavel em suas
decisbes ao firmar sélida posicdo no sentido da abusividade das clausulas restritivas?.
Contudo, € preciso acrescentar ao art. 14, da Lei n.° 9.656/98, dispositivo que vede a
limitacdo, pelos planos privados de assisténcia a saude, de consultas médicas, de
exames clinicos ou de sessfes de terapia com psicologos, terapeutas ocupacionais e
fonoaudidlogos, destinadas a pessoa portadora de transtorno.

Assim, espero contar com o apoio dos nobres colegas para a
aprovacao do presente Projeto de Lei, ante a relevancia da matéria ora representada.

Sala das Sessoes, 21 de fevereiro de 2024.

Dr. Allan Garcés (PP/MA)

1 TJRIJ: AGI n°: 0021522-15.2022.8.19.0000: Plano de Satde. Paciente, menor impUbere, portador transtorno do
espectro autista. Tutela de urgéncia para reembolso das despesas com tratamento multidisciplinar.
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LEI N°9.656, DE 3 DE JUNHO | https://normas.leg.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:199806-
DE 1998 03;9656

PROJETO DE LEI N.° 587, DE 2024

(Do Sr. Robinson Faria)

Altera a Lei n°® 12.764, de 27 de dezembro de 2012, para dispor sobre a
cobertura integral e multidisciplinar, por parte das operadoras de planos
privados de assisténcia a saude, dos procedimentos necessarios ao
cuidado das condicdes relacionadas ao Transtorno do Espectro Autista.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-4312/2023.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022
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Deputado Federal Robinson Faria — PL/RN

PLn.587/2024

PROJETO DE LEI N° , DE 2024
(Do Sr. ROBINSON FARIA)

Apresentacdo: 06/03/2024 13:35:50.060 - Mesa

Altera a Lei n° 12.764, de 27 de
dezembro de 2012, para dispor sobre a
cobertura integral e multidisciplinar, por parte
das operadoras de planos privados de
assisténcia a saude, dos procedimentos
necessarios ao cuidado das condigdes
relacionadas ao Transtorno do Espectro
Autista.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O art. 5° da Lei n® 12.764, de 27 de dezembro de 2012,

passa a vigorar acrescido do seguinte paragrafo unico:

AT B0

Paragrafo unico. A pessoa com Transtorno do Espectro Autista
que contratar planos privados de assisténcia a saude tem o
direito a realizacido de todas as terapias e procedimentos
necessarios ao cuidado das condicbes diretamente
relacionadas ao TEA, mediante indicacdo do médico
assistente, respeitadas a segmentacdo contratada e as regras
contratuais. (NR)”

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

JUSTIFICAGAO

As pessoas que vivem com Transtorno do Espectro Autista

(TEA) demandam cuidados de saude altamente especializados e continuos
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Deputado Federal Robinson Faria — PL/RN

o

para promover o seu bem-estar e desenvolvimento. O tratamento precoce e
adequado de individuos diagnosticados com TEA é fundamental, pois pode

resultar em melhorias substanciais em sua qualidade de vida e autonomia.

Nesse contexto, € imperativo destacar que a Convengao sobre
os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, um tratado internacional ratificado
pelo Brasil, estabelece que as pessoas com deficiéncia tém o direito inalienavel
de desfrutar do mais alto padrdao possivel de saude, sem qualquer forma de
discriminagdo. Essa normativa internacional ressalta a importancia de
assegurar que os cuidados de saude sejam acessiveis, abrangentes e
adaptados as necessidades especificas das pessoas com deficiéncia, incluindo

aquelas com TEA.

O nosso Projeto propde alteragdes na Lei n°® 12.764, de 2012,
para assegurar uma cobertura integral e multidisciplinar, por parte das
operadoras de planos privados de assisténcia a saude, para os procedimentos
necessarios ao cuidado das condicdes associadas ao Transtorno do Espectro
Autista (TEA). Ao garantir a cobertura integral, o PL visa a promover a
igualdade de acesso a terapias e tratamentos que sado fundamentais para o

desenvolvimento, bem-estar e qualidade de vida das pessoas com TEA.

Dessa forma, considerando que o PL promove a igualdade de
acesso a terapias e tratamentos que sdo fundamentais para o
desenvolvimento, bem-estar e qualidade de vida das pessoas com TEA,

pedimos aos Nobres Pares apoio para a sua aprovagao.

Sala das Sessodes, em de de 2024.

Deputado ROBINSON FARIA
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LEI N°12.764, DE 27 DE
DEZEMBRO DE 2012

https://normas.leq.br/?urn=urn:lex:br:federal:lei:201212-
27;12764

PROJETO DE LEI N.° 1.422, DE 2024

Altera a Lei 9.656 de

(Da Sra. Yandra Moura)

03 de junho de 1998 e da outras providéncias.

DESPACHO:

APENSE-SE AO PL-

1038/2022.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599

CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022
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PROJETO DE LEI N° , DE 2024
(Da Sra. YANDRA MOURA)

Altera a Lei 9.656 de 03 de junho de 1998
e da outras providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Acrescente-se onde couber ao texto da lei 9.656 de 03 de

junho de 1998 os seguintes artigos:

Art. — torna-se obrigatorio o reembolso integral pelo Plano de
Saude pelas despesas com tratamento definido pelo médico, a
pessoa com Transtorno do Espectro Autista (TEA)

Art. — O tratamento oferecido a pessoa com Transtorno do
Espectro Autista (TEA) devera ser executado por clinicas
especializadas, reconhecidas e aptas ao tratamento.

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

JUSTIFICACAO

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar ampliou as regras vigentes para o
tratamento de transtornos globais do desenvolvimento, como o autismo, custeado por
operadoras de saude. Por meio da resolucdo 539, de julho de 2022, a ANS passou a
reconhecer a necessidade de sessoes ilimitadas de diferentes especialidades, como
psicologia, fisioterapia, fonoaudiologia e terapia ocupacional. Uma vitéria, sem duvida,
mas que provocou uma alta significativa na demanda por tratamento e também na
burocracia para acesso a reembolsos. Como consequéncia, dados oficiais da agéncia
mostram que as reclamacgdes relacionadas a cobertura de terapias para pessoas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA) explodiu a partir dai. Entre autistas com planos

de saude, os reembolsos sdo a principal forma de acesso as sessoOes
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multidisciplinares indicadas por médicos apos o diagndstico. Isso porque no Brasil as
operadoras ainda nao dispdem de uma rede credenciada ampla, o que obriga pais e
responsaveis a custear previamente o tratamento.

Ha quem seja obrigado a enviar mensalmente as faturas de seus cartdes de crédito as
operadoras de saude, por exemplo. Ou extratos bancarios que comprovem o saque do
valor a ser ressarcido, acompanhados de laudos médicos atualizados, relatérios das
atividades desenvolvidas e até mesmo progndsticos de duragéo do tratamento.

A auséncia de uma rede credenciada ampla e a baixa oferta de servicos
especializados em autismo no Sistema Unico de Satde (SUS) tornam o tratamento
uma exclusividade as familias que tém condicbes de desembolsar quantias altas e
esperar um més ou mais pelo ressarcimento. Ou ainda um privilégio daqueles que
podem ingressar na Justica pelo direito da assisténcia médica.

A Terceira Turma do STJ decidiu, em 21/03/23, por unanimidade, que:

“Até 1/7/2022, data da vigéncia da Resolugdo Normativa n. 539/2022 da ANS, é
devido o reembolso integral de tratamento multidisciplinar para beneficiario portador de
tfranstorno do espectro autista realizado fora da rede credenciada, inclusive as sessées
de musicoterapia, na hipotese de inobservancia de prestagdo assumida no contrato ou
se ficar demonstrado o descumprimento de ordem judicial.”

(REsp 2.043.003-SP, Rel. Min. Nancy Andrighi, 3 Turma, unanimidade, j.
21/03/23, DJe 23/03/23) (Info 769 - STJ).

Diante do exposto, rogo aos nobres para aprovacdo desta matéria de extrema

relevancia e urgéncia.

Sala das Sessoes, em de de 2024.

Deputada YANDRA MOURA
Unido Brasil - SE
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PROJETO DE LEI N.° 1.731, DE 2024

(Do Sr. Alex Manente e outros)

Altera a Lei n. 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispbe sobre os planos
e seguros privados de assisténcia a saude para garantira prestacao
continuada de servi¢os ou cobertura de custos assistenciais aos usuarios,
inclusive aqueles com transtorno do espectro autista e outros transtornos
do neurodesenvolvimento, pessoas com deficiéncia, doencas raras e
doencas graves.

DESPACHO:
APENSE-SE AO PL-3712/2023.

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6599
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 105-A/2022
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PROJETO DE LEI N° , DE 2024
(Do Sr. Alex Manente)

Altera a Lei n. 9.656, de 3 de junho
de 1998, que dispoe sobre os planos e
seguros privados de assisténcia a saude
para garantir a prestagdo continuada de
servicos ou  cobertura de  custos
assistenciais  aos  usudrios, inclusive
aqueles com transtorno do espectro autista
e outros transtornos do
neurodesenvolvimento,  pessoas  com
deficiéncia, doenc¢as raras e doengas
graves.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei altera a Lei n. 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispde
sobre os planos e seguros privados de assisténcia a saude para garantir a prestacio
continuada de servicos ou cobertura de custos assistenciais aos usuarios, inclusive
aqueles com transtorno do espectro autista e outros transtornos do

neurodesenvolvimento, pessoas com deficiéncia, doengas raras e doencas graves.

Art. 2° O art. 8° da Lei n. 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a vigorar com

a seguinte redacao:

IT - Descrigdo pormenorizada dos servicos de saude préprios oferecidos e
daqueles a serem prestados por terceiros, inclusive para o atendimento de beneficiarios
com transtorno do espectro autista e outros transtornos do neurodesenvolvimento,

pessoas com deficiéncia, doencas raras e doengas graves;

V - demonstragcdo da capacidade de atendimento em razao dos servicos a

serem prestados, inclusive para o atendimento de beneficiarios com transtorno do
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espectro autista e outros transtornos do neurodesenvolvimento, pessoas com deficiéncia,

doencas raras e doencas graves;

b) garantia da continuidade da prestagdo de servicos dos beneficiarios
internados ou em tratamento; bem como daqueles com transtorno do espectro autista e

outros transtornos do neurodesenvolvimento;

Art. 3° A Lei n. 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a vigorar acrescida do

seguinte artigo:

“Art. 10-E Os planos de saude, independente da modalidade, sao obrigados

a fornecer cobertura para:

I.  Diagnostico precoce e avaliagao multidisciplinar de TEA (transtorno do espectro
autista);

II.  Intervengdes terap€uticas, incluindo terapia comportamental, terapia
ocupacional, fonoaudiologia, psicoterapia e outras formas de tratamento
recomendadas por profissionais de saude qualificados.

III.  Acesso a medicamentos prescritos por médicos especialistas para tratar
condi¢des relacionadas ao TEA (transtorno do espectro autista).

IV.  Consultas regulares com especialistas em TEA (transtorno do espectro autista),
conforme necessario.

V.  Outros servigos de satide e apoio necessarios para o bem-estar geral das pessoas
com TEA (transtorno do espectro autista).

§ 1° As operadoras de planos privados de assisténcia a saude e as

administradoras de planos de assisténcia a saude devem garantir que os planos de satde
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estejam devidamente capacitados e qualificados para atender as necessidades
especificas das pessoas com TEA (transtorno do espectro autista).

§ 2° Fica proibida qualquer discriminagao na oferta de cobertura e na
rescisdo contratual para pessoas com TEA (transtorno do espectro autista), incluindo
exclusdes de tratamentos relacionados ao transtorno.

§ 3° Nos contratos de planos de saude, independente da modalidade, fica
vedada a inclusdo de clausula rescisoria unilateral ou de suspensao da prestagdo de
servicos ou assisténcia em razao dos custos relacionados ao TEA (transtorno do
espectro autista).

§ 4° Os contratos de planos de saude coletivos somente poderdo ser
interrompidos de forma unilateral em casos de fraudes ou inadimpléncia superior a 60
dias consecutivos, ou, apos 12 meses da data da assinatura, por meio de justificativa
devidamente submetida a Agéncia Nacional de Satde Suplementar (ANS), e desde que
o beneficiario seja notificado com antecedéncia minima de 90 dias.

§ 5° E vedado o cancelamento unilateral dos contratos, em qualquer

hipotese, durante a ocorréncia de internacdo hospitalar.”

Art. 4° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.
Justificacao

O presente projeto tem por objetivo garantir os direitos dos usuarios de
planos de satde, assegurando-lhes estabilidade nos contratos estabelecidos e
continuidade nos cuidados assistenciais, especialmente em casos de rescisdo unilateral
por parte das operadoras de saude. Melhor dizendo, buscamos assegurar a prestacdao
efetiva e integral a saude de todos os cidadaos, mas, especialmente, ndo permitir que as
pessoas com transtorno do espectro autista (TEA) e outros transtornos do
neurodesenvolvimento, pessoas com deficiéncia, doengas raras e doengas graves sejam

discriminadas pelos planos de saude.

Recentemente, tem-se observado, nas redes sociais € na midia tradicional,
um aumento significativo nos relatos de cancelamentos unilaterais de planos de satde
em prejuizo para os beneficiarios. Essa pratica injusta afeta particularmente as pessoas

que necessitam de tratamentos especializados, inclusive aquelas com TEA, cujo
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tratamento multidisciplinar ¢ fundamental para garantir seu bem-estar fisico e

emocional.

Uma das razdes frequentemente alegadas pelas operadoras para suspensio
da assisténcia ou mesmo para o cancelamento do plano de satde ¢ o aumento dos
custos, especialmente para tratamentos especializados ou quando o numero de
beneficidrios diminui. No entanto, essa justificativa ndo deve servir como motivo para
privar os beneficiarios de acesso continuo aos cuidados de satde, direito fundamental

que compoe a dignidade da pessoa humana.

A interrupcdo abrupta do tratamento para TEA, ou qualquer outra condi¢ao
médica cronica, coloca em risco a saude e o bem-estar dos pacientes, além de gerar um
retrocesso significativo em seu quadro clinico. Diante dessas consideragdes, torna-se
evidente a necessidade de uma agdo legislativa para proteger os beneficiarios de planos

de saude coletivos.

Por essa razdo, contamos com o apoio dos nobres pares para garantir a
estabilidade nos contratos de planos de saude coletivos e assegurar a continuidade nos

cuidados assistenciais, em beneficio da satide e do bem-estar da populagao brasileira.

Sala das Sessoes, em de maio de 2024.

Deputado Alex Manente
Cidadania/SP
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COMISSAO DE DEFESA DOS DIREITOS DAS PESSOAS COM
DEFICIENCIA

PROJETO DE LEI N° 105, DE 2022

Apensados: PL n© 1.038/2022, PL n© 1.179/2022, PL n© 1.584/2022,
PL n© 445/2022, PL n® 1.966/2023, PL n® 2.288/2023, PL n°
2.765/2023, PL n© 3.712/2023, PL n© 4.200/2023, PL n© 4,217/2023,
PL n© 4.312/2023, PL n® 4.629/2023, PL n© 4.871/2023, PL n°
4.945/2023, PL 380/2024, PL 587/2024, PL 1422/2024 e PL
n®1731/2024.

Altera a Lei n° 9.656, de 3 de
junho de 1998, para dispor sobre o
atendimento prestado pelas operadoras
de planos privados de assisténcia a
salde as pessoas com deficiéncia e as
pessoas com doengas raras.

Autor: Deputado JOAO DANIEL

Relator: Deputado SARGENTO
PORTUGAL

I - RELATORIO

O Projeto de Lei n° 105, de 2022, do Deputado Joao
Daniel, tem como objetivo alterar a Lei n® 9.656, de 1998, para
dispor sobre o atendimento prestado pelas operadoras de planos
privados de assisténcia a salde as pessoas com deficiéncia e as
pessoas com doencas raras. Para o alcance dos seus objetivos,

almeja acrescentar quatro novos artigos ao texto da Lei.

Na Justificacao, o autor destaca que, para combater as
barreiras enfrentadas pelas pessoas com deficiéncia e buscar a
equidade no tratamento das pessoas com doengas raras, temos de
Ihes garantir atendimento integral e adequado a saude. Acrescenta

que, no ambito da Saude Suplementar, ndo é raro que seja negada a
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realizacdo de procedimentos imprescindiveis as pessoas com
deficiéncia e com doengas raras, sob o argumento de que a Lei

vigente ndo ampara determinado tipo de cobertura.

Estdao apensados a este PL os seguintes:

. PL n® 445, de 2022, do Deputado Alexandre Frota,
gue dispde sobre a obrigacdao de as empresas privadas
que atuam sob a forma de prestacao direta ou
intermediacdo de servicos médico-hospitalares para
garantir e assegurar o atendimento integral e
adequado as pessoas com deficiéncia na forma que

especifica, e da outras providéncias.

. PL n° 1.038, de 2022, da Deputada Flavia Morais, que
altera a Lei n% 9.656, de 1998, para dispor sobre a

assisténcia as criangas com deficiéncia.

. PLn° 1.179, de 2022, da Deputada Maria Rosas, que
altera a Lei n° 9.656, de 1998, para garantir a
cobertura de tratamentos de doencas raras pelos

planos privados de assisténcia a saude.

. PL n® 1.584, de 2022, do Deputado Alencar Santana,
que dispde sobre a excepcionalidade do rol taxativo da
Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS para

pessoas com deficiéncia.

. PL n° 1.966, de 2023, do Deputado Joao Daniel, que
altera a Lei n® 9.656, de 1998, para tratar da
cobertura, em numero ilimitado, de sessdes de
guaisquer métodos ou técnicas de terapias
multidisciplinares indicadas por médico assistente,
inclusive de musicoterapia, para o tratamento dos

beneficiarios com o Transtorno do Espectro Autista.
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6. PL n° 2.288, de 2023, da Deputada Silvia Cristina, que

altera a Lei n® 9.656, de 1998, para tratar da
cobertura de tratamentos domiciliares de uso oral para

doengas raras.

. PL n% 2.765, de 2023, do Deputado Fausto Santos Jr.,
que altera a Lei n° 9.656, de 1998, para proibir a
rescisdo unilateral do contrato de plano de saude de

pessoas autistas.

. PL n° 3.712, de 2023, do Deputado Odair Cunha, que
altera a Lei n© 9.656, de 1998, para tratar da garantia
de continuidade da assisténcia a beneficiarios em
tratamento indispensavel a prépria sobrevivéncia ou
incolumidade e a beneficiarios com Transtorno do

Espectro Autista.

. PL n% 4,200, de 2023, do Deputado Jonas Donizette,
que altera a Lei n° 9.656, de 1998, para tratar da
cobertura de sessbes de equoterapia indicadas por
médico assistente, no caso de beneficiarios que sejam

pessoas com deficiéncia (PcD).

PL n% 4.217, de 2023, do Deputado Paulo
Magalhdes, que altera a Lei n° 9.656, de 1998, para
vedar a exclusao ou a rejeicdo de cobertura ao
deficiente Unico ou multiplo, visual, motor, mental,

auditivo ou cerebral.

PL n° 4.312, de 2023, do Deputado Romero
Rodrigues, que altera a Lei n® 12.764, de 2012, para
dispor sobre a inexigibilidade do cumprimento de
prazos de caréncia para a realizacdao de todas as

terapias e procedimentos necessarios ao cuidado das
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condicoes diretamente relacionadas ao Transtorno do

Espectro Autista.

PL n©° 4.629, de 2023, do Deputado Vicentinho
Junior, que proibe o cancelamento unilateral das
apdlices dos planos privados de assisténcia a saude
pelas operadoras aos contratantes portadores de
deficiéncias, determina o custeio dos tratamentos
terapéuticos pelo plano de saude, estabelece limites

para a coparticipacao e fixa a taxa de coparticipacgao.

PL n% 4,871, 2023, da Deputada Erika Kokay, que
altera a Lei n° 9.656, de 1998, que “dispde sobre os
planos e seguros privados de assisténcia a saude”,
para considerar obrigatoria a cobertura de
Medicamentos Orais Alvo Especificos, e da outras

providéncias.

14. PL n° 4.945, de 2023, do Deputado Acacio Favacho,

que altera a Lei n° 9.656, de 1998, que dispde sobre
os planos e seguros privados de assisténcia a saude,
para proibir a exigéncia de caréncia pelas operadoras
de planos de saude a Pessoas com Deficiéncia - PCD,

e da outras providéncias.

PL n° 380, de 2024, do Deputado Allan Garcés, que
acrescenta art. 14 a lei 9.656, de 1998, onde dispde
sobre a vedacao da limitagao pelos planos privados de
assisténcia a saude, de consultas, exames ou sessoes
de terapia com psicélogos, terapeutas ocupacionais e
fonoaudidlogos, destinadas a pessoa portadora de
transtornos mentais, comportamentais ou do
neurodesenvolvimento, apensado a PL n° 1038, de
2022.
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16. PL n© 587, de 2024, do Deputado Robinson Faria,
que altera a lei n® 12.764, de 2012, que dispde sobre
cobertura integral e multidisciplinar, por parte das
operadores de planos privados de assisténcia a saude,
dos procedimentos necessarios ao cuidado das
condicbes relacionadas ao Transtorno do Espectro
Autista, apensado ao PL n© 4312, de 2023.

17. PL n© 1422, de 2024, da Deputada Yandra Moura,
que altera a lei n°® 9.656, de 1998, que dispde sobre a
obrigatoriedade dos planos privados de assisténcia a
saude reembolsarem de forma integral todas as
despesas com tratamento definido pelo médico, a
pessoa com Transtorno do Espectro Autista e que o
tratamento devera ser executado por clinicas
especializadas, reconhecidas e aptas ao tratamento,
apensado ao PL n© 1038, de 2022.

18. PL n© 1731, de 2024, do Deputado Alex Manente,
que altera a lei n® 9.656, de 1998, que dispde sobre
os planos e seguros privados de assisténcia a saude,
para considerar obrigatério a prestacao continuada de
servicos ou coberturas de custos assistenciais aos
usuarios, inclusive aqueles com Transtorno do
Espectro Autista, Transtorno Neurodesenvolvimento,

pessoas com Doengas Rara ou Doengas Graves.

Esses projetos, que tramitam em regime ordinario,
foram distribuidos, conclusivamente, as Comissdes de Defesa dos
Direitos das Pessoas com Deficiéncia (CPD) e de Saude (CSAUDE),
para exame do seu mérito, e de Constituicao e Justica e de Cidadania
(CCIJC), para apreciacao da sua constitucionalidade, da sua

juridicidade e da sua técnica legislativa.

No prazo regimental, ndao receberam emendas na CPD.
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E o Relatério.

II - VOTO DO RELATOR

Cabe a esta Comissao de Defesa dos Direitos das
Pessoas com Deficiéncia a apreciacao do Projeto de Lei n® 105, de
2022, e de seus apensados, os PLs n%s 445, 1.038, 1.179, e 1.584,
de 2022, os PLs n%s 1.966, 2.288, 2.765, 3.712, 4.200, 4.217, 4.312,
4.629, 4.871, 4.945, de 2023, e os PLs n° 380, 587, 1422 e 1731 de
2024, quanto ao mérito, no que tange a questdes referentes ao seu
campo tematico e as suas areas de atividade, nos termos

regimentais.

Informamos que o enfoque da CPD, neste caso, é a
contribuicdo desses PLs para os direitos das pessoas com deficiéncia.
As demais questdes relacionadas a Saude Publica, bem como a
constitucionalidade e a juridicidade da matéria serdo examinadas

pelas préximas comissodes a que esta Proposicdo for encaminhada.

O Projeto de Lei n© 105, de 2022, principal, estabelece
que as operadoras de planos de saude devem garantir atendimento
integral e adequado as pessoas com deficiéncia e as pessoas com
doencas raras, seguindo as disposicoes da Lei n° 13.146, de 2015
(Estatuto da Pessoa com Deficiéncia). Isso assegura que esses
individuos recebam cuidados de saude de acordo com suas

necessidades especificas.

Para tanto, o Projeto define claramente o que constitui
atendimento integral e tratamento adequado, vinculando-o a
solicitacdo do médico assistente e a existéncia de procedimentos
registrados pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Isso
proporciona seguranca juridica e orientacdo precisa as operadoras de

planos de saude.
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O Projeto também busca obrigar as operadoras a
oferecerem cobertura para atendimento multiprofissional, respeitando
as orientacdes do médico assistente. Isso é crucial para garantir uma
abordagem abrangente e eficaz para a salude das pessoas com

deficiéncia e doencas raras.

Ademais, o PL ainda atribui a Agéncia Nacional de
Saude Suplementar (ANS) e aos 6rgaos de protecao ao consumidor a
responsabilidade pela fiscalizagdo e apuracdo de denuncias de
descumprimento da Lei porventura aprovada, com possibilidade de
aplicagdao de multas. Isso promove a responsabilidade das operadoras

e a garantia do cumprimento da legislagao.

Por fim, o PL ainda esclarece que as multas pecuniarias
aplicadas em caso de infragcdao serao integralmente revertidas para a
capacitacao, treinamento e melhoria das condicdes de trabalho dos
profissionais que atuam junto as pessoas com deficiéncia e as
pessoas com doencas raras no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS). Essa medida visa a fortalecer a assisténcia a esses grupos no

sistema publico de salde.

As ideias dos PLs n%s 445, 1.038, 1.179, e 1.584, de
2022, dos PLs n%s 1.966, 4.200 e 4.217, de 2023, bem como os PLs
n° 380, 1422, de 2024 estao contempladas, quase que em sua
totalidade, pelo texto do Projeto Principal. De diversas formas, esses
projetos abordam a questdo do atendimento integral e adequado as
pessoas com deficiéncia ou com doencas raras, independentemente
da previsao das terapias no Rol, desde que elas sejam prescritas pelo
médico assistente que, de fato, é aquele que sabe o que é melhor

para o seu paciente.

Ja os Projetos de Lei n°s 2.765, 3.712, 4.629, de 2023
e os PLs n® 587, 1731, de 2024 tratam da garantia de continuidade
de assisténcia as pessoas vulneraveis. Embora nao estejam dentro do

escopo do texto do PL principal, sao igualmente meritérios, pois
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visam a impedir que as operadoras rescindam contratos que lhes

sejam onerosos, em detrimento da salde dos beneficiarios.

O PL n% 2.288, de 2023, e 0 PL n© 4,871, 2023, diferem
dos demais. O primeiro busca garantir a cobertura de tratamento
domiciliares de uso oral para pessoas com doencgas raras. O segundo
visa a assegurar a cobertura de terapias imunossupressoras alvo-
especificas de uso oral. Acreditamos que o mérito da matéria é
importantissimo, uma vez que a sua aprovagao permitirda que o
paciente receba o tratamento em casa, evitando hospitalizacoes

desnecessarias e diminuindo o risco de infecgdes.

O PL n% 4,945, de 2023, desobriga o cumprimento de
caréncia por pessoa com deficiéncia. De fato, pessoas com deficiéncia
podem precisar de cuidados meédicos continuos. A imposicao de
periodos de caréncia pode atrasar o inicio do tratamento,
prejudicando seu desenvolvimento e bem-estar. Por fim, o PL n©
4.312, de 2023, almeja assegurar que as pessoas com Transtorno do
Espectro Autista ndo sejam obrigadas a cumprir prazos de caréncia
para a realizacdo das terapias multidisciplinares imprescindiveis a sua
salude. Nesse contexto, lembramos que tratamento precoce do
autismo melhora a qualidade de vida e independéncia, enquanto a
isencdo de caréncia pode, a longo prazo, reduzir custos sociais,

favorecendo a saude desses individuos.

Em nosso Substitutivo, tratamos da isencao de caréncia
para a pessoa com deficiéncia, medida que assegura protecdo para as
pessoas com autismo, ja que o TEA é considerado deficiéncia, para os

efeitos legais, de acordo com o disposto da Lei n® 12.764, de 2012.

Em razdo de todo o exposto, defendemos o mérito de
todos os PLs, uma vez que, por meio de diversas técnicas e
abordagens, visam a proteger o direito a saude das pessoas com
deficiéncia e com doencas raras. Oferecemos, ao final deste voto, um

Substitutivo, por imposicao regimental.
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Assim, 0 nosso voto é pela APROVACAO dos Projetos de
Lei n% 105, 445, 1.038, 1.179, e 1.584, de 2022, e dos PLs n®s
1.966, 2.288, 2.765, 3.712, 4.200, 4.217, 4.312, 4.629, 4.871,
4.945, de 2023 e PLs n°® 380, 587, 1422, 1731/2024, quanto ao
mérito, nos termos do SUBSTITUTIVO anexo.

Sala da Comissdao, em de de 2024.

Deputado SARGENTO PORTUGAL
Relator

Comissao de Defesa dos Direitos das Pessoas Com Deficiéncia
SUBSTITUTIVO ao Projeto de Lei N° 105, DE 2022

Apensados: PL n© 1.038/2022, PL n© 1.179/2022, PL n°© 1.584/2022,
PL n© 445/2022, PL n® 1.966/2023, PL n© 2.288/2023, PL n°
2.765/2023, PL n© 3.712/2023, PL n© 4.200/2023, PL n© 4.217/2023,
PL n® 4.312/2023, PL n® 4.629/2023, PL n© 4.871/2023, PL n©°
4.945/2023, PL n© 380/2024, PL n® 587/2024, PL n® 1422 e PL n©
1731/2024.

Altera a Lei n% 9.656, de 3 de junho de 1998, para dispor sobre o
atendimento prestado pelas operadoras de planos privados de
assisténcia a salde as pessoas com deficiéncia e as pessoas com
doencas raras.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 19 Esta Lei altera a Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, para
dispor sobre o atendimento prestado pelas operadoras de planos
privados de assisténcia a saude, para garantir a prestagdo continuada
de servicos ou cobertura de custos assistenciais aos usuarios com
deficiéncia, pessoas com doencgas raras ou doencgas graves.
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Art. 29 O inciso VI do “caput” do art. 10 da Lei n° 9.656, de 3 de
junho de 1998, passa a vigorar com a seguinte redacao:

VI - fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar,
ressalvado o disposto nas alineas ‘c’ e ‘d’ do inciso I e ‘g’ e ‘h’ do
inciso II do art. 12.

Art. 30 O art. 11 da Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a
vigorar acrescido dos seguintes §§ 29 e 39, renumerando-se o atual
paragrafo unico como § 10°:

§ 2° A condicao de deficiéncia do contratante nao podera ser
considerada para os fins de exclusdao de cobertura do atendimento.

§ 39 A pessoa com deficiéncia que contratar planos privados de
assisténcia a saude tem o direito a realizacdo de todas as terapias e
procedimentos necessarios ao cuidado das condicdes diretamente
relacionadas a deficiéncia, respeitadas a segmentacao contratada e
as regras contratuais, sendo vedada a fixacdo de periodos de
caréncia para o acesso a essas terapias e procedimentos. (NR)”

Art. 40 O art. 12 da Lei n% 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a
vigorar com a seguinte redacao:

d) cobertura de tratamentos domiciliares de uso oral para doencas
raras e de terapias alvo-especificas de uso oral;

II
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h) cobertura para tratamentos ambulatoriais e domiciliares de uso
oral para doencas raras e de terapias alvo-especificas de uso oral;

Art. 50 O art. 13 da Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a
vigorar com a seguinte redagao:

ITI - a suspensao ou a rescisao unilateral do contrato, em qualquer
hipotese, nas seguintes situacoes:

a) durante a ocorréncia de internacao do titular;

b) no caso de beneficiarios em tratamento indispensavel a proépria
sobrevivéncia ou incolumidade, até a efetiva alta;

c) no caso de beneficiarios com deficiéncia. (NR)”

§20 Caso ocorra a rescisao contratual dos produtos de que trata o
‘caput’, contratados coletivamente, a operadora devera garantir a
continuidade da assisténcia aos seguintes beneficiarios, desde que
arguem integralmente com o valor das mensalidades:

I - beneficidarios em tratamento indispensavel a propria sobrevivéncia
ou incolumidade, até a efetiva alta;

IT - beneficiarios com deficiéncia. (NR)”

Art. 69 A Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a vigorar
acrescida dos seguintes artigos 14-A, 14-B, 14-C e 14-D:

“Art. 14-A. As operadoras dos produtos de que tratam o incisoI e o §
10 do art. 1° devem garantir atendimento integral e adequado as
pessoas com deficiéncia, obedecido o disposto na Lei n® 13.146, de 6
de julho de 2015, e as pessoas com doencgas raras, ndo podendo lhes
impor quaisquer restricoes indevidas.

Paragrafo Unico. Compreende-se por atendimento integral e
tratamento adequado aqueles que cumprem total e integralmente a
solicitagcdo do médico assistente, que define a melhor intervencdo
terapéutica ou tratamento ao paciente, independentemente de

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinat u’alzojlmm leg.br/CD243705260400

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Sargento Portugal

Apresentacdo: 17/06/2024 14:20:00.120 - CPD

PRL3 CPD

> PL 105/2022

PRL N.3

*

243705 60400

* C D



previsdao no Rol de Procedimentos e Eventos em Salude Suplementar
de que trata o § 4° do art. 10 desta Lei, desde que 0s insumos
necessarios para a execucao de procedimentos e eventos em saude
sejam registrados pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria e os
procedimentos tenham sido reconhecidos pelas autoridades
competentes.

Art. 14-B. As operadoras dos produtos de que tratam o inciso I e 0 §
10 do art. 1° devem oferecer cobertura necessaria para atendimento
multiprofissional, respeitadas as solicitacdes do médico assistente que
acompanha a pessoa com deficiéncia e a pessoa com doencga rara,
independentemente de previsao no Rol de Procedimentos e Eventos
em Saude Suplementar de que trata o § 4° do art. 10 desta Lei, sob
pena de serem compelidas a reembolsar integralmente as despesas
com profissionais nao credenciados, independentemente de previsao
contratual para o reembolso.

Paragrafo uUnico. O atendimento multiprofissional a pessoa com
deficiéncia e a pessoa com doenca rara a que se refere o “caput”
abrange:

I - a assisténcia de profissionais capacitados e especializados nas
areas indicadas;

II - a cobertura de sessoes ilimitadas com profissionais de saude
indicados pelo médico assistente.

Art. 14-C. A fiscalizagdo, apuracao de denuncias e autuacdo por
descumprimento desta Lei é de responsabilidade da Agéncia Nacional
de Saude Suplementar e dos 6rgdos de protecdo ao consumidor, sem
prejuizo da atuacao do Ministério Publico.

Art. 14-D. A infracao do disposto nos arts. 14-A e 14-B sujeita as
operadoras dos produtos de que tratam o inciso I e 0 § 1° do art. 1°
as penalidades do art. 25 deste Lei, sem prejuizo de outras
estabelecidas na legislagcao vigente.

Paragrafo unico. Os valores decorrentes da cobranca de multas
pecuniarias aplicadas nos termos do ‘caput’ serdao integralmente
revertidos para capacitacao, treinamento e melhoria das condigdes de
trabalho dos profissionais que atuam junto as pessoas com
deficiéncia e as pessoas com doencas raras no ambito do Sistema
Unico de Saude.”

Art. 70 Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagao.
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Sala da Comissao, em de de 2024.

Deputado SARGENTO PORTUGAL

Relator
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CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE DEFESA DOS DIREITOS DAS PESSOAS COM
DEFICIENCIA

PROJETO DE LEI N° 105, DE 2022

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissao de Defesa dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia,
em reunido extraordinaria realizada hoje, mediante votacdo ocorrida por processo
simbolico, concluiu pela aprovagao o Projeto de Lei n® 105/2022, o PL 445/2022, o PL
1038/2022, o PL 1179/2022, o PL 1584/2022, o PL 2288/2023, o PL 2765/2023, o PL
4217/2023, o PL 4629/2023, o PL 4945/2023, o PL 1966/2023, o PL 4200/2023, o PL
4312/2023, o PL 380/2024, o PL 1422/2024, o PL 4871/2023, o PL 3712/2023, o PL
1731/2024, e o PL 587/2024, apensados, com substitutivo, nos termos do Parecer do
Relator, Deputado Sargento Portugal.

Registraram presenca a reunido os seguintes membros:

Weliton Prado - Presidente, Z¢ Haroldo Cathedral - Vice-
Presidente, Aureco Ribeiro, Daniel Agrobom, Daniela Reinehr, Erika Kokay, Geraldo
Resende, Glauber Braga, Marcelo Queiroz, Marcio Jerry, Maria Rosas, Max Lemos,
Rosangela Moro, Andreia Siqueira, Bruno Farias, Duarte Jr., Flavia Morais, Luisa
Canziani, Professora Luciene Cavalcante, Rubens Otoni e Sargento Portugal.

Sala da Comissdo, em 18 de junho de 2024.

Deputado WELITON PRADO
Presidente
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CAMARA DOS DEPUTADOS
COMISSAO DE DEFESA DOS DIREITOS DAS
PESSOAS COM DEFICIENCIA

SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA CPD AO PROJETO DE LEI N° 105,
DE 2022

Apensados: PL n° 1.038/2022, PL n° 1.179/2022, PL n° 1.584/2022, PL n°
445/2022, PL n° 1.966/2023, PL n°® 2.288/2023, PL n°® 2.765/2023, PL n°
3.712/2023, PL n° 4.200/2023, PL n°® 4.217/2023, PL n°® 4.312/2023, PL n°
4.629/2023, PL n° 4.871/2023, PL n° 4.945/2023, PL n°® 380/2024, PL n° 587/2024,
PL n°® 1422 e PL n°® 1731/2024

Altera a Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998,
para dispor sobre o atendimento prestado pelas
operadoras de planos privados de assisténcia a
saude as pessoas com deficiéncia e as pessoas
com doencas raras.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei altera a Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, para dispor
sobre o atendimento prestado pelas operadoras de planos privados de assisténcia
a saude, para garantir a prestagdo continuada de servigos ou cobertura de custos
assistenciais aos usuarios com deficiéncia, pessoas com doengas raras ou
doencgas graves.

Art. 2° O inciso VI do “caput” do art. 10 da Lei n°® 9.656, de 3 de junho de
1998, passa a vigorar com a seguinte redacéo:

CAIE 10, e

VI - fornecimento de medicamentos para tratamento domiciliar,
ressalvado o disposto nas alineas ‘c’ e ‘d’ do inciso | e ‘g’ e ‘h’ do
inciso Il do art. 12.

Art. 3° O art. 11 da Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a vigorar
acrescido dos seguintes §§ 2° e 3°, renumerando-se o atual paragrafo unico como

§1°

§ 2° A condigdo de deficiéncia do contratante n&o podera ser
considerada para os fins de exclusao de cobertura do atendimento.

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinat H’d]tO'Bdfﬁ leg.br/CD249094818100

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Weliton Prado

Apresentacdo: 19/06/2024 10:33:18.767 - CPD

SBT-A 1 CPD

> PL 105/2022

SBT-An.1

*CD249094818100 %




CAMARA DOS DEPUTADOS

§ 3° A pessoa com deficiéncia que contratar planos privados de
assisténcia a saude tem o direito a realizacdo de todas as terapias
e procedimentos necessarios ao cuidado das condi¢coes
diretamente relacionadas a deficiéncia, respeitadas a segmentagao
contratada e as regras contratuais, sendo vedada a fixagdo de
periodos de caréncia para 0 acesso a essas terapias e
procedimentos. (NR)”

Art. 4° O art. 12 da Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a vigorar
com a seguinte redagao:

ATt 12 e

d) cobertura de tratamentos domiciliares de uso oral para doencgas
raras e de terapias alvo-especificas de uso oral,

h) cobertura para tratamentos ambulatoriais e domiciliares de uso
oral para doencas raras e de terapias alvo-especificas de uso oral;

Art. 5° O art. 13 da Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a vigorar
com a seguinte redagao:

ANt 13, e

[Il - a suspenséo ou a rescisao unilateral do contrato, em qualquer
hipétese, nas seguintes situagdes:

a) durante a ocorréncia de internacgao do titular;

b) no caso de beneficiarios em tratamento indispensavel a prépria
sobrevivéncia ou incolumidade, até a efetiva alta;

c) no caso de beneficiarios com deficiéncia. (NR)”

§2° Caso ocorra a rescisdo contratual dos produtos de que trata o
‘caput’, contratados coletivamente, a operadora devera garantir a
continuidade da assisténcia aos seguintes beneficiarios, desde que
arquem integralmente com o valor das mensalidades:

| - beneficiarios em tratamento indispensavel a propria
sobrevivéncia ou incolumidade, até a efetiva alta;

Il - beneficiarios com deficiéncia. (NR)”
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CAMARA DOS DEPUTADOS

Art. 6° A Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, passa a vigorar acrescida
dos seguintes artigos 14-A, 14-B, 14-C e 14-D:

“Art. 14-A. As operadoras dos produtos de que tratam o inciso | e o
§ 1° do art. 1° devem garantir atendimento integral e adequado as
pessoas com deficiéncia, obedecido o disposto na Lei n°® 13.146, de
6 de julho de 2015, e as pessoas com doengas raras, ndo podendo
Ihes impor quaisquer restricdes indevidas.

Paragrafo unico. Compreende-se por atendimento integral e
tratamento adequado aqueles que cumprem total e integralmente a
solicitacdo do médico assistente, que define a melhor intervengao
terapéutica ou tratamento ao paciente, independentemente de
previsdo no Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
Suplementar de que trata o § 4° do art. 10 desta Lei, desde que os
insumos necessarios para a execugao de procedimentos e eventos
em saude sejam registrados pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria e os procedimentos tenham sido reconhecidos pelas
autoridades competentes.

Art. 14-B. As operadoras dos produtos de que tratam o inciso | e 0
§ 1° do art. 1° devem oferecer cobertura necessaria para
atendimento multiprofissional, respeitadas as solicitagcdes do
meédico assistente que acompanha a pessoa com deficiéncia e a
pessoa com doenga rara, independentemente de previsdo no Rol
de Procedimentos e Eventos em Saude Suplementar de que trata o
§ 4° do art. 10 desta Lei, sob pena de serem compelidas a
reembolsar integralmente as despesas com profissionais nao
credenciados, independentemente de previsdo contratual para o
reembolso.

Paragrafo unico. O atendimento multiprofissional a pessoa com
deficiéncia e a pessoa com doenca rara a que se refere o “caput”
abrange:

| - a assisténcia de profissionais capacitados e especializados nas
areas indicadas;

Il — a cobertura de sessdes ilimitadas com profissionais de saude
indicados pelo médico assistente.

Art. 14-C. A fiscalizacao, apuracdo de denuncias e autuagao por
descumprimento desta Lei € de responsabilidade da Agéncia
Nacional de Saude Suplementar e dos 6rgaos de protegcdao ao
consumidor, sem prejuizo da atuagdo do Ministério Publico.

Art. 14-D. A infragdo do disposto nos arts. 14-A e 14-B sujeita as
operadoras dos produtos de que tratam o inciso | e 0 § 1° do art. 1°
as penalidades do art. 25 deste Lei, sem prejuizo de outras
estabelecidas na legislacao vigente.
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CAMARA DOS DEPUTADOS

Paragrafo unico. Os valores decorrentes da cobranga de multas
pecuniarias aplicadas nos termos do ‘caput’ serdo integralmente
revertidos para capacitacao, treinamento e melhoria das condigdes
de trabalho dos profissionais que atuam junto as pessoas com
deficiéncia e as pessoas com doencgas raras no ambito do Sistema
Unico de Saude.”

Art. 7° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagao.

Sala da Comisséo, em 18 de junho de 2024.

Deputado WELITON PRADO
Presidente

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinat H’&Itogafﬁ leg.br/CD249094818100

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Weliton Prado
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