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O Projeto de Lei n° 690, de 2024, de autoria do Deputado
Ricardo Ayres, visa a alterar a Lei n® 9.656, de 3 de junho de 1998, para dispor
sobre a cobertura obrigatoria de procedimentos relacionados ao tratamento de

diabetes mellitus tipo 1.

Segundo sua Justificagdo, as alteragdes propostas incluem a
expansdo da cobertura de medicamentos para uso domiciliar, assim como a
inclusdo de outros insumos e tecnologias relevantes para o manejo eficaz dessa

condigao crdnica.

Nesse sentido, o art. 2° do Projeto de Lei modifica a redagao dos
incisos VI e VIl do art. 10 da Lei n° 9.656, de 1998, incluindo o fornecimento de
insumos e tecnologias aprovadas pela Anvisa como uma nova cobertura
obrigatéria. O art. 3°, por sua vez, busca alterar o art. 12 da Lei n°® 9.656, de
1998, para incluir a incorporagdo da cobertura de tratamentos voltados para
pessoas com diabetes mellitus tipo 1, expandindo a cobertura obrigatéria de
medicamentos nos planos de saude, desde que nao se enquadrem nas

ressalvas mencionadas
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A proposicao foi distribuida para as Comissdes de Defesa do
Consumidor (CDC), de Saude (CSAUDE) e de Constituigdo e Justica e de
Cidadania (CCJC), nos moldes do art. 54 do Regimento Interno da Camara dos
Deputados (RICD), estando sujeita a apreciagao conclusiva pelas Comissoes e

com regime ordinario de tramitacao, conforme art. 24 Il e art. 151, lll, do RICD.

A Comissédo de Defesa do Consumidor aprovou a matéria na

forma de seu texto original, o Projeto de Lei n° 690, de 2024.

No ambito desta Comissao nao foram apresentadas emendas

durante o prazo regimental.

E o Relatorio.

Il -VOTO DO RELATOR

Compete a Comissao de Saude examinar as proposicdes sobre
assuntos relativos a saude em geral, organizagao institucional da saude, politica
de saude, agdes e servicos de saude publica e instituicbes privadas de saude,
conforme determina o inciso XVII do artigo 32 do Regimento Interno da Céamara
dos Deputados (RICD).

A proposigcdo em analise trata sobre a cobertura minima dos
planos de assisténcia a saude, com foco no fornecimento de insumos,
tecnologias e tratamentos para as pessoas com Diabetes Mellitus tipo 1 (DM1).
Portanto, é evidente o seu enquadramento no campo tematico deste colegiado.

Vencido tal pressuposto, passamos a analise do mérito.

Segundo a Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD), a DM1 é
uma doenga causada pela destruigdo das células 3 (beta) do pancreas,
responsaveis pela produgdo da insulina. Resultando em uma deficiéncia grave e

definitiva na secrecdo desse horménio’.

A insulina tem a funcdo de manter os niveis adequados de
glicose no sangue e o transportar para dentro das células, onde € utilizada como

fonte de energia. Na sua auséncia, falta combustivel para o corpo, mesmo

' RODACKI, Melanie; TELES, Milena; GABBAY, Monica; MONTENEGRO, Renan; BERTOLUCI,
Marcello. Classificagdo do Diabetes. Diretriz Oficial da Sociedade Brasileira de Diabetes.
2023. DOI: 10.29327/557753.2022-1, ISBN: 978-85-5722-906-8.

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD247586288500

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Aureo Ribeiro

rm

Apresentacdo: 03/09/2024 10:33:18.547 - CSA

=> PL 690/2024

PRL 1 CSAUDE

—

-
—
oc
o

*CD247586288500 %



CAMARA DOS DEPUTADOS
COMISSAO DE SAUDE

existindo uma ampla oferta correndo pelas veias e artérias, o que provoca uma

perigosa elevacao dos niveis glicémicos.

Para sobreviver, a pessoa com DM1 deve assumir a funcdo do
pancreas, suprindo a necessidade de insulina por meios externos para equilibrar
0s niveis de acgucar no sangue. Para tanto, &€ necessario monitorar de forma
continua a glicemia e aplicar a quantidade correta do hormoénio, além de fazer

avaliacao clinica e rastrear as possiveis complicagbes de forma rotineiraZ.

Quando os niveis de glicose no sangue estédo fora dos padrbes
recomendados, o paciente fica vulneravel a diversas complicagbes, como:
hipoglicemia; hiperglicemia; cetoacidose; retinopatia; nefropatia; doencas
cardiovasculares; AVCs; amputagdes, entre outras®. Considerando o impacto
social e econdmico dessas enfermidades, podemos afirmar que € um problema

de sautde publica*.

A titulo de exemplo, estima-se que apenas em 2014 o impacto
econdmico da diabetes no Brasil supera 15 bilhndes de dolares®. Esses custos,
que incluem o tratamento da DM1, envolvem internagcbes e medicagdes para
tratar as complicagbes mencionadas e sdo custeados pelo sistema de saude,

seja publico ou privado.

Ao assegurar o acesso a ferramentas eficazes para o controle
glicémico, como insulina de qualidade, dispositivos de monitoramento continuo
de glicose e sistemas automaticos de infusao de insulina, como pretende o PL
690/2024, € possivel minimizar o risco de complicacbes graves para o0s

pacientes com DM1.

Dessa forma, além de melhorar a qualidade de vida desses

individuos, também estamos nos previnindo de intervengdes meédicas mais

2 MINISTERIO DA SAUDE. Protocolo clinico e diretrizes terapéuticas do Diabetes Melito
Tipo 1. 1. ed. Brasilia, 2020. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolo_clinico_terapeuticas_diabete_melito.pdf

3 Idem.

4 GOUVEA, Mariana Machado; DE ARAUJO LIMA, Caroline Silva; DE OLIVEIRA, Marcia
Farsura. Praticas inovadoras no controle do diabetes tipo 1: uma revisao sistematica.
Research, Society and Development, v. 11, n. 12, 395111234579, 2022. ISSN 2525-3409. DOI:
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/34579

S BAHIA, L.R; DA ROSA, M.Q.M.; ARAUJO, D.V.; et al. Economic burden of diabetes in Brazil
in 2014 Diabetol Metab Syndr 11. 02, jul. 2019. Disponivel em: https://doi.org/10.1186/s13098-
019-0448-4

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD247586288500

-, -E Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Aureo Ribeiro

rm

Apresentacdo: 03/09/2024 10:33:18.547 - CSA

> PL 690/2024

PRLn.1

PRL 1 CSAUDE

*CD247586288500 %



CAMARA DOS DEPUTADOS
COMISSAO DE SAUDE

complexas e tratamentos de alto custo. A médio e longo prazo isso representaria
uma economia substancial para o sistema de saude, aliviando a carga financeira
decorrente das complicagdes da DM1 e contribuindo para a sustentabilidade dos

servigos publicos e privados de saude.

Diante dessa realidade, é fundamental que o Estado brasileiro e
os Operadores de Plano de Assisténcia a Saude atuem de forma estratégica e
responsavel para com os cidadios e seus consumidores. Enquanto nao houver
uma atuacéao firme na prevengao das doengas e suas complicagdes, estaremos
presos na ilusdo de que estamos fazendo uma economia de recursos, para logo
em seguida multiplicamos em gastos, enquanto assistimos pessoas adoecerem
e morrerem de problemas completamente evitaveis. Algo inaceitavel, pelo

menos para 0 N0SSO mandato.

Portanto, reconhecendo a importadncia da prevengcdo nos
cuidados da saude dos individuos e do publico em geral, votamos pela
APROVACAO do PL 690 de 2024.

Sala da Comissao, em de de 2024.

Deputado AUREO RIBEIRO
Relator
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