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PROJETO DE LEIN° , DE 2025

(Do Sr. Ismael Alexandrino)

Lei de Transformagdo Digital, a
interoperabilidade e a modernizacdo do
Sistema Unico de Satde (SUS)

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Capitulo I
DISPOSICOES PRELIMINARES

Art. 1° Esta Lei estabelece diretrizes para a transformacdo digital, a interoperabilidade e a
modernizagio dos sistemas de gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS), com o propésito de
contribuir com a sustentabilidade econdomico-financeira, elevar a qualidade, a eficiéncia e a
equidade na prestacdo dos servigos publicos de satde, assegurar a protegdo de dados

pessoais dos cidadaos e a transparéncia € a inovac¢ao na administragao publica.

Art. 2° Para os efeitos desta Lei definem-se os seguintes conceitos:

I — Prontuario Eletronico Unificado: plataforma digital que consolida, de forma segura e
interoperavel, o historico de saude dos usuarios do SUS em todos os niveis de atengao,
possibilitando o acesso integrado por profissionais autorizados;

IT — Interoperabilidade: capacidade de sistemas e plataformas digitais trocarem informagdes
de maneira eficiente, segura e padronizada, conforme protocolos técnicos estabelecidos;

IIT — Governanca Digital em Saude: conjunto de politicas, instrumentos € mecanismos que
garantem a gestdo integrada, a transparéncia, a responsabilizagdo e a participagdo social na
implementac¢do e operacao de tecnologias digitais no SUS;

IV — Indicadores de Desempenho: métricas quantitativas e qualitativas destinadas a avaliar a
eficiéncia operacional, a qualidade dos servigos e o impacto social das inovagdes
tecnologicas no SUS;

V — Inovacdo em Saude Digital: aplicagdo de tecnologias disruptivas, como inteligéncia
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artificial, blockchain, Internet das Coisas (IoT) e analises preditivas, para otimizar processos,
reduzir custos e melhorar os desfechos clinicos no SUS;

VI — Blockchain: tecnologia de registro distribuido que utiliza uma cadeia de blocos
criptografados para garantir a seguranga, a transparéncia e a imutabilidade de dados,

aplicavel a rastreabilidade de informagdes no SUS.

Capitulo 11
DOS OBJETIVOS E DAS DIRETRIZES

Art. 3° Sdo objetivos desta Lei:

I — Modernizar os sistemas de informacdo do SUS mediante a adogao de solugdes digitais de
ponta, promovendo a integracdo e a eficiéncia operacional;

I — Garantir a interoperabilidade entre sistemas de satide publicos e privados que atuam no
SUS, reduzindo a fragmentagado e otimizando o fluxo de informagdes;

IIT — Proteger os dados pessoais dos usudrios do SUS, em conformidade com a Lei Geral de
Prote¢ao de Dados, assegurando seguranga cibernética e confidencialidade;

IV — Fortalecer a participagdo social e o controle democratico na gestao dos servigos de
saude por meio de plataformas digitais acessiveis e transparentes;

V — Posicionar o Brasil como referéncia global em saude digital, fomentando a inovagado e a

competitividade tecnoldgica no setor.

Art. 4° Para a consecug¢do dos objetivos desta Lei, estabelecem-se as seguintes diretrizes:

I — Adogao de padrdes técnicos internacionais de interoperabilidade, para garantir a
compatibilidade e a seguranga na integracdo de sistemas;

II — Implementacgao do Prontuario Eletronico Unificado em todas as esferas de atencao a
saude (primaria, secundaria e terciaria), com acesso centralizado e seguro e disponibilizagdo
para acesso em servicos de satde publicos e privados;

IIT — Uso estratégico de tecnologias emergentes, incluindo inteligéncia artificial para
diagnosticos preditivos, Big Data para analise de tendéncias epidemiologicas, blockchain
para seguranca e rastreabilidade de dados e [oT para monitoramento remoto de pacientes e
integracao de equipamentos e dispositivos médicos, dentre outras tecnologias e aplicacdes;

IV — Institui¢do de uma governanca digital participativa, com a criagdo de comités nacionais
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e regionais que incluam gestores, profissionais de satude, sociedade civil, academia e
especialistas em tecnologia da informacao;

V — Cria¢ao de um Fundo Especial para a Moderniza¢gdo do SUS, com recursos vinculados
exclusivamente a transformagao digital, infraestrutura tecnoldgica e capacitagdo
profissional;

VI — Priorizacdo de solugdes de codigo aberto e tecnologias nacionais, em linha com padrdes
tecnoldgicos internacionais, incentivando o desenvolvimento de ecossistemas de inovagao

no Brasil e reduzindo a dependéncia de fornecedores estrangeiros.

Capitulo 111
DA IMPLEMENTACAO, GESTAO E SEGURANCA DOS SISTEMAS DIGITAIS

Art. 5° Fica instituido, no ambito do Ministério da Satde, o Sistema Integrado de Gestao
Digital do SUS (SIG-Digital), com as seguintes atribuigdes:

I — Coordenar a implementagdo de plataformas digitais no SUS, assegurando a integracao
entre Unido, Estados, Municipios e setor privado;

II — Definir, publicar e fiscalizar os padrdes técnicos de interoperabilidade e seguranga a
serem seguidos por todos os sistemas;

IIT — Monitorar o desempenho das solucdes digitais implementadas, promovendo
atualizagdes tecnoldgicas continuas com base em benchmarks internacionais;

IV — Desenvolver programas nacionais de capacitagdo para servidores, profissionais de
saude e gestores, garantindo a ado¢do eficiente das ferramentas digitais;

V — Estabelecer parcerias com centros de pesquisa e startups nacionais para o
desenvolvimento de solugdes tecnologicas inovadoras adaptadas as realidades regionais do

SUS.

Art. 6° O Prontudrio Eletronico Unificado devera atender aos seguintes requisitos:

I — Integrar dados clinicos, laboratoriais e de imagem de todos os atendimentos realizados no
SUS, preservando o historico integral do paciente;

IT — Garantir acesso seguro mediante autenticacdo multifator, criptografia de ponta a ponta e
controles de acesso baseados em papéis (role-based access control);

IIT — Permitir a interoperabilidade com sistemas pré-existentes, publicos e privados,
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respeitando os padrdes técnicos definidos pelo SIG-Digital;
IV — Oferecer painéis de controle (dashboards) e relatdrios em tempo real para gestores e
profissionais de saude, com métricas de desempenho e alertas para tomada de decisdo

baseada em dados.

Art. 7° A seguranca da informacao e a prote¢do de dados no SUS serdo asseguradas por:

I — Medidas técnicas e organizacionais que garantam a integridade, confidencialidade e
disponibilidade das informagdes, alinhadas as melhores praticas globais;

II — Sistemas de auditoria continua e independente, com relatdrios semestrais abertos ao
escrutinio publico e ao controle social;

IIT — Protocolos de resposta a incidentes cibernéticos, incluindo planos de mitigacao,
notificacdo imediata as autoridades competentes e transparéncia com os usudrios afetados;
IV — Penalidades administrativas e civis para entidades ou individuos que violem as normas

de seguranca e privacidade estabelecidas nesta Lei.

Capitulo 1V
DA GOVERNANCA DIGITAL, PARTICIPACAO SOCIAL E CONTROLE

Art. 8° Fica instituido o Comité Gestor Nacional para a Transformacao Digital em Satde, de
carater deliberativo e consultivo, composto por representantes do Ministério da Saude, do
Conselho Nacional de Satide, Conselho Nacional de Secretarios de Satde e do Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Satde, do setor privado, da academia e de
organizagdes da sociedade civil, com as seguintes atribuicdes:

I — Formular politicas e estratégias nacionais para a transformagao digital no SUS;

I — Garantir a integracao entre os entes federativos, promovendo a padronizagdo ¢ a
interoperabilidade dos sistemas;

IIT — Definir metas anuais e indicadores de desempenho para avaliar os impactos da
modernizacao digital na satide publica;

IV — Analisar reclamagdes, sugestoes e relatorios de auditoria, propondo ajustes e melhorias
as politicas implementadas;

V — Publicar relatorios anuais de prestacdo de contas e impacto social, acessiveis em

plataformas digitais de transparéncia;
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VI — Criar regras para que a adesao aos padroes definidos pelo SIG-Digital seja condi¢ao
para que Estados, Municipios e prestadores de servigos contratados pelo SUS recebam
recursos federais, firmamento de convénios e habilitagdo em programas estratégicos do

Ministério da Saude, todos referentes a saude digital.

Art. 9° A participacao social sera promovida por meio de:

I — Audiéncias publicas presenciais e virtuais, realizadas semestralmente, para ouvir
demandas e avaliagdes da populagdo sobre a transformagdo digital no SUS;

II — Portais de transparéncia com dados abertos (open data) sobre investimentos,

desempenho operacional e resultados clinicos, respeitando as normas de privacidade;

IIT — Criagao de foruns digitais interativos para didlogo continuo entre cidaddos, academia e

outras institui¢des de ciéncia e tecnologia, organizagdes representativas da sociedade civil
(pacientes, servigos de saude, industrias, dentre outros), profissionais de saude e gestores,

com mecanismos de votacao e priorizagao de pautas;

IV — Campanhas educativas nacionais sobre o uso ético e seguro das ferramentas digitais no

SUS, visando a inclusdo digital de populagdes vulneraveis;

V — Garantia de que todo cidadao tera o direito de acessar, consultar, exportar e compartilhar

seus dados de satide de forma gratuita, segura e continua, por meio de plataforma digital

integrada ao sistema de identidade digital do Governo Federal.

Capitulo V
DO FINANCIAMENTO E DAS PARCERIAS

Art. 10° A implementagdo desta Lei sera financiada por:

I — Recursos do Or¢amento Geral da Unido, dos Estados e dos Municipios, alocados ao
Fundo Especial para a Modernizagao do SUS;

II — Parcerias publico-privadas (PPPs) e colaboragdes com universidades, institutos de
pesquisa e empresas de tecnologia, priorizando contratos que promovam transferéncia de
conhecimento e inovagao local;

IIT — Incentivos fiscais para empresas que invistam em solugdes tecnoldgicas para o SUS,

bem como linhas de crédito do Banco Nacional de Desenvolvimento Economico e Social
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(BNDES) para projetos de saude digital.

Art. 11° O Fundo Especial para a Modernizagdo do SUS serd administrado por uma entidade
vinculada ao Ministério da Satde, com as seguintes obrigagoes:

I — Aplicar os recursos exclusivamente em projetos de transformagao digital, infraestrutura
tecnologica e capacitagdao no ambito do SUS;

IT — Publicar relatorios trimestrais de execucdo orgamentdria e técnica, sujeitos a fiscalizacao
pelo Tribunal de Contas da Unido (TCU) e por 6rgaos de controle social;

IIT — Priorizar investimentos em regides com maiores déficits de acesso a saude e inclusao

digital, promovendo a equidade no desenvolvimento do SUS.

Capitulo VI
DA AVALIACAO, MONITORAMENTO E REVISAO

Art. 12° A eficacia da transformagao digital no SUS serd avaliada por meio de indicadores
de desempenho (KPIs), incluindo:

I — Redugdo de tempos de espera e aumento da resolubilidade dos servigcos de saude;

IT — Otimizagdo de custos operacionais e diminui¢do de desperdicios na gestdo de recursos;
IIT — Melhoria na experiéncia do usudrio e na satisfacdo com os servigos prestados,
mensurada por pesquisas nacionais;

IV — Taxas de conformidade com normas de seguranca de dados e niveis de protecao contra

incidentes cibernéticos.

Art. 13° O Comité Gestor Nacional para a Transformagao Digital em Saude tera as seguintes
responsabilidades:

I — Publicar relatérios trimestrais de desempenho e impacto social, com dados acessiveis em
formatos abertos para andlise publica;

IT — Propor atualizagdes normativas e tecnoldgicas a Lei, considerando avangos cientificos,
desafios emergentes e feedback da sociedade;

III — Solicitar auditorias para verificar a eficiéncia, a transparéncia e a conformidade dos

processos de implementacao.
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Capitulo VII
DAS DISPOSICOES TRANSITORIAS E FINAIS

Art. 14° Estabelece-se o prazo de 24 (vinte e quatro) meses, a contar da publicagdo desta
Lei, para a transicao dos sistemas atuais para a nova arquitetura digital do SUS, observando:
I — A capacitagdo intensiva de servidores e profissionais de satde, com foco em inclusao
digital e operagdo das plataformas;

IT — A realizacdo de projetos-piloto em unidades de satde representativas de diferentes
regides, com avaliacdo de impacto antes da expansao nacional;

IIT — A garantia de continuidade dos servicos durante a migracdo, com planos de

contingéncia para evitar interrup¢des no atendimento.

Art. 15° Revogam-se as disposi¢des em contrario, integrando-se normas posteriores que
entrem em conflito com esta Lei, especialmente aquelas relacionadas a sistemas de saude

ndo interoperaveis ou tecnologias obsoletas.

Art. 16° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagdo, ficando revogadas as disposi¢des

incompativeis.

JUSTIFICACAO

A transformacao digital proposta neste projeto de lei representa um marco na histéria
do Sistema Unico de Satde (SUS) e na modernizagio dos servigos publicos de satde no
Brasil. O uso estratégico de tecnologias digitais tem o potencial de revolucionar a forma
como os servigos de satde sdo prestados, promovendo melhorias na qualidade, eficiéncia e
acessibilidade dos cuidados, além de garantir a protecdo de dados e a transparéncia na
gestao.

O SUS, reconhecido mundialmente pelo seu alcance e universalidade, enfrenta
desafios historicos como a fragmentacao de dados, a duplicacao de cadastros e a ineficiéncia
operacional. Estudos apontam que a ado¢do de sistemas digitais e o uso de tecnologias de
ponta podem reduzir custos operacionais em até 20% e melhorar desfechos clinicos em 30%,

por meio de decisdes embasadas em dados em tempo real. A auséncia de um prontuario
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eletronico unificado gera desperdicios — incluindo cadastros e exames duplicados e
retrabalhos diagnodsticos — e pode implicar custos bilionérios anuais, conforme apontado por
pesquisas do Instituto de Estudos de Satde Suplementar (IESS).

A experiéncia internacional evidencia que paises com infraestrutura digital avancada,
como a Estonia ¢ a Coreia do Sul, demonstraram maior eficicia no rastreamento,
monitoramento e resposta a crises sanitarias, o que foi fundamental durante a pandemia de
COVID-19. No contexto brasileiro, a falta de interoperabilidade entre os sistemas estaduais e
municipais dificulta a gestdo adequada de recursos como leitos, medicamentos e vacinas,
evidenciando a necessidade urgente de integragao tecnoldgica.

A presente Lei propde solugdes concretas que se traduzem em impactos praticos e
transformadores:

* O estabelecimento de um Prontudrio Eletronico Unificado garantira que, por
exemplo, um paciente atendido em uma Unidade Basica de Saude (UBS) em uma regido
remota do Amazonas tenha seu historico clinico disponivel para um especialista em Sdo
Paulo, promovendo diagnésticos mais rapidos e precisos, evitando retrabalhos e elevando a
qualidade do atendimento.

* O uso de inteligéncia artificial, Big Data e sistemas de analise preditiva permitira
identificar e antecipar o planejamento em saude e de surtos epidémicos, otimizando a
alocacdo de recursos e personalizando as ag¢des de saide publica, sobretudo em areas
remotas ou com acesso limitado.

* O desenvolvimento ¢ a adogdo de aplicativos moveis e solugdes digitais
proporcionarao aos usuarios acesso facilitado as suas informagdes de satde e orientagdes de
autocuidado, promovendo a preven¢do de doencas e a manutencdo de uma melhor qualidade
de vida.

* A governanca digital participativa garantira a inclusdo social, permitindo a
sociedade civil — com especial atengdo as populagdes vulneraveis — exercer um papel ativo
na gestdo e no controle das politicas digitais, reforcando a transparéncia e a responsabilidade
governamental.

* Por meio da criagdo do Fundo Especial para a Modernizagdao do SUS e do
estimulo a parcerias publico-privadas, sera possivel viabilizar os investimentos necessarios
para a implementacdo e manuten¢do destas tecnologias, garantindo a sustentabilidade

financeira do projeto e promovendo o desenvolvimento tecnoldgico em nivel nacional.
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A implementacdo desta Lei posicionara o Brasil como lider em saude digital na
América Latina e no mundo, atraindo investimentos nacionais € internacionais e
promovendo um cendrio de inovacdo continua. Em um horizonte de cinco anos, a
transformagao digital no SUS tem o potencial de economizar bilhdes de reais com a redugao
de desperdicios e a otimizagdo dos servicos, além de salvar vidas através de atendimentos
mais rapidos e precisos, beneficiando os aproximadamente 150 milhdes de brasileiros que
dependem exclusivamente da parte publica do sistema.

Diante disso, apelo aos nobres deputados para que apoiem este projeto, que
transcende interesses partidarios e reflete um compromisso coletivo com a modernizagao ¢ a
sustentabilidade econdmico-financeira do SUS e a garantia de direitos fundamentais. Esta
Lei ndo apenas responde aos desafios estruturais da saude publica brasileira, mas projeta um
futuro em que a tecnologia seja uma aliada na constru¢do de um sistema de saude mais justo,
eficiente e humano. A transformacao digital no SUS ¢ um investimento no presente € um

legado para as proximas geragoes.
Sala de Sessoes, de de 2025.

ISMAEL ALEXANDRINO
Deputado Federal PSD/GO
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