CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 1.862-B, DE 2024

(Do Sr. Benes Leocadio)

Altera a Lei n® 14.758, de 19 de dezembro de 2023, que institui a Politica
Nacional de Prevenc&o e Controle do Cancer no &mbito do Sistema Unico
de Saude (SUS), para criar Programa Nacional de Combate a Desnutricao
Oncologica; tendo parecer da Comissédo de Saude, pela aprovacao, com
emenda (relatora: DEP. ROGERIA SANTOS); e da Comissdo de
Financas e Tributacdo, pela ndo implicacdo da matéria em aumento ou
diminuicho da receita ou da despesa publicas, ndo cabendo
pronunciamento quanto a adequacdao financeira e orcamentéaria deste e
da Emenda da Comissao Saude (relator: DEP. PEDRO WESTPHALEN).
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PROJETO DE LEI N° , DE 2024
(Do Sr. BENES LEOCADIO)

Altera a Lei n° 14.758, de 19 de
dezembro de 2023, que institui a Politica
Nacional de Prevencdo e Controle do
Cancer no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), para criar Programa Nacional
de Combate a Desnutricdo Oncoldgica.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O art. 7° da Lei n°® 14.758, de 19 de dezembro de 2023,

passa a vigorar acrescido do seguinte paragrafo unico:

Paragrafo unico. Fica criado o Programa Nacional de Combate
a Desnutricado Oncolégica, com o objetivo de garantir nutrigdo
adequada para o paciente de baixa renda com cancer, com
base nas seguintes diretrizes:

| — rastreamento de déficits nutricionais antes e durante o
tratamento;

Il — acompanhamento do estado nutricional;

Il — concessao de ajuda de custo para aquisicdo de alimentos
ou suplementos indicados para prevengao ou controle dos
déficits nutricionais na vigéncia do tratamento, quando houver
indicag&o técnica”. (NR)

Art. 2° Esta Lei entra em vigor apds decorridos cento e vinte

dias de sua publicagao oficial.

JUSTIFICACAO
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O cancer é um dos maiores desafios de saude publica,
afetando profundamente a vida de milhdes de pessoas ao redor do mundo, néo
apenas por seu impacto direto na saude, mas também pelas consequéncias

socioecondmicas que impoe.

Caracterizada pelo crescimento descontrolado de células, essa
doencga pode levar a formacdo de tumores e, frequentemente, a quadros
severos de desnutricdo. Isso ocorre devido as alteragbes metabdlicas,
imunoldgicas e bioquimicas que o cancer induz, bem como aos efeitos
colaterais dos tratamentos como cirurgia, quimioterapia e radioterapia, que

podem incluir nauseas, vomitos e uma drastica reduc¢ao da ingestao alimentar.

Estudos indicam que até 80% dos pacientes ja apresentam
desnutricdo no momento do diagnostico, situacdo que agrava ao longo do
tratamento e pode levar a um pior progndstico da doenga. A desnutricao
caldrico-proteica notavelmente diminui a qualidade de vida dos pacientes,
reduz a eficacia dos tratamentos e aumenta o risco de complicagbes e morte.
No entanto, o suporte nutricional apropriado tem se mostrado capaz de
melhorar significativamente os resultados do tratamento, reduzir a morbidade e

melhorar a sobrevida.

Reconhecendo a necessidade de um suporte nutricional
adequado para pacientes oncoldgicos, especialmente aqueles em condigao de
vulnerabilidade econdmica, este Projeto de Lei propde a criagdo do Programa

Nacional de Combate a Desnutricdo Oncoldgica.

Com o objetivo central de garantir uma nutricdo adequada para
o paciente de baixa renda com cancer, o programa integra medidas como o
rastreamento precoce de déficits nutricionais antes e durante o tratamento, o
acompanhamento continuo do estado nutricional para adaptar as intervengdes
necessarias conforme a evolucdo do estado de saude do paciente, e a
concessao de ajuda de custo para aquisicdo de alimentos ou suplementos
nutricionais indicados, sempre baseados em indicagdo técnica, para prevenir

ou controlar os déficits nutricionais detectados.

Com a implementacdo deste programa, espera-se que 0s

pacientes oncolégicos de baixa renda tenham melhor acesso a recursos
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nutricionais essenciais, o que poderia resultar em uma melhoria de sua
qualidade de vida, uma resposta mais efetiva ao tratamento e, por

consequéncia, um prognoéstico mais favoravel.

Pelo exposto, pedimos o apoio dos nobres colegas
parlamentares para a aprovacado desta proposicdo, que tende a reduzir as
desigualdades no tratamento do cancer no Brasil e a promover um cuidado
nutricional integral e acessivel a todos aqueles que enfrentam esta dura
batalha.

Sala das Sessoes, em de de 2024.

Deputado BENES LEOCADIO

2024-5738
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COMISSAO DE SAUDE

PROJETO DE LEI N° 1.862, DE 2024

Altera a Lei n° 14.758, de 19 de
dezembro de 2023, que institui a Politica
Nacional de Prevencdo e Controle do
Cancer no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), para criar Programa Nacional
de Combate a Desnutricdo Oncologica.

Autor: Deputado BENES LEOCADIO
Relatora: Deputada ROGERIA SANTOS

| - RELATORIO

O Projeto de Lei n° 1.862, de 2024, de autoria do Deputado
Benes Leocadio, pretende alterar a Lei n® 14.758, de 19 de dezembro de 2023,
que institui a Politica Nacional de Prevengao e Controle do Cancer no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS), para criar o Programa Nacional de

Combate a Desnutricdo Oncoldgica.

O autor da proposicgéao justifica sua iniciativa apontando que o
cancer € um dos maiores desafios de saude publica, afetando profundamente a
vida de milhdes de pessoas ao redor do mundo, ndo apenas por seu impacto
direto na saude, mas também pelas consequéncias socioeconbémicas que
impde. O Deputado Benes Leocadio argumenta que, devido as alteragdes
metabdlicas, imunoldgicas e bioquimicas induzidas pelo cancer, bem como aos
efeitos colaterais dos tratamentos, como cirurgia, quimioterapia e radioterapia,
ha uma drastica redugéo da ingestdo alimentar, levando a quadros severos de
desnutricdo. Ele aponta que estudos indicam que até 80% dos pacientes ja
apresentam desnutricdo no momento do diagndstico, situagédo que agrava ao
longo do tratamento. Dessa forma, reconhece a necessidade de um suporte

nutricional adequado, especialmente para pacientes oncoldgicos em condigéo

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura :7’\\(%5 leg.br/CD251755571400

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Rogéria Santos

|

=>PL 1862/2024
PRL n.2

presentacdo: 27/03/2025 15:45:54.443 - CSAUD
PRL 2 CSAUDE

|

00 *

55714

5

*CDh2517




de vulnerabilidade econémica, propondo a criagcdo do Programa Nacional de

Combate a Desnutricdo Oncoldgica.

A matéria, que tramita sob o rito ordinario, esta sujeita a
apreciagao conclusiva pelas Comissodes. Foi distribuida a Comissao de Saude,
para exame de mérito; a Comissao de Financas e Tributacdo, para apreciacao
da adequacao financeira e orcamentaria (art. 54 RICD); e a Comissado de
Constituicao e Justica e de Cidadania, para afericao da constitucionalidade, da
juridicidade e da técnica legislativa (art. 54 RICD).

Ao fim do prazo regimental, ndo foram apresentadas emendas

nesta Comisséao.

E o relatorio.

Il -VOTO DA RELATORA

Cabe a esta Comisséo a apreciacédo de proposi¢cdes, quanto ao
mérito, no que tange a questdes referentes a seu campo tematico e areas de

atividade, nos termos do Regimento Interno da Camara dos Deputados.

O Projeto de Lei n° 1.862, de 2024, de autoria do Deputado
Benes Leocadio, pretende alterar a Lei n® 14.758, de 19 de dezembro de 2023,
que institui a Politica Nacional de Prevencao e Controle do Cancer no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS), para criar o Programa Nacional de

Combate a Desnutricdo Oncoldgica.

O autor da proposigao justifica sua iniciativa apontando que o
cancer € um dos maiores desafios de saude publica, afetando profundamente a
vida de milhdes de pessoas ao redor do mundo, ndo apenas por seu impacto
direto na saude, mas também pelas consequéncias socioecondémicas que
impbde. O Deputado Benes Leocadio argumenta que, devido as alteragdes
metabdlicas, imunoldgicas e bioquimicas induzidas pelo cancer, bem como aos
efeitos colaterais dos tratamentos, como cirurgia, quimioterapia e radioterapia,
ha uma drastica reducao da ingestao alimentar, levando a quadros severos de

desnutricdo. Ele aponta que estudos indicam que até 80% dos pacientes ja
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apresentam desnutricdo no momento do diagnéstico, situagdo que agrava ao
longo do tratamento. Dessa forma, reconhece a necessidade de um suporte
nutricional adequado, especialmente para pacientes oncologicos em condig&o
de vulnerabilidade econémica, propondo a criacdo do Programa Nacional de

Combate a Desnutricdo Oncoldgica.

No Brasil, o cancer ja € a segunda maior causa de morte e,
segundo o Instituto Nacional de Céancer (INCA), estima-se que entre 2023 e
2025 serao 704 mil novos casos de cancer por ano. Caracterizada pelo
crescimento descontrolado de células, essa doenga pode levar a formacao de
tumores e, frequentemente, a quadros severos de desnutricdo. Isso ocorre
devido as alteragbes metabdlicas, imunoldgicas e bioquimicas que o céancer
induz, bem como aos efeitos colaterais dos tratamentos como cirurgia,
quimioterapia e radioterapia, que podem incluir nauseas, vémitos e uma
drastica reducao da ingestao alimentar. Ou seja, ocorre um desequilibrio entre
a ingestao nutricional insuficiente e o aumento das necessidades metabdlicas
que leva a deterioragcdo progressiva do estado nutricional dos pacientes, que
muitas vezes nao pode ser completamente corrigido apenas com a nutricao

regular.

Pacientes com cancer sdo um dos maiores grupos de
pacientes hospitalizados com prevaléncia de desnutricdo sendo a perda de
peso uma das manifestacbes mais frequentes da condicdo. A desnutricao é
uma condicdo comum no paciente com cancer devido a varios fatores,
incluindo a propria doenga, os efeitos colaterais dos tratamentos e a redugao
da ingestdo alimentar. Estima-se que até 20% das mortes por cancer sejam
atribuidas a desnutricdo e n&do a malignidade em si. A prevaléncia da

desnutricao entre pacientes oncologicos € alarmante.

Neste contexto, pacientes oncologicos, especialmente aqueles
de baixa renda, muitas vezes enfrentam dificuldades para obter uma nutricio
suficiente durante o tratamento. Isto porque a desnutricdo € um problema
comum entre esses pacientes, podendo reduzir a eficacia dos tratamentos,
aumentar o risco de complicacdes e piorar o prognostico da doencga. O suporte
nutricional apropriado, portanto, é fundamental para melhorar os resultados do

tratamento e a qualidade de vida desses pacientes.
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Estudos indicam que até 80% dos pacientes ja apresentam
desnutricdo no momento de diagndstico, situagdo que agrava ao longo do
tratamento e pode levar a um pior prognostico da doenga. A desnutricao
caldrico-proteica notavelmente diminui a qualidade de vida dos pacientes,
reduz a eficacia dos tratamentos e aumenta o risco de complicagbes e morte. A
baixa massa muscular tem sido associada a menor tolerancia a quimioterapia,
maior risco de complicagdes pos-operatorias, deterioragdo significativa no
estado de desempenho dos pacientes e pior bem-estar psicologico, qualidade

de vida geral e sobrevivéncia.

O suporte nutricional apropriado tem se mostrado capaz de
melhorar significativamente os resultados do tratamento, reduzir a morbidade e
melhorar a sobrevida. No que tange ao cuidado nutricional, o grupo de
especialistas reunidos no Congresso da Sociedade Europeia de Nutrigdo
Clinica e Metabolismo (ESPEN) sumarizaram trés passos-chave na gestao dos
pacientes com cancer: (1) rastrear todos os pacientes com cancer para risco
nutricional no inicio do tratamento, independentemente do indice de massa
corporal e historico de peso; (2) expandir as praticas de avaliagao relacionadas
a nutricdo para incluir medidas de anorexia, composigao corporal,
biomarcadores inflamatdria, gasto energético em repouso e funcao fisica; (3)
usar intervengdes nutricionais multimodais com planos individualizados,
incluindo cuidados focados em aumentar a ingestdo nutricional, reduzir a

inflamacéao e o estresse hipermetabdlico, e aumentar a atividade fisica.

O Ministério da Saude, no MANUAL DE TERAPIA
NUTRICIONAL NA ATENCAO ESPECIALIZADA HOSPITALAR NO AMBITO
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS reconhece a problematica da
desnutricdo referindo que um “dado importante € que muitos pacientes ja
chegam as unidades de internacdo apresentando desnutricdo,
aproximadamente 50% dos pacientes admitidos (CRISTAUDI et al., 2011,
AGUILAR-NASCIMENTO et al., 2011), podendo chegar a 80% em pacientes
com cancer de cabeca e pescogo, pancreas e do trato gastrointestinal
(MENDELSOHN et al., 2012; ARGILES, 2005; PINHO; TARTARI, 2011)" e

recomenda “que a realizacido da terapia nutricional ocorra aos primeiros sinais
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de risco nutricional, ainda no inicio da internacdo, seguindo protocolos

institucionais de recomendacgao”.

Reconhecendo a necessidade de um suporte nutricional
adequado para pacientes oncoldgicos, especialmente aqueles em condigao de
vulnerabilidade econdmica, este Projeto de Lei propde a criagdo do Programa
Nacional de Combate a Desnutricdo Oncolégica. Esta proposta visa
estabelecer uma linha de cuidado nutricional na oncologia, facilitando a
identificacdo precoce dos sintomas de deplecdo nutricional e garantindo aos
pacientes com cancer o acesso a terapia nutricional oral, enteral e parenteral
durante toda a jornada hospitalar, ambulatorial e domiciliar como adjuvante ao
tratamento dessas neoplasias. Dessa forma, busca-se prevenir a piora do
quadro clinico desses pacientes através da inclusdo do cuidado nutricional que
desempenha um papel crucial na gestdo de cuidados em saude, contribuindo
para a melhoria da qualidade, eficiéncia do atendimento ao paciente e

diminui¢cao dos custos em saude.

Com o objetivo central de garantir uma nutricdo adequada para
0 paciente com cancer, o programa integra medidas como o rastreamento
precoce de déficits nutricionais antes e durante o tratamento, o
acompanhamento continuo do estado nutricional para adaptar as intervengdes
necessarias conforme a evolugéo do estado de saude do paciente, e a garantia
de acesso a terapia nutricional especializada em toda a jornada do paciente,
seja ela em ambiente hospitalar, ambulatorial ou domiciliar, sempre baseado
em indicagado técnica, para prevenir ou controlar os déficits nutricionais
detectados, por meio da implementacdo de uma Linha de Cuidado de Atencéo

Nutricional do Paciente com Céancer.

Com a implementacdo deste programa, espera-se que 0s
pacientes oncolégicos de baixa renda tenham melhor acesso a recursos
nutricionais essenciais, 0 que poderia resultar em uma melhoria de sua
qualidade de vida, uma resposta mais efetiva ao tratamento e, por
consequéncia, um prognostico mais favoravel, com menor custo relacionado a

desnutricdo para o sistema de saude.
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Pelas razbes expostas, na certeza do mérito e oportunidade da
proposicdo, meu voto é pela APROVACAO do Projeto de Lei n° 1.862, de

2024, com a emenda anexa.

Sala da Comisséao, em de de 2025.

Deputada ROGERIA SANTOS
Relator

Para verificar a assinatura, acesse hllps'/'/’Mn\eg—aulPm\('\dsde—amnslwaﬁ;?wam leg.br/CD251755571400

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Rogéria Santos

|

[a)
=)
<
[92]
O
i
<
o0
IS
¥ &
DS
N
N0
D oo ( \]
AR .
mn
— S
n A
o~ ]
Ou_l
o
A\
o D m
o
pg (an
~ ©
.. N
o _
ZFDCC
O
m&
S
C
[0}
(%]
(0]
bt
a
I A —
3
——=)
=
—
=
— N
__I.n
__I.n
__I.n
— N
=
__I.n
—
—=a
—
E——



COMISSAO DE SAUDE

> PL 1862/2024

PRL n.2

PROJETO DE LEI N° 1.862, DE 2024

presentacdo: 27/03/2025 15:45:54.443 - CSAUD
PRL 2 CSAUDE

Altera a Lei n° 14.758, de 19 de
dezembro de 2023, que institui a Politica
Nacional de Prevencdo e Controle do
Cancer no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), para criar Programa Nacional
de Combate a Desnutricdo Oncologica.

EMENDA N°

Dé-se ao art. 1° do Projeto de Lei a seguinte redagéo:

Paragrafo unico. Fica criado o Programa Nacional de
Combate a Desnutricdo Oncologica, com o objetivo
garantir o acesso a nutricao especializada para os paciente
com cancer que nao consigam atingir as necessidades
caldricas através da alimentacdo regular, com base nas
seguintes diretrizes:

| — rastreamento de déficits nutricionais antes e durante o
tratamento;

Il — acompanhamento do estado nutricional na vigéncia do
tratamento;

Il — garantia do acesso ao tratamento com terapia
nutricional especializada indicada para prevengao ou
controle dos déficits nutricionais na vigéncia do tratamento
intra-hospitalar e no cuidado ambulatorial, quando houver
indicagao técnica”. (NR)

0 *

0

Sala da Comisséao, em de de 2025.

555714

Deputada ROGERIA SANTOS
Relator
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CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE SAUDE
PROJETO DE LEI N° 1.862, DE 2024

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissao de Satde, em reunido extraordinaria realizada hoje,
mediante votagcdo ocorrida por processo simbdlico, concluiu pela aprovagdao do Projeto
de Lei n° 1.862/2024, com emenda, nos termos do Parecer da Relatora, Deputada
Rogéria Santos.

Registraram presenca a reunido os seguintes membros:

Pedro Westphalen - Vice-Presidente, Adriana Ventura, Allan
Garcé€s, Amom Mandel, Ana Paula Lima, Ana Pimentel, Andreia Siqueira, Antonio
Andrade, Bruno Farias, Célio Silveira, Coronel Meira, Detinha, Dr. Francisco, Dr.
Frederico, Dr. Luiz Ovando, Eduardo Velloso, Ely Santos, Flavia Morais, Geraldo
Resende, Icaro de Valmir, Iza Arruda, Jandira Feghali, Jeferson Rodrigues, Jorge Solla,
Juliana Cardoso, Junior Mano, Murillo Gouvea, Osmar Terra, Padre Jodo, Paulo Litro,
Ribamar Silva, Romero Rodrigues, Silvia Cristina, Thiago de Joaldo, Vermelho,
Weliton Prado, Afonso Hamm, Alice Portugal, Aureo Ribeiro, Bruno Ganem, Cabo
Gilberto Silva, Carla Dickson, Dagoberto Nogueira, Delegado Paulo Bilynskyj, Diego
Garcia, Dimas Gadelha, Dra. Alessandra Haber, Emidinho Madeira, Enfermeira Rejane,
Fernanda Pessoa, Flavio Nogueira, Geovania de S4, Luciano Vieira, Luiz Carlos Motta,
Marcos Tavares, Marussa Boldrin, Matheus Noronha, Misael Varella, Nitinho,
Pinheirinho, Professor Alcides, Rafael Simoes, Ricardo Barros, Ricardo Maia, Rogéria
Santos e Zeca Dirceu.

Sala da Comissao, em 23 de abril de 2025.

Deputado ZE VITOR
Presidente
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COMISSAO DE SAUDE

PROJETO DE LEI N° 1.862, DE 2024

Altera a Lei n° 14.758, de 19 de
dezembro de 2023, que institui a Politica
Nacional de Prevencdo e Controle do
Cancer no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), para criar Programa Nacional
de Combate a Desnutricdo Oncologica.

EMENDA ADOTADA

Dé-se ao art. 1° do Projeto de Lei a seguinte redagéao:

Paragrafo unico. Fica criado o Programa Nacional de
Combate a Desnutricdo Oncologica, com o objetivo
garantir o acesso a nutricdo especializada para os
pacientes com cancer que n&o consigam atingir as
necessidades caloricas através da alimentagao regular,
com base nas seguintes diretrizes:

| — rastreamento de déficits nutricionais antes e durante o
tratamento;

Il — acompanhamento do estado nutricional na vigéncia do
tratamento;

Il — garantia do acesso ao tratamento com terapia
nutricional especializada indicada para prevengao ou
controle dos déficits nutricionais na vigéncia do tratamento
intra-hospitalar e no cuidado ambulatorial, quando houver
indicagao técnica”. (NR)

Sala da Comissao, em 23 de abril de 2025.

Deputado ZE VITOR
Presidente
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CAMARA DOS DEPUTADOS
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PROJETO DE LEI N° 1.862, DE 2024

Altera a Lei n° 14.758, de 19 de
dezembro de 2023, que institui a
Politica Nacional de Prevencdo e
Controle do Cancer no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS), para
criar Programa Nacional de Combate a
Desnutricdao Oncoldgica.

Autor: Deputado BENES LEOCADIO
Relator:Deputado PEDRO
WESTPHALEN
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I. RELATORIO

O projeto em anédlise, de autoria do Deputado Benes Leocadio,
altera a Lei n® 14.758, de 19 de dezembro de 2023, que institui a Politica
Nacional de Prevencdo e Controle do Cancer no d&mbito do Sistema Unico
de Saude (SUS), para criar Programa Nacional de Combate a Desnutricao

Oncoldgica.

Segundo a justificativa do autor:

"O cédncer é um dos maiores desafios de saude publica,
afetando profundamente a vida de milhGes de pessoas ao redor
do mundo, ndo apenas por seu impacto direto na saude, mas
também pelas consequéncias socioeconbémicas que impoe.

Caracterizada pelo crescimento descontrolado de células,
essa doenca pode levar a formacdo de tumores e,
frequentemente, a quadros severos de desnutricao. Isso ocorre
devido as alteracées metabdlicas, imunolégicas e biogquimicas
que o cancer induz, bem como aos efeitos colaterais dos

tratamentos como cirurgia, quimioterapia e radioterapia, que
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podem incluir nauseas, vomitos e uma drastica reducdo da
ingestdo alimentar.

Estudos indicam que até 80% dos pacientes ja apresentam
desnutricdo no momento do diagndstico, situacdo que agrava
ao longo do tratamento e pode levar a um pior progndstico da
doenca. A desnutricdo caldrico-proteica notavelmente diminui a
qualidade de vida dos pacientes, reduz a eficacia dos
tratamentos e aumenta o risco de complicacbes e morte. No
entanto, o suporte nutricional apropriado tem se mostrado
capaz de melhorar significativamente o0s resultados do

tratamento, reduzir a morbidade e melhorar a sobrevida.”

O projeto tramita em regime ordinario (art. 151, III, do
Regimento Interno da Camara dos Deputados - RICD) e esta sujeito a
apreciacao conclusiva pelas Comissdes (art. 24, II, do RICD) tendo sido
distribuido as Comissdes de Salde; Financas e Tributacdo (art. 54 RICD) e
Constituicao e Justica e de Cidadania (art. 54 do RICD).

Na Comissdo de Saude, a matéria foi aprovada com emenda. A
modificacao implementada ajustou o objetivo do programa de forma a
garantir o acesso a nutricao especializada para pacientes com cancer que
nao consigam atingir as necessidades caldricas pela alimentacao regular.
Além disso, garante acesso a tratamento com terapia nutricional
especializada indicada para prevencdo ou controle de déficits nutricionais,
aplicaveis tanto no tratamento intra-hospitalar quanto no atendimento

ambulatorial.

O projeto vem a esta Comissao de Financas e Tributacao para
manifestacdo quanto a compatibilidade e adequacdo financeira e

orcamentaria.

Transcorrido o prazo regimental, nao foram apresentadas

emendas.
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E o relatorio.

I. VOTO

O Regimento Interno da Camara dos Deputados (RICD, arts. 32,
X, “h”, e 53, II) e a Norma Interna da Comissao de Finangas e Tributacao
(NI CFT) definem que o exame de compatibilidade ou adequacdo se fara
por meio da andlise da conformidade da proposicio com o plano
plurianual, a lei de diretrizes orcamentarias e o orgamento anual. Além
disso, a Norma Interna prescreve que também norteardo a analise outras
normas pertinentes a receita e despesa publicas. Sao consideradas como
outras normas, especialmente, a Constituicao Federal e a Lei de
Responsabilidade Fiscal-LRF (Lei Complementar n© 101, de 4 de maio de
2000).

O art. 19, §1°, da Norma Interna define como compativel “a
proposicao que nao conflite com as normas do plano plurianual, da lei de
diretrizes orcamentarias, da lei orcamentaria anual e das demais
disposicoes legais em vigor” e como adequada “a proposicao que se
adapte, se ajuste ou esteja abrangida pelo plano plurianual, pela lei de

diretrizes orcamentarias e pela lei orcamentaria anual”.

A Constituicdo estabelece a salde como direito de todos e dever
do Estado, garantido mediante politicas que assegurem acesso universal e
igualitario as ac0es de promogao, protecao e recuperacao da saude. O
Sistema Unico de Salde (SUS), regulamentado pela Lei n° 8.080, de 1990
(LSUS). tem o dever de garantir assisténcia terapéutica integral, mediante
politicas que assegurem acesso universal e igualitdrio as agdes de

promocado, protecdo e recuperacdo da saude. O art. 6° dessa Lei inclui
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expressamente no campo de atuacao do SUS a execucao de acgOes de
assisténcia terapéutica integral, enquanto o art. 7° consagra os principios

da universalidade, integralidade e igualdade da assisténcia.

Por sua vez, a Lei n® 14.758, de 2023, que institui a Politica
Nacional de Prevencdo e Controle do Cancer, estabeleceu em seu art. 7°
que a politica seria implementada por meio de agdes integradas de
prevencao, promocao, diagndstico precoce, tratamento e reabilitacdo,
evidenciando o carater multidisciplinar do cuidado oncolégico que

necessariamente inclui o suporte nutricional especializado (VI do art. 79).

A proposta configura regulamentacao de obrigacao preexistente,
nao se enquadrando-se no conceito de criagdo, expansao ou

aperfeicoamento de agao governamental.

Entretanto, o programa direciona-se ao atendimento de
pacientes de baixa renda, o que pode suscitar questionamentos sobre a
compatibilidade com o principio da universalidade do SUS, que garante a
todos o0s cidaddaos o direito ao acesso a atencdao a saulde,
independentemente de sua condicao socioecondmica. Embora reconheca a
necessidade de equidade na prestacdo de servicos de saude, restringir o
acesso a determinados grupos com base exclusivamente em critérios
econOmicos pode configurar a forma de discriminacdo entre pacientes
oncoldgicos, o que contraria o principio do acesso universal previsto no

sistema.

Tal aspecto poderia afastar a utilizacdo dos recursos minimos de

aplicacao constitucional, regulados pela Lei Complementar n® 141, de
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2012, para atendimento das despesas. O inciso I do art. 2° da norma sé
permite considerar para tal finalidade as despesas destinadas as acdes e

servigos publicos de saude de acesso universal, igualitario e gratuito.

Assim, com a redacao original, a proposta geraria gastos que se
enquadram na condicdo de despesas obrigatdrias de carater continuado?,
nos termos do art. 17 LRF. Nesses casos, torna-se aplicavel os § 1° e 2°
do referido diploma legal, segundo os quais o0 ato que criar ou aumentar
despesa obrigatdria de carater continuado devera ser instruido com a
estimativa do impacto orcamentario-financeiro no exercicio em que deva
entrar em vigor e nos dois subsequentes e que tal ato devera estar
acompanhado de comprovacao de que a despesa criada ou aumentada
nao afetard as metas de resultados fiscais previstas na Lei de Diretrizes
Orcamentarias - LDO, devendo seus efeitos financeiros, nos periodos
seguintes, ser compensados pelo aumento permanente de receita ou pela

redugao permanente de despesa.

Contudo, o substitutivo apresentado pela Comissao de Saude
corrige tal situagao. A nova redacao delimita adequadamente o escopo da
proposta aos pacientes oncoldgicos que nao conseguem atingir suas
necessidades caldricas pela alimentacdo regular, o que guarda
conformidade com as obrigacdes do Sistema e com os principios que o

regem.

Além disso, a Politica Nacional de Prevencao e Controle do
Cancer ja estabelece como principios e diretrizes relacionados ao referido

tratamento a “oferta de terapia nutricional especializada para a

! Art. 17. Considera-se obrigatoria de carater continuado a despesa corrente derivada de lei, medida provisoéria
ou ato administrativo normativo que fixem para o ente a obrigacdo legal de sua execugdo por um periodo
superior a dois exercicios. (Lei Complementar n® 101, de 4 de maio de 2000)
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manutencao ou a recuperacao do estado nutricional do paciente” (inciso
VI do art. 7° da Lei n° 14.758, de 2023). Aspectos que estao em
consonancia com o campo de atuacdao do SUS vinculado a vigilancia
nutricional e a orientacdo alimentar (art. 6°, IV, da LSUS), bem como com
as competéncias das diversas esferas de gestdo relativas a formulacao,
avaliacao e execucao de politicas de alimentacdo e nutricao (art. 16, I;
art. 17, 1V, "c"; e art. 18, 1V, "c", da LSUS).

Cabe mencionar ainda que o art. 15 da Lei n® 14.758, de 2023
(art. 15)% ja prevé a pactuagdo de responsabilidades entre os entes
federativos no ambito das linhas de cuidado que compdem a Politica
Nacional de Prevencdo e Controle do Cancer, bem como a regulamentacao
por normas especificas. Logo, o novo programa devera se submeter a tais

pactuacoes.

Portanto, na forma da emenda adotada pela Comissdo de Salde,
entendemos que a matéria apresenta carater normativo, que ndo promove

aumento ou diminuicdo da receita ou da despesa publica.

Diante do exposto, voto pela nao implicagao financeira ou
orcamentaria em aumento ou diminuicao da receita e da despesa
publica do Projeto de Lei n° 1.862 de 2024, desde que acolhida a

emenda adotada pela Comissao de Saude.

Sala da Comissao, em de de 2025.

2 Art. 15. As comissdes intergestores do SUS pactuardo as responsabilidades dos entes federativos nas suas
respectivas linhas de cuidado que compdem a Politica Nacional de Prevencdo e Controle do Cancer, de acordo
com as caracteristicas demograficas e epidemioldgicas e o desenvolvimento econémico-financeiro das regides
de saude.

Paragrafo Unico. A organizacdo dos critérios das linhas de cuidado priorizadas e de seus componentes sera
objeto de normas especificas pactuadas na Comissdo Intergestores Tripartite e posteriormente publicadas pelo
Ministério da Saude.
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Relator
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CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE FINANCAS E TRIBUTACAO

PROJETO DE LEI N° 1.862, DE 2024

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissao de Financas e Tributacao, em reunido extraordinaria
realizada hoje, mediante votacdo ocorrida por processo simbolico, concluiu pela nao
implicagcdo da matéria em aumento ou diminuigdo da receita ou da despesa publicas, nao
cabendo pronunciamento quanto a adequagdo financeira ¢ or¢amentaria do PL
1862/2024 ¢ da Emenda Adotada pela Comissao Satde, nos termos do Parecer do
Relator, Deputado Pedro Westphalen.

Registraram presenca a reunido os seguintes membros:

Rogério Correia - Presidente, Florentino Neto - Vice-Presidente,
Adail Filho, Atila Lins, Dayany Bittencourt, Fabio Teruel, Fausto Jr., Fernando
Monteiro, Hildo Rocha, José¢ Airton Félix Cirilo, Julio Cesar, Kim Kataguiri, Luiz
Carlos Hauly, Marcos Pereira, Marcos Soares, Mario Negromonte Jr., Mauro Benevides
Filho, Merlong Solano, Murilo Galdino, Pauderney Avelino, Paulo Guedes, Reinhold
Stephanes, Alencar Santana, Aureo Ribeiro, Daniel Agrobom, Delegado Paulo
Bilynskyj, Duarte Jr., Gilberto Abramo, Jilmar Tatto, Joseildo Ramos, Josenildo, Junior
Ferrari, Laura Carneiro, Luiz Carlos Busato, Marangoni, Marcelo Crivella, Mendonga
Filho, Otto Alencar Filho, Pedro Westphalen, Professora Luciene Cavalcante,
Sanderson, Sargento Portugal, Sidney Leite e Socorro Neri.

Sala da Comissao, em 26 de novembro de 2025.

Deputado ROGERIO CORREIA
Presidente
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