CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 6.927, DE 2025

(Do Sr. Duda Ramos)

Dispde sobre a obrigatoriedade de internacdo de pacientes em estado
grave na rede privada de saude quando solicitada por meédico do Sistema
Unico de Salde, na hipotese de inexisténcia de vaga na rede publica, e
da outras providéncias.
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PROJETO DE LEI N° , DE 2025
(Do Sr. DUDA RAMOS)

Dispbe sobre a obrigatoriedade de
internacéo de pacientes em estado grave na
rede privada de saude quando solicitada por
médico do Sistema Unico de Saude, na
hipétese de inexisténcia de vaga na rede
publica, e da outras providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Os estabelecimentos privados de assisténcia a saude

ficam obrigados a admitir e internar pacientes em estado grave, quando:

| — houver solicitacdo formal de médico integrante do Sistema
Unico de Saude — SUS; e

Il — ndo houver vaga disponivel na rede publica de saude para

atendimento imediato.
Art. 2° Para fins desta Lei, considera-se:

| — estado grave, a condig&o clinica que implique risco atual ou
iminente de morte, deterioracdo acelerada do quadro, necessidade de

intervengao urgente ou risco de incapacidade permanente;

Il — solicitagdo formal, o registro emitido por profissional do
SUS mediante sistema de regulacéo, plataforma eletrénica ou documento

padronizado.

Art. 3° A internacdo devera ocorrer de imediato,
independentemente de garantias administrativas, financeiras ou contratuais,

devendo a unidade privada assegurar:
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| — atendimento emergencial, estabilizac&o clinica e cuidados

compativeis com o quadro do paciente;

Il — continuidade do tratamento até transferéncia segura para a

rede publica, quando possivel;
[l — acesso a equipe médica e multiprofissional necessaria.

Art. 4° O custeio da internagao sera devido pelo gestor publico

responsavel, observados:
| — os valores de referéncia fixados pela Tabela SUS; ou

I — tabela propria estabelecida em instrumento normativo

editado pelo Ministério da Saude, quando aplicavel.

§1° O pagamento sera realizado no prazo maximo de 60

(sessenta) dias, contado da apresentagdo da documentagao exigida.

§2° Divergéncias sobre valores ou procedimentos ndo poderéo

impedir ou retardar a internacéo.

Art. 5° A unidade privada devera comunicar imediatamente a
Central de Regulacdo do SUS a admissdao do paciente, para fins de

acompanhamento e eventual transferéncia.

Art. 6° E vedada a recusa de internacdo nas hipoteses
previstas nesta Lei, configurando infracdo sanitaria grave sujeita as

penalidades cabiveis.

Paragrafo unico. As penalidades poderao incluir adverténcia,
multa e, em caso de reincidéncia grave, suspensao temporaria de

funcionamento, sem prejuizo das responsabilidades civil e penal.

Art. 7° Nenhuma despesa podera ser cobrada do paciente ou
de seus familiares em decorréncia do atendimento prestado nos termos desta
Lei.
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Art. 8 O Ministério da Saude podera regulamentar
procedimentos, fluxos, sistemas de informacado e critérios técnicos para

execucao desta Lei, garantindo seguranca juridica e uniformidade nacional.

Art. 9° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagao.

JUSTIFICAGAO

A presente proposigdo tem por finalidade assegurar o
atendimento imediato de pacientes em estado grave quando houver auséncia
de vagas na rede publica de saude, permitindo que hospitais privados sejam
obrigados a realizar a internacdo mediante solicitagdo formal de médico do
SUS. A medida se fundamenta no principio constitucional da dignidade da
pessoa humana, no direito fundamental a saude previsto no art. 196 da
Constituicdo Federal e no dever do Estado de garantir atendimento integral e

universal.

A dificuldade recorrente de acesso a leitos publicos de
urgéncia, unidades de terapia intensiva e enfermarias especializadas
compromete a continuidade do cuidado em situagbes de alto risco. Em
inumeros casos, a demora na transferéncia ou a inexisténcia de vagas
aumenta o risco de morte, sequelas permanentes e agravamento clinico. Os
profissionais do SUS, ao constatarem o quadro grave, frequentemente
esbarram na impossibilidade de garantir atendimento imediato, apesar da

urgéncia reconhecida.

A legislacao ja prevé, em carater geral, a responsabilidade do
Estado pelo atendimento emergencial em unidades privadas quando houver
risco de vida, mas ha auséncia de norma clara que imponha obrigatoriedade
expressa, com fluxo definido e segurancga juridica, tanto para a rede publica
quanto para a rede privada. Este projeto corrige essa lacuna ao disciplinar a

responsabilidade das unidades privadas, estabelecer critérios objetivos, definir
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parametros de pagamento e evitar que conflitos administrativos inviabilizem o

atendimento emergencial.

A proposta também protege o médico do SUS, garantindo que
sua solicitagdo formal seja reconhecida como critério valido para internagao
imediata, e assegura que o paciente nao seja cobrado por qualquer valor
decorrente do procedimento. Ao mesmo tempo, cria disciplina financeira
transparente para ressarcimento da rede privada, evitando judicializacbes

desnecessarias e garantindo previsibilidade aos gestores.

A medida se alinha as diretrizes do Sistema Unico de Saude,
reforca a integralidade e a continuidade do cuidado e contribui para salvar
vidas em situacdes nas quais o tempo é fator determinante de desfecho clinico.
Diante da importancia da matéria, submete-se o presente Projeto de Lei a

apreciagao dos nobres Parlamentares, confiando em sua aprovagao.

Sala das Sessoes, em 2025.

Deputado DUDA RAMOS

>

Para verificar a assinatura, acesse hllps-,/’/’Mo\eg—aulPm\('\dfde—ﬁismaluramgmam.\eg br/CD254830132300
Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Duda Ramos

Apresentacdo: 22/12/2025 20:23:04.273 - Mesa

PLnN.6927/2025

*CD254830132300 %




	z2599530_BRASAO
	z2599530_
	z2599530_TITULO
	z2599530_AUTOR
	z2599530_EMENTA
	z2599530_DESPACHO
	z2599530_APRECIACAO
	z2599530_PUBINICIAL
	z2599530_3072446_pdf1
	z2599530_3072446_TEOR
	z2599530_3072446_pdf2
	z2599530_3072446_pdf3
	z2599530_3072446_pdf4
	z2599530_FIMDOCUMENTO

