CAMARA DOS DEPUTADOS
Comisséao de Financas e Tributagcao

PROJETO DE LEI N® 5.946, DE 2016

Dispoe sobre acbes de atencdo a saude das pessoas
portadoras de hemoglobinopatias, fenilcetonuria,
hipotireoidismo, fibrose cistica, deficiéncia de biotinidase
e hiperplasia adrenal congénita e altera as Leis n® 8.069,
de 13 de julho de 1990, e 9.263, de 12 de janeiro de 1996,
para tornar obrigatéria a realizacdo das acdes que
especifica.

Autora: Deputada Federal Laura Carneiro
Relatora: Deputada Ana Pimentel

L RELATORIO

O Projeto de Lei n® 5.946, de 2016, de autoria da Deputada Federal Laura
Carneiro (PMDB-R]), dispde sobre acdes de atencdo & saude das pessoas portadoras de
hemoglobinopatias, fenilcetondria, hipotireoidismo, fibrose cistica, deficiéncia de
biotinidase e hiperplasia adrenal congénita, e altera as Leis n%s 8.069, de 13 de julho de
1990 (Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA), e 9.263, de 12 de janeiro de 1996 (Lei
do Planejamento Familiar).

A proposicdo determina que os gestores do SUS promovam programas de
triagem neonatal para diagndstico precoce das referidas patologias, garantindo, entre
outras medidas: registro, controle e assisténcia integral; cobertura vacinal; dispensacio
ininterrupta de medicamentos e suplementos; vigilancia epidemiolégica; producio e
divulgacio de material educativo; e capacitacdo de profissionais de satude.

O projeto ainda torna obrigatdria a notificacdo ao SUS dos casos detectados;
determina acompanhamento especializado para gestantes portadoras das condicdes
listadas (inclusive no parto); estabelece a obrigatoriedade dos testes do pezinho, da
orelhinha e do olhinho em recém-nascidos; cria obrigacdo de exames de acuidade visual e
auditiva para alunos de estabelecimentos publicos de educacdo bésica; e institui tipo penal
para a autoridade que deixar de oferecer as acoes de satide previstas.

A proposicdo tramita em regime ordindrio (art. 151, III, do Regimento Interno
da Camara dos Deputados -RICD) e estd sujeito a apreciacdo do Plenéario, tendo sido
distribuido as Comissdes Seguridade Social e Familia; Financas e Tributacdo (art. 54).

Na Comissao de Seguridade Social e Familia (CSSF), a matéria foi aprovada na
forma de substitutivo.

O projeto foi encaminhado a esta Comissio de Financas e Tributacdo (CFT) para
andlise quanto a compatibilidade e adequacéo orcamentéria e financeira (art. 54 do RICD).

Niao foi aberto prazo de emendas nesta Comissdo, por se tratar de matéria
sujeita a deliberacéo do Plendrio (art. 120 do RICD).

E o relatorio.
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ILI.1. Andlise de Compatibilidade e Adequaciao Orcamentaria e Financeira

O Regimento Interno da Camara dos Deputados (arts. 32, X, "h", e 53, II) e a
Norma Interna da Comissdo de Financas e Tributacdo (NI/CFT) estabelecem que o exame
de compatibilidade e adequacéo orcamentdria e financeira deve analisar a conformidade da
proposicdo com o plano plurianual, a lei de diretrizes orcamentdrias e o orcamento anual,
bem como com outras normas pertinentes a receita e despesa publicas.

Apresentacdo: 15/04/2026 14:42:42.210 - CFT

O art. 19, § 12, da NI/CFT define como compativel a proposicdo que néo conflite
com as normas do plano plurianual, da lei de diretrizes orcamentdrias, da lei orcamentéria
anual e das demais disposicdes legais em vigor, e como adequada a proposicdo que se
adapte, se ajuste ou esteja abrangida por esses instrumentos de planejamento
orcamentario.

I1.1.2. Aspectos Gerais

Antes de examinar as inovacdes trazidas pelas proposicdes, é necessario
mapear o arcabouco normativo ji existente sobre a matéria, a fim de precisar com rigor
quais obrigacdes sio efetivamente novas.

A Constituicdo Federal, em seus arts. 196 a 200, garante o direito a satiide como
dever do Estado, de forma universal e igualitaria, e define as atribui¢des do Sistema Unico
de Saude. A Lei n® 8.080/1990 regulamenta o sistema, estabelecendo, no art. 79, os
principios da universalidade, integralidade e igualdade de assisténcia, e determinando, no
art. 19-M, que a assisténcia terapéutica integral inclui a dispensa¢do de medicamentos em
conformidade com os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT).

No ambito do ECA (Lei n® 8.069/1990), o art. 10, III, j4 impde a hospitais e
estabelecimentos de saude a realizacdo de exames "visando ao diagndéstico e terapéutica de
anormalidades do metabolismo do recém-nascido". O art. 11 imp&e ao SUS a garantia de
atencéo integral a4 saide de criancas e adolescentes. Esses dispositivos foram reforcados
pela Lei n® 14.154/2021, em vigor desde 26 de maio de 2022, que alterou o art. 10 do ECA
e estabeleceu rol minimo obrigatério de doencas a serem rastreadas pelo PNTN, em cinco
etapas: (i) etapa 1 — fenilcetonuria, hipotireoidismo congénito, doenca falciforme e outras
hemoglobinopatias, fibrose cistica, hiperplasia adrenal congénita, deficiéncia de biotinidase
e toxoplasmose congénita; (ii) etapas 2 a 5 — galactosemias, aminoacidopatias, disttirbios
do ciclo da ureia, distirbios da betaoxidacdo dos &cidos graxos, doencas lisossémicas,
imunodeficiéncias primérias e atrofia muscular espinhal. A lei determina, ainda, que a
assisténcia seja prestada conforme regulamentacdo do Ministério da Saudde, com revisido
periddica do rol com base em evidéncias cientificas.

A triagem neonatal é atualmente regulada pelos arts. 142 a 150-] da Portaria de
Consolidacdo GM/MS n? 5/2017, com a redacdo dada pela Portaria GM/MS n? 7.293/2025,
que reestruturou o Programa Nacional de Triagem Neonatal (PNTN) e ja prevé a triagem
de fenilcetonuria, hipotireoidismo congénito, anemia falciforme e outras
hemoglobinopatias, fibrose cistica, deficiéncia de biotinidase e hiperplasia adrenal
congénita. A Politica Nacional de Atencdo Integral s Pessoas com Doencas Raras foi
instituida pela Portaria GM/MS n? 199/2014, e portarias do Ministério da Saude continuam

0l disciplinar os PCDT para as doencas em questéo.
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torna as proposicdes em larga medida superadas.
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II.1.3. Reflexos da Lei n? 14.154/2021 sobre as Proposicoes

A promulgacdo da Lei n® 14.154/2021, apés a apresentacdo do PL n°
5.946/2016 e do Substitutivo da CSSF, altera o panorama da andlise de adequacdo
orcamentaria. As doencas objeto das proposicoes — fenilcetontria, hipotireoidismo
congénito, doenca falciforme e demais hemoglobinopatias, fibrose cistica, hiperplasia
adrenal congénita e deficiéncia de biotinidase — j4 integram, por forca de lei ordinéaria, o
rol minimo obrigatdrio da etapa 1 do PNTN (art. 10, § 19, I, do ECA, na redacio da Lei n®
14.154/2021). A triagem, o diagnostico e a assisténcia a essas condicdes ja sdo, portanto,
obrigacdes legais do SUS independentemente da aprovacido do PL n° 5.946/2016.

Essa circunstancia tem consequéncias sobre as proposicdes, que merecem
exame dispositivo a dispositivo.

I1.1.4. Andlise do Projeto de Lei n? 5.946/2016 (Proposta Original)

Registre-se, preliminarmente, que a hiperplasia adrenal congénita e a
deficiéncia de biotinidase ja sdo legalmente previstas no ECA (art. 10, § 19,1, "e" e "f") e
integram o PNTN (arts. 142 a 150-] da Portaria de Consolida¢do GM/MS n® 5/2017, com a
redacdo dada pela Portaria GM/MS n? 7.293/2025), de modo que nio representam
inovacdo material.

A proposta apresenta quatro categorias de inovacdes que representam
ampliacdo de obrigacdes estatais com potencial aumento de despesas:

a) Cobertura vacinal obrigatéria (art. 29, II): O PL determina que os programas
de triagem garantam cobertura vacinal contra gripe, pneumonia e outras doencas para o0s
portadores das patologias listadas. Embora o Programa Nacional de Imuniza¢des (PNI) ja
preveja coberturas prioritdrias para grupos vulneraveis, a imposicdo legal sem remissao
aos protocolos vigentes expande formalmente o rol de obrigacdes e poderd demandar
recursos adicionais na execucéo orcamentéria dos entes federados.

b) Dispensacio ininterrupta de medicamentos e suplementos (art. 29, III):
Embora o art. 19-M da Lei n° 8.080/1990 ja preveja a dispensacdo de medicamentos
conforme PCDT, o PL estabelece obrigacdo ampliada, incluindo suplementos alimentares e
dietéticos sem condicionar o fornecimento aos protocolos clinicos vigentes. Isso representa
inovacdo qualitativa — e potencialmente dispendiosa — em relacdo ao regime juridico
atual, pois desvincula o fornecimento de qualquer critério técnico de controle.

c) Obrigatoriedade dos testes do pezinho, da orelhinha e do olhinho, e exames
de acuidade em escolas publicas (art. 42, com alteracdes ao ECA): O teste do pezinho ji é
previsto pelo ECA e pelo PNTN. O Teste da Orelhinha é obrigatdrio por forca da Lei Federal
n® 12.303/2010. O PL nfo inova quanto a esses dois exames para recém-nascidos; sua
relevancia estd em inseri-los expressamente no ECA com rol minimo ampliado. J4 o teste do
olhinho néo possui legislacio federal que o torne obrigatdério universalmente: sua insercao
no ECA representa inovacéao legislativa relevante. Quanto aos exames de acuidade visual e
~-1ditiva em alunos do ensino bésico publico, o Programa Satude na Escola (PSE) ja prevé
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acOes de identificacdo de alteracdes como medida facultativa, mas nio hd lei federal que
torne essa triagem obrigatéria em toda a rede publica. A proposta cria, portanto, obrigaciao
nova e de alcance mais amplo, com impacto or¢camentdrio direto para os entes federados,
especialmente municipios.

d) Aconselhamento genético (art. 52, com alteracio da Lei n® 9.263/1996): O PL
inclui o aconselhamento genético relativo as doencas detectadas na triagem neonatal no
ambito do planejamento familiar. Esse servico demanda profissionais especializados
(médicos geneticistas e conselheiros genéticos), em escassez no SUS, implicando
necessidade de expansio de capacidade instalada e aumento de despesas.

e) Criacdo de tipo penal (art. 42, com inclusdo do art. 229-A no ECA): A
proposicio cria nova infracdo penal para a autoridade que deixar de oferecer as acdes de
saude previstas. Embora nfo implique, por si s6, aumento de despesas do SUS, seu efeito
indireto é potencializar a exigibilidade das demais obrigacdes, reforcando o carater
expansivo dos gastos esperados.

I1.1.4.1. Conflitos Normativos com o ECA

Quanto ao art. 42 (que altera o art. 10 do ECA): O PL propde nova redacio ao
inciso III e acrescenta paragrafo tinico ao art. 10 do ECA. Contudo, a Lei n® 14.154/2021 ja
acresceu ao mesmo art. 10 os §§ 12 a 42, com rol minimo escalonado de doencas e remissio
a regulamentacdo do Ministério da Saude — exatamente o nucleo do conteudo que o PL
pretendia criar. Se aprovado com a redacdo atual, o ECA passard a ter dois sistemas
paralelos sobre a mesma matéria, criando ambiguidade e possivel conflito interpretativo.

O PL também acrescenta § 4° ao art. 8°. Ocorre que esse paragrafo ja existe
(trata de assisténcia psicolégica, acrescido pela Lei n® 12.010/2009), de modo que a
numeracéio colidiria com dispositivo vigente. A insercdo correta seria em § 12 do art. 82 do
ECA.

Em sintese, o PL amplia obrigacdes estatais, indo além do que ja existe no PNTN
e na legislacdo do SUS, especialmente ao: (i) dissociar o fornecimento de medicamentos e
suplementos dos PCDT; (ii) criar obrigacdo legal universal de exames de acuidade em
escolas publicas; e (iii) incluir aconselhamento genético no planejamento familiar. Trata-se
de despesas obrigatdrias de carater continuado, nos termos do art. 17 da LRF, ndo
acompanhadas de estimativa de impacto orcamentério e financeiro nem de medidas de
compensacio, em desconformidade com o art. 113 do ADCT, o art. 140 da LDO 2026", o art.
17 da LRF e a Simula n® 1/08-CFT. Além disso, determinadas disposices criam sistemas
paralelos sobre temas ja regulados, o que tende a criar ambiguidade, conflito interpretativo

II.1.5. Anadlise do Substitutivo Adotado pela CSSF

O Substitutivo aprovado pela CSSF simplifica a estrutura da proposta, suprime o
tipo penal e as alteracdes a Lei n® 9.263/1996, e confere redacio mais genérica. Contudo,
mantém as diretrizes essenciais do PL e, em alguns aspectos, amplifica as obrigacdes.

! Lei n® 15.321, de 31 de dezembro de 2025 (LDO 2026)
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a) Ampliacido do escopo da triagem neonatal (art. 42, I[IT e § 12): O Substitutivo
inclui a hiperplasia adrenal congénita e outras quatro doencas (S1°?) ja previstas no ECA, e
expande o objeto da atencdo integral para anormalidades metabdlicas, visuais e auditivas
em geral (inciso III), sem vincular esse atendimento aos PCDT. A remissdo as "normas
regulamentadoras” (art. 32) mitiga parcialmente o problema, mas a auséncia de referéncia
expressa aos PCDT cria margem para interpretacdes ampliativas com reflexo em gastos.

b) Obrigatoriedade de notificacdo (art. 42, § 22): A obrigacédo de notificacdo de
casos de hemoglobinopatias, anormalidades metabélicas, visuais ou auditivas pressupde a
criacdo ou adaptacido de fluxos informacionais e capacitacdo de pessoal, representando
custo operacional adicional. O Substitutivo amplia o escopo da notificacdo prevista no PL
(art. 32), incluindo anormalidades visuais e auditivas.

c) Atencéo integral sem delimitacdo por protocolos clinicos (art. 42, § 32): O § 3¢
do art. 10 proposto estabelece que a atencéo integral incluird oferta de métodos de
tratamento, reabilitacio ou prevencdo de agravos, fornecimento ininterrupto de
medicamentos e insumos, e capacitacdo de profissionais. Assim como no PL original, ndo ha
condicionamento aos PCDT definidos pelo Ministério da Saude, o que implica ampliacio de
obrigacdes em relacdo ao regime vigente nos arts. 19-M e 19-N da Lei n? 8.080/1990. O
fornecimento "ininterrupto” de medicamentos e insumos, desvinculado de critérios
técnico-protocolares, é vetor direto de expansdo de despesas.

d) Obrigatoriedade de exames de acuidade visual e auditiva em escolas publicas
(art. 52): O Substitutivo mantém a obrigatoriedade de exames de acuidade visual e auditiva
em alunos de escolas publicas de educacdo bésica. Trata-se de obrigacdo nova, sem
correspondéncia no ordenamento atual, com impacto de custo para os entes federados.

I1.1.5.1. Conflitos Normativos com o ECA

Quanto aos arts. 32 e 42 (que alteram o art. 10 do ECA): O Substitutivo propde
nova redacdo ao inciso III do art. 10 e acrescenta novos SS 12 a 3% ao mesmo artigo. A Lei n®
14.154/2021 ja criou SS 12 a 4°. Sem prejuizo dos aspectos anteriormente mencionados, a
aprovacdo do Substitutivo, com a renumeracio dos paragrafos, d4 margem a conflito de
conteudo, pois haveria dois conjuntos de SS convivendo no mesmo dispositivo.

O Substitutivo também acrescenta § 11 ao art. 8°. Esse paragrafo ja existe (trata
de assisténcia psicoldgica a gestante, acrescido pela Lei n? 14.721/2023), de modo que a
numeracéo colidiria com dispositivo vigente. A insercfo teria que ocorrer como S 12 do art.
82 do ECA.

Portanto, o Substitutivo da CSSF néo elimina vicios de adequacdo orcamentéria
e financeira do PL. Mantém as principais fontes de ampliacdo de despesas obrigatérias de
carater continuado — fornecimento ininterrupto de insumos e medicamentos sem
condicionamento a PCDT, exames escolares de acuidade visual e auditiva, e atencio
integral a portadores de anormalidades visuais e auditivas em geral — sem apresentar
estimativa de impacto ou medidas compensatoérias. Ainda de forma semelhante ao projeto,
o Substitutivo cria sistema paralelo sobre temas ja regulados — o que tende a gerar
ambiguidade, conflito interpretativo e eventual majoracéo de despesas.

Dessa forma, tanto o PL n® 5.946/2016 quanto o Substitutivo aprovado pela

5SF apresentam disposicdes que ampliam obrigacées do Estado — em especial pela
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auséncia de condicionamento das acdes e insumos previstos aos Protocolos Clinicos e
Diretrizes Terapéuticas (PCDT) e a regulamentacdo do Ministério da Satide — o que enseja
criacdo ou aumento de despesas obrigatérias de cardter continuado sem a correspondente
estimativa de impacto or¢camentdrio e financeiro exigida pelo art. 113 do ADCT, pelo art. 17
da LRF, pelo art. 140 da LDO 2026 e pela Sumula n® 1/08-CFT.

A fim de ndo comprometer o mérito das proposicdes, apresentamos as seguintes
emendas ao projeto de lei: Emenda n? 01 para determinar que gestores do SUS,
promovam programas de triagem neonatal para diagndstico precoce das doencas listadas,
observando o rol e as etapas do PNTN previstos em lei, os Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas do SUS e a regulamentacdo do Ministério da Saude; a Emenda n2 03 para
garantir acompanhamento especializado as gestantes portadoras de hemoglobinopatias e
anormalidades metabdlicas e ajustar a redacido para alinhar a triagem neonatal ao rol
minimo do PNTN, condicionando ambas as obrigacdes aos PCDT e a regulamentacio do
Ministério da Satde; a Emenda n2 02 para suprimir o art. 32 e a Emenda n® 04 para
suprimir o art. 5%

De forma andloga, apresentamos as seguintes subemendas de adequacio ao
Substitutivo da CSSF: Subemenda n? 01 para garantir acompanhamento especializado as
gestantes portadoras de hemoglobinopatias e anormalidades metabdlicas e ajustar a
redacdo para alinhar a triagem neonatal ao rol minimo do PNTN, condicionando ambas as
obrigacdes aos PCDT e a regulamentacdo do Ministério da Saude; Subemenda n2 02 para
determinar que hospitais e estabelecimentos de saude realizem a triagem neonatal para
deteccio de hemoglobinopatias e anormalidades metabdlicas, em conformidade com o rol
minimo do PNTN e os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas do SUS; e Subemendas
n? 03 e 04 para suprimir os arts. 42 e 52 do Substitutivo.

Com tais modificacdes, consideramos que os ébices de natureza orcamentdria e
financeira anteriormente identificados sdo superados, conferindo & proposta carater
predominantemente normativo que nfio acarreta repercussio imediata direta ou indireta
na receita ou na despesa da Unifo.

11.2. Conclusao

Em face do exposto, votamos pela:

1. ndo implicacido financeira ou orcamentaria em aumento ou diminui¢do
da receita e da despesa publica do Projeto de Lei n? 5.946, de 2016, desde
que acolhidas as emendas n2 01, 02,03 e 04; e

2. ndo implicacdo financeira ou orcamentaria em aumento ou diminui¢do
da receita e da despesa publica do Substitutivo adotado pela Comissio de
Seguridade Social e Familia ao Projeto de Lei n® 5.946, de 2016, desde que
acolhidas as subemenda n? 01, 02, 03 e 04.

Sala da Comisséo, em de de 2026.

Deputada Ana Pimentel
Relatora
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PROJETO DE LEI N® 5.946, DE 2016

Dispée sobre agdes de atencdo a satude das pessoas
portadoras de hemoglobinopatias, fenilcetontria,
hipotireoidismo,  fibrose cistica, deficiéncia de
biotinidase e hiperplasia adrenal congénita e altera as
Leis n* 8.069, de 13 de julho de 1990, e 9.263, de 12 de
janeiro de 1996, para tornar obrigatéria a realizagdo
das acdes que especifica

EMENDA DE ADEQUACAO N2 1

Dé-se ao art. 22 do Projeto de Lei n® 5.946, de 2016, a seguinte redacio:

"Art. 22 Os gestores do Sistema Unico de Saude (SUS), nos ambitos federal, estadual,
municipal e do Distrito Federal, promoverdo programas de triagem neonatal para o
diagndstico precoce das patologias a que se refere o art. 12, observados o rol de
doencas e as etapas estabelecidos pela legislacdo vigente para o Programa Nacional
de Triagem Neonatal, a organizagdo da assisténcia conforme os Protocolos Clinicos e
Diretrizes Terapéuticas previstos nos arts. 19-M e 19-N da Lei n? 8.080, de 19 de
setembro de 1990, e a regulamentagdo do Ministério da Satude." (NR)

Sala da Comissdo, em de de 2026.

-E Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Ana Pimentel

Deputada Ana Pimentel

Relatora

Péagina 8 de 15

g — Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD262929245000

Apresentacdo: 15/04/2026 14:42:42.210 - CFT

> PL 5946/2016

PRL1CFT

—

-
—J
o
[

*CD262929245000 %



CAMARA DOS DEPUTADOS
Comisséao de Financas e Tributagcao

> PL 5946/2016

PRLnNn.1

PROJETO DE LEI N® 5.946, DE 2016
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Dispée sobre agdes de atencdo a satude das pessoas
portadoras de hemoglobinopatias, fenilcetontria,
hipotireoidismo,  fibrose cistica, deficiéncia de
biotinidase e hiperplasia adrenal congénita e altera as
Leis n* 8.069, de 13 de julho de 1990, e 9.263, de 12 de
janeiro de 1996, para tornar obrigatéria a realizagdo
das acdes que especifica

Apresentacdo: 15/04/2026 14:42:42.210 - CFT

EMENDA DE ADEQUACAQ N° 2

Suprima-se o art. 32 do Projeto de Lei n® 5.946, de 2016.

Sala da Comissédo, em de de 2026.

Deputada Ana Pimentel

Relatora
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> PL 5946/2016

PRLnNn.1

PROJETO DE LEI N® 5.946, DE 2016

PRL1CFT

Dispée sobre agdes de atencdo a satude das pessoas
portadoras de hemoglobinopatias, fenilcetontria,
hipotireoidismo,  fibrose cistica, deficiéncia de
biotinidase e hiperplasia adrenal congénita e altera as
Leis n* 8.069, de 13 de julho de 1990, e 9.263, de 12 de
janeiro de 1996, para tornar obrigatéria a realizagdo
das acdes que especifica

Apresentacdo: 15/04/2026 14:42:42.210 - CFT

EMENDA DE ADEQUACAO N2 03
Dé-se ao art. 4° do Projeto de Lei n® 5.946, de 2016, a seguinte redacio:

“Art. 42 A Lei n? 8.069, de 13 de julho de 1990, passa a vigorar com as seguintes
alteracoes:

"S 12. As gestantes portadoras de hemoglobinopatias e anormalidades
metabdlicas detectadas na triagem neonatal receberdo acompanhamento
especializado, inclusive no parto, conforme os Protocolos Clinicos e
Diretrizes Terapéuticas previstos nos arts. 19-M e 19-N da Lei n? 8.080, de
19 de setembro de 1990, e a regulamentacdo do Ministério da Satide.”

"I. -~ proceder a triagem neonatal para o diagndstico de
hemoglobinopatias e anormalidades metabdlicas, em conformidade com o
rol e as etapas estabelecidos pela legislagcdo vigente para o Programa
Nacional de Triagem Neonatal, observados os Protocolos Clinicos e
Diretrizes Terapéuticas previstos nos arts. 19-M e 19-N da Lei n® 8.080, de
19 de setembro de 1990, e a regulamentagdo do Ministério da Satide, bem
como prestar orientacdo aos pais.” (NR)

Sala da Comissédo, em de de 2026.

Deputada Ana Pimentel
Relatora
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> PL 5946/2016

PRLnNn.1

PROJETO DE LEI N® 5.946, DE 2016

PRL1CFT

Dispée sobre agdes de atencdo a satude das pessoas
portadoras de hemoglobinopatias, fenilcetontria,
hipotireoidismo,  fibrose cistica, deficiéncia de
biotinidase e hiperplasia adrenal congénita e altera as
Leis n* 8.069, de 13 de julho de 1990, e 9.263, de 12 de
janeiro de 1996, para tornar obrigatéria a realizagdo
das acdes que especifica

Apresentacdo: 15/04/2026 14:42:42.210 - CFT

EMENDA DE ADEQUACAOQ N¢ 4

Suprima-se o art. 52 do Projeto de Lei n® 5.946, de 2016.

Sala da Comissédo, em de de 2026.

Deputada Ana Pimentel
Relatora
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PRLnNn.1

SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA CSSF
AO PROJETO DE LEIN® 5.946, DE 2016

Apresentacdo: 15/04/2026 14:42:42.210 - CFT
PRL1CFT

Altera as Leis 8.069, de 13 de julho de 1990, e 9.263, de 12 de
janeiro de 1996.

SUBEMENDA DE ADEQUACAO Ne¢ 1

Dé-se ao art. 2° do Substitutivo adotado pela Comissdo de Seguridade Social e Familia ao
Projeto de Lei n® 5.946, de 2016, a seguinte redacio:

" Art. 2% O art. 82 da Lei 8.069, de 13 de julho de 1990 passa a vigorar acrescido do
seguinte pardgrafo:

§ 12. As gestantes portadoras de hemoglobinopatias e anormalidades metabdlicas
detectadas na triagem neonatal receberdo acompanhamento especializado, inclusive
no parto, conforme os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas previstos nos arts.
19-M e 19-N da Lei n? 8.080, de 19 de setembro de 1990, e a regulamentacgdo do
Ministério da Satde."

Sala da Comissédo, em de de 2026.

Deputada Ana Pimentel
Relatora
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SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA CSSF
AO PROJETO DE LEIN® 5.946, DE 2016

Altera as Leis 8.069, de 13 de julho de 1990, e 9.263, de 12 de
janeiro de 1996.

SUBEMENDA DE ADEQUACAO Ne 2

Dé-se ao inciso III do art. 10 da Lei n? 8.069, de 1990, na redacéo do art. 32 do Substitutivo
adotado pela Comissdo de Seguridade Social e Familia ao Projeto de Lei n® 5.946, de 2016,
a seguinte redacéo:

“Art. 32 O inciso III do art. 10 da Lei 8.069, de 1990, passa a vigorar com a seguinte
redacdo:

"III - proceder a triagem neonatal para o diagndstico de hemoglobinopatias e
anormalidades metabdlicas, em conformidade com o rol e as etapas estabelecidos pela
legislacdo vigente para o Programa Nacional de Triagem Neonatal, observados os
Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas previstos nos arts. 19-M e 19-N da Lei n®
8.080, de 19 de setembro de 1990, e a regulamentacdo do Ministério da Satude, bem
como prestar orientacdo aos pais.”" (NR)

Sala da Comisséo, em de de 2026.

Deputada Ana Pimentel
Relatora
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SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA CSSF
AO PROJETO DE LEIN® 5.946, DE 2016

Altera as Leis 8.069, de 13 de julho de 1990, e 9.263, de 12 de
janeiro de 1996.

SUBEMENDA DE ADEQUACAO N° 3

Suprima-se o art. 4° do Substitutivo adotado pela Comissio de Seguridade Social e Familia
ao Projeto de Lei n® 5.946, de 2016, que acrescenta SS1° a 32 ao art. 10 da Lei n® 8.069, de
1990.

Sala da Comissédo, em de de 2026.

Deputada Ana Pimentel
Relatora
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SUBSTITUTIVO ADOTADO PELA CSSF
AO PROJETO DE LEIN® 5.946, DE 2016

Altera as Leis 8.069, de 13 de julho de 1990, e 9.263, de 12 de
janeiro de 1996.

SUBEMENDA DE ADEQUACAO N° 4

Suprima-se o art. 52 do Substitutivo adotado pela Comissio de Seguridade Social e Familia
ao Projeto de Lei n® 5.946, de 2016, que acrescenta o S 42 ao art. 11 da Lei n? 8.069, de
1990.

Sala da Comissao, em de de 2026.

Deputada Ana Pimentel
Relatora
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