COMISSAO DE SAUDE

SUBSTITUTIVO ADOTADO AO PROJETO DE LEI N° 1.093, DE 2019

Apensados: PL n° 2.741/2019, PL n°® 4.279/2019, PL n° 4.452/2019, PL n°
4.870/2019, PL n°® 2.849/2020, PL n° 3.806/2020, PL n°® 4.890/2020, PL n°
56/2020, PL n°® 3.122/2021, PL n°® 3.490/2021, PL n°® 4.231/2021, PL n°® 596/2021,
PL n° 103/2022, PL n°® 930/2022, PL n° 998/2022, PL n°® 2.227/2023, PL n°
3.156/2023, PL n°® 3.827/2023, PL n°® 5.595/2023, PL n°® 113/2024, PL n°® 792/2024
e PL n° 1.137/2025.

Altera a Lei n° 8.213, de 24 de julho de
1991, para dispor sobre a desnecessidade do
cumprimento de caréncia para a concessao de
auxilio-doencga e aposentadoria por invalidez ao
segurado com fibromialgia; a Lei n°® 8.112, de
11 de dezembro de 1990, para incluir a
fibromialgia no rol de doengas graves que
ensejam aposentadoria por invalidez
permanente; a Lei n® 10.048, de 8 de novembro
de 2000, para assegurar atendimento prioritario
e reserva de assentos as pessoas com doenga
grave ou crdnica, as pessoas com dores
crbnicas e as pessoas em recuperaciao de
cirurgia de grande porte recente; a Lei n°
11.303, de 11 de maio de 2006, para dispor
sobre a garantia de atendimento e inicio do
tratamento medicamentoso da pessoa com
Esclerose Mudltipla; e altera as Leis n° 7.116, de
1983 e 13.444, de 2017, para dispor sobre a
garantia da inclusdo de condigdes especificas
de saude nos documentos de identificagao.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei altera a Lei n°® 8.213, de 24 de julho de 1991, para
dispor sobre a desnecessidade do cumprimento de caréncia para a concessao de
auxilio-doencga e aposentadoria por invalidez ao segurado com fibromialgia; a Lei
n° 8.112, de 11 de dezembro de 1990, para incluir a fibromialgia no rol de
doencgas graves que ensejam aposentadoria por invalidez permanente; a Lei n°
10.048, de 8 de novembro de 2000, para assegurar atendimento prioritario e

'eserva de assentos as pessoas com doenga grave ou crbnica, as pessoas com
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dores crbnicas e as pessoas em recuperagao de cirurgia de grande porte recente;
a Lei n° 11.303, de 11 de maio de 2006, para dispor sobre a garantia de
atendimento e inicio do tratamento medicamentoso da pessoa com Esclerose
Multipla; e altera as Leis n® 7.116, de 1983 e 13.444, de 2017, para dispor sobre a
garantia da inclusdo de condicbes especificas de saude nos documentos de

identificagao.

Art. 2° O art. 151 da Lei n°® 8.213, de 24 de julho de 1991, passa a

vigorar com a seguinte redacéao:

“‘Art. 151. Até que seja elaborada a lista de doengas mencionada
no inciso Il do art. 26, independe de caréncia a concessao de
auxilio-doenca e de aposentadoria por invalidez ao segurado que,
apos filiar-se ao RGPS, for acometido das seguintes doencas:
tuberculose ativa, hanseniase, alienagdo mental, esclerose
multipla, hepatopatia grave, neoplasia maligna, cegueira, paralisia
irreversivel e incapacitante, cardiopatia grave, doengca de
Parkinson, espondiloartrose anquilosante, nefropatia grave,
estado avancado da doenca de Paget (osteite deformante),
sindrome da deficiéncia imunolégica adquirida (aids),
contaminacédo por radiagdo, com base em conclusdo da medicina
especializada, e fibromialgia com manifestagao incapacitante.
(NR)”

Art. 3° O §1° do art. 186 da Lei n® 8.112, de 11 de dezembro de

1990, passa a vigorar com a seguinte redacéao:

EAIT. 8B, e

§1° Consideram-se doencas graves, contagiosas ou incuraveis, a
que se refere o inciso | deste artigo, tuberculose ativa, alienacao
mental, esclerose multipla, neoplasia maligna, cegueira posterior
ao ingresso no servigo publico, hanseniase, cardiopatia grave,
doenca de Parkinson, paralisia irreversivel e incapacitante,
espondiloartrose  anquilosante, nefropatia grave, estados
avancados do mal de Paget (osteite deformante), Sindrome de
Imunodeficiéncia Adquirida - AIDS, fibromialgia com manifestagao
incapacitante e outras que a lei indicar, com base na medicina
especializada. (NR)”

Art. 4° A Lei n® 10.048, de 8 de novembro de 2000, passa a

vigorar com a seguinte redacgao:

“Art. 1° Terao atendimento prioritario, nos termos desta Lei:

| - as pessoas com deficiéncia;
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II- as pessoas com transtorno do espectro autista;

Il — as pessoas idosas com idade igual ou superior a 60
(sessenta) anos;

IV - as gestantes, as lactantes e as pessoas com criangas de colo;
V — as pessoas com obesidade;

VI- as pessoas com mobilidade reduzida;

VII- os doadores de sangue;

VIl - as pessoas com doengas graves ou com doencgas crbnicas
previstas em regulamento;

IX — as pessoas em recuperagdo de cirurgia de grande porte
recente, de acordo com a definicdo prevista em regulamento.

§ 1°Os acompanhantes ou atendentes pessoais das pessoas
referidas no caput serdo atendidos junta e acessoriamente aos
titulares da prioridade de que trata esta Lei.

§ 2° Os doadores de sangue terao direito a atendimento prioritario
ap6s todos os demais beneficiados no rol constante
do caput deste artigo, mediante apresentacdo de comprovante de
doacgao, com validade de 120 (cento e vinte) dias.

§ 3° No caso das pessoas referidas nos incisos VIII e IX, nas
hipéteses de gravidade temporaria, a prioridade de atendimento
sera garantido em periodos considerados criticos, com base em
relatério médico.

§ 4° O atendimento prioritario podera ser realizado mediante
discriminacado de postos, caixas, guichés, linhas ou atendentes
especificos para esse fim e podera ser classificado em:

a) prioridade especial: pessoas com 80 anos ou mais, que
serdo atendidos imediatamente apos a conclusdo do atendimento
em andamento;

b) prioridade geral: demais casos, que serdo atendidos apds o
grupo de prioridade especial, mantendo-se prioridade frente aos
demais atendimentos nao prioritarios.

§ 5° Caso nao haja postos, caixas, guichés, linhas ou atendentes
especificos para a realizacdo do atendimento prioritario, as
pessoas referidas no caput deste artigo deverdo ser atendidas
imediatamente apds a conclusdo do atendimento que estiver em
andamento, antes de quaisquer outras pessoas.

Art. 3° As empresas publicas de transporte e as concessionarias
de transporte coletivo reservardo assentos, devidamente
identificados as:
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VII - as pessoas com doencgas graves, doengas crdnicas ou com
dores crbnicas previstas em regulamento;

VIII — as pessoas em recuperagdo de cirurgia de grande porte
recente, de acordo com a definicdo prevista em regulamento.

Art. 6°-A. Para fins de comprovacgao das doencgas graves, doencas
cronicas, dores crbnicas ou convalescéncias de cirurgias de
grande porte, o Sistema Unico de Salde devera emitir uma
carteira, impressa ou digital, de identificagdo da pessoa em cujos
prontuarios constarem o diagnéstico confirmado da condig¢ao.

Paragrafo unico. Até a emissao da carteira de identificagao de que
trata este artigo, serdo aceitos atestados, declaragdes ou
relatérios médicos que comprovem a condigdo ou doencga, desde
que datados e com menos de um ano de emissao. (NR)”

Art. 5° A ementa da Lei n°® 11.303, de 11 de maio de 2006, passa

a vigorar com a seguinte redacao:

“Institui o Dia Nacional de Conscientizagdo sobre a Esclerose
Multipla e dispde sobre a garantia de atendimento e inicio do
tratamento medicamentoso da pessoa com Esclerose Multipla.
(NR)”

Art. 6° A Lei n° 11.303, de 11 de maio de 2006, passa a vigorar

com o acréscimo dos artigos 1°-A e 1°-B:

“Art. 1°-A. Nos casos de suspeita do diagnéstico de Esclerose
Multipla, o paciente devera ser encaminhado para a
consulta/atendimento com o médico especialista em no maximo
60 (sessenta) dias contados a partir do levantamento dessa
hipotese diagnostica, devidamente acompanhado do respectivo
encaminhamento.

Art. 1°-B. Apds avaliagdo do médico especialista e havendo a
confirmagdo diagnéstica, a pessoa acometida por Esclerose
Multipla tera o direito de receber o primeiro tratamento no Sistema
Unico de Saude (SUS), conforme a necessidade terapéutica do
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conforme a necessidade terapéutica do caso e registrado em
prontuario unico.

§2° Nos casos em que a principal hipétese diagndstica, levantada
por especialista, seja a de Esclerose Multipla, os exames
eventualmente necessarios a elucidacdo devem ser realizados no
prazo maximo de 30 (trinta) dias, mediante solicitacdo
fundamentada do médico responsavel.”

Art. 7° A Lei n° 13.444, de 11 de maio de 2017, passa a vigorar

acrescida do seguintes artigo:

“Art. 8°-A. Fica garantido o direito do cidadao de requerer a
inclusdo de condicdo especifica de saude na ldentificagdo Civil
Nacional, cuja divulgagdo possa contribuir para preservar sua
saude, garantir direitos ou salvar sua vida, nos termos do
regulamento.

Paragrafo unico. A inclusdo da mencgéao referida no caput deste
artigo dependera da apresentagcdo de documentos comprobatdrios
da condicao especifica de saude.”

Art. 8° A Lei n° 7.116, de 29 de agosto de 1983, passa a vigorar
acrescida do seguinte artigo:
“Art. 4°-A. Fica garantido o direito do cidadao de requerer a
inclusdo de condigdo especifica de saude na Carteira de
Identidade, cuja divulgagdo possa contribuir para preservar sua

saude, garantir direitos ou salvar sua vida, nos termos do
regulamento.

Paragrafo unico. A inclusdo da mencgéao referida no caput deste
artigo dependera da apresentagdo de documentos comprobatorios
da condicao especifica de saude.”

Art. 9° Esta Lei entra em vigor 120 dias apds a data de sua

publicagao.

Sala da Comissao, em 15 de abril de 2026.

Deputado GIOVANI CHERINI
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