PROJETO DE LEI N° , DE 2026
(Do Sr. DR. FRANCISCO)

Institui a Politica Nacional de Cirurgia
Ambulatorial (PNCA).

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Fica instituida a Politica Nacional de Cirurgia
Ambulatorial (PNCA), com a finalidade de organizar, ampliar e qualificar a

oferta de procedimentos cirirgicos eletivos realizados em regime ambulatorial.
Art. 2° S&o objetivos da PNCA:

| — ampliar o acesso da populagédo a procedimentos cirlrgicos

seguros e de qualidade;
Il — reduzir o tempo de espera para cirurgias eletivas;

[l — promover a utilizacdo preferencial do regime ambulatorial

nos procedimentos elegiveis;

IV — aumentar a eficiéncia, a resolutividade e a sustentabilidade

dos sistemas de saulde;

V — reduzir riscos, eventos adversos e complicagoes

associados a hospitalizagao evitavel;
VI — otimizar o uso da infraestrutura hospitalar;

VIl — fomentar a incorporacdo de tecnologias e préticas

assistenciais inovadoras.
Art. 3° A PNCA observara os seguintes principios:
| — seguranca do paciente;
Il — qualidade assistencial,

[l — eficiéncia e custo-efetividade;
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IV — monitoramento e avaliagcéo por indicadores.
Art. 4° Constituem diretrizes da PNCA:

| — organizacdo do sistema de saude para a realizacdo de

cirurgias em regime ambulatorial,

Il — adog&@o de protocolos clinicos e assistenciais baseados em

evidéncias cientificas;

[l — articulacdo com servicos de apoio diagndéstico, urgéncia e

retaguarda hospitalar;

IV — garantia de continuidade do cuidado, incluindo

acompanhamento pré e pos-operatorio;

V — utilizacdo de tecnologias digitais em saude, inclusive

telemedicina;
VI — formacao e qualificacdo de profissionais de saude;

VII — estimulo a adoc¢éo da cirurgia ambulatorial como modelo

assistencial prioritario para procedimentos elegiveis.

Art. 5° A assisténcia cirargica ambulatorial sera organizada por
meio de unidades, servicos ou estruturas assistenciais publicas ou privadas,

observadas as normas sanitarias, técnicas e assistenciais aplicaveis.

8§ 1° Poderdo ser habilitados servigcos especificos de cirurgia

ambulatorial, conforme regulamentagéo do Poder Executivo.

§ 2° A organizagdo dos servicos devera assegurar padrdes

minimos de qualidade, seguranca e resolutividade.

Art. 6° A realizacdo de procedimentos cirlrgicos em regime

ambulatorial devera observar:

| — critérios clinicos de elegibilidade do paciente e do

procedimento;

Il — garantia de seguranca assistencial em todas as etapas do

cuidado;

[l — existéncia de fluxos assistenciais estruturados;
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IV — articulagdo com servicos de retaguarda para atendimento

de intercorréncias;
V — registro e monitoramento de desfechos clinicos.

Paragrafo unico. Cabera ao Poder Executivo federal definir os

requisitos técnicos, assistenciais e sanitérios aplicaveis.

Art. 7° Os servicos de cirurgia ambulatorial deverédo contar com
equipes multiprofissionais qualificadas, em conformidade com a natureza dos

procedimentos realizados.

Art. 8° O Poder Executivo federal promovera a formacao,
capacitacdo e educacdo permanente dos profissionais de saude em cirurgia

ambulatorial, em articulacdo com instituicbes de ensino e pesquisa.

Art. 9° A organizagdo da assisténcia prevista nesta Lei devera
contemplar a estruturacdo de Unidades de Cirurgia Ambulatorial (UCA),
concebidas como pontos de atencdo especializados, integrados em Circuitos
de Cirurgia Ambulatorial, com fluxos assistenciais continuos e coordenados,

conforme regulamentagéo.

Art. 10 Esta lei entra em vigor apos decorridos 180 (cento e

oitenta) dias de sua publicacao oficial.

JUSTIFICACAO

O presente Projeto de Lei tem por finalidade instituir a Politica
Nacional de Cirurgia Ambulatorial (PNCA), com vistas a organizar, ampliar e
gualificar a realizacdo de procedimentos cirdrgicos eletivos em regime
ambulatorial no Brasil, promovendo maior eficiéncia, seguranca e acesso no

sistema de saude.

A crescente demanda por cirurgias eletivas, associada a
limitag&o da capacidade hospitalar, especialmente no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS), tem gerado filas prolongadas e impactos significativos sobre a
gualidade de vida da populacdo. Nesse contexto, a ado¢cdo de modelos

assistenciais mais eficientes, como a cirurgia ambulatorial, apresenta-se como
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estratégia consolidada para otimizar recursos, reduzir custos e ampliar o

acesso aos servicos de saude.

A cirurgia ambulatorial permite a realizacdo de procedimentos
com alta precoce, no mesmo dia do procedimento, sem necessidade de
internacdo hospitalar, reduzindo riscos associados a hospitalizacdo, como
infeccbes e eventos adversos, além de promover recuperacdo mais rapida e
maior satisfacdo dos pacientes. Quando realizada com critérios clinicos
adequados e protocolos baseados em evidéncias, essa modalidade apresenta
elevados niveis de seguranca e qualidade assistencial.

No entanto, apesar de seu potencial, a cirurgia ambulatorial
ainda é subutilizada no Brasil, em razdo da auséncia de diretrizes nacionais
estruturadas, da fragmentagdo da organizagcédo dos servigos e da insuficiente
padronizacdo de critérios e protocolos. Nesse sentido, a presente proposta
avanca ao estabelecer bases normativas claras para a organizacado da rede
assistencial, inclusive ao prever a estruturacdo de Unidades de Cirurgia
Ambulatorial (UCA), integradas em Circuitos de Cirurgia Ambulatorial, com
fluxos assistenciais continuos, coordenados e orientados ao manejo extra-
hospitalar. Essa estratégia contribui para a racionalizacdo do cuidado, a
padronizacdo de processos e a garantia de maior seguranca e resolutividade

ao longo de todo o percurso assistencial do paciente.

A proposta também reforca a importancia da integracdo entre
os diferentes niveis de atencdo a saude, da qualificacdo dos profissionais, do
uso de tecnologias digitais e da implementacdo de mecanismos de
monitoramento e avaliagdo, garantindo maior transparéncia, continuidade do

cuidado e efetividade das agoes.

Ademais, a politica contribui para a sustentabilidade do sistema
de saude, ao permitir melhor aproveitamento da infraestrutura hospitalar,
direcionando leitos para casos de maior complexidade, e reduzindo custos
associados a internacfes desnecessarias, ao mesmo tempo em que fortalece

modelos assistenciais mais ageis e centrados no paciente.

Dessa forma, o presente Projeto de Lei busca alinhar o Brasil

as melhores préticas internacionais, promovendo um modelo assistencial mais
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eficiente, seguro e organizado em redes de cuidado, com impactos positivos

tanto para os usuarios quanto para a gestao do sistema de saude.

Por todo o exposto, contamos com 0 apoio dos nobres pares
para a instituicdo de politica publica essencial a modernizacdo dos servicos de
saude, a reducéo das filas e & melhoria da qualidade da atengé&o cirurgica no

pais.

Sala das Sessdes, em de de 2026.

Deputado DR. FRANCISCO
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