PROJETO DE LEI N° , DE 2026
(Do Sr. JULIO CESAR RIBEIRO)

Institui a Politica Nacional de Atencao
Ortodontica Preventiva na Infancia, com triagem
escolar e organizacdo do acesso no ambito do
Sistema Unico de Saude.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Fica instituida a Politica Nacional de Atencdo Ortoddntica
Preventiva na Infancia, no &mbito do Sistema Unico de Salde (SUS), com o objetivo
de promover o diagndstico precoce, a prevencdo e o tratamento interceptivo de

alteracdes no desenvolvimento dentofacial em criangas.
Art. 2° S&o0 objetivos da Politica:

| — ampliar o acesso a acfes de prevencdo e tratamento ortodontico

precoce,;

Il — reduzir a necessidade de tratamentos corretivos complexos na

adolescéncia e na vida adulta;

[l — promover o desenvolvimento saudavel e a qualidade de vida de

criancas e adolescentes;
IV — reduzir desigualdades no acesso a saude bucal;

V — otimizar o uso dos recursos publicos por meio de acdes preventivas e

custo-efetivas.

Art. 3° A Politica sera implementada com base nos seguintes eixos:
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| — triagem periddica de criangas, preferencialmente no ambiente escolar,

em articulacdo entre o SUS e as redes de ensino;

Il — identificacdo precoce de alteracdes ortodonticas e encaminhamento

para tratamento quando necessario;

lll — priorizacdo de intervencbes preventivas e interceptivas, conforme

protocolos clinicos baseados em evidéncias cientificas;

IV — acOes de educagdo em saude bucal voltadas a estudantes, familias e

profissionais da educacéo.
Art. 4° O acesso aos servi¢os observara:

| — regulac@o por meio de fila Unica, com critérios clinicos e sociais de

prioridade;
Il — acompanhamento dos casos até a conclusao do tratamento;

Il — adocdo de sistemas de informagdo para monitoramento da

assisténcia prestada.

Art. 5° O atendimento sera realizado, prioritariamente, na rede publica de
saude, podendo ser complementado por servicos privados, mediante

credenciamento, quando houver insuficiéncia de oferta.
Art. 6° A implementacao da Politica observara:
| — a utilizacdo da estrutura ja existente no SUS;
Il — a integracdo com programas de atencao primaria e salude na escola,
lll — a pactuagéo entre Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios.

Art. 7° As acles previstas nesta Lei serdo custeadas com recursos ja
destinados as politicas de saude bucal, sendo vedada a criacdo de despesa

obrigatoria de carater continuado.

Art. 8° O Poder Executivo poderd instituir indicadores para avaliagdo da

Politica, incluindo:
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| — tempo de espera para atendimento;

Il — taxa de concluséo de tratamentos;

lll — reducdo da necessidade de tratamentos corretivos em adolescentes;
IV — satisfacdo dos usuarios.

Art. 9° O Poder Executivo regulamentara esta Lei.

Art. 10 Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

JUSTIFICACAO

A presente proposicdo tem como objetivo instituir uma politica publica
estruturada e eficiente para a promoc¢ao da saude bucal na infancia, com foco na

prevencao e no tratamento precoce de alteragdes ortodonticas.

Atualmente, milhares de criancas brasileiras chegam a adolescéncia com
problemas dentofaciais que poderiam ter sido evitados por meio de intervencgdes
simples, de baixo custo e alto impacto. Essa realidade gera consequéncias nao
apenas clinicas, mas também sociais e emocionais, afetando a autoestima, o

desempenho escolar e o desenvolvimento integral desses individuos.

A literatura cientifica e as diretrizes internacionais sdo unissonas ao
apontar que o periodo entre 6 e 12 anos de idade € o mais adequado para
intervencoes interceptivas, capazes de reduzir significativamente a necessidade de
tratamentos corretivos complexos no futuro. Trata-se, portanto, de uma estratégia
comprovadamente custo-efetiva, que alia melhoria da qualidade de vida a

racionalizacdo do gasto publico.

Nesse contexto, a proposta incorpora boas praticas ja debatidas no
Congresso Nacional, como a realizacdo de triagens periddicas no ambiente escolar,
a integracao entre saude e educacdo e a organizacdo do acesso aos Servicos por

meio de critérios técnicos e equitativos.

Além disso, o projeto inova ao estruturar o fluxo assistencial com base em

regulacdo por fila Unica, acompanhamento dos pacientes e possibilidade de
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utilizagcdo complementar da rede privada, quando necessério, garantindo maior

eficiéncia e resolutividade ao sistema.

Importante destacar que a proposta nao cria novas despesas obrigatorias,
mas sim reorganiza e potencializa 0s recursos ja existentes no ambito do Sistema
Unico de Saude, alinhando-se as exigéncias de responsabilidade fiscal e viabilidade

orcamentaria.

Dessa forma, a iniciativa contribui para a construgcdo de uma politica
publica moderna, eficiente e socialmente justa, capaz de reduzir desigualdades,
prevenir agravos e promover o0 desenvolvimento saudavel de criangas e

adolescentes em todo o pais.

Diante do exposto, contamos com o apoio dos nobres Pares para a

aprovacao desta matéria.

Sala das Sessodes, em de de 2026.

Deputado JULIO CESAR RIBEIRO
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