PROJETO DE LEI N° , DE 2026
(Da Sra. RENATA ABREU)

Estabelece diretrizes nacionais para
instituicdo da Politica Nacional de Cuidado
Continuado para Pessoas com Deficiéncia
de Alta Dependéncia, e da outras
providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei estabelece as diretrizes nacionais para
implementacg&o da Politica Nacional de Cuidado Continuado para Pessoas com
Deficiéncia de Alta Dependéncia, com o objetivo de assegurar protecéo
integral, cuidado permanente, acolhimento especializado, moradia digna,
segurancga, autonomia possivel e continuidade da assisténcia as pessoas com

deficiéncia que dependam de apoio intensivo ou permanente de terceiros.

Art. 2° Para fins desta Lei, considera-se pessoa com deficiéncia
de alta dependéncia aquela que, em razdo de impedimento de longo prazo de
natureza fisica, mental, intelectual, sensorial, neurolégica ou multipla, necessite
de apoio intensivo, continuo ou permanente de terceiros para a realizacdo de
atividades basicas da vida diaria, comunicacdo, alimentacdo, higiene,
locomocéo, administragcdo de medicamentos, seguranca ou acompanhamento

terapéutico.

Paragrafo Unico. A condicdo de alta dependéncia seré avaliada
por equipe multiprofissional e interdisciplinar, observados o0s critérios

biopsicossociais previstos na legislacéo aplicavel.

Art. 3° Sao objetivos da Politica Nacional de Cuidado

Continuado para Pessoas com Deficiéncia de Alta Dependéncia:
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| — assegurar cuidado continuo e protecédo integral as

pessoas com deficiéncia de alta dependéncia;

I — prevenir o abandono, a negligéncia, a

institucionalizacdo inadequada e a ruptura abrupta do
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cuidado;
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[l — garantir plano individual de cuidado, elaborado com
participacdo da pessoa com deficiéncia, sempre que
possivel, de sua familia, cuidador principal, equipe técnica

e rede publica de atendimento;

IV — estruturar fluxos de sucessdo de cuidado familiar
para os casos de morte, adoecimento, envelhecimento,
incapacidade, auséncia ou impossibilidade do cuidador

principal;

V — fortalecer a rede publica de assisténcia social, saude,

educacao, habitacéo e direitos humanos;

VI — criar e expandir servicos de acolhimento
especializado, residéncias inclusivas e unidades de

cuidado de alta complexidade;

VIl — apoiar maes, pais, familiares e cuidadores
responsaveis por pessoas com deficiéncia de alta

dependéncia;

VIII — garantir atendimento humanizado, individualizado e

compativel com as necessidades da pessoa cuidada.

Art. 4° A pessoa com deficiéncia de alta dependéncia tera

direito a elaboracédo de Plano Individual de Cuidado Continuado, destinado a
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organizar 0S apoios necessarios a sua protecdo, saude, seguranca,

convivéncia, moradia, inclusdo social e qualidade de vida.

8 1° O Plano Individual de Cuidado Continuado devera conter,

no minimo:

| — identificacdo da pessoa com deficiéncia e de seu

cuidador principal;

Il — descricdo das deficiéncias, condicdes de saude,

limitagdes funcionais e necessidades de apoio;

Il — rotina de cuidados, medicamentos, alimentacéo,

terapias, comunicacdo e mobilidade;

IV — identificacdo de familiares, responsaveis, rede de

apoio e servicos publicos de referéncia;

V — indicacdo de pessoa ou pessoas de referéncia para

eventual substituicdo do cuidador principal;

VI — medidas emergenciais para o0s casos de morte,
hospitalizagdo, adoecimento ou auséncia temporéaria do
cuidador principal;

VIl — necessidades de acessibilidade, transporte,
equipamentos, tecnologia assistiva, fraldas, insumos,

medicamentos e alimentacao especial;
VIl — avaliacdo da necessidade de cuidador, profissional

de apoio, atencédo domiciliar, atendimento multiprofissional

ou acolhimento especializado;
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IX — estratégias para preservacao de vinculos familiares e

comunitarios;

X — periodicidade de reviséo do plano.

§ 2° O Plano Individual de Cuidado Continuado observara a
articulagao intersetorial entre os servigos de assisténcia social, saude e redes

de protecdo, conforme regulamentacao propria de cada ente federativo.

§ 3° O plano devera ser revisado periodicamente ou sempre
gue houver alteracao relevante na condi¢cdo de saude, na situacdo familiar, na

rede de apoio ou na capacidade do cuidador principal.

Art. 5° Constitui diretriz das a¢des integradas decorrentes desta
Politica Nacional a identificacdo, o cadastramento e o acompanhamento de
pessoas com deficiéncia de alta dependéncia em situacdo de vulnerabilidade
social, isolamento, risco de abandono, auséncia de rede familiar,
envelhecimento do cuidador principal ou dependéncia exclusiva de um anico

cuidador.

§ 1° O cadastro de que trata o caput deverad observar a
protecdo de dados pessoais e sensiveis, 0 sigilo das informacdes familiares e

de saude e a dignidade da pessoa com deficiéncia.

§ 2° O cadastramento ndo podera ser utilizado para restringir

direitos, beneficios ou acesso a politicas publicas.

Art. 6° Constitui objetivo das acdes desenvolvidas no ambito
desta Lei o estimulo a elaboracdo de Plano de Sucesséao de Cuidado para os
casos em que a pessoa com deficiéncia de alta dependéncia esteja sob
cuidado exclusivo ou predominante de mae, pai, familiar ou cuidador em
situacdo de envelhecimento, adoecimento, sobrecarga, vulnerabilidade social

ou risco de impossibilidade futura de cuidado.
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§ 1° O Plano de Sucessao de Cuidado devera prever medidas
para assegurar a continuidade do cuidado em caso de morte, internacéo,
incapacidade, desaparecimento, abandono ou impossibilidade temporéaria ou
permanente do cuidador principal.

§ 2° O Plano de Sucesséo de Cuidado podera incluir:

| — identificacdo de familiar ou pessoa de referéncia apta a

assumir o cuidado;

Il — incluséo da pessoa com deficiéncia em programas de

apoio domiciliar, atencédo domiciliar ou assisténcia social;

[l — encaminhamento para residéncia inclusiva, familia
acolhedora especializada ou servico de acolhimento

compativel com suas necessidades;

IV — acionamento do Ministério Publico, Defensoria
Publica, Conselho Tutelar, quando crianga ou
adolescente, ou demais Orgdos de protecdo, quando

necessario;

V — avaliagao de curatela, tomada de decisao apoiada ou

outra medida juridica de protecdo, quando cabivel;

VI - medidas para manutencdo de beneficios
assistenciais, previdenciarios, medicamentos, terapias,

transporte e insumos indispenséaveis.

Art.  7° A morte, hospitalizacdo, incapacidade ou
impossibilidade do cuidador principal de pessoa com deficiéncia de alta
dependéncia devera ser comunicada imediatamente aos 6rgdos da rede de
protecdo social, para adocdo das providéncias necessarias a continuidade do

cuidado.
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8§ 1° A comunicacdo poderd ser realizada por familiares,
vizinhos, unidades de salde, hospitais, escolas, 6rgdos de assisténcia social,
conselhos tutelares, delegacias, Ministério Publico, Defensoria Publica ou

gualquer pessoa que tenha conhecimento da situac&o de risco.

§ 2° Recebida a comunicacdo, o 6rgdo competente devera
realizar avaliacdo emergencial da situacdo da pessoa com deficiéncia,
adotando as medidas necesséarias para impedir abandono, negligéncia,
desassisténcia ou interrupcao de tratamento.

Art. 8° As acdes decorrentes das diretrizes desta Lei buscaréo
estimular a implantacdo, ampliacdo e manutencao de servicos de acolhimento
especializado para pessoas com deficiéncia de alta dependéncia, inclusive por
meio de:

| — residéncias inclusivas adaptadas;

Il — unidades de acolhimento de alta complexidade;

[Il — servigos de cuidado temporario ou de transicao;

IV — familias acolhedoras especializadas, quando cabivel;

V — centros-dia e servi¢cos de apoio ao cuidador;

VI — atengdo domiciliar integrada a assisténcia social e a
saude;

VIl — equipes multiprofissionais de acompanhamento

continuado.

§ 1° Os servigos de acolhimento deverédo observar padrdes de

acessibilidade, equipe técnica capacitada, atendimento individualizado,
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ambiente humanizado, preservacdo de vinculos familiares e comunitarios e

respeito a dignidade da pessoa acolhida.

§ 2° E vedado o encaminhamento de pessoa com deficiéncia
de alta dependéncia para instituicdo incompativel com suas necessidades de

cuidado, saude, acessibilidade, comunicacéo, seguranca e protecao integral.

Art. 9° Sao diretrizes para a formulacdo de mecanismos de
apoio aos cuidadores familiares de pessoas com deficiencia de alta

dependéncia:

| — orientacdo e capacitacdo sobre cuidados basicos e

especializados;

Il — apoio psicossocial,
[l — acesso prioritario a rede de saude e assisténcia

social;

IV — servicos de cuidado temporario para descanso do

cuidador;

V — orientacdo sobre direitos sociais, previdenciarios,

assistenciais e sucessorios;

VI — acompanhamento em situacdes de sobrecarga,

adoecimento ou vulnerabilidade social.

Art. 10. Criangas e adolescentes com deficiéncia de alta
dependéncia terdo prioridade absoluta na execucdo desta Lei, observados o
melhor interesse, a protecdo integral e o direito a convivéncia familiar e

comunitaria.
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Paragrafo unico. Na auséncia, morte ou impossibilidade do
responsavel legal, deverdo ser imediatamente acionados o Conselho Tutelar, o
Ministério Publico e a autoridade judiciaria competente, sem prejuizo das

medidas emergenciais de cuidado e protecao pela rede publica.

Art. 11. A Uniédo, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios
deverdo atuar de forma integrada para implementar a Politica Nacional de
Cuidado Continuado para Pessoas com Deficiéncia de Alta Dependéncia,

observadas as competéncias de cada ente federativo.

Art. 12. As despesas decorrentes da execucdo desta Lei
correrdao a conta de dotacdes orcamentarias proprias, suplementadas se

necessario.

Art. 13. Esta Lei entra em vigor apos decorridos 180 (cento e

oitenta) dias de sua publicacao oficial.

JUSTIFICACAO

O presente Projeto de Lei tem por objetivo instituir a Politica
Nacional de Cuidado Continuado para Pessoas com Deficiéncia de Alta
Dependéncia, voltada especialmente as pessoas com multiplas deficiéncias,
necessidades complexas, dependéncia permanente de terceiros e risco de
desassisténcia em caso de morte, adoecimento ou impossibilidade do cuidador

familiar.

A proposta nasce de uma pergunta simples, mas
profundamente angustiante para milhares de familias brasileiras: quando a mée
ou o cuidador principal de uma pessoa com deficiéncia grave morre, quem

assume o cuidado?

No Brasil, grande parte do cuidado cotidiano de pessoas com

deficiéncia de alta dependéncia recai sobre maes, avds, pais, irmas e
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familiares, muitas vezes sem apoio publico suficiente, sem descanso, sem
orientacdo adequada e sem garantia de continuidade caso esse cuidador

adoeca, envelheca ou venha a falecer.

Essa realidade € ainda mais grave nos casos de multiplas
deficiéncias, paralisia cerebral, deficiéncia intelectual severa, autismo com alto
nivel de suporte, doencas raras, sindromes degenerativas, epilepsias graves,
deficiéncia fisica severa, deficiéncia visual ou auditiva associada a outras
limitacbes, dependéncia de alimentacdo especial, uso continuo de

medicamentos, fraldas, equipamentos, terapias e supervisao permanente.

Nesses casos, a pessoa com deficiencia pode depender
integralmente de terceiros para se alimentar, tomar banho, se locomover,
comunicar necessidades, usar medicamentos, evitar acidentes, acessar
tratamento de saude e realizar atividades basicas da vida diaria. A interrupcao
abrupta desse cuidado pode significar abandono, agravamento clinico, violacao

de direitos e risco concreto a vida.

Embora a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia
reconheca o direito & moradia digna, inclusive em residéncia inclusiva, a
legislacdo ainda ndo organiza de forma especifica uma politica de cuidado
continuado para pessoas com deficiéncia de alta dependéncia. A previséo geral
de moradia ndo é suficiente para resolver situagfes de extrema complexidade,

especialmente quando ha dependéncia integral de cuidador familiar.

O Sistema Unico de Assisténcia Social possui unidades e
servicos voltados a populacdo em situagdo de vulnerabilidade, como CRAS,
CREAS, Centro-Dia e unidades de acolhimento, mas ainda é necessério
estruturar uma resposta nacional especifica para os casos de alta dependéncia

e sucessao de cuidado familiar.

O objetivo deste Projeto de Lei é estabelecer diretrizes
nacionais para uma politica publica permanente, intersetorial e preventiva, para

gue o Estado ndo atue apenas depois da tragédia, quando a mée falece e a
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pessoa com deficiéncia fica desassistida. A proposta fixa parametros para a
elaboracdo de Plano Individual de Cuidado Continuado, com identificacdo da
rotina, necessidades, medicamentos, terapias, alimentacdo, comunicacéao, rede

de apoio e medidas emergenciais.

Além disso, estabelece parametros para o estimulo e a
elaboracdo do Plano de Sucesséo de Cuidado, instrumento fundamental para
prever quem assumira o cuidado em caso de morte, internagdo, incapacidade
ou impossibilidade do cuidador principal. Essa medida permite que a rede
publica conheca previamente os casos de maior risco e organize respostas

antes que ocorra abandono ou ruptura de cuidado.

A proposicdo também define diretrizes para o fomento,
implantacdo e ampliacdo de residéncias inclusivas adaptadas, unidades de
acolhimento de alta complexidade, servigcos de cuidado temporério, familias
acolhedoras especializadas, centros-dia, atencdo domiciliar e equipes
multiprofissionais. Trata-se de reconhecer que algumas pessoas ndo precisam
apenas de vaga em abrigo: precisam de cuidado especializado, acessibilidade,

segurancga, saude, vinculo e dignidade.

Outro ponto essencial € o apoio ao cuidador familiar. Muitas
maes vivem anos ou décadas em dedicacédo integral, sem rede de apoio, sem
descanso, sem renda propria e com medo permanente do futuro do filho.
Cuidar de quem cuida também é politica publica. Por isso, o projeto fixa como
diretrizes a orientacdo, capacitacdo, apoio psicossocial, cuidado temporario

para descanso e acompanhamento em situaces de sobrecarga.

A proposta confere prioridade absoluta as criancas e
adolescentes com deficiéncia de alta dependéncia, acionando a rede de
protecdo sempre que houver morte ou impossibilidade do responsavel legal,

sem prejuizo das providéncias emergenciais de cuidado.

N&o se trata de substituir a familia pelo Estado, mas de

reconhecer que o cuidado de alta complexidade ndo pode depender
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exclusivamente da resisténcia fisica, emocional e financeira de uma mae. O
Estado deve apoiar a familia enquanto ela cuida e garantir protecdo quando ela

nao puder mais cuidar.

A medida esta alinhada aos principios da dignidade da pessoa
humana, da igualdade material, da protecéo integral, da prioridade absoluta de
criancas e adolescentes, da inclusédo da pessoa com deficiéncia, do direito a
salde, a assisténcia social, a moradia digna e a convivéncia familiar e

comunitaria.

Este Projeto de Lei busca responder a uma lacuna historica:
pessoas com deficiéncia de alta dependéncia ndo podem ficar invisiveis até
que a mae morra. E dever do Poder Publico conhecer, planejar, acompanhar e

estabelecer parametros nacionais para o cuidado continuado.

Diante da relevancia social e humanitaria da matéria, contamos

com o apoio dos nobres Pares para a aprovacao deste Projeto de Lei.

Sala das Sessofes, em de de 2026.

Deputada RENATA ABREU
(Podemos/SP)
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