CAMARA DOS DEPUTADOS
DEPUTADO FEDERAL GILSON MARQUES

PROJETO DE LEI N° , DE 2026

Estabelece prazos maximos para a realizacao
de exames e procedimentos diagndsticos no
ambito do Sistema Unico de Sautde (SUS),
disciplina o aproveitamento de exames
realizados na rede privada e da outras
providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

CAPITULO |
DO DIREITO AO ATENDIMENTO EM PRAZO RAZOAVEL

Art. 1° Esta Lei estabelece prazos maximos para a realizacdo de exames e
procedimentos diagndsticos no a&mbito do Sistema Unico de Saude (SUS), assegura
ao paciente o direito ao atendimento tempestivo e disciplina o aproveitamento dos

exames realizados na rede privada.

Paragrafo uUnico. O direito ao atendimento em prazo razoavel integra o
conjunto de garantias fundamentais do usuario do SUS, nos termos do art. 7° da Lei
n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e do art. 196 da Constituicdo Federal.

Art. 2° Para os fins desta Lei, considera-se:

I — prazo de referéncia: o prazo maximo, contado da data do registro
eletrénico do encaminhamento médico no sistema de regulacdo do SUS, nos termos
do art. 4°, dentro do qual o SUS devera ofertar ao paciente a realizacdo do exame

ou procedimento diagndstico solicitado;

Il— encaminhamento médico: a solicitacdo formal emitida por profissional
de saude habilitado, no ambito do SUS, para a realizacdo de exame ou

procedimento diagndstico;

Il — classificacdo de risco: estratificacdo clinica do paciente, realizada por

‘ofissional de saude habilitado, conforme protocolos clinicos definidos pelo
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Ministério da Saude, que determina o grau de urgéncia e a prioridade para acesso

ao exame ou procedimento;

IV — rede privada: estabelecimentos de salude de natureza privada, com ou

sem fins lucrativos, regularmente habilitados pelos 6rgados competentes.

CAPITULO II
DOS PRAZOS MAXIMOS

Art. 3° O Poder Executivo estabelecera, por ato regulamentar do Ministério da
Saude, os prazos maximos de referéncia para a realizacdo de exames e

procedimentos diagndsticos no ambito do SUS, observados os seguintes critérios:

|- classificagéo de risco do paciente, com prioridade para casos de maior

gravidade;

Il— natureza, complexidade e finalidade do exame ou procedimento

diagnéstico;

lll— capacidade instalada da rede publica e da rede conveniada no ambito

de cada regiao de saude;

IV — especificidades regionais e as desigualdades na oferta de servicos de

saude;
V —  evidéncias clinicas e epidemioldgicas atualizadas.

8§ 1° Os prazos de referéncia serdo organizados em, no minimo, trés

categorias de risco clinico:

a) risco alto ou urgéncia clinica;
b) risco moderado;

C) risco baixo ou eletivo.
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8§ 2° A classificagdo de risco a que se refere o § 1° serd realizada por
profissional de saude da rede publica, no momento do encaminhamento, conforme

protocolos clinicos estabelecidos pelo Ministério da Saude.

§ 3° Os prazos de referéncia fixados em regulamento serdo publicados e
disponibilizados de forma acessivel ao publico, inclusive por meio do portal
eletrdnico do Ministério da Saude e dos sistemas de informacédo do SUS.

Art. 4° O encaminhamento médico devera ser registrado eletronicamente no
sistema de regulacdo do SUS, com indicacdo da data de solicitacdo, do profissional
responsavel, do exame ou procedimento solicitado e da classificacdo de risco do

paciente.

Paragrafo unico. A data do registro eletrénico de que trata o caput constituira

0 marco inicial de contagem do prazo de referéncia.

CAPITULO Il
DO APROVEITAMENTO DE EXAMES REALIZADOS NA REDE PRIVADA

Art. 5° Decorrido o prazo maximo de referéncia estabelecido em
regulamento sem que o SUS tenha ofertado ao paciente a realizacdo do exame ou
procedimento diagnostico, fica-lhe facultado realiza-lo na rede privada, as suas

expensas, sem prejuizo da manutencéo de sua posi¢do na lista de espera do SUS.

§ 1° O disposto no caput ndo implica obrigacdo do Poder Publico de custear,
ressarcir ou reembolsar, total ou parcialmente, o exame ou procedimento realizado

na rede privada.

8§ 2° A realizacdo do exame ou procedimento na rede privada constitui
faculdade exclusiva do paciente, ndo gerando direito subjetivo & sua viabilizacdo
pelo SUS.

Art. 6° O exame ou procedimento realizado na rede privada, na hipotese

prevista no art. 5°, devera ser aproveitado pelo SUS para fins de diagndstico,
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continuidade do tratamento, prescricdo terapéutica e demais encaminhamentos,

desde que satisfeitas, cumulativamente, as seguintes condi¢des:

| — 0 exame tenha sido realizado por profissional ou estabelecimento

regularmente habilitado perante os 6rgdos competentes;

Il — o resultado seja apresentado em laudo completo, com identificacdo do
profissional responsavel, data de realizacdo, metodologia utilizada e valores de

referéncia, quando aplicavel,

lll— o exame atenda aos requisitos técnicos minimos estabelecidos em

regulamento pelo Ministério da Saude;

Paragrafo unico. O Ministério da Saude estabelecera lista de exames e
procedimentos para 0s quais 0s requisitos técnicos minimos de que trata o inciso llI

sejam dispensados, em razédo de sua natureza ou padronizacdo metodoldgica.

Art. 7° E vedado ao profissional de satde da rede publica exigir a repeticdo de

exame ou procedimento ja realizado, salvo quando:

| — houver fundada duvida técnica sobre a qualidade ou a validade do

resultado, devidamente registrada em prontuario;

Il— o exame tenha sido realizado em prazo superior ao estabelecido em

regulamento como maximo para sua validade clinica;

Il — o protocolo clinico adotado exija atualizacdo do resultado para fins de

conduta terapéutica.

Paragrafo Unico. A exigéncia de repeticdo do exame, nas hipoteses previstas
nos incisos deste artigo, devera ser justificada por escrito no prontuéario do paciente.

CAPITULO IV
DA TRANSPARENCIA E DO MONITORAMENTO

Art. 8° O Ministério da Saude implantara sistema de monitoramento e
nublicidade dos prazos de espera para a realizacdo de exames e procedimentos

Para verificar as assinaturas, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD264186209500

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Gilson Marques e outros

Apresentacdo: 10/06/2026 19:35:44.583 - Mesa

PL n.3045/2026

*CD264186209500 %



CAMARA DOS DEPUTADOS
DEPUTADO FEDERAL GILSON MARQUES

diagnosticos no SUS, com atualizacdo periddica, por tipo de exame, por regido de
saude e por nivel de complexidade.

8§ 1° As informagbes de que trata o caput serdo disponibilizadas em
plataforma de acesso publico, com linguagem acessivel, permitindo ao paciente

acompanhar a posicao de sua solicitagao na fila de espera.

§ 2° O Ministério da Saude apresentard ao Congresso Nacional relatério anual
com os resultados do monitoramento de que trata este artigo, incluindo analise do

cumprimento dos prazos de referéncia e medidas adotadas para sua melhoria.

Art. 9° O descumprimento sistematico dos prazos de referéncia estabelecidos
nos termos desta Lei devera ser comunicado ao gestor de saude responsavel, com
adocao das medidas corretivas cabiveis, incluindo, quando for o caso, a ampliacao

da oferta de servigos por meio da rede conveniada.

CAPITULO V
DISPOSICOES FINAIS

Art. 10. O Poder Executivo federal regulamentara esta Lei no prazo de cento e
oitenta dias contados da data de sua publicacdo, procedendo a revisdo periddica

dos prazos de referéncia, no minimo a cada dois anos.

Art. 11. Esta Lei ndo cria despesa obrigatéria de natureza continuada, ndo
implica obrigacdo de custeio, reembolso ou ressarcimento, pelo Poder Publico, de
exames ou procedimentos realizados na rede privada e ndo dispensa a observancia

das normas de responsabilidade fiscal.

Art. 12. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagé&o.

JUSTIFICATIVA

O presente Projeto de Lei tem por finalidade conferir maior efetividade ao

bY

direito a saude assegurado pelo art. 196 da Constituicdo Federal, ao introduzir
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parametros objetivos de tempestividade no acesso a exames e procedimentos
diagnodsticos no a&mbito do Sistema Unico de Satde (SUS).

A demora excessiva na realizacdo de exames diagndsticos constitui um dos
principais gargalos do SUS. A auséncia de prazos legalmente estabelecidos
contribui para a naturalizacéo de filas de espera prolongadas, que comprometem a
eficacia do diagnostico precoce, agravam quadros clinicos que poderiam ser
tratados de forma menos onerosa e mais eficaz em estagios iniciais e geram

impacto econdmico e social significativo sobre os pacientes e seus familiares.

A proposta adota modelagem juridicamente equilibrada. Em vez de fixar
prazos rigidos diretamente na lei, o0 que desconsideraria as profundas assimetrias
regionais do sistema de saude brasileiro, o projeto atribui ao Poder Executivo a
edicdo de regulamento técnico que estabeleca prazos de referéncia por categoria de
risco clinico, complexidade do exame e caracteristicas da oferta local. Essa
abordagem confere flexibilidade operacional ao gestor publico sem abrir mao da
imposicdo de parametros objetivos e de um dever de regulamentar em prazo
determinado. Para garantir seguranca juridica na contagem, o projeto fixa como
marco inicial do prazo a data do registro eletronico do encaminhamento no sistema

de regulacdo do SUS, critério objetivo e verificavel.

A classificacdo de risco como critério central garante que 0s casos mais
graves tenham prioridade. Ao mesmo tempo, a exigéncia de publicidade dos prazos
e dos resultados do monitoramento, com relatério anual ao Congresso Nacional, cria
mecanismo de presséo institucional e transparéncia que favorece o aprimoramento

continuo da gestéo das listas de espera.

No que diz respeito ao aproveitamento de exames da rede privada, o projeto
disciplina de forma clara as condicbes em que o SUS deve aceitar resultados de
exames realizados por iniciativa e as expensas do préprio paciente. A medida
combate a pratica, infelizmente comum, de exigir a repeticdo desnecesséria de
exames ja realizados, o que representa desperdicio de recursos publicos,
sobrecarga da rede e atraso no inicio do tratamento. A0 mesmo tempo, séo

previstas salvaguardas técnicas para garantir a qualidade dos resultados
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aproveitados, incluida a possibilidade de nova solicitagdo quando houver fundada

davida clinica, devidamente justificada em prontudério.

A proposta ndo estabelece qualquer obrigacdo de custeio, reembolso ou
ressarcimento de exames realizados na rede privada pelo Poder Publico, conforme
expressamente consignado no paragrafo Unico do art. 5° e no art. 11. A opc¢éo do
paciente pela rede privada é facultativa e ocorre exclusivamente por sua iniciativa e
onus, preservando o equilibrio fiscal e a sustentabilidade do sistema. Ndo ha criacado
de despesa obrigatéria de carater continuado, em conformidade com os arts. 16 e 17
da Lei Complementar n°® 101, de 4 de maio de 2000 (Lei de Responsabilidade

Fiscal), e com o art. 113 do Ato das Disposi¢cdes Constitucionais Transitérias.

Por fim, o projeto garante ao paciente que optou pela rede privada a
manutencdo de sua posicdo na lista de espera do SUS quanto as etapas
subsequentes do cuidado, afastando qualquer forma de discriminagdo ou punicéo
pela escolha feita: 0 exame realizado por iniciativa prépria ndo pode converter-se em

prejuizo ao usuario que apenas buscou suprir a demora do sistema.

Trata-se, portanto, de medida que concilia eficiéncia administrativa,
transparéncia, responsabilidade fiscal e respeito & autonomia e a dignidade do
paciente, contribuindo para a melhoria efetiva do acesso ao diagnéstico e ao

tratamento no SUS.

Sala das Sessobes, em 10 de junho de 2026.

Deputado GILSON MARQUES
NOVO/SC
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