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PROJETO DE LEI N° , DE 2026
(Do Sr. DUDA RAMOS)

Apresentacdo: 17/07/2026 20:05:09.650 - Mesa

Dispde sobre a aplicacdo de recursos
de emendas parlamentares destinadas ao
Sistema Unico de Salde para aquisicdo
complementar e temporaria de
medicamentos no  ambito  municipal,
estabelece garantias procedimentais de
transparéncia, motivacdo e reprogramacao
para superacdo de impedimentos técnicos e
da outras providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei dispbe sobre a aplicacdo de recursos de
emendas parlamentares que destinarem recursos ao Sistema Unico de Salde
— SUS para a aquisicdo complementar e temporaria de medicamentos por
Estados, Distrito Federal e Municipios, e estabelece normas gerais de
transparéncia, motivagdo e reprogramacdo, com vistas a prevenir
impedimentos técnicos evitaveis e assegurar a efetividade do gasto publico em

saude.

Paragrafo Unico. O disposto nesta Lei ndo altera os limites
constitucionais das emendas parlamentares, nao cria despesa obrigatéria de
carater continuado e ndo substitui as responsabilidades regulares de

financiamento da assisténcia farmacéutica pelos entes federativos.
Art. 2° Para os fins desta Lei, considera-se:

| — aquisicdo complementar e temporaria de medicamentos:

compra de medicamentos destinada a suprir, de forma ndo permanente,

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.camara.leg.br/CD261499786700

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Duda Ramos

*CD261499786700 =%



necessidades assistenciais do SUS, sem substituir o financiamento regular da

assisténcia farmacéutica;

Il — assisténcia farmacéutica: conjunto de ac¢bes voltadas a
promocao, protecdo e recuperagcdo da saude, incluindo selecdo, programacao,
aguisicao, armazenamento, distribuicdo e dispensacdo de medicamentos;

[l — impedimento técnico: circunstancia objetiva, devidamente
motivada, que inviabilize a execucdo da programacdo, do objeto ou da

modalidade de transferéncia;

IV — reprogramacédo assistida: alteracéo orientada, sem perda
do recurso, da programacao, do objeto, da modalidade de aplicacdo ou do
beneficiario, destinada a superar impedimento técnico, inclusive decorrente de

limites operacionais definidos em ato infralegal.

Art. 3° A aplicacdo desta Lei observara os principios da
legalidade, impessoalidade, moralidade, publicidade e eficiéncia, bem como os
principios da seguranca juridica, transparéncia, motivacdo, proporcionalidade,

prevencado de desabastecimento e maxima efetividade do gasto em saude.

Art. 4° Os recursos de emendas parlamentares destinados ao
SUS poderéo ser aplicados, no ambito dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, na aquisicdo complementar e temporaria de medicamentos,
inclusive para recomposicdo de estoques e atendimento de demandas
excepcionais, desde que observadas as condi¢cdes desta Lei e as normas de

financiamento e transferéncia do SUS.

§ 1° A aplicacdo de que trata o caput devera respeitar, no que

couber:

| — a organizacdo da assisténcia farmacéutica no SUS e seus
componentes;

Il — as listas oficiais de medicamentos e protocolos clinicos
aplicaveis;

-
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Il — as normas de financiamento e transferéncia de recursos

federais para acfes e servicos de saude.

§ 2° A aquisigdo com recursos de emendas parlamentares nao
podera ser utilizada para instituir obrigacdo de fornecimento continuado sem

cobertura no planejamento regular do ente federativo.

Art. 5° A aquisicdo de medicamentos com recursos de

emendas parlamentares devera observar, preferencialmente:

| — a Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais —
RENAME e listas complementares formalmente instituidas pelo gestor

competente;

Il — os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas — PCDT e

demais protocolos assistenciais do SUS;

[l — as diretrizes de programacao, controle e rastreabilidade

adotadas pelo Ministério da Saude.

§ 1° Excepcionalmente, podera ser admitida a aquisicdo de

medicamento fora das listas referidas no caput, desde que:
| — haja justificativa técnica circunstanciada do gestor do SUS;

Il — a necessidade esteja relacionada a situacao excepcional,
desabastecimento, emergéncia em saude publica, surto, ou risco concreto de

desassisténcia; e

lll — seja assegurada a rastreabilidade e a prestacao de contas,

nos termos desta Lei.

§ 2° O disposto neste artigo ndo afasta a observancia das

regras de compras publicas e das normas de controle e auditoria.

Art. 6° O ente federativo beneficiario devera formalizar,
previamente a execucdo da compra, Plano Simplificado de Aplicacéo,

contendo, no minimo:

-
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| — diagndstico do risco de desabastecimento ou da demanda

excepcional;
Il — medicamentos, quantidades estimadas e publico-alvo;

[Il — justificativa de compatibilidade com listas e protocolos, ou
justificativa excepcional na forma do art. 5°, § 1°;

IV — estimativa de prazo de cobertura e estratégia de transicao

para o financiamento regular, quando pertinente;
V — previsdo de logistica, armazenamento e dispensacao.

Paragrafo Unico. O Plano Simplificado de Aplicacdo podera ser
incorporado aos instrumentos ordinarios de planejamento e programacéo da

assisténcia farmacéutica do ente federativo.

Art. 7° O Ministério da Saude e o Fundo Nacional de Saude —
FNS disponibilizardo, em painel eletrdbnico de acesso publico, informacdes

atualizadas sobre:

| — modalidades de aplicacdo de recursos de emendas na

salde aptas a custear aquisicdo de medicamentos;

Il — limites operacionais eventualmente aplicAveis por
Municipio, Distrito Federal ou ente federativo, com metodologia de célculo e

fontes de dados;

lll — regras e prazos para apresentacéo de propostas, ajustes e
reprogramacgoes;
IV — status de analise, execucdo e eventuais impedimentos

técnicos, com motivacao individualizada.

Paragrafo Unico. E vedada a aplicacdo de limite operacional
nao publicizado nos termos deste artigo para indeferir proposta ou caracterizar

impedimento técnico.

-
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Art. 8° Todo indeferimento, glosa, impedimento técnico ou
restricio a execucdo de emenda destinada a aquisicdo de medicamentos

devera ser expressamente motivado, com indicacao:
| — do fundamento normativo aplicavel,
Il — do elemento técnico especifico que inviabiliza a execucao;

[l — do prazo e do procedimento para reprogramacao assistida,

guando cabivel.

Art.  9° Identificado impedimento técnico, inclusive por
saturacdo de limite operacional, o autor da emenda e o ente beneficiario terdo
direito a reprogramacéo assistida, sem perda do recurso, mediante orientacéo
técnica do Ministério da Saude/FNS, preservada a destinacdo para acdes e

servigos publicos de saude.
8 1° A reprogramacéo assistida podera envolver:
| — alteracdo de modalidade de aplicacao;

I — ajuste do objeto para aquisicdo de medicamentos

compativeis com listas e protocolos;
[Il — redimensionamento de quantitativos;

IV — alteracdo do beneficiario, quando necesséario para

viabilizar a execucéo, observado o regramento orcamentario aplicavel.

8§ 2° O Ministério da Saude/FNS devera indicar, sempre que
possivel, ao menos duas alternativas viaveis para superacao do impedimento,
compativeis com as necessidades assistenciais e com a capacidade de

execucao do ente.

Art. 10. Fica instituido o Procedimento de Reavaliagdo
Continua de Limites e Impedimentos — PRCLI, aplicavel caso a caso, mediante
provocacao formal do autor da emenda, do gestor do SUS ou do Fundo de

Saude beneficiario, quando a execucdo destinada a aquisicdo de

-
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medicamentos for restringida por limites operacionais ou impedimentos

técnicos.

§ 1° O requerimento do PRCLI devera conter:

| — identificag@o da emenda, do beneficiario e da modalidade;

Il — descrigdo do impedimento e do limite operacional incidente,
se houver,

Il — exposicdo de fatos e evidéncias supervenientes, tais como
desabastecimento, aumento excepcional de demanda, emergéncia, surto,

calamidade, barreira logistica ou risco de desassisténcia;
IV — proposta de solucgéo, inclusive reprogramacao.

§ 2° O Ministério da Saude/FNS decidira o PRCLI em até 20
(vinte) dias, prorrogavel uma Unica vez por igual periodo, mediante justificativa

expressa.
§ 3° A deciséo devera ser motivada e podera:

| — deferir exceg¢do técnica individualizada por prazo

determinado;
Il — determinar reprogramacéao assistida;

[l — manter o limite, indicando alternativas viaveis para

execucao.

8§ 4° A excecdo técnica individualizada devera ser publicizada,
com fundamento técnico verificavel, vedada sua utilizacdo para favorecimento

politico.

Art. 11. O Ministério da Saude/FNS estabelecerad, em
regulamento, uma Janela Nacional de Ajustes e Reprogramacao aplicavel as
emendas destinadas a aquisicdo de medicamentos, com duracdo minima de 30
(trinta) dias no exercicio financeiro, assegurando prazo habil para superacéao de

impedimentos técnicos.

-
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Art. 12. A execucdo da aquisicdo de medicamentos com

recursos de emendas observara:
| — regras de compras publicas;
Il — rastreabilidade da aquisi¢do e distribuicéo;
lll — registro contébil e financeiro no Fundo de Saude;
IV — prestacéo de contas conforme normas do SUS e do FNS.

8 1° O ente beneficiario devera publicar, em sitio oficial e em
formato acessivel, relatério sintético contendo: medicamentos adquiridos,

guantidades, valores, fornecedor, e unidade(s) de dispensacéo.

8 2° Os dados do § 1° deverdo ser encaminhados ao FNS em

modelo padronizado, para consolidacdo em painel publico.

Art. 13. O Ministério da Saude podera definir parametros
técnicos adicionais de programacgdo, armazenamento e dispensacdo para
assegurar eficiéncia e reduzir perdas, desde que compativeis com 0s principios

de transparéncia e motivacao previstos nesta Lei.

Art. 14. A aplicacéo desta Lei ndo cria nem amplia despesa
publica obrigatéria, limitando-se a disciplinar hipéteses de aplicacdo de
recursos, transparéncia, procedimentos administrativos e garantias de

reprogramacao e reavaliacdo caso a caso.

Art. 15. O Poder Executivo regulamentara esta Lei no que

couber, em especial quanto:
| — ao painel eletrénico de transparéncia;
Il —ao PRCLI,

[l — aos fluxos e prazos de reprogramacgdo assistida e da
Janela Nacional de Ajustes.

Art. 16. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

-
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JUSTIFICACAO

O presente Projeto de Lei disciplina a utilizacdo de recursos de
emendas parlamentares destinadas ao Sistema Unico de Saude para a
aquisicdo complementar e temporaria de medicamentos pelos entes
subnacionais, estabelecendo garantias de transparéncia, motivacao
administrativa, reprogramacdo assistida e reavaliacdo continua de
impedimentos técnicos. A iniciativa busca enfrentar entraves recorrentes na
execucdo das emendas, decorrentes de limites operacionais e critérios
definidos por atos infralegais do Ministério da Saude e do Fundo Nacional de
Saude, que, na auséncia de procedimentos claros, tém provocado atrasos,
travamentos e perda de recursos, mesmo diante de necessidades assistenciais

comprovadas.

Embora a assisténcia farmacéutica integre a politica publica de
salde e a aquisicdo de medicamentos seja acdo legitima do SUS, a
operacionalizacdo das emendas ocorre sob regulamentacdo anual infralegal,
na qual podem ser estabelecidos limites por Municipio, Distrito Federal ou
modalidade de aplicagdo. A falta de transparéncia padronizada desses limites e
a inexisténcia de um rito formal de reavaliacdo caso a caso reduzem a
previsibilidade para parlamentares e gestores, ampliando o risco de

impedimentos técnicos evitaveis.

Essa realidade afeta de forma mais intensa o Estado de
Roraima, marcado por grandes distancias, municipios com baixa capacidade
administrativa, dificuldades logisticas e forte concentracéo da oferta de servicos
de saude. No interior do estado, o abastecimento regular de medicamentos é
vulneravel a interrupcdes, e a execucdo tempestiva de recursos federais é
essencial para evitar desassisténcia. Soma-se a esse quadro a presenca de
extensos territorios indigenas, nos quais a assisténcia farmacéutica depende
de logistica complexa e de respostas rapidas a surtos, emergéncias e

variagdes sazonais de demanda.

-
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O Projeto nédo altera os limites constitucionais das emendas
nem substitui o financiamento regular da assisténcia farmacéutica. Define, de
forma expressa, que a aquisicdo de medicamentos com recursos de emendas
tem carater complementar e temporério, voltado a recomposicao de estoques,
ao enfrentamento de desabastecimentos e a situagdes excepcionais. Ao exigir
transparéncia ativa sobre limites operacionais e metodologias, vedar
impedimentos genéricos e assegurar reprogramacao assistida sem perda de
recursos, a proposta aumenta a eficiéncia administrativa e reduz a
judicializagéo.

A criacdo de um procedimento de reavaliagdo continua, com
decisdo motivada em prazo, permite que fatos supervenientes, como aumento
abrupto da demanda, emergéncias sanitérias ou barreiras logisticas, sejam
considerados de forma técnica e individualizada. Para Roraima, essa dinamica
€ decisiva para garantir flexibilidade administrativa compativel com as

necessidades da saude indigena e dos municipios do interior.

Em sintese, o Projeto confere seguranca juridica e
previsibilidade a aplicacdo das emendas para aquisicdo de medicamentos,
melhora a execugcdo do gasto publico em saude e fortalece a capacidade de

resposta do SUS em contextos de maior vulnerabilidade.

Diante do exposto, submeto o presente Projeto de Lei a

apreciacdo das Senhoras e dos Senhores Parlamentares.

Sala das Sessodes, em 2026.

Deputado DUDA RAMOS

-
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