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De autoria do Deputado Robério Negreiros, submete-se a esta Comissao o
Projeto de Lei n® 1.714, de 2017, que institui o Codigo de Defesa da Pessoa com
Cancer, que estabelece diretrizes, normas e critérios basicos para assegurar,
promover, proteger e resguardar o exercicio pleno e em condigdes de igualdade de
todos os direitos humanos e liberdades fundamentais das pessoas com cancer, com
vistas a sua inclusdo social e cidadania plena.

-

O art. 2° estabelece algumas defini¢Ses técnicas para os fins de aplicagdo da
Lei: apoios especiais; ajudas técnicas; procedimentos especiais; portador de cancer
clinicamente ativo; além de estabelecer a validade de trés meses para o atestado
médico que comprove a condicdo doenca.

O art. 39 define os principios fundamentais do Codigo, entre eles, o respeito a
dignidade da pessoa humana, a ndo discriminacdo, a inclusdo e participagdo plena na
sociedade e igualdade de oportunidades.

A plena efetivacdo dos direitos referentes a vida, a salde e a alimentaggo,
entre outros, com preferéncia as pessoas com cancer, decorrentes da Lei Organica
do Distrito Federal - LODF, da Constituicdo Federal — CF e das Leis, € obrigagdo do
Distrito Federal, da sociedade e da familia, conforme estabelece o art. 4°. Esse direito
a preferéncia compreende, de acordo com o art. 5°, as seguintes medidas: receber
50CcOrro em quaisquer circunstancias; pronto atendimento nos servigos publicos,
equivocadamente definidos como “estaduais”; destinagdo privilegiada de recursos
publicos; atendimento prioritario pela familia; capacitacdo de recursos humanos para
atendimento na area; divulgagdo de informagdes sobre a prevengdo e o tratamento da
doenga; e garantia de acesso a rede de salde e assisténcia social locais.

O §1° do art. 5° define preferéncia de atendimento como aquele prestado a
pessoa com cancer em atividade, antes de qualquer outra, respeitadas as normas
que garantem o mesmo direito a idosos, gestantes e portadores de deficiéncia fisica,
entre outros. O §2° condiciona a preferéncia no atendimento de salde a avaliagdo
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medica sobre a gravidade e conveniéncia dos casos a atender. O §3° institui prazo
maximo de 30 dias, contados a partir do dia em que foi feito o diagnéstico patoldgico,
para que a crianca pré-diagnosticaga com cancer tenha direito aos exames e ao
tratamento por meio do Sistema Unico de Salde — SUS. Considera-se inicio do
tratamento, conforme estabelecido no §3°, a realizacdo da cirurgia ou o inicio da
radioterapia ou quimioterapia, conforme a necessidade terapéutica (§ 4°) e crianga,
pessoa com até 12 anos, segundo o Estatuto da Crianca e do Adolescente - ECA.

O art. 60 estabelece gue nenhuma pessoa com cdncer sera objeto de
negligéngcia, discriminacdo, tratamento desumano ou degradante, devendo ser punida,
na forma da lei, qualquer omissdo relativa aos seus direitos. Os paragrafos 1° e 20
definem discriminacao e o que ndo constitui essa pratica, respectivamente.

E dever de todos comunicar & autoridade competente qualquer forma de
ameaga ou violagdo dos direitos da pessoa com cancer (art. 7°). A atengao a salde
das pessoas com cancer serd prestada de acordo com 0s principios e diretrizes
previstos na LODF, na CF e demais legislagdo em vigor (art. 8°).

O art. 9° institui ao Poder PUblico do DF a responsabilidade pelo
desenvolvimento de politicas publicas de sa(de voltadas para as pessoas com cancer,
entre elas: agBes e campanhas preventivas da doenga; acesso universal, igualitario e
gratuito aos servigos publicos de salde; instituicdo de normas técnicas e padrdes de
conduta para o atendimento; garantia de rede de servigos de saude regionalizada e
hierarquizada, incluindo tratamento e reabilitagdo; estratégias de atendimento e
reabilitacdo baseadas na comunidade, por meio dos agentes comunitarios de salde e
equipes de salde da familia; estudos epidemiolégicos e clinicos para produgdo de
informacgdes sobre a ocorréncia da doenca; estimulo ao desenvolvimento cientifico e
tecnoldgico para promover avancos na prevencdo e tratamento da doenca; processos
continuos de capacitagdo dos profissionais que atuam na drea; capacitacdo de
cuidadores familiares e de grupos de apoio psicologico;, fornecimento de
medicamentos, oOrteses, proteses e demais recursos necessarios ao tratamento e
reabilitacdo, previstos na tabela do SUS; e cuidados paliativos.

A proposicao retoma, no art. 10, a obrigagao do direito a salide da pessoa com
cancer, que deve ser assegurado mediante politicas sociais publicas de modo a garantir
o bem-estar fisico, psiquico, emocional e pessoal, no sentido da recuperagdo da saude.
Retoma, também, no art. 11, a questdo do direito ao atendimento integral a salde da
pessoa com cancer, por meio da rede puUblica, equivocadamente definida como
“estadual” do SUS. O paragrafo (nico desse artigo define atendimento integral. O tema
do atendimento prioritario/especial &€ novamente tratado no art. 12, ao estabe!ecer
que ele consiste de pelo menos: assisténcia imediata, respeitada a precedéncia d
€asos mais graves; disponibilizacao de locais apropnados para o atendimento; e direit
a presenga de acompanhante em tempo integral.

A assisténcia social serd prestada as pessoas com cancer de acordo com o
principios da Lei Organica da Assisténcia Social - LOAS, de forma articulada com a
demais politicas sociais, segundo o art. 13. O acolhimento da pessoa com cdncer e
situagdo de risco social, por adulto ou nucleo familiar, caracteriza dependénci
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econdmica para efeitos legais (art. 14), devendo a Defensoria Plblica garantir a
assisténcia juridica gratuita com vistas ao cumprimento dos direitos legais.

Em relagdo ao direito ao transporte da pessoa com cancer, comprovadamente
carente, a proposicdo assegura, no art. 15, o passe livre nas seguintes condigdes:
pessoa com a doenga clinicamente ativa ou em tratamento, cuja renda familiar per
capita ndo exceda 2 salarios minimos; valido para todos os servicos de transporte
publico do DF em todas as modalidades; equivocadamente, a proposicao estende a
gratuidade para taxa de embargue em terminal de transporte e para a tarifa de
pedagio, taxas ndo cobradas no transporte no dmbito do DF; o passe livre é
intransferivel. Além disso, a proposicdo obriga os prestadores de servigos de transporte
plblico do DF a reservar, em cada viagem, 3% da capacidade de cada veiculo ao
beneficidrio do passe livre e de seu acompanhante, quando for o caso. A necessidade
de acompanhante deve ser atestada por equipe médica autorizada.

Os dados do prontudrio, atestados, laudos, resultados de exames, entre
outros, devem ser fornecidos as pessoas com cancer pelo médico assistente ou pelo
hospital, mediante requerimento do interessado ou de seu representante (art. 16).

As despesas decorrentes da aplicagdo da Lei correrdo por conta das dotagBes
orcamentarias, suplementadas se necessario.

A regulamentagdo devera ser feita, segundo o art. 20, pelo Poder Executivo
no prazo de 90 dias a contar de sua publicagao.

Segue a tradicional cladusula de vigéncia.

Na justificacdo, o autor argumenta que muitas pessoas com diagndstico de
cancer, além de enfrentar tratamentos agressivos, danos fisicos, emocionais e
financeiros, tém de enfrentar uma maratona juridica para fazer valer seus direitos. O
resgate da cidadania, de acordo com o autor, ajuda no processo de recuperagdo da
autoestima do doente e influi positivamente na sua qualidade de vida. Ha, conforme o
autor, um longo caminho a percorrer para que esses doentes tenham uma efetiva
protecdo por parte do DF e da sociedade. Assim, o objetivo do Projeto, ao instituir o
Cddigo de Defesa da Pessoa com Cancer, € contribuir para a melhoria da sua qualidade
de vida.

O autor argumenta que o diagnéstico de cancer acarreta grave sofrimento
fisico e mental, decorrente da gravidade da doenga e do arduo tratamento, que implica
elevado dispéndio financeiro, comprometendo a realizagdo de atividades de lazer,
importantes para a melhoria do estado geral do doente.

O Projeto foi lido em 22 de abril de 2017 e encaminhado para esta Comissao
de Educacdo, Salde e Cultura para andlise de mérito; posteriormente, seguird para a
Comissdo de Economia, Or¢amento e Finangas e para a Comissdo de Constitui¢do e
Justica para analise de admissibilidade.

Durante o prazo regimental, ndo foram apresentadas emendas. .
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Conforme o art. 69, inciso I, a, do Regimento Interno, cabe a Comissdo de
Educagdo, Salide e Cultura emitir parecer de mérito de matérias que tratem de saude
publica. E 0 caso do Projeto em comento, que institui o Cddigo de Defesa da pessoa
com cancer.

A anadlise de mérito de uma proposicdo deve levar em conta aspectos
referentes a necessidade, relevancia social e viabilidade, sua insergao no arcabougo
legal, além da relagao com as politicas publicas em vigor, relacionadas com o tema. E
necessario também analisar se essa € a melhor resposta para a problematica, levando
em conta os que se beneficiam com a medida proposta e aqueles que nao estdo
contemplados ou que até se prejudicam. E o que buscaremos analisar neste parecer.

O cancer € doenca degenerativa que acomete particularmente as pessoas com
idade mais avangada, mas pode afetar jovens e criancas. Na verdade, cancer é 0 nome
dado a um conjunto de mais de 100 doencas que tém em comum o crescimento
desordenado (maligno) de células, que invadem tecidos e 6rgdos. Dividindo-se
rapidamente, essas células tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis,
determinando a formagdo de tumores malignos, que podem espalhar-se (metastases)
para outras regides do corpo.

As causas de cancer sdo variadas, podendo ser externas ou internas ao
organismo, estando ambas inter-relacionadas. As causas externas referem-se ao meio
ambiente e aos habitos ou costumes préprios de uma sociedade. As causas internas
sd0, na maioria das vezes, geneticamente pré-determinadas, e estdo ligadas a
capacidade do organismo de se defender das agressfes externas. Os fatores causais
podem interagir de varias formas, aumentando a probabilidade de transformagdes
malignas nas células normais.

Os diferentes tipos de cancer correspondem a seu inicio em diferentes tipos
de células do corpo. Por exemplo, existem diversos tipos de cancer de pele porque a
pele é formada de mais de um tipo de célula. Se o cancer tem inicio em tecidos
epiteliais, como pele ou mucosas, ele é denominado carcinoma. Se comega em tecidos
conjuntivos, como 0sso, musculo ou cartilagem, € chamado de sarcoma. QOutras
caracteristicas que diferenciam os diversos tipos de céncer entre si sdo a velocidade
de multiplicagdo das células e a capacidade de invadir tecidos e dérgdos vizinhos ou
distantes (metastases).

Cerca de 80% a 90% de todos 0s casos de cancer estdo associados a fatores
ambientais. Os fatores de risco ambientais de cancer sdo denominados cancerigenos
ou carcindgenos. Esses fatores atuam alterando a estrutura genética (DNA) das
células. Alguns deles sdo bem conhecidos: o cigarro pode causar cancer de pulmdo e
de varios outros 6rgdos; a exposicao excessiva ao sol pode causar cancer de pele; o
virus HPV estd associado ao cancer de colo de Utero; e alguns virus podem causar
leucemia. Qutros estdo em estudo, como alguns componentes _dos._ali

ingerimos, e muitos sao ainda completamente desconhecidos. Gomussiods Seida e Cutturs - CESC
P4 1814 12033
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Por outro lado, o envelhecimento traz mudangas nas células que aumentam
a sua suscetibilidade a transformacdo maligna. Isso, somado ao fato de as células das
pessoas idosas terem sido expostas por mais tempo aos diferentes fatores de risco
para cancer, explica em parte o porqué de o cancer ser mais frequente nesses
individuos.

O tratamento do céncer é feito por meio de uma ou varias modalidades
combinadas. A principal € a cirurgia, que pode ser empregada em conjunto com
radioterapia, quimioterapia ou transplante de medula éssea. O meédico escothe o
tratamento mais adequado de acordo com a localizagdo, o tipo do cancer e a extensdo
da doenca.

A resposta ao tratamento depende de diversos fatores: a precocidade do
diagndstico, o tipo de célula envolvida, o érgdo acometido, a existéncia de metastase,
0 acesso e a eficacia do tratamento desenvolvido e a adesdo da pessoa ao processo
terapéutico. Assim, ha tumores malignos que respondem bem ao tratamento, com
altas taxas de cura, como € o caso do cancer de pele tipo adenocarcinoma e da maior
parte dos canceres de tireoide. E ha aqueles com alta letalidade, seja pela dificuldade
de realizagdo precoce do diagndstico, seja pela elevada agressividade das células
acometidas, como € o caso do cancer de pancreas, figado e pulm&o.

Da mesma forma, ao analisar esse espectro de doencas, ndo se pode
desconsiderar o impacto que a condicdo de pobreza e de dificuldade de acesso aos
servicos de salide traz para o resultado do tratamento. Matéria publicada na imprensal
no dia 07.02.2018 comprova essa observagdo. Alguns exemplos destacados dessas
desigualdades, em termos mundiais, sdo: entre 2010 e 2014, o Japdo registrou taxa
de sobrevivéncia ao cancer de estfago de 36%, enquanto na India, esse indice foi de
4,2%; na Dinamarca, Suécia e Eslovaquia, a sobrevida de criancas com cancer no
cérebro foi de cerca de 80% no periodo, enguanto no Brasil, menos de 40%. Essas
desigualdades na sobrevivéncia refletem as disparidades relativas ao acesso ao
diagndstico precoce e ao tratamento imediato.

Para enfrentar essas doencas, 0 Ministério da Salde, particularmente por
meio do Instituto Nacional do Céncer, desenvolve a Politica Nacional de Prevengado e
Controle do Cancer, composta de uma série de programas e agdes entre as quais
destacamos: Programa de Controle do Cancer de Utero e do Cancer de Mama;
Programa Nacional de Controle do Tabagismo; Programa de Transplante de Medula
Ossea; Programa de Vacinacdo contra o HPV; Programa de Expansdo da Assisténcia
Oncoldgica.

Assim, o SUS assegura a terapéutica oncoldgica a todos os pacientes. Porém,
0 acesso é garantido somente aos medicamentos previamente incorporados ao SUS
0 que é feito mediante avaliacdo por drgdos técnicos especializados, que levam em
conta as evidéncias cientificas sobre a eficacia, a acuracia, a efetividade e a seguranga
dos medicamentos, bem como a avaliagdo econdmica comparativa dos beneficios &

Q3

1 http://www.correiobraziliense.com.br/app/noticia/ciencia-e-
saude/2018/01/31/interna_ciencia saude,656805/scbrevida-de-pesscas-com-cancer-e-mais-baixa-
nos-paises-pobres.shtml
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dos custos em relacdo aos produtos ja incorporados. Esse mecanismo é importante
para que os gestores do SUS possam melhor planejar as politicas publlcas de salde,
alocando adequadamente 0s recursos financeiros disponiveis para tanto. E evidente,
entretanto, que esse acesso nem sempre tem sido assegurado de forma continua e
em tempo adequado as necessidades dos pacientes, resultado do subfinanciamento
crénico do SUS.

Além disso, outras politicas plblicas visam garantir apoio as pessoas com
cancer. De acordo com a Lei n® 9.250, de 26 de dezembro de 1995, que altera a
legislacdo do imposto de renda das pessoas fisicas, pessoas com cancer ou com outras
doengas consideradas graves?, tém direito a isencdo do imposto de renda sobre os
valores recebidos a titulo de aposentadoria, pensdo ou reforma, inclusive as
complementagdes recebidas de entidades privadas e pensdes alimenticias, mesmo que
a doenga tenha sido adquirida apds a concessao da aposentadoria, pensdo ou reforma.

A Lei n® 8.036, de 11 de maio de 1990, que dispde sobre 0 Fundo de Garantia
por Tempo de Servigo — FGTS, prevé outro direito assegurado as pessoas com cancer,
AIDS e em estagio terminal de outras doencas, que € o saque do FGTS (art. 20, XI),
o qual pode ser realizado pelo paciente ou pelo titular da conta que possuir dependente
— esposo(a), companheiro(a), pais, sogros, filho e irmdo menor de 21 anos ou invalido.
Os trabalhadores que forem diagnosticados com neoplasia maligna podem também
efetuar o saque do Programa de Integracdo Social / Programa de Assisténcia ao
Servidor Plblico — PIS/PASEP (Resolucdo PIS/PASEP n° 1, de 15 de outubro de 1996
- libera o saldo das contas a participantes portadores de neoplasia maligna) junto a
Caixa Econdmica Federal. O valor do saque corresponderd ao saldo total de quotas e
rendimentos.

A Lei Organica da Assisténcia Social — LOAS institui o beneficio de
prestacdo continuada, no valor de um saldrio minimo mensal, para pessoas com
deficiéncia fisica incapacitante para o trabalho e idosos com mais de 65 anos que nio
exergam atividade remunerada, e cuja familia ndo dispde de condicdes para sustenta-
lo, com renda mensal familiar inferior a um quarto do salario minimo. A pessoa com
cancer que preencha esses requisitos — incapacitagdo para o trabalho e renda mensal
familiar insuficiente — podera pleitear esse beneficio,

A Previdéncia Social assegura a pessoa com cancer direito ao auxilio~
doenca, desde que fique impossibilitado de trabalhar para seu sustento. No caso do
contribuinte individual (empresario, profissionais liberais, trabalhadores por conta

prépria, entre outros), a Previdéncia paga o beneficio durante todo o periodo da]g '

doenca (desde que o trabalhador tenha requerido o beneficio). Além disso, a

2 Doengas consideradas graves para fins de isenco: portadores de tuberculose ativa, alienacdo mental
esclerose multipla, neoplasia maligna, cegueira, hanseniase, paralisia irreversivel e incapacitante
cardiopatia grave, doenga de Parkinson, espondiloartrose anquilosante, nefropatia grave, estadof
avancados da doenga de Paget (osteite deformante), contaminagzo por radiagdo, sindrome dg
imunodeficiéncia adquirida (Aids), hepatopatia grave e fibrose cistica (mucoviscidose), com base en
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conclusdo da medicina especializada, mesmo que a doenga tenha sido contraida depois dg
aposentadoria ou reforma, de acordo com a Lei n® 9.250, de 26 de dezembro de 1995, com 0s incisos
XIV e XXI do art. 6° da Lei n® 7.713, de 22 de dezembro de 1988, com a redagao dada pelo art. 47 d@ > _ 1o =
Lei n® 8.541, de 23 de dezembro de 1992,
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Previdéncia também assegura o direito ao beneficio de aposentadoria por
invalidez, desde que seja inscrito no Regime Geral de Previdéncia Social (INSS).

A pessoa com cancer ou qualquer tipo de limitacdo fisica que a incapacite para
dirigir um veiculo comum, poderd adquirir a Carteira Nacional de Habilitacdo
Especial, para a condugado de veiculo especial adaptado as suas necessidades, com a
isengdo dos seguintes impostos: Isengdo do Imposto sobre Produtos
Industrializados - IPI (Lei n® 8.989, de 24 de fevereiro de 1995), na aquisicao de
automoveis para utilizagdo no transporte autdnomo de passageiros; Imposto sobre
Operacodes Financeiras - IOF (Lei n° 8.383, de 30 de dezembro de 19913).

A isencao referente a impostos estaduais, como o ICMS e 0 IPVA,
dependem da legislagdo estadual. No caso do Distrito Federal, estdo em vigor a Lei n®
3.757, de 25 de janeiro de 2006, gue altera a Lei federal n® 7431, de 17 de dezembro
de 1985, institui o desconto de IPVA para automdvel de propriedade de pessoa
portadora de deficiéncia fisica, visual, mental severa ou profunda, ou autista; e a Lei
n® 261, de 6 de maio de 1992, que assegura a isencdo de ICMS na aquisicdo de
veiculos adaptados ao uso de pessoa com deficiéncia, de até 127 HP de poténcia bruta.

Pessoas com invalidez total e permanente por conta do cancer também
tém direito a quitagao do financiamento da casa propria, desde que estejam
inaptos para o trabalho e que a doenca tenha sido adquirida apds a assinatura do
contrato de compra do imdvel.

Além disso, a pessoa com cancer tem direito a prioridade na tramitagdo de
procedimentos judiciais e administrativos (Lei federal n® 12.008, de 29 de julho de
2009).

O Projeto em comento pretende instituir a 0 Codigo de Defesa da Pessoa com
Céncer no @mbito do Distrito Federal, com o0 objetivo de estabelecer diretrizes, normas
e critérios basicos para assegurar, promover, proteger e resguardar o exercicio pleno
dos direitos humanos e liberdades fundamentais das pessoas com cancer. Em fungdo
disso, buscamos caracterizar, anteriormente, neste parecer, os direitos ja assegurados
a es5as pessoas.

Feitas essas consideracles, passamos a anadlise dos aspectos relativos ao
mérito.

Em primeiro lugar, € preciso considerar que o direito a salide, seus principios
e diretrizes, estdo plenamente estabelecidos, para todos os cidadados, na CF, na Lei
Organica da Salde — LOS, Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e na Lei Organica
do Distrito Federal — LODF, como, alids, a propria proposicdo reconhece ao fazer|€
remissao em alguns dispositivos (arts. 4°; 82; 99, X; e 11) a essa legislacao.

5 «Art. 72. Ficam isentas do IOF as operagOes de financiamento para a aquisicdo de automdveis de
passageiros de fabricagdo nacional de até 127 HP de poténcia bruta - SAE, quando adquiridos por: (... g
IV - pessoas portadoras de deficiéncia fisica, atestada pelo Departamento de Transito do Estado ondg

residirem em carater permanente, cujo laudo de pericia médica especifique; -S'J

: 40

a) o tipo de defeito fisico e a total incapacidade do requerente para dirigir autorndveis convencionais;
b) a habilitagdo do requerente para dirigir veiculo com adaptagGes especiais, descritas no referido laudo} &°

(...)” i__—__
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A CF assegura o direito a salde nos seguintes termos:

Art. 196. A saude € direito de todos e dever do Estado,
garantido mediante politicas sociais e econémicas que visem a redugdo
do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitirio
as acoes e servigos para sua promoc¢ao, protecio e recuperacio.

Art. 198. As agbes e servigos publicos de saude fntegram uma
rede regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema tnico,
organizado de acordo com as seguintes diretrizes:

I - descentralizacdo, com diregio Unica em cada esfera de governo,

II - atendimento integral, com prioridade para as atividades
preventivas, sem prejuizo dos servicos assistenciais;

IIT - participacdo da comunidade.

O art. 196 define as bases da assisténcia a salde no Brasil, ao instituir a satde
como direito de todos e dever do Estado, estabelece que a assisténcia a salde
nado depende de renda, vinculo empregaticio ou pagamento, mas, deve ser assegurada
a todos pelo Estado. A segunda premissa fundamental, a obrigagdo do Estado, ou
seja do Poder PUblico federal, estadual, distrital e municipal, de prover os meios para
garantir esse direito, vai mais além, ao estabelecer que esse direito se estende a todos
0s tipos de agdo, sejam preventivas, curativas ou reabilitadoras e a todos os tipos de
servigos, ou seja, a assisténcia deve ser integral, o que significa que o SUS deve
assegurar 0 acesso a promogao e a prevencdo, ao diagndstico, ao tratamento e a
reabilitagao em relagao a todas as necessidades de salide existentes, o que inclui as
pessoas com cancer. E com base nesses dispositivos, alids, que se desenvolveu a
chamada judicializacdo da salde, por meio da qual as pessoas tém obtido na justica a
garantia do acesso a diversos meios diagndsticos e terapéuticos, justificados
tecnicamente ou n3o.

A LOS também contempla, além dos ja citados, os seguintes principios:

Art. 50 S50 objetivos do Sistema Unico de Satde SUS:

I - a identificacdo e divulgacdo dos fatores condicionantes
e determinantes da satde;

II - a formulagdo de politica de satide destinada a promover, nos
campos econdmico e social, a observancia do disposto no § 19 do art. 2° desta
e

IIT - a assisténcia as pessoas por intermédio de agdes de
promocdo, protecdo e recuperacdo da saude, com a realizacio
integrada das a¢bes assistenciais e das atividades preventivas.

Art. 69 Estdo incluidas ainda no campo de atuagao do Sistema

Unico de Satide (SUS): mmummemﬂ .CESC
I - a execugdo de agdes: P2 e 31y 1 QosF
a) de vigildncia sanitaria; fotar® 20
b) de vigitincia epidemiologica; OB Y- Rk it
¢) de satide do trabalhador; e Matoda: 3 !M i
d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive

farmacéutica;

4 Art, 70 As agdes e servigos publicos de saude e os servigos privados

contratados ou conveniados que integram o Sistema Unico de Saude (SUS),
s8o desenvolvides de acordo com as diretrizes previstas no art. 198 da
Constituicdo Federal, obedecendo ainda aos seguintes principios:

Praca Municipal — Quadra 2 — Lote 5 — 3° andar — CEP 70094-902 — Brasilia-DF — Tel. {61} 3348-8830 (FAX) e 3348-8832
www.cl.df.gav.br



£ g

PRI -
3 H
£ :
HES . ¥
3 A
X - §

;

3

;

:

v




CAMARA LEGISLATIVA DO DISTRITO FEDERAL
TERCEIRA SECRETARIA

Assessoria Legislativa - ASSEL '
Unidade de Salde, Educagdo, Cultura e Des. Cientifico e Tecnoldgico - USE \ /ﬂ

I - universalidade de acesso 3os servigos de sadde em fodos os
niveis de assisténcia;

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto
atticulado e continue das acdes e servicos preventivos e curativos, individuais
e coletivos, exigidos para cada caso em todos 0s nivels de complexidade do
sistemna;

IiI - preservacdo da autonomia das pessoas na defesa de sua
integridade fisica e moral;

1V - igualdade da assisténcia a saitde, sem preconceitos ou
privilégios de qualquer espécie;

V - direito a informacdo, as pessoas assistidas, sobre sua
saide;

VI - divulgagdo de informacées quanto ao potencial dos
servigos de satlde e a sua utilizacdo pelo usudrio;

VII - utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocagdo de recursos e a orientacdo programatica;

VIIT - participacdo da comunidade;

.................................. (grifo nosso)

Da mesma forma, a LODF contempla diversos dispositivos, arts. 201 a 216,
que vao no mesmo sentido da CF e da Lei n° 8.080/1990, acrescentando entre as
diretrizes algumas implicitas na CF:

Art. 205, As agbes e servigos ptiblicos de sadde integram uma rede
Unica e hierarquizada, conslituindo o Sistema Unico de Sadde — SUS, no
dmbito do Distrito Federal, organizado nos termos da lei federal, obedecidas
as seguintes diretrizes:

1V - direito do individuo a informagdo sobre sua satide e a da
coletividade, as formas de tratamento, os riscos a que estd exposto e
0s métodos de controle existentes;

V — gratuidade da assisténcia a saude no dmbito do SUS;

VI - integracdo dos servicos que executem agoes
preventivas e curativas adeguadas as realidades epidemiolégicas. (grifo
nosso)

A LODF explicita as obrigages do SUS/DF, das quais destacamos:

Art. 207. Compete ao Sistema Unico de Satde do Distrito Federal,
além de outras atribuigoes estabelecidas em fei:

XXIIT - prestar assisténcia & satide comunitdria mediante
acompanhamento do doente em sua realidade familiar, comunitaria
e social,

XXIV — prestar assisténcia farmacéutica e garantir o acesso d :
populacdo aos medicamentos necessarios a recuperacio de suj @
sadde;

DO13
Matriouz: 7035 3 Rubrica,_RaiZl.

........................................ {grifo nosso)

T

Além disso, encontram-se em vigor no DF varias leis que tratam de satde ¢
algumas voltadas para as pessoas com cancer, entre as quais destacamos:

e Lein® 2.804, de 25 de outubro de 2001, que dispde sobre os direitos dos
/y usuarios e das agbes de salde no Distrito Federal. Entre os direitos, valg

IEEAYN)

de Edumayic, Seide ¢ Ceituna -
"

registrar alguns com estreita relagdo com a proposi¢do em comento:

Conislo
PL
Fotare 30
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Art. 20 530 direitos dos usuarios dos servigos de saude no Distrito

Federal:

I - ter atendimento digno, atencioso e respeitoso;

1T - ser identificado e tratado pelo seu nome ou sobrenome;

VI - receber informagdes claras, objetivas e
compreensiveis sobre:

a) hipoteses diagndsticas;

b) diagndsticos realizados;

¢) exames solicitados;

d) agdes terapéuticas;

e) riscos, beneficios e inconvenientes das medidas diagnosticas e
terapéuticas propostas;

f) duragdo prevista do tratamento proposto;

................................

XIIT — fter assegurados, durante as consuftas, internagoes,
procedimentos diagndsticos e terapéuticos e na satisfagdo de suas
necessidades fisiologicas:

a) sua integridade fisica;

b) a privacidade;

¢) a individualidade;

d) o respeito aos seus valores €ticos e culturals;

e) a confidencialidade de toda e qualquer informagdo pessoal;

f) a seguranca do procedimento;

.................................

XVI - receber do profissional adequado, presente no focal, auxilio
imediato e oportuno para a melhoria do conforto e bem-estar;

XVIT - ter um local digno e adeguado para o atendimento,
{grifo nosso)

« Lein®5.985, de 31 de agosto de 2017, que institui a meia-entrada em
espetaculos teatrais e musicais, exposicGes de arte, exibigdes
cinematograficas e demais manifestacdes culturais e esportivas para 0s
portadores de cancer;

e Lei n°® 5.905, de 5 de julho de 2017, que assegura, no ambito do
Distrito Federal, a divulgacao dos direitos das pessoas com neoplasia
maligna (cancer) pelos érgdos publicos;

e Lein®2.801, de 24 de outubro de 2001, que dispde sobre a distribuigdo
gratuita de medicamentos para portadores de cancer.

A conclusdo dessas citagdes € que, do ponto de vista legal, estdo plenamente
assegurados a todas as pessoas, independente de renda ou outras varidveis, 0 direito
a salde, por meio do acesso as agdes de prevengdo, tratamento e reabilitagdo, ou
seja, ndo apenas a alguns tipos de doengas, mas a todas elas, entre as quais, se inclui
0 cancer, ndo havendo, portanto, necessidade de novas leis voltadas para doencas §
especificas. E também a um tratamento igualitario, sem discriminacdo, que preserve g @
autonomia das pessoas, além do acesso a informacdo sobre sua salude e da £
coletividade, o que inclui 0 acesso ao prontuario. g

Como exposto anteriormente, o cancer € uma das doengas graves qud g
acometem as pessoas e, em geral, os beneficios que foram concedidos a essa doenga : N
também incluiram as demais doencas graves, como € o caso do desconto do Imposto -

>
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de Renda, saque do FGTS e do PIS/PASEP, o beneficio de prestagdo continuada e a
aposentadoria por invalidez. Sob a designac¢do de cancer, como citado anteriormente,
encontram-se diversos tipos de doencas com respostas diferenciadas ao tratamento,
algumas com altas taxas de cura, como é o caso do cancer de pele tipo
adenocarcinoma e da maior parte dos canceres de tireoide. Por que entdo instituir um
Codigo para todos os tipos de cancer, enquanto pessoas com outras doengas graves,
debilitantes e com elevado custo no tratamento, como € o caso da Doenca de
Parkinson, da Esclerose Mlltipla, das cardiopatias e nefropatias graves, entre outras,
também enfrentam 0s mesmos problemas de diagndstico e tratamento? Deverdo ser
criados Cddigos de protegdo para cada uma dessas doengas para garantir ¢ direito
desses pacientes? Qu o problema estd na implementagdo pelos governos dos direitos
ja plenamente assegurados a todos do ponto de vista legal?

Na drea da salde, a inovacdo da proposicdo se reduz a instituicdo de prazos
para a realizagdo de exames e inicio do tratamento para criangas “pré-diagnosticadas”
com cancer: 30 dias a contar do diagndstico patoldgico. Ja a preferéncia no
tratamento, prevista na proposicao para todos os tipos de cancer, foi corretamente
relativizada, em fungdo da avaliagdo da gravidade de outras doengas que se
apresentem em cada situagdo de atendimento, o que termina por tornar dispensavel
esses dispositivos. Em relagdo ao prazo para criangas, mais uma vez cabe a pergunta:
se a garantia constitucional do direito ao diagndstico e tratamento ndo estd sendo
assegurado, € o estabelecimento de um prazo genérico que assegurara esse acesso?
Duas leis foram aprovadas, no DF, tratando de prazos para realizagdo de exames e
consultas:

+ Foi aprovado o PL n° 195/2011, que assegura ao cidadao atendimento
em tempo razoavel, na Rede Puablica de Satde do Distrito Federal, o
qual estabelecia 15 dias para exames médicos; 30 dias para consultas; 60
dias para cirurgias eletivas e 3 dias para consultas de idosos,
valetudinarios, pessoas com deficiéncia e gestantes, guando ndo for o caso
de internagdo imediata. O Projeto foi vetado pelo governador. A
justificativa para o veto, exposta na Mensagem n® 179/2011-GAG, baseia-
se no fato de a matéria inserir-se na competéncia privativa do Chefe do
Poder Executivo para legislar privativamente sobre as atribuigdes das
Secretarias de Estado, nos termos do art. 71, §19, inciso IV, bem como no
art. 100, inciso X, da LODF. A CLDF manteve o veto, conforme exposto
na Mensagem n© 161/2012-GP.

e A Lei n° 5.681, de 19 de julho de 2016, que determina prazos para
atendimento médico nos orgdos publicos de saude do Distrito
Federal. A Lei estabeleceu: atendimento imediato por ordem de chegada,
no caso de clinico geral; até 3 dias Uteis, no caso de médico especialista;
atendimento imediato para cirurgias e exames laboratoriais emergenciais;
15 dias para exames laboratoriais de rotina para diagndstico. A Lei foil

considerada inconstitucional, por meio da ADI 2016 00 2 039811-8
TIDFT, Diario de Justica de 5/5/2017, em face aos artigos 53, § 19, 71,
1°, incisos I e II, e 100, incisos 1V, VI e X, da Lei Organica do Distrita
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Federal Julgou se procedente a agao, com efeitos "ex tunc" e eficacia
"erga omnes". Decisdo unanime.

Assim, fica evidente a invasdo de competéncia do Poder Executivo quando se
trata de estabelemmento de prazos para realizacao de procedimentos em servigos de
salde. Entretanto, mesmo que as leis se encontrassem em vigor, na pratica ndo seriam
cumpridas, uma vez que as limitagdes a sua implementacdo decorrem da ndo
priorizagdo de investimentos na salde, que resulta na insuficiéncia de recursos
destinados para a area, 0 que limita o niUmero de servigos e de insumos terapéuticos
disponiveis para as pessoas que necessitam. Sem a efetiva prioridade para a salde,
gue se expresse no aumento do volume de recursos a ela destinados, e de medidas
de gestdo que busquem otimizar a oferta de servigos, ndo € uma lei distrital que
alterard essa injusta realidade.

Em segundo lugar, considerando a questdo da assisténcia social, como a
propria proposicdo explicita, a LOAS, a Lei federal n°® 8.742, de 7 de dezembro de
1993, estabelece os seguintes principios:

Art, 49 A assisténcia social rege-se pelos seguintes principios:

I - supremacia do atendimento as necessidades sociais sobre
as exigéncias de rentabifidade econémica,

Il - universalizacdo dos direitos sociais, a fim de tornar o
destinatario da agdo assistencial alcan¢avel pelas demais politicas publicas;

Il - respeito a dignidade do cidad3o, 3 sua autonomia e ao
seu direito a beneficios e servicos de qualidade, bem como 3
convivéncia familiar e comunitaria, vedando-se qualquer comprovacio
vexatoria de necessidade;

1V - igualdade de direitos no acesso ao atendimento, sem
discriminagdo de qualquer natureza, garantindo-se equivaléncia as
poptacies urbanas e rurais;

V - divulgacdo ampla dos beneficios, servicos, programas e
projetos assistenciais, bem como dos recursos oferecidos pelo Poder Publico
e dos critérios para sua concessdo. (grifo nosso)

A LOAS contempla dois tipos de beneficios e critérios definidos para a sua
destinagdo, conforme o seguinte:

Art. 20. O beneficio de prestacdo continuada € a garantia de
um saldrio-minimo mensal & pessoa com deficiéncia e ao idose com 65
(sessenta e cinco) anos ou mais que Comproverm nao possuir meios de
prover a propria manutencdo nem de té-la provida por sua familia.

Art, 22, Entendem-se por beneficios eventuais as provisoes e ...
suplementares e provisorias que mtegram organicamente as garantias do
Suas e sdo prestadas aos cidaddos e as familias em virtude de nascimento,
morte, situacbes de vulnerabilidade tempordria e de calamidade
publica. (Redagdo dada pela Lei n® 12,435, de 2011)

& 19 A concessdo e o valor dos beneficios de gue frata este
artigo serdo definidos pelos Estados, Distrito Federal e Municipios &
previstos nas respectivas leis orcamentdrias anuais, com base em
critérios e prazos definidos pelos respectivos Conselhos de Assisténcia Social,
(grifo nossc)
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Portanto, em relagdo a assisténcia social a ser prestada a pessoa com cancer,
a proposigao nao inova, a0 mencionar, nos arts, 13 e 14, que ela serd prestada de
acordo com os principios e diretrizes da LOAS.

Em terceiro lugar, a proposicdo institui, o que seria sua inovacgdo, a gratuidade
no transporte coletivo para as pessoas com cancer clinicamente ativo ou em
tratamento, cuja renda familiar per capita nao exceda a 2 salarios minimos. Além disso,
institui a reserva de 3% de assentos em cada veiculo para essas pessoas € seus
acompanhantes, quando for 0 caso, comprovado por equipe médica. Ocorre que se
encontra em vigor a Lei n® 773, de 10 de outubro de 1994, que concede transporte
gratuito as pessoas de baixa renda portadoras de cancer, virus HIV e de
anemias congénitas e coagulopatias congénitas, nas condigbes que especifica e da
outras providéncias.

Por dltimo, vale registrar que a denominagdo Codigo se aplica geralmente a
leis que tratam de questdes gerais, de ampla abrangéncia, como é o caso do Cédigo
de Defesa do Consumidor, do Cédigo de Transito Brasileiro, do Cddigo Tributario
Nacional, do Cddigo do Processo Penal, do Codigo Penal, do Cadigo do Processo Civil,
do Cddigo de Edificagdes, do Codigo de Obras e do Codigo de Salde do Distrito
Federal, devendo ser evitado para temas especificos, como € o caso de uma doenca,
por mais grave que ela seja.

Assim, mesmo considerando a justeza das preocupagdes que movem o autor,
concluimos que ndo ha necessidade de criar um novo diploma legal para criar direitos,
que ja se encontram amplamente assegurados pela CF, LOS, LODF e demais leis
mencionadas, restando tdo somente que eles sejam efetivamente implementados
pelos governos federal e distrital, a quem cabe essa responsabilidade.

Ante 0 exposto, somos no ambito da Comissdo de Educagdo, Salde e Cultura,
pela rejeigdo, no mérito, do Projeto de Lei n® 1.714, de 2017.

Sala das Comissoes, em 2019.
DEPUTADO DEPUTADOYJORGE VIANNA
Presidente Relator

Sabde e O &EE‘
co%sf“ff 214 1308 |
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