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Folha/j
Prcff Nº

__ÍDÁL01-229 / 2696

*' Bruno Lucchetti

.
!; RF 11.455

CÃlllI_ARA MUNICIPALDE /

SAO PAULO
PROCURADORIA

SETOR DE PESQUISA,ASSESSORIA E ANÁLISE PRÉVIA

PL Nº 229/17

Realizada a pesquisa legislativa, a respeito do assunto foi localizado o seguinte:

- Lei Federal nº 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispõe sobre as condições
para a promoção, proteção e recuperaçãoda saúde, a organização e o funcionamento
dos serviços correspondentese dá outras providências;

- Lei Federal nº 11.347, de 27 de setembro de 2006, que dispõe sobre a distribuição
gratuita de medicamentos e materiais necessários à sua aplicação e à monitoração da
glicemia capilar aos portadores de diabetes inscritos em programas de educação para
diabéticos;

- Portaria nº 2.583, de 10 de outubro de 2007, do Ministério da Saúde, que define
elenco de medicamentos e insumos disponibilizados pelo Sistema Unico de Saúde,
nos termos da Lei nº 11.347, de 2006, aos usuários portadores de diabetes mellitus;

- Lei Municipal nº 13.285, de 9 de janeiro de 2002, que cria o Programa de Prevenção
ao Diabetes e à Anemia na Rede Municipal de Ensino, e dá outras providências,
alterada pela Lei Municipal nº 14.846/08;

- Lei Municipal nº 11.766, de 17 de maio de 1995, que institui o Dia Municipal de
Prevenção ao Diabetes, e dá outras providências, alterada pela Lei Municipal
nº14.784/08;

- Lei Municipal nº 11.845, de 6 de julho de 1995, que institui no Município de São
Paulo o programa de doação de seringas descartáveis e insulina a portadores de
Diabetes Melittus (Diabetes Tipo I) em toda a Rede Municipal de Saúde, alterada pelas
Leis nºs 12.496/97 e 13.445/02;

- Lei Municipal nº 13.205, de 8 de novembro de 2001, que dispõe sobre a
obrigatoriedade das escolas e creches municipais manterem alimentação diferenciada
aos diabéticos em sua merenda escolar;

- Lei Municipal nº 15.721, de 24 de abril de 2013, que dispõe sobre a criação de
Programa Multidisciplinar de Atendimento ao Diabetes no municipio de São Paulo e dá
outras providências, regulamentada pelo Decreto Municipal nº 54.133/13;

- PL 889/13, que dispõe sobre a obrigatoriedade da realização do teste de glicemia
capilar em todos os hospitais públicos, privados e pronto-socorros da cidade de são
paulo, e dá outras providências.

- PL 138/16, que dispõe sobre a obrigatoriedade de aplicação do teste de glicemia
capilar nos prontos-socorros e unidades básicas de saúde em crianças de 0 a 6 anos
de idade no âmbito do município de são paulo.

:

Palácio Anchieta Viaduto Jacareí, 100 São Paulo - SP CEP 01319-900 fone (11) 33964000 www.camara.sp.gov.br
PL0229/17 - pesquisa
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CÁMARAMUNICIPALDE

SAO PAULO
PROCURADORIA

- PL 385/16, que institui no município de são paulo 3 "semana municipal de prevenção
e combate ao edema macular diabético", a ser comemorado anualmente, na semana
do dia 14 de novembro, e dá outras providências.

Cópias dos textos normativos acima indicados acompanham'a presente informação.

A Comissão de Constituição, Justiça e Legislação Participativa, conforme despacho do
Sr. Presidente de fls.06.

São Paulo, 27 de abril de 2017

Juliana
Úindad
Akon T EberlinProtº

radora Legislativa
OAB/SP 232.414

Procuradora Supervisora do Seto e Pesquisa e Análise Prévia
OAB/SP 244.472

Palácio Anchieta Viaduto Jacareí, 100 São Paulo- SP CEP 01319-900 fone (11) 33964000 www. camarasp.govbrPL0229/17- pesquisa
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2017-4—26 |_ ' º 11.347 o

,

a e!" Folha“u_itdyl/Pro ;Nº 01-229/2996' '

Presidência da República
Casa Civil

Subchefia para Assuntos Jurídicos

,?

,Bruno Lucchetti
RF 11.455

LEI Nº 11.347. DE 27 DE SETEMBRO DE 2006.

Dispõe sobre a distribuição gratuita de medicamentos e
materiais necessários à sua aplicação e a monitoração da
glicemia capilar aos portadores de diabetes inscritos em
programas de educação para diabéticos.

Mensagem de veto

O PRESIDENTEDA REPÚBLICA Faço saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1º Os portadores de diabetes receberão, gratuitamente, do Sistema Único de Saúde - SUS, os medicamentos
necessários para o tratamento de sua condição e os materiais necessários à sua aplicação e à monitoração da glicemia capilar.

5 19 O Poder Executivo, por meio do Ministério da Saúde, selecionará os medicamentos e materiais de que trata o caput,
com vistas a orientar sua aquisição pelos gestores do SUS.

5 29 A seleção a que se refere o é iº deverá ser revista e republicada anualmente ou sempre que se fizer necessário, para
se adequar ao conhecimento científico atualizado e à disponibilidade de novos medicamentos, tecnologias e produtos no
mercado.

5 Sº É condição para o recebimento dos medicamentos e materiais citados no caput estar inscrito em programa de
educação especial para diabéticos.

Art. 2º jVETADO)

Art. 39 É assegurado ao diabético o direito de requerer, em caso de atraso na dispensação dos medicamentos e materiais
citados no art. 19, informações acerca do fato à autoridade sanitária municipal.

Parágrafo único. (VETADO)

Art. 4º (VETADO)

Art. Sº Esta Lei entra em vigor no prazo de 360 (trezentos e sessenta) dias, a contar da data de sua publicação.

Brasília, 27 de setembro de 2006; 1859 da independência e 1189- da República.

LUIZ INÁCIO LULA DA SILVA
Márcio Thomaz Bastos
Guido Mantega

.arbas Barbosa da Silva Júnior

Este texto não substitui o publicado no DOU. de 28.93.2006.

http:/lwww.planalto.gov.br/cciviI_03/_at02004—2006/2006/Iei/l11347.htm 1/1
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Folha33—31)
Proc. N/Ol—-229 /2%]

Define elenco de medicamentos e insumos disponibilizados pelo Sist
de Saúde, nos termos da Lei nº 11.347, de 2006, aos usuários po
diabetes mellitus

PORTARIA Nº 2.583 DE 10 DE OUTUBRO DE 2007.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAÚDE, no uso de suas atribuições legais, e

Considerando a Lei nº 11.347 de 27 de setembro de 2006, que dispõe sobre o fornecimento de
medicamentose materiais necessários à sua aplicação e monitoramento da glicemia capilar, em especial
o citado no é lª do artigo 1ª;

Considerando a Portaria nº 2.475/GM, de 13 de outubro de 2006, que aprova a Relação Nacional
de Medicamentos Essenciais - RENAME 2006;

Considerando a Portaria nº 204/GM, de 29 de janeiro de 2007, que regulamenta o financiamento e
a transferência dos recursos federais para as ações e os serviços de saúde, na forma de blocos de
financiamento, com o respectivo monitoramento e controle;

Considerando a responsabilidade da União, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municípios na
implementação e financiamento dos programas e ações do Sistema Único de Saúde; e

Considerando a pactuaçãoda Comissão Intergestores Tripartite, de 27 de setembro de 2007,

RESOLVE:

Art. 1ª Definir o elenco de medicamentos e insumos que devem ser disponibilizados na rede do
Sistema Único de Saúde, destinados ao monitoramento da glicemia capilar dos portadores de diabetes
mellitus, nos termos da Lei Federal nº 11.347, de 2006.. 1 - MEDICAMENTOS:

a) glibenclamida 5 mg comprimido;
b) cloridrato de metformina 500 mg e 850 mg comprimido;
c) glicazida 80 mg comprimido;
d) insulina humana NPH - suspensão injetável 100 UI/mL; e
e) insulina humana regular - suspensão injetável 100 UI/mL.

II - INSUMOS:
a) seringas com agulha acoplada para aplicação de insulina;
b) tiras reagentes de medida de glicemia capilar; e
c) Iancetas para punção digital.

Art. 2º Os insumos do inciso II do artigo lº devem ser disponibilizados aos usuários do SUS,
portadores de diabetes mellitus insulino-dependentese que estejam cadastrados no cartão SUS e/ou no
Programa de Hipertensão e Diabetes — Hiperdia.

:; 1ª As tiras reagentes de medida de glicemia capilar serão fornecidas mediante a disponibilidade
de aparelhos medidores (glicosímetros).

5 2º A prescrição para o automonitoramento será feita a critério da Equipe de Saúde responsável
pelo acompanhamento do usuário portador de diabetes mellitus, observadas as normas estabelecidas no
Anexo a esta Portaria.

& 3º O fornecimento de seringas e agulhas para administração de insulina deve seguir o protocolo
estabelecido para o manejo e tratamento do diabetes mellitus contido no nº 16 da série “Cadernos da. Atenção Básica — Ministério da Saúde, disponível em versões impressa e eletrônica no endereço
http:[[dtr2004.saude.gov.bridabldgcumentoslcadernos abZdocumentosZabcad16.pdf.

Art. 3º Os usuários portadores de diabetes mellitus insulino-dependentesdevem estar inscritos
nos Programas de Educação para Diabéticos, promovidos pelas unidades de saúde do SUS, executados
conforme descrito:

I - a participação de portadores de diabetes mellitus pressupõe vínculo com a unidade de saúde do
SUS responsável pela oferta do Programa de Educação, que deve estar inserido no processo terapêutico
individual e coletivo, incluindo acompanhamento clínico e seguimento terapêutico, formalizados por meio
dos devidos registros em prontuário;

II - as ações programáticas abordarão componentes do cuidado clínico, incluindo a promoção da
saúde, o gerenciamento do cuidado e as atualizações técnicas relativas a diabetes mellitus;

III - as ações devem ter como objetivos o desenvolvimento da autonomia para o autocuidado, a
construção de habilidades e o desenvolvimento de atitudes que conduzam à contínua melhoria do
controle sobre a doença, objetivando o progressivo aumento da qualidade de vida e a redução das
complicações do diabetes mellitus.

Art. 40 A aquisição, a distribuição, a dispensação e o financiamento dos medicamentos e insumos
de que trata esta Portaria são de responsabilidade da União, dos Estados, do Distrito Federal e dos

Í
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&'

Municípios, conforme pactuação Tripartite e as normas do Componente Básico da Assistência
Farmacêutica.

Art. Sº Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicação.

JOSÉ GOMES TEMPORÃO

ANEXO

1. INTRODUÇÃO

0 diabetes mellitus é uma doença crônica, caracterizada pelo comprometimento do metabolismo ,

da glicose, cujo controle glicêmico inadequado resulta no aparecimento das graves complicações que
reduzem a expectativa de vida e comprometem a qualidade de vida do portador desta doença.

As intervenções terapêuticas do diabetes visam ao rigoroso controle da glicemia e de outras
condições clínicas no sentido de prevenir ou retardar a progressão da doença para as complicações
crônicas micro e macrovasculares, assim como evitar complicações agudas, em especial a cetoacidose e o
estado hiperglicêrnico hiperosmolar. Essas intervenções objetivam minimizar os efeitos adversos do
tratamento, garantir adesão do paciente às medidas terapêuticas e garantir o bem estar do paciente e de
sua família.

Um programa de cuidado integral ao diabetes mellitus deve ter como prioridades estratégicas: a
prevenção primária da doença com ações sobre os fatores de risco, a detecção precoce, o tratamento
adequado que permita modificar a evolução da doença, previna as complicações e melhore a qualidade
de vida dos portadores.

Essas estratégias devem ser coordenadas e integradas, levando em conta tanto ações de base
populacional como aquelas sobre os grupos de risco e as de características individuais; devem ser custo-
efetivas e fundamentadas em evidências científicas. .A organização do cuidado integral deve estar centrada na pessoa que vive com diabetes, em sua
família e incluir a comunidade; deve ser planejada levando em conta os diversos aspectos do cuidado, as
circunstâncias e os recursos locais.

A abordagem terapêutica deve ser multiprofissional, incluindo a assistência farmacêutica, o
monitoramento da glicemia e outros parâmetros clínicos, planejamento da atividade física e orientação
dietética. A participação do paciente e seu envolvimento constante e harmonioso com a equipe de saúde
é fundamental para que as recomendações sejam seguidas e o tratamento, efetivo.

As duas abordagens fundamentais para avaliar o controle glicêmico são: a medida da Hemoglobina
Glicada (Alc) e o automonitoramento da glicemia capilar (AMGC); ambas fornecem infdrmações
fundamentaise complementarespara um tratamento adequado.

2. AUTOMONITORAMENTODA GLICEMIA CAPILAR

O automonitoramentodo nível de glicose do sangue por intermédio da medida da glicemia capilar é
considerado uma ferramenta importante para seu controle, sendo parte integrante do autocuidado das
pessoas com diabetes mellitus insulina—dependentes, aí compreendidos os portadores de diabetes
mellitus tipo 1 (DMI), diabetes mellitus tipo 2 (DM2) que usam insulina e diabetes gestacional (DG).

2.1. Critérios para inclusão dos pacientes:

- o automonitoramento da glicemia capilar não deve ser considerado como uma intervenção
isolada; .- sua necessidade e finalidade devem ser avaliadas pela equipe de— saúde de acordo com o plano
terapêutico global, que inclui intervenções de mudança de estilo de vida e medicamentos;

- deve estar integrado ao processo terapêutico e, sobretudo, ao desenvolvimento da autonomia do
portador para o autocuidado por intermédio da Educação em Saúde;

- a indicação deve ser reavaliada e regulada a depender dos diversos estágios da evolução da
doença, acordado com o paciente que deve ser capacitado a interpretar os resultados do AMGC e fazer as
mudanças apropriadas nas dosagens da insulina;

- o AMGC deve ser oferecido de forma continuada para os pacientes selecionados de acordo com
circunstâncias pessoais e quadro clínico e esses devem receber suporte continuado da equipe para
garantir a eficácia do processo; a instrução inicial e a reinstrução periódica a respeito da monitorização
da glicemia;

- o uso de medidores (glicosímetros) e de tiras reagentes deve ser individualizado e atender às
necessidadesdo paciente; e

- a amostra do sangue deve ser colhida na ponta dos dedos da mão, acessado com picada de
Iancetas, daí ser também chamada de glicemia em "ponta do dedo".

2.2. Indicações do automonitoramento
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_if“dk/"º 01- 229/O AMGC deve ser incentivado nos pacientes que usam insulina associado às estra gias de
Educação em Saúde que visem aumentar a autonomia do portador para o autocuidado
devem ser incorporadas na rotina das unidades de saúde.

Não existem evidências científicas suficientes que o automonitoramento rotineiro
capilar nos pacientes diabéticos tipo 2 em terapia com hipoglicemiantes orais seja custo — tivo pB

melhor controle da glicemia. Nesses casos, a glicemia capilar pode ser realizada na próp | unidade de
saúde por ocasião das visitas regulares de avaliação definidas pela equipe conforme protoco o instituído.

A frequência do AMGC deve ser determinada individualmente, dependente da situação clínica, do
plano terapêutico, do esquema de utilização da insulina, do grau de informação e compromisso do
paciente para o autocuidado e da sua capacidade de modificar sua medicação a partir das informações
obhdas.

A frequência diária recomendada em média deve ser três a quatro vezes ao dia.
Os portadores de diabetes tipo 1 e os que usam múltiplas injeções diárias de insulina podem fazer

a glicemia de “ponta de dedo” 3 a 4 vezes ao dia e em horários de ocorrência de maior descontrole
glicêmico permitindo ajustes individualizados da insulina, essas medidas incluem uma antes (pré-
prandial ) e 2 horas após as refeições (pós- prandial) e ao deitar. O teste à noite é importante para a
prevenção de hipoglicemias noturnas.

Para os que usam insulina e agentes hipoglicemiantes orais e praticam exercício, o AMGC antes,
durante e, especialmente, horas após o exercício pode contribuir para estabelecer o nível de resposta à
atividade fisica. Essa informação pode ser usada para fazer ajustes nas doses e/ou na ingestão de
carboidratos e evitar alterações glicêmicas significativas, sobretudo a hipoglicemia.

2.3. Avaliação e controle

A reavaliação das habilidades para o autocuidado, para o uso adequado das informações colhidas
com o teste e da exatidão e precisão dos resultados oferecidos pelos glicosímetros devem ser feitas pelo. menos anualmente ou quando houver discordância entre o controle glicêmico e/ou quadro clínico e as
leituras obtidas. Para isso, os resultados do teste com o glicosímetro devem ser comparados com os da
glicemia em jejum de laboratório medido simultaneamente.

O paciente deve fazer o registro dos resultados das glicemias capilares na frequência estabelecida
pela equipe e este deve estar disponível quando dos retornos agendados e registrados nos prontuários.

Outro fator a ser reavaliado é a frequência e a constância da realização da glicemia capilar em
"ponta do dedo”; essas são influenciadas pelo desconforto causado pelo alto número de terminações
nervosas presentes neste local o que pode afetar a adesão do paciente. Alguns trabalhos recentes
apresentam sítios alternativos para glicemia capilar, porém são pouco utilizados.

t
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201 7—4-26 Câm ara Municipal de São Paulo

Câmara Municipal de São Paulo

Folha _1 ª
&, ªj)

Proc. " 01-229/

Base de dados :

Pesquisa :

“ Total de referências :

1/1
Título: LEI Nº 13.285

legis
13285
1

09/01/2002 (ver documento)
Sem revogação expressa

Ementa: Cria o Programa de Prevençao ao Diabetes e a Anemia Infantil, na Rede Municipal de Ensino e
da outras providencias.

Projeto: Projeto de Lei Nº 97/2001 (ver documento)
Autor(es): Celso Jatene

Regulamentação: Decreto nº 43.237/2003 - Regulamentaesta Lei. (ver documento)

Éruno Lucchetti
RF 11.455

PARA VERIFICAR SE HÁ ALTERAÇõES PARA OSVATOS E DECRETOS DE REGULAMENTAÇÃO
DESTA NORMA, fAÇA NOVA PESQUISA PELO NUMERO DE CADA ATO OU DECRETO DE
REGULAMENTAÇAO.

Alterações: Lei 14.846/2008 - Altera o art. lº desta Lei.

http:/li ntranet/

[B_ª_CK]
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uno Lucchettí
RF 11.455

LEI Nº 13.285, 9 DE JANEIRO DE 2002
(Projeto de Lei nº 97/01, do Vereador Ceãso Jatene — PTB)

Cria o Programa de Prevenção ao Diabetes e à Anemia Infanti/, na Rede Municipal de
Ensino e dá outras providências.

MARTA SUPLICY, Prefeita do Município de São Paulo, no uso das atribuições que lhe são
conferidasdpor lei, faz saber que a Câmara Municipal, em sessão de 14 de dezembro de
2001, decretou e eu promulgo a seguinte lei:
Art. lº - Fica criado o Programa de Prevenção ao Diabetes e à Anemia Infantil na Rede
Municipal de Ensino, com o objetivo de obter diagnóstico precoce.
Art. 2º - O Programa criado pelo artigo lº desta lei será realizado através das técnicas
disponíveis para averiguar a situação epidemiológica de saúde da população escolar,
inclusive com exames de sangue, se necessário.
ª; lº — Os exames referidos no "caput" deste artigo serão realizados anualmente, de
preferência no primeiro mês do ano letivo, para a detecção dos portadores de diabetes e
anemia.
& 2O - A Rede Municipal de Ensino deverá, quando necessário, no prazo de até 15 (quinze)
dias anteriores à execução dos referidos exames, encaminhar aos pais de alunos um
comunicado para sua manifestação, caso não concordem com a participação de seu(s)
filho(s).
Art. 3o - Os alunos que forem diagnosticados portadores de diabetes e anemia serão
encaminhados à Rede Municipal de Saúde e terão merenda especial para cada tipo de
problema.
Art. 4º - O Poder Executivo poderá firmar convênio ou fazer parceria com órgãos federais,
estaduais, municipais e privados, visando o cumprimento dos objetivos desta lei.
Art. Sº — Fica a Secretaria de Educação autorizada a conceder à Associação dePais e Mestres
das respectivas unidades escolares o direito de buscar parcerias junto a empresas privadas
localizadas na comunidade.
Art. 6o - As despesas decorrentes da execução desta lei correrão por conta das dotações
orçamentárias próprias, suplementadas se necessário.
Art. 7º - O Poder Executivo regulamentará esta lei no prazo de 60 (sessenta) dias, contados
a partir da data de sua publicação.
Art. 80 - Esta lei entrará em vigor na data de sua publicação, revogadas as disposições em
contrário.
PREFEITURADO MUNICÍPIO DE sÃo PAULO, aos 9 de janeiro de 2002, 4480 da fundação de
São Paulo.
MARTA SUPLICY, PREFEITA
ILZA REGINA DEFILIPPI DIAS, Respondendo pelo Cargo de Secretária dos Negócios
Jurídicos “

JOAO SAYAD, Secretário de Finanças e Desenvolvimento Econômico
FERNANDO JOSE DE ALMEIDA, Secretário Municipal de Educação
EDUARDO JORGE MARTINS ALVES SOBRINHO, Secretário Municipal da Saúde
Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 9 de janeiro de 2002.
UBIRATANDE PAULA SANTOS, Respondendo pelo Cargo de Secretário do Governo Municipal
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2017-4-26 Câm ara Municipal de São Paulo

Câmara Municipal de São Paulo

Folha _1 ,.,

Pro]; 01-229 /%%

Base de dados :

Pesquisa :

Total de referências :

legis
11766
1

Bruno Lucchetti
RF 11.455

1/1
Titulo: LEI Nº 11.766 17/05/1995 (ver documento)

Sem revogação expressa
Ementa: Institui o Dia Municipal de Prevençao ao Diabetes, e da outras providencias.
Projeto: Projeto de Lei Nº 76/1995 (ver documento)

é
Autor(es): Toninho Paiva

Regulamentação: Decreto nº 37.521/1998- Regulamentaesta Lei. (ver documento)
PARA VERIFICAR SE HÁ ALTERAÇõES PARA OS ATOS E DECRETOS DE REGULAMENTAÇÃO
DESTA NORMA, FAÇA NOVA PESQUISA PELO NÚMERO DE CADA ATO OU DECRETO DE
REGULAMENTAÇÃO.

Notas: - A ser comemorado no dia 27 de junho.
Alterações: Lei 14.784/2008 - Altera o art. lº desta Lei.

http:/lintranet/
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LEI Nº 11.766 , DE 17 DE MAIO DE 1995
(Projeto de Lei nº 076/95, do Vereador Antonio de Paiva
Monteiro Filho)

Institui o Dia Municipal de Prevençao ao
Diabetes, e dá outras providências. -

,PAULO MALUF Prefeito Municipio de São Paulo, usando
das atribuições que lhedsão conferidas por lei.
Faz saber que, nos termos do disgosto no inciso 1 do arti
go 84 da Resolução nº 02/91, a Camara Municipal de Sao
Paulo decretou e eu promulgo a seguinte lei:

Art. lº — Fica instituído o dia 27 de ju—
nho, como o Dia Municipal de Prevenção ao Diabetes, com
o objetivo de conscientizar a população sobre diagnóati—
cos preventivo: e o tratamento.

Art. 2“ — A campanha de prevenção de que
trata o artigo anterior será executAda nos postos de
saúde fixos e volantes, com pessoal treinado, de acordo
com métodos clínicos específicos.

Art. 3ª — No prazo de 45 (quarenta e
cinco) dias, contados a pªrtir da publicação da presentelei, o Poder Público através dªs áreas de Saúde a Ação
Social, de forma integrada, elaborará um compêndio sobre
a prevenção dª hipertensão arterial, contendo entre ou—
tras matérias, as que se fizerem necessárias no diagnós-tico preventivo e trªtamento sistemáticos, & regulumen-terá & operacionalização da presente lei, e ainda, a di—

vulgaç7o da Campªnha de acordo com a Lei Municipal nª
11 429 93..

.. Parágrafo único — Fica assegurada a par—
tlclpaçâo do setor privado para a realização da cªmpanha
ora instituída, o qual poderá receber incentivo na forma
regulamentar.

Art. 49 - As despesas oriundas dª pre—
sente lei, correrão por contu das dotªções orçamentárias
próprias, suplementadas se necessário.A:: 5ª - Esta lei entrará ,em vigor na
data de sua publicação, revogadas as disposições em
contrário.
PREFEITURA DO MUNICÍPIO _DE SÃO PAULO, aos 17 de maio
de 1995, 442ª da fundação de São Paulo,
PAULO MALUF, PREFEITO
JOSÉ ALTINO MACHADO, Secretario dos Negoçios Jurídicos
CELSO ROBERTO PITTA DO NASCIMENTO &axeunuo am Finanças
GETÚLIO HANASHIRO, Secretario Municipal da Saude
Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 17 de
' maio de 1995. ,
EDEVALDO ALVES DA SILVA, Secretario do Governo Municipal
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2017-4—26 Câm ara Municipal de São Paulo

Câmara Municipal de São Paulo

F lh 19 :o ª—, __?“Proc. º 01-229 / 2933

Base de dados :

Pesquisa :

legis
11845

Total de referências : 1

runo Lucchetti
RF 11.455

III
Título:

Ementa:

Projeto:
Autor(es):
Alterações:

LEI Nº 11.845 06/07/1995 (Ver documento)
Sem revogação expressa
Institui no Municipio de Sao Paulo o programa de doaçao de seringas descartaveis e insulina a
portadores de Diabetes Melittus (Diabetes tipo I) em toda a Rede Municipal de Saude.
Projeto de Lei Nº 367/1994 (ver documento)
Vital Nolasco
Lei 12.496/1997 - Altera o artigo 30 desta Lei.; Lei 13.445/2002 - Altera o art. zº desta Lei.

http:/li ntranetl

[Bª—ck]
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LEI N? 11.845 , DE 6 DE JULHO DE 1995

(Projeto de Lei n? 367/94, do Vereador Vital Nolasco)
Institui no MUnicipio de São Paulo o pro—'
grama de doação de seringas descartáveis
e insulina a portadores de Diabetes Me—

littus (Diabetes tipo I) em toda-a Rede
Municipal de Saúde.

PAULO MALUF, Prefeito do Municipio de São Paulo, usando
das atribuições que lhe são conferidas por-lei. «

Faz saber que a Câmara MuniCipal, em sessao de 21 de ju-
nho de 1995, decretou e eu promulgo a seguinte lei:

Art. lº_— Fica instituído, no âmbito do
Município de São Paulo, o Programa de Doação de Seringas
Descartáveis e Insulina às pessoas portadoras-de Diabe—
=tes Melittus (Diabetes tipo I). [

' Parágrafo único — Entende—se como serin—
gas descartáveis aquelas apropriadas para a aplicação de
insulina. .

'

Art. zº — A doação de que trata o artigo
anterior deverá ser feita em todas as Unidades Munici—
pais de Saúde.

Art. 3º — Para efeito desta lei,-a quan—
tidade de seringas descartáveis e insulina a serem doa—
das aos portadores desta moléstia deverá eatar.especifi-
Cada em receituário próprio do nédico que o acompanha,
além de atestado-médico comprovando a Diabetes Melittus.

Parágrafo único — .As seringas 'descartá—
“veis e insulina que trata este artigo deverão_ser reti—
radas uma vez a cada mês, na quantidade estipulada no
receituário.

Art. 40 - As despesas decorrentes da exe—
cução desta lei correrão por conta de dotações orça—
mentárias próprias, suplementadas se necessário.

Art. Sº — Esta lei entrará em vigor na
data de sua publicação, revogadas as disposições em con—
trario. .

'
.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE sÃo PAULO, aos 6 de julho
de 1995, 442Q da fundação de São-Paulo.
PAULO MALUF, PREFEITO
FRANCIS SELWYN DAVIS, Secretário dos Negócios JurídiCOS'
CELSO ROBERTO PITTA DO NASCIMENTO, Secretãrio<km Finanças
GETÚLIO HANASHIRO, Secretário Municipal da Saúde
ROBERTO PAULO RICHTER, Secretário Municipal do Planejamen
to ,

— ..
,

.

Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 6 de
julho de 1995. '

,

—

EDEVALDO ALVES DA SILVA, Secretário do Governo Municipal
&

runovLucchetU
RF11455
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2017-426 Câmara Municipal de São Paulo Folha «10 .
º ”_“/ID 71

1-229 /ª &]
Câmara Municipal de São Paulo PFOC

Base de dados : legis

Pesquisa : 13205
Total de referências : 1

Bruno Lucchetti
RF 11.455

1/ 1
Título: LEI Nº 13.205 08/11/2001 (ver documento)

Sem revogação expressa
Ementa: Dispoe sobre a obrigatoriedadedas escolas e creches municipais manterem alimentaçao

“ diferenciada aos diabeticos em sua merenda escolar.
Projeto: Projeto de Lei Nº 889/1997 (ver documento)

Autor(es): Edivaldo Estima

[_B.ª_0k]

http:/li ntranet/ 1 /1
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2
º'01-229 /%*

!

Bruno Lucchetti
RF 11.455

Folha _
Proc.

LEI Nº 13.205, 08 DE NOVEMBRO DE 2001
(Projeto de Lei nº 889/97, do Vereador Edivaldo Estima — PPB)

Dispõe sobre a obrigatoriedade das escolas e creches municipais manterem
alimentação diferenciada aos diabéticos em sua merenda escolar.

MARTA SUPLICY, Prefeita do Município de São Paulo, no uso das atribuições que lhe são
conferidas por lei, faz saber que a Câmara Municipal, em sessão de 10 de outubro de 2001,
decretou e eu promulgo a seguinte lei:
Art. lº - Todas as escolas e creches municipais ficam obrigadas a manterem em sua
merenda escolar alimentação diferenciada e adequada aos diabéticos.
Art. zº - As Delegacias Regionais de Ensino Municipal (DREMs) e as Supervisões Regionais
do Bem-Estar Social (SURBES) ficarão encarregadas de fiscalizar a observância do disposto
na presente lei.
Art. 3o - O, Poder Executivo regulamentará a presente lei no prazo de 90 (noventa) dias,
contados da data de sua publicação.
Art. 4º - As despesas decorrentes com a execução desta lei correrão por conta das dotações
orçamentárias próprias, suplementadas se necessário.
Art. 5o — Esta lei entrará em vigor na data de sua publicação, revogadas as disposições em
contrário.
PREFEITURADO MUNICÍPIO DE sÃo PAULO, aos 08 de novembro de 2001, 4480 da
fundação de São Paulo.
MARTA SUPLICY, PREFEITA
ANNA EMILIA CORDELLI ALVES, Secretária dos Negócios Jurídicos
JOAO SAYAD, Secretário de Finanças e Desenvolvimento Econômico
FERNANDO JOSE DE ALMEIDA, Secretário Municipal de Educação
EVILASIO CAVALCANTE DE FARIAS, Secretário Municipal de Assistência Social
Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 08 de novembro de 2001.
RUI GOETHE DA COSTA FALCÃO, Secretário do Governo Municipal

a
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2017-4-26 Câmara Municipal de São Paulo Fºlha
»

- ,,
.

Pro º 01—229 / %%?»Câmara Municipal de São Paulo ,

Base de dados : legis runo Lucchetti
Pesquisa : 15721 RF 11.455

Total de referências : 1

1/ 1
Título: LEI Nº 15.721 24/04/2013 (ver documento)

Sem revogação expressa
Ementa: Dispõe sobre a criação de Programa Multidisciplinar de Atendimento ao Diabetes no município

de São Paulo e dá outras providências.
Projeto: Projeto de Lei Nº 402/2010 (ver documento)

Autor(es): Adilson Amadeu
Regulamentação: Decreto nº 54. 133/2013- Regulamenta esta Lei. (ver documento)

PARA VERIFICAR SE HÁ ALTERAÇÓES PARA OS ATOS E DECRETOS DE REGULAMENTAÇÃO
DESTA NORMA, FAÇA NOVA PESQUISA PELO NÚMERO DE CADA ATO OU DECRETO DE
REGULAMENTAÇÃO.

http:/lintranet] 1/1
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Folha _24
Proc.

PUBLICADO DOC 25/04/2013, p. 1, 3 c. 4, 1

LEI Nº 15.721, DE 24 DE ABRIL DE 2013
(Projeto de Lei nº 402/10, do Vereador Adilson Amadeu - PTB)
Dispõe sobre a criação de Programa Multidisciplinar de Atendimento ao Diabetes no
município de São Paulo e dá outras providências.
FERNANDO HADDAD, Prefeito do Município de São Paulo, no uso das atribuições
que lhe são conferidas por lei, faz saber que a Câmara Municipal, em sessão de 26
de março de 2013, decretou e eu promulgo a seguinte lei:
Art. lº Fica criado o programa de atendimento integrado e multiprofissional para
pacientes diabéticos com o objetivo de tratar, e orientar sobre os cuidados
necessários para o controle da glicemia, prevenção de complicações típicas da
doença, orientação nutricional, atividade física e tratamento do pé diabético.
Art. 2o O Executivo regulamentará a presente lei no prazo de 90 (noventa) dias,
em especial no tocante aos aspectos procedimentaise de formalização.
Art. 3º As despesas decorrentes da implantação desta lei correrão por conta das
dotações orçamentárias próprias, suplementadas se necessário.
Art. 4º Esta lei entra em vigor na data de sua publicação, revogadas as disposições
em contrário.

,PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SÃO PAULO, aos 24 de abril de 2013, 4600 da
fundaçãp de São Paulo.
FERNANDO HADDAD, PREFEITO
ANTONIO DONATO MADORMO, Secretário do Governo Municipal
Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 24 de abril de 2013.

01-229 /%*/
GUno Lucchetti

RF 11.455

M
at

ér
ia

 P
L 

22
9/

20
17

. D
oc

um
en

to
 d

ig
ita

liz
ad

o 
e 

au
te

nt
ic

ad
o 

po
r C

AR
M

EN
 C

RI
ST

IN
A 

M
AL

AV
AZ

ZI
. S

ua
 v

al
id

ad
e 

po
de

 s
er

 c
on

fe
rid

a 
em

ht
tp

s:
//s

pl
eg

is
co

ns
ul

ta
.s

ao
pa

ul
o.

sp
.le

g.
br

/H
om

e/
Ab

rir
Do

cu
m

en
to

?p
ID

=1
66

30
1.

autuado por Carmen Cristina Malavazzi em 09/10/2017 17:57:12.

 fls. 31



Folha ?25 , É)? )
º 01—229 / 2896 ]

«?

runo Lucchetti
RF 11.455

PUBLICADO DOC 05/02/2014, PÁG 134

»

PROJETO DE LEI 01-00889/2013do Vereador Ricardo Nunes (PMDB)
“Dispõe sobre a obrigatoriedade da realização do teste de glicemia capilar em todos
os hospitais públicos, privados e pronto-socorros da cidade de São Paulo, e dá
outras providências.
A Câmara Municipal de São Paulo DECRETA:
Art. lº — Fica instituída a obrigatoriedade da realização gratuita do teste de glicemia
capilar em todos os hospitais públicos, privados e pronto-socorrosda cidade de São
Paulo. “

Parágrafo único. Para o recebimento do benefício tratado no caput deste artigo, o
paciente deve comprovar seu cadastro no Sistema Unico de Saúde - SUS.
Art. 2o - A Secretaria Municipal da Saúde deverá realizar o cadastro dos portadores
de diabetes em cada subprefeitura.
Art. 3º — Os exames tomados obrigatórios poderão ser realizados em parceria com
outras Secretarias, bem como com faculdades e universidadesde medicina.
Art. 40 Em caso de descumprimento desta Lei pelas Unidades Hospitalares da Rede
Privada serão aplicadas as seguintes penalidades:
I- multa de R$ 2.500,00 (dois quinhentos reais) na lavratura do auto da primeira
infração;
II- multa de R$ 5.000,00 (cinco mil reais) na reincidência.
III- no caso de nova reincidência a unidade hospitalar terá os serviços de coleta de
exames suspensos até que os procedimentos sejam regularizados;
Parágrafo único. O valor da multa de que trata o caput deste artigo será atualizado
anualmente pela variação do Indice de Preços ao Consumidor Final - IPCA, apurado
pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística - IBGE.
Art. Sº — O Executivo regulamentará a presente Lei no prazo de 60 (sessenta) dias,
contados da data de sua publicação.
Art. õº-ªAs despesas decorrentes com a execução desta Lei correrão por conta das
dotações orçamentárias próprias, suplementadas se necessário.
Art. 7º - Esta Lei entra em vigor na data de sua publicação revogadas as
disposições em contrário.

x

Sala das Sessões, 17 de dezembro de 2013. As Comissões competentes.”
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cAnºARA MUNICIPAL DE

SAQ PAULO
nª "na Qtª:

PROJETO DE LEI 01-00138I2016 do Vereador George Hato (PMDB)
"Dispõe sobre a obrigatoriedade de aplicação do teste de Glicemia Capilar nos

Prontos- Socorros e Unidades Básicas de Saúde em crianças de O a 6 anos de idade no
âmbito do Município de São Paulo.

A CÁMARA MUNICIPAL DE SÃO PAULO DECRETA:

Art. 1º - Fica instituída a obrigatoriedade da realização gratuita do teste de glicemia
capilar, nos atendimentos de emergência e urgência, em todos os hospitais públicos e
privados, UBS's e Pronto Socorro da cidade de São Paulo.

Parágrafo único. Será realizado o teste de Glicemia Capilar nos atendimentos de
Prontos-Socorros, Unidades Básicas de Saúde e de qualquer tipo de centro ou unidade de
saúde, da rede pública, juntamente com outros procedimentos médicos iniciais, em todas as
crianças de O a 6 anos de idade paciente que der entrada e/ou se registrar nas referidas
unidades de atendimento à saúde.

Art. 2º - O teste de Glicemia Capilar nos atendimentos de emergência e urgência,
Unidades básicas de Saúde e demais unidades de saúde passa a integrar os Protocolos
Clínicos e Diretrizes Terapêuticas que estabelecem o conjunto de critérios que permitem
determinar o diagnóstico de doenças e o tratamento correspondente, previstos nos artigos 19-
N e 19—0, da Lei 12.401, de 28 de abril de 2011.

Ãrt. 3ª - A Prefeitura Municipal de São Paulo, através da Secretaria de Saúde,
promoverá campanha na cidade com esclarecimento público a respeito da importância e da
necessidade de realizar o teste de Glicemia Capilar nas crianças, como forma de diagnosticar o
diabetes e de evitar a ocorrência de óbitos por ausência de atendimento adequado ao paciente.

Art. 4º - O Poder Executivo editará normas complementares para o cumprimento dessa
Lei.

Art. 5º Esta Lei entrara em vigor na data de sua publicação, revogadas as disposições
em contrário.

Sala das Sessões, em 31 de março de 2016
Ás Comissões competentes".

Este texto não substitui o publicado no Diário Oicial da Cidade em 15/04/2016, p. 147

Para informações sobre este projeto, visite o site Www.camara.sp.gov.br.
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CAMARA MUNICIPAL DE a/

SÃO PAULO
Stieg/gªstamos &emâ ªªa
fãeâreãsayâa ãe ítaca

Zaguma às; àúammemâaç

PROJETO DE LEI 01-00385/2016 do Vereador Paulo Frange (PTB)
"Institui no Município de São Paulo a "Semana Municipal de Prevenção e Combate ao

Edema Macular Diabético", a ser comemorado anualmente, na semana do dia 14 de novembro,
e dá outras providências.

A Câmara Municipal de São Paulo DECRETA:

Artigo 1º Fica instituído no Município de São Paulo a "Semana Municipal de Prevenção
e Combate ao Edema Macular Diabético", a ser comemorado anualmente na semana do dia 14
de novembro, passando a mesma a integrar o Calendário Oficiai de Eventos do Município.

Artigo 2º No desenvolvimento de atividades durante a semana ora criada o Poder
Executivo poderá buscar, na medida do possível, a implementação dos seguintes objetivos:

I. celebração de parcerias com universidades, sindicatos, laboratórios farmacêuticos e
demais entidades da sociedade civil, para organização de debates e palestras sobre os
parâmetros, objetivos e desenvolvimento da pesquisa clínica;

ll. realização de outros procedimentos úteis para a consecução dos objetos deste
projeto;

III. realização de convênios ou outros ajustes com a Saúde Pública Municipal,
utilizando-se dos recursos humanos, materiais e físicos que se encontram sob a gestão da
Rede de Saúde do Município, que participará diretamente, promovendo seminários, debates,
palestras, publicações, atividades e outros eventos com o objetivo de difundir e alertar as
entidades da sociedade civil e da iniciativa privada, as instituições de ensino, ou seja,
conscientizando toda a população alertando sobre a importância da prevenção e tratamento
adequado do Edema Macular Diabético - EMD.

Artigo 3º As despesas decorrentes com a execução da presente lei, correrão por conta
das dotações orçamentárias próprias, suplementadas,se necessário.

Artigo 4º Esta lei entra em vigor na data da sua publicação.
SALA DAS SESSÓES, 13 de Julho de 2016. As Comissões competentes."

Este texto não substitui o publicado no Diário Oficial da Cidade em 03/08/2016, p. 86

Para informações sobre este projeto, visite o site www.camarasggovbr.
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CÁMARAMUNICIPALDE

SAO PAULO
pl0229-17

PARECER Nº Eªt “ª? Air:??? DA COMISSÃO DE CONSTITUIÇÃO, JUSTIÇA E
LEGISLAÇÃO PARTICIPATIVA SOBRE O PROJETO DE LEI Nº 0229/17.

Trata-se de projeto de lei, de autoria do nobre Vereador Quito Formiga, que objetiva instituir
Centro de Referência ao Diabético, e da' outras providências.

De acordo com a justificativa, o objetivo da criação reside na necessidade de democratizar o
acesso ao tratamento, além de contribuir para inclusão social da pessoa com diabetes.

Consigna, ainda, que as medidas propostas justificam-se em razão do crescente aumento
dos casos da doença, bem como suas complicações. Dessa forma, pretende-se ampliar o
acesso a tratamentos de excelência que serão oferecidos para população de São Paulo.

Sob o aspecto jurídico, o projeto reúne condições para prosperar, eis que apresentado no
exercício da competência legislativa desta Casa.

Com efeito, no que tange ao aspecto formal, a propositura encontra fundamento no artigo
37, caput, da Lei Orgânica Paulistana, segundo o qual a iniciativa das leis-cabe a qualquer
membro ou Comissão Permanente da Câmara Municipal, ao Prefeito e aos Cidadãos,
inexistindo, ainda, qualquer impedimento para a iniciativa de projetos de lei que versem
sobre a matéria em questão.

A matéria de fundo versada na propositura — proteção e defesa da saúde — insere-se na
competência concorrente da União, dos Estados e do Distrito Federal (art. 24, inciso XII, da
CF) e também dos Municipios, já que a tais entes é dado suplementar a legislação federal e
estadual no que couber (art. 30, inciso II, da CF).

Nesse sentido, é a lição de Fernanda Dias Menezes de Almeida - ln, Competências na
Constituição de 1988, 4ª edição, São Paulo: Atlas, p. 125, para quem:

“[...] a competência conferida aos Estados para complementarem as
normas gerais da União não exclui a competência do Município de fazê-lo
também. Mas O Município não poderá contrariar nem as normas gerais da
União, o que é óbvio, nem as normas estaduais de complementação,
embora possa também detalhar estas últimas, modelando-as mais
adequadamenteàs particularidades locais. ”

Em outro aspecto, consoante o disposto nos artigos 30, inciso I, da Constituição Federal
compete aos Municípios legislar sobre assuntos de interesse local, dispositivo com idêntica
redação no artigo 13, inciso I, da Lei Orgânica Municipal.

,,í ,. falºw lªvar/zw
Palácio Anchieta Viaduto Jacareí, 100 São Paulo - SP CEP 01319-900 fone (11) 3396-4000 www.camaraspgovbr
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CÁMARAMUNICIPALDE

SÃO PAULO
pl0229-17

Por interesse local, segundo Dirley da Cunha Junior - ln, Competências na Constituição de
1988, 4ª edição, São Paulo: Atlas, p. 125, entende-se, não aquele interesse exclusivo do
Municipio, mas seu interesse predominante, que o afete—de modo mais direto e imediato.

A aprovação do projeto depende do voto da maioria absoluta dos membros da Câmara, nos
termos do art. 40, 5 3º, inciso XII, da Lei Orgânica do Municipio.

Pelo expo somos pela LEGALIDADE.

./mox/'

CAIO ÍRANDA

Palácio Anchieta Viaduto Jacarei, 100 São Paulo - SP CEP 01319-900 fone (11) 3396-4000 wwwpamarasggovbr
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