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L

01-PL
PROJETO DE LEI N° u:-ooaazrzms
Estabelece Diretrizes para o “Programa
de Terapia Floral”, Pratica Complementar
ao Bem-Estar e a Saude, no ambito do
municipio de Sao Paulo.

A Camara Municipal de Sao Paulo DECRETA:

Art.1° - Ficam estabelecidas as diretrizes para o Programa de Terapia Floral, Pratica
Complementar ao Bem-Estar ¢ a Saude no municipio de Sao Paulo.

Art. 2° - As diretrizes ora instituidas pela presente lei ttm como principais objetivos,
dentre outros:

~ . -t

'. o 1
vMhan® 5y _C0 pinc 1
‘J/s.

PR

| — A promogao da saude e do bem-estar, assim como a prevengao de doengas :-

através de praticas que utilizam as Esséncias Florais;

Il - A implantagao da Terapia Floral junto as Unidades Basicas de Saude e Hospitais
Municipais;

Il - O estimulo a utilizagao de técnicas de avaliagao Floral.

Art. 3° - O Programa de Terapia Floral sera desenvolvido por profissionais
devidamente habilitados e inscritos nos respectivos 6érgios de classe ou nas
Associagdes de Terapeutas Florais nacionais e regionais

Art. 4° - Para o disposto nesta lei, o Poder Executivo podera celebrar convénios com
entidades de Terapia Floral.

Art. 5° O Poder Executivo regulamentara a presente lei, no que couber, no prazo
maximo de 60 (sessenta) dias, contados da data da publicagao.

Art. 6° - As despesas com a execugao desta lei correrao por conta das dotagdes
orgcamentarias préprias, suplementadas se necessario.

Art. 7° - Esta lei entra em vigor na data de sua publicagao.

Sala da Comissoées, As Comissdes competentes

Aurélj omura
Veréadof PSDB
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CAMARA MUNICIPAL DE

SAO PAULO

Gabinete do Vereador Aurélio Nomura

JUSTIFICATIVA PL N° /2013

A presente propositura contribui para facilitar o acesso de usuarios do sistema
municipal de saude a Terapia Floral.

O uso de Terapia Floral para superar as disfuncées e desfrutar de uma melhor
qualidade de vida estd na ordem do dia. As pessoas procuram sempre mais
profissionais ndo convencionais para fazer frente a doenga e gozar de uma saude
integral.

As terapias naturais, por sua vez, caracterizam-se pelo uso de meios menos
onerosos, fundados numa visao integral da saude e, principalmente por métodos nao
invasivos e téxicos. Profissionais que lidam com esta area demonstram, em geral,
uma maior atenc¢éo para a situagéo particular do enfermo.

Pesquisa cientifica realizada pela Universidade do Vale do Rio dos Sinos, em 2007,
estudou a eficacia do uso da Terapia Floral em pacientes do SUS — Sistema Unico
de Saude. Os dados foram coletados a partir de entrevistas com usuarios de Terapia
Floral, e com os profissionais do Centro de Saude Modelo (CSM), uma unidade do
SUS de Porto Alegre (RS), que usa praticas nao alopaticas como homeopatia e
acupuntura. Os resultados foram positivos, pois os estudos mostraram como as
emocodes alteram o estado fisico, agindo por meio do sistema nervoso central, do
sistema endocrino e imunoldgico.

Diante da importancia em abordar os individuos em sua totalidade, a implantagao de
terapias, como a Terapia Floral, & primordial porque considera os problemas dos
sujeitos como resultado de uma complexa interagdo entre mente, corpo e meio
social.

Também o municipio de Campinas se utiliza em algumas de suas unidades basicas
de salde da Terapia Floral, com excelentes resultados, além do baixo custo da
pratica, se comparado com a medicagao alopatica.

7Viaduto Jacarei, 100 — 6° andar — sala618 — Bela Vista — CEP 01319-900 — SP — Tel. 3396-4286
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CAMARA MUNICIPAL DE

SAO PAULO

Gabinete do Vereador Aurélio Nomura

Por fim, a propositura abre uma possibilidade de acesso a Terapia Floral, aos
usuarios do sistema de saude do municipio de Sado Paulo, pois a implantagao, o
respeito e a valorizagdo de terapéuticas, que vao ao encontro do principio da
integralidade, contribuem para a qualificagdo e a humanizagdo dos servigos de
satude publica, reorientando e reforgando as praticas de atengdo, do cuidado e na
promogao da saude.

Por todo exposto, considerando o interesse publico da qual esta revestida a
proposta, conto com o apoio dos Nobres Pares na aprovagéo do presente projeto.

Vere4doHPSDB
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Proc. N°.__3¢J /13

CAMARA MUNICIPAL DE

SAO PAULO

PROCURADORIA

SETOR DE PESQUISA, ASSESSORIA E ANALISE PREVIA
PL 0382/13

Realizada a pesquisa no APL (Banco de Dados da Camara Municipal de Sdo Paulo), e
no site www.prefeitura.sp.gov.br/legislacéo, a respeito do assunto foi localizado:

- Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispbe sobre condi¢des para a
promocéo, protecéo e recuperacdo da salde, a organizacédo e o funcionamento dos
servigos correspondentes, e da outras providéncias;

- Portaria Federal n® 971, de 3 de maio de 2006, que aprova a Politica Nacional de
Praticas Interativas e Complementares no Sistema Unico de Saude;

- Lein® 13.717, de 8 de janeiro de 2004, que dispde sobre a implantacéo das Terapias
Naturais na Secretaria Municipal de Salde, e da outras providéncias;

- Lei n® 14.413, de 31 de maio de 2007, que dispde sobre os direitos dos usuérios dos

servicos e das agdes de saude no Municipio, e da outras providéncias;

- Lei n® 14.682, de 30 de janeiro de 2008, que institui o Programa Qualidade de Vida
com Medicinas tradicionais e Praticas Integrativas em satde, e da outras providéncias.
Com a regulamentagao do Decreto n° 49.596/08;

- Lein° 14.903, de 6 de fevereiro de 2009, que dispde sobre a criacdo do Programa de
Producgéo de Fitoterapicos e Plantas Medicinais no Municipio de S&o Paulo;

- PL 0614/2008, que institui o programa “Encantadores: Musica na Saude’ no
Municipio de Sao Paulo;

- PL 0456/2009, que dispde sobre a inclus&o de terapeutas ocupacionais nas equipes
multidisciplinares de programas de assisténcia a satde no Municipio de Sao Paulo;

- PL 0124/2011, que institui a Politica Municipal de Praticas Integrativas e
Complementares no Sistema Unico de Salde, e da outras providéncias;

- PL 0244/2012, que institui o Servico de Clinicas de Fisioterapia e Terapia
Ocupacional, e da outras providéncias.

- Copia(s) do(s) texto(s) acima indicado(s) acompanha(m) a presente informacao.

A Comissao de Constituigdo, Justica e Legislagao Participativa, conforme despacho do
Sr. Presidente de fis 4.
Sao Paulo, 2 de julho de 2013.

Christiar@émara Chebib
Procuradora do Setor de Pesq. e Andlise Prévia
OAB/SP 244.472

Pal4cio Anchieta  Viaduto Jacarei, 100  S&o Paulo-SP  CEP (01319-900 fone (11) 33964000 www.camara.sp.qov.br
PL0382-13 pesquisa

Livia Saloma&o Nogueira
RF 11.274
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o protegao e recuperaﬁo

Presidéncia da Replblica
Casa Civil
Subchefia para Assuntos Juridicos

LEI N° 8.080. DE 19 DE SETEMBRO DE 1990.

Dispde sobre as condigbes para a promogao, protecdo e
recuperagdo da salde, a organizagéo e o funcionamento
dos servigos correspondentes e da outras providéncias.

Mensagem de veto

Regulamento

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, fago saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a
seguinte lei:

DISPOSICAO PRELIMINAR
Art. 1° Esta lei regula, em todo o territério nacional, as agdes e servigos de salde, executados isolada
ou conjuntamente, em carater permanente ou eventual, por pessoas naturais ou juridicas de dlrelto Publico
ou privado. )

TITULO |

DAS DISPOSI(}OES GERAIS

: Art A saﬂde é um dlrento fundamental do ser humano devendo o Estado prwer as condsgbes;
.|nd|spensave|s ao seu pleno exercicuo PRI LR i N

§ ‘1.0 devers [o] Estado de garantlr a saude oonmste na formulagéo e execut;éo ‘de polluws
eoonbmlus e sociais que visem a redugo de riscos de doengas e de outros agravos e no estabeleciment
de condigbes que.assegurem acesso umversal e Igualltarlo as agées e aos serwpos para a sud promoﬁ

§ 2" 0 dever dc :sta lo n 0 excluu o das pessoas ‘da famlha das empresas e da soci dade

BN . ao "

Art 3" A saﬂde tem: oomo fatores delerminantes e oondwmnantes, entm outros a alimentagéo,

‘ morad|a o'saneamento basico, 0 meio ambiente, o trabalho, a renda, a educagfo, o transporte;. 0 lazer e o’
acesso aos bens e servk;os essencla:s os nlveis de saude da populaﬁo expressam a organizaﬁo social e o~

econdmica do PaIs

Paragrafo unico. Dizem respeito também a salde as agbes que, por forga do disposto-no 'arti90"'> pronm

anterior, se destinam a garantir &s pessoas e a coletividade condigdes de bem-estar fisico, mental e social.
TITULO Il
‘ DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
e £ i DISPOSICAO PRELIMINAR

Art. 4" (o] conjunto de acbes e servigos de saude prestados por érgaos e lnst|tu1;6es publms federals,
estaduais e municipais, da Administraglo direta e indireta e das fundagbes mantidas pelo Poder Plblico,
constitui o Sistema Unico de Salide (SUS).

§ 1° Estdo incluidas no disposto neste artigo as instituigdes pliblicas federais, estaduais e municipais
de controle de qualidade, pesquisa e produgfio de insumos, medicamentos, inclusive de sangue e
hemoderivados, € de equipamentos para satde.

§ 2° A iniciativa privada podera participar do Sistema Unico de Satide (SUS), em carater complementar.

http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Leis/L8080.htm 6/6/2013
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CAPITULO |
Dos Objetivos e Atribuicbes
Art. 5° S&0 objetivos do Sistema Unico de Saide SUS:
| - a identificagfio e divulgagso dos fatores condicionantes e determinantes da saude;

Il - a formulaglio de politica de saude destinada a promover, nos campos econdmico e social, a
observancia do disposto no § 1° do art. 2° desta lei;

lll - a assisténcia as pessoas por intermédio de agbes de promog&o, protegéio e recuperagéo da saude,
com a realizagfio integrada das agdes assistenciais e das atividades preventivas.

Art. 6° Estfio incluidas ainda no campo de atuagfio do Sistema Unico de Saude (SUS):
-2 éxecdéo'de acles:
R ,,,'_a) de vigilancia sanitaria; ... ;+: i s i L s K VR Uil
b) de vigilancia epidemiolégica; .
c) de satide do trabalhador, e

d) de asslshencla terapéutlca |ntegral lnclusnve famlaceutlca .

(/II %o controle eafi scahzat;éo de servu;os produlos e substanclas de |nleresse para a saude, L

ermen e VIII ~afi scallzac;ao e a inspegao de allmenlos agua e bebidas para consumo humano,

‘IX - a participagdo no conirole e na fiscalizagdo da produgo, transporte, guarda e utilizagso de
substancias e produios psicoativos, toxicos e radioativos;

- X -0 Incremento, em sua drea de atuagéo, do desenvolvimento cien![ﬁco e tecnolégico;

‘gigitglmente.

Xl - aformulagéo e execu;:éo da polmca de sanguee seus derivados : ) ' PR - o

§ 1° Entende—se por vngllanma sanitaria um conjunlo de awes capaz de ehmmar dnmmu:r ou prev
. _riscos a saGde e de intervir nos problemas sanitdrios decorrentes do meio ambiente, da produgéo,
circulagsio de bens e da prestagfio de servigos de interesse da salde, abrangendo: UJ

Std
eyjo4

S

[ - o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com a saﬂ@
compreendidas todas as etapas e processos, da produgio ao consumo; e -3

-
Il - o controle da prestagéo de servipos que se relacionam direta ou indiretamente com a sadde. ;J

o
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Leis/L8080.htm 6/6/201
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de saude individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevengéo e
controle das doengas ou agravos.

§ 3° Entende-se por saude do trabalhador, para fins desta lei, um conjunto de atividades que se
destina, através das agdes de vigilancia epidemiol6gica e vigilncia sanitaria, @ promogdo e protegdo da
saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperagfo e reabilitagdo da salide dos trabalhadores
submetidos aos riscos e agravos advindos das condigdes de trabalho, abrangendo: TRTTT T o

| - assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de trabalho ou portador de doenga profissional e do
trabalho;

il - participag#io, no &mbito de competéncia do Sistema Unico de Saude (SUS), em estudos, pesquisas,
avaliag8o e controle dos riscos e agravos potenciais a salde existentes no processo de trabalho;

{li - participagdo, no ambito de competéncia do Sistema Unico de Saude (SUS), da nommatizagio,
fiscalizaglo e controle das condigbes de produgfo, extrago, armazenamento, transporte, distribuic&o e
manuseio de substancias, de produtos, de maquinas e de equipamentos que apresentam riscos a saide do
trabalhador;

IV - avaliagdo do impacto que as tecnologlas pnovocam a salde;

V- mforrnat;éo ao trabathador e a sua respeotlva entldade sindical e 3s empresas sobre-os riscos de
acidentes de trabalho, doenga profissional e do trabalho, bem como os resultados de fiscalizagSes,
avaliagbes ambientais e exames de salde, de admiss#o, periddicos e de demisséo, respeltados os preceitos
da ética profissional;

’ |nst|tu|96es e empresas pubn se privadas;

. VII - revrsao penédlca da listagem oficial de doencas ongmadas no rooesso de trabalho tendo na sua
e eIaboragéo a oolaborac;ao das entldades sindicais; e - - ~ g

- VIII -a garantla ao snndlwto .dos trabalhadoresbde requerer ao él:géo oompetente a: lnterdlr;éo de
.. maquina, de setor de servico ou de todo ambiente de !rabalho quando houver exposu;ao a‘risco” lmmente ;
para a wda ou sa&de dos trabalhadores : LI R i

-~ CAPITULO I

Art 7° As aqbes e servu;os publicos de saude eos serwgos pnvados contratados ou oonvenlados que
integram o Sistema Unico de Saude (SUS), s&o desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas no art.
198 da ConstituicBio Federal, obedecendo ainda aos seguintes princlpios:
| - universalidade de acesso aos servigos de satide em todos os niveis de assisténcia;

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das agBes e servigos *

do sistema; - -~ ; B
T preée}vacao da autbnomia das pessoas na dafesa de sua iniegridade ﬂsica e moral;
IV - igualdade da assisténcia a salde, sem preconceitos ou privilégios de qualquer espécie;

V - direito & informagéo, as pessoas assistidas, sobre sua salde;

Vi - divulgagao de informagdes quanto ao potencial dos servigos de salde e a sua utilizagao pelo
usuario;

. VIi - utilizag&o da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a alocagio de recursos e a

http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Leis/L8080.htm 6/6/2013

'VI - participagdo na normatlzagﬁo ﬁscahzagao e oontrole dos servu;os de saude do !rabalhador nas B :

preventivos e curatlvos lndwlduat e co|et|vos exlgldos para cada caso em todos 0s nlvels de oomplexndade .

orientagdo programatica;

VIII - partu:lpagr!o da comunidade,
R X - desoentrahza;ao pollﬂco-admlr;|straﬂva com direcao Unica em cada %fera de govemo:
o a) &nfase na desoentralizai;ao dos Sservicos para os municlpios;

b) regionalizag&o e hierarquizagéo da rede de servigoa de sadde;

X - integragéo em nivel executivo das agdes de salde, meio ambiente e saneamento basico;

X! - conjugag&o dos recursos financeiros, tecnolsgicos, materiais e humanos da Unio, dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios na prestagio de servigos de assisténcia a salde da populagao;

Xii - capacidade de resolugéo dos servigos em todos os niveis de assisténcia; e
Xl - organizag&o dos servigos plblicos de modo a evitar duplicidade de meios para fins idénticos.
B o CAP[TULO It
Da Orgamzaﬁo, da Direﬁo e da Gestao
Art. 8° As agbes e servigos de saude, executados pelo Sistema Unico de Saude (SUS), seja

. diretamente ou- mediante participagdo complementar da iniciativa pnvada serao orgamzados de forma -
reglonallzada e hlerarqulzada em nlvets de oomplex:dade cresoente L -

: ArL 10 Os- mumclplos poderao oonstltulr consorclos para desenvolver em oonjun!o as aqbes e os
servngos de saude que Iha oorrespondam S L E L %

§ 1° Aplica-se aos oonsbrclos administrativos intermunicipais o princlpio da diregao unica, e os
respectivos atos constitutivos dispor&o sobre sua observancia.

§ 2° No nivel municipal, o Sistema Unico de Satde (SUS), podera organizar-se em distritos de forma a
integrar e articular recursos, técnicas e praticas voltadas para a cobertura total das agdes de saude.

" Art 12. Ser#o criadas comissdes intersetoriais de ambito nacional, subordinadas ao Conselho Nacional
de Saude, integradas pelos Ministérios e drgaos competentes e por entidades representativas da socledade
civil.

AT

Paragrafo Unico. As comissdes Intersetoriais terdo a finalidade de articular politicas e programas Hef

interesse para a salde, cuja execugio envolva areas nfo compreendidas no &mbito do Sistema Uni

i )
Satde (SUS). T 5
Art. 13. A articulag8io das politicas e programas, a cargo das comissdes intersetoriais, abrangera, B
especial as segumtes auwdades - g‘
...... I
«Q
£
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L8080 I

| - alimentag&o e nutrigao;

Il - saneamento e meio ambiente;

Il - vigilAncia sanitaria e farmacoepidemiologia;
IV - recursos humanos;

V - ciéncia e tecnologia; e

VI - saide do trabalhador.

Art. 14. Deverio ser criadas Comissées Permanentes de integrag8o entre os servigos de salde e as
instituigdes de ensino profissional e superior. .

Paragrafo Gnico. Cada uma dessas comissdes terd por finalidade propor prioridades, métodos e
estratégias para a formagio e educagio continuada dos recursos humanos do Sistema Unico de Salde
(SUS), na esfera correspondente assim como em relagdo & pesquisa e a cooperaglo técnica entre essas
|nst|tu|96es N

At 14-A. As Comissdes Intergestores Bipartite e Tnpartlte s#8o “reconhecidas como foros de
negociacio e pactuaglo entre gestores, quanto aos aspectos operacionais do Sistema Unico de Saude

(SUS). (Incluido pela Lei n® 12 466, de 2011).

- (Incluldo Qela Lex n° 12.466, de 2011)
: I - decldlr sobre os aspeclos operac:onals “financeiros e admlnlstrahvos da gestao comparulhada do
SUS, em conformidade com a definicio da politica consubstanclada em ‘planos de sat’.ld aprovados pelos»
conselhos desaﬂde (_I ido QeIaL |n°12 455, de 2011) R T

. -II der inir duretnzes, de amblto naclonal reglonal e lntermumclpal a respelto da organlzagéo as redes
’de a;:bes e servngos de saude, pnncipalmente no tocante a sua governanga lnstltuaonal e a |ntegra<;ao d s

agbes e SeNIQOS dos entes federados, ( nclu o gela Les n° 12 466 de 2011)

III f ixar dlretnzes sobre as regrées de satde, dlstnto samtérlo mtegraqeo ‘de temitorios, referéncia e

federados ( Incluido pe!a Lei n" 12 466 dg 291 1 );

relevante funggio social, na forma do regulamento. (Inclufdo pela Lei n°® 12.466. de 2011).
§ 12 O Conass e o Conasems receberfio recursos do orgamento geral da Uni&io por meio do Fundo

) convenlos coma Uon {Incluido pela Lei n°® 12.466 dg 2011).

que vinculados institucionalmente ao Conasems, na forma que dispuserem seus estatutos. (1 ncluldo gela Lei

n° 12.466, de 2011).
CAPITULO IV

Da Competéncia e das Atribuicbes
Secgéo |

Das Atribuigdes Comuns
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Paragrafo Gnico. A atuagdo das Comissbes lntergestores Blpartlte e Tnparute terd por objetivo:

. hurnanos para a saﬂde,

contrarreféréncia e demais aspectos vinculados a mtegracéo das agbes e servu;os de saade entre os  entes: '

CAt 14-B (o) Conselho Nacmonai de Secretanos de Saude (Conass) e o ‘Conselho' Nacional' de v
Secretarias Municipais de Satde (Conasems) s reconhecidos como entidades represeritativas dos entes . -
estaduais e muricipais para tratar de matérias referentes & salde e declarados de unhdade pabllca e de

Nacional de Salde, para auxiliar no custeio de suas despesas institucionais, podendo alnda celebrarlv -

§ 29 Os Conselhos de Secreta'las Mumcipals de Saude (Cosems) sao reoonhecrdos como entidades

" que representam os entes municipais, no Ambito estadual, para tratar de matérias referentes a salide, desde - - " representativas da SOCIedade civil para & defnn;ao ® controle dos padrBes éticos para pesquisa,-agdes e

Art 15. A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios exercero, em seu ambito
administrativo, as seguintes atribuigbes:

| - definigio das instancias e mecanismos de controle, avaliagéo e de fiscalizago das agoes e servigos
de satde,

Il - administragio dos recursos orgamentarios e financeiros destinados, em cada ano, & salde;

il - acompanhamento, avaliagio e divulgagio do nivel de salde da populagfio e das condicbes
ambientais;

IV - organizagfo e coordenagéo do sistema de informag&o de salde;

"V - elaboragsio de normas técnicas e estabelecimento de padrdes de qualidade e parametros de custos
que caracterizam a assisténcia & salde;

VI - elaborag8o de normas técnicas e estabelecimento de padrbes de qualidade para promogéo da
saude do trabalhador;

Vil - pal‘lICIPa(;éo de formulagdo da politica e da execugdo das acbes de saneamento bésico e .
colaboragéo na protegao e recuperagéo do meio ambiente;

VIl - elaboragdo e atualizagéo peritdica do plano de saude;

“autuado erPaE L0385 00:00:00.
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IX - participagao na formulagao ena execugéo da polltlca de formaqao e desenvolvumento de recursos -

perigo iminente, de ealamidade ‘plblica ou de wrupgéo de epndemxas a autondade competente da esfera
_administrativa comespondente podera requisitar bens ‘e sewloos, tanto de"pessoas: naturals ~como. de
']ur(dwas, sendo-lhes assegurada justa mdemzac&o, s

X|V implementar [ Slstema Naclonal de Sangue Componentes e Derivados;

XV - propor a celebragéo de convénios, acordos e protocolos internacionais relativos a satde,
saneamento e meio ambiente;

TR XV - elaborar normas técmoo—cxentlf cas de promogao protec;ao e recuperac,éo da saude,

XVII - promover amcu|az;ao oy os 6rgaos scahzaﬁo do exerc{cto proﬁssmnal e outras entidades

servigos de salde; - S e r
<
XVII - promover a articulagdo da politica e dos plarios de saide; M
(7]
XIX - realizar pesquisas e estudos na drea de salde; % 0
[o]
XX - definir as instancias e mecanismos de controle e fiscalizaglio inerentes ao poder de palicid
sanitéria; - @n
O
XXI - fomentar, coordenar e executar programas e projetos estratégicos e de atendimento emerge'r}_tf:i%f.
Q
3
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Segzo i
Da Competéncia
Art. 16. A direg8o nacional do Sistema Unico da Salide (SUS) compete:
| - formular, avaliare apoiar politicas de alimentéﬁo e nutricao;
Il - participar na formulagao e na implementagao das politicas:
a) de controle das agressSes ao meio ambiente;
b) de saneamento basico; e
¢) relativas as condigdes e aos ambientes de trabalho;
Il - definir e coordenar os sistemas:
a) de redes integradas de assisténcia de alta complexidade;
b) de rede de laboratérios de saude publica; ' e e
¢) de vigilancia ‘epidemioIOgica; e

d) v1g|Iant:|a samtana

RS rtlcnpar da deﬁmﬁo ‘de nor
. vmelo amblente ou dele deoon'entes que tenham repercussao na saude humana

o amblentes de trabalho e ooordenar a po!mca de saﬁde do trabafhador N

- Vi- ooordenar e pamcipar na execut;éordas agbes de VIgnlanCla epldemlolbglca.

VII - estabelecer normas ‘e executar a vngulancla sanitaria de portos a roportos e frontelras podendo a:

execuz;éo ser complementada pelos Estados D:stnto Federal e Mumclplo

IX - promover articulacdo com os 6rgdos educacionais e de fiscalizaglo do exercicio profissional, bem
como com entidades representativas de formac&o de recursos humanos na area de saude;

X - formular, avaliar, elaborar normas e participar na execuclo da politica nacional e produgfio de
insumos e equipamentos para a salide, em anjculaz;ao com 0s demais érgaos govemamentais; o

Xi - |dent|f icar os servigos estaduais e mumcrpaus de referéncna nacwnal para o estabelec:menlo de :

L

L padrbes técmcos de assistenciaasande : o T I L e
XIi - controlar e ﬁscalnzar procedlmentos produtos e substAnctas de interesse para a saude;

Xill - prestar cooperagéo técnica e financeira aos Estados, ao Distrito Federal e aos Munlclplos pala [}
aperfeicoamento da sua atuago institucional;

XiV - elaborar normas para regular as relagdes entre o Sistema Unico de Saude (SUS) e os servigos
privados contratados de assisténcia a satde;

XV - promover a descentralizacio para as Unidades Federadas e para os Municipios, dos servu;os e
agOes de salde, respectivamente, de abrangéncia estadual e municipal; -

http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Leis/L8080.htm 6/6/2013

L8080 I L autuado enPaGAIEEAB 00:00:00.

@ mecamsmos de oo, trole, com 6rgao aﬁns, de agravo sobre [ 3%

V pamc:par da def mﬁo de normas, c‘liénos e padrbes para <] (:untrole das condlc.ées e dos:

VIli - estabelecer cnténos parametros e métodos para o controle da quahdade samténa de produtos SR

il . ; : . repercussao na saode humana; =
- substancias e servigos de consumo e uso humano; 7 T O Lo

complexidade, de referencla estadual € regional; : C : KREERURE, . 0:;’,1_ .
X - coordenar a rede estadual de laboratérios de salde publica e hemocentros, e gerir as unidades qu %9-
pemmanegam em sua orgamzagao admlmstrauva. o . B _n‘gg
(]
Xl - estabelecer normas, em carater suplementar, para o controle e avaliago das agdes e servm%s:d
salde; o *
23
Xii - formular nommas e estabelecer padrSes, em carater suplementar, de procedimentos de oonlrele”n
qualidade para produtos e substancias de consumo humano, g ® F
.o ~Z
XIII - colaborar com a Unido na execuﬁo da vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e fronteir::\s":zs g
c .
e
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Leis/L8080.htm 6/6/2@] 3
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XVI - normatizar e coordenar nacionaimente o Sistema Nacional de Sangue, Componentes e
Derivados;

XVii - acompanhar controlar e avaliar as agdes e os servigos de salde, r&speltadas as competenuas
estaduais e municipais;

.. XVl - elaborar o Planejamento Estratégico Nacional no ambito do SUS, em cooperacdo técnica com
os Estados, Municipios e Distrito Federal;

XIX - estabelecer o Sistema Nacional de Auditoria e coordenar a avaliagio técnica e financeira do SUS
em todo o Territério Nacional em cooperaglo téchica com os Estados, Municipios e Distrito Federal. (Vide

Decreto n° 1.651, de 1995)

Paragrafo unico. A Unido poderd executar agbes de vigilancia epidemioldgica e sanitaria em
circunsténcias especiais, como na ocorréncia de agravos inusitados & salde, que possam escapar do
controle da diregao estadual do Sistema Unico de Salide (SUS) ou que representem risco de disseminagio
nacional.

Art. 17. A direg8o estadual do Sistema Unico de Saude (SUS) compete:

| - promover a descentralizag3o para os Municipios dos servigos e das agdes de salde;

Il - acompanhar, controlar e avaliar as redes hierarquizadas do Sistema Unico de Saude (SUS);

Il - prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios e executar supletivamente acses e servi

Vi- pavrtircipa_ri da fonnula@o da politica e da execugéo de agSes de saneamento basico;
Vii - participar das agdes de controle e avaliag&o das condigSes e dos ambientes de trabalho;

Vili - em carater suplementar, formular executar acompanhar e avahar a poHtlca de msumos e
equnpamentos para a satde; ’ i e T AT

a
2
c
o
E
(0.
5.
=)
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XIV - o acompanhamento, a avaliagio e divuigagdo dos indicadores de morbidade e mortalidade no
ambito da unidade federada. . B

Art. 18. A diregao municipal do Sistema de Saude (SUS) compete:

| - planejar, organizar, controlar e avaliar as agdes e 0s servigos de salide e gerir e execular 0s .
servicos pliblicos de salde;

Il - participar do planejamento, programag&o e organizagao da rede reglonallzada e hlerarqulzada do
Sistema Unico de Satde (SUS), em articulag8o com sua diregio estadual, =

Il - participar da execug&o, controle e avaliagio das agbes referentes as oondlgﬁes eaos ambiertes de
trabaiho; : )

IV - executar servigos:

a) de vigilancia epidemioltgica;

b) vigilancia sanitaria;

¢) de alimentag#o e nutrigéo; R ) S - .

d) de saneamento basico; e
) e) de saude do trabalhador

V dar execuﬁo no amblto murucmal a pollhca de msu

equlpamentos para a saude. SRR

VI oolabarar na nscallzat;ao das agressﬁes ao me|o ambiente que tenham repercusséo sobre a saude
. hunana e atuar junto aos Orgéo" mumcipals estaduals e federals compelentes para oontrola—las, Vil

VII forrnar consbrc:los admmlstratnvos lntermuniclpa

' ‘frcntau‘as

‘ '-"x’~ observado o dlsposto no art- 26 desta Lei oelebrar oontralos e convemos com enudades

‘ prestadoras de servigos privados de salide, bem como controlar e avaliar sua execugéo, ) Y e T e Tl

XI - controlar e fiscalizar os procedimentos dos servigos privados de saﬂde;
Xl - normatizar complementarmente as agbes e servigos pblicos de salide no seu Ambito de atuagéo.

Art. 19. Ao Distrito Federal competem as atribuigSes reservadas aos Estados e aos Municipios. - 7

CAPITULOV /F7 -~

Do Subsistema de Atengéio 2 Sadde Indigena
(Incluido pela Lei n® 9.836, de 1999)

Art. 18-A. As agbes e servigos de salde voltados para o atendimento das populagdes indigenas, em-- -
todo o territério nacional, coletiva ou individualmente, obedecerdo ao disposto nesta Lei. (Inciuido pela Lei n®
9.836, de 1999)

Art. 19-B. E instituldo um Subsistema de Atengfio & Saude Indigena, componente do Sistema Unico de
Saude - SUS, criado e definido por esta Lei, e pela Lei n® 8.142, de 28 de dezgmbro de 1990, com o qual oo T
funcionara em perfeita integragéo. (Inclufdo pela Lein® 9.836, de 1999) - i
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Art. 19-C. Cabera & Unido, com seus reéursos proprios, financiar o Subsistema de Atengéo a Satde
Indigena. (incluido pela Lei n° 9.836. de 1999

- Art.-19-D.- O- SUS. promovera a articulagdo do Subsistema Instituido por esta Lel com 0s Orgaos

responsavels pela Politica indigena do Pais. (Incluido pela Lei n° 9.836, de 1999)

Art. 19 E Os Estados Munlclplos outras lnstltutgées govemamenlans e n&o-governamentais poderéo
atuar complementarmente no custeio e execugio das agdes. (Inclufdo pela Lei n® 9.836, de 1999)

----Art-19-F. Dever-se-a obrigatoriamente levar em consideragdo a realidade local e as especificidades da- - - -~ .-~ -

cultura dos povos indigenas e o modelo a ser adotado para a atengfio & salide indigena, que se deve pautar
por uma abordagem diferenciada e global, contemplando os aspectos de assisténcia & salide, saneamento
bésico, nutrigdo, habitagdo, meio ambiente, demarcacdo de terras, educagio sanitaria e mtegra;ao
institucional. {inclufdo pela Lei n® 9.836, de 1999)

Art. 19-G. O Subsistema de Atengfio & Saude Indigena devera ser, como o SUS, descentralizado,
hierarquizado e regionalizado.(Inclufdo pela Lei n® 9.836, de 1999)

§ 12 O Subsistema de que trata o caput deste artigo terd como base os Distritos Sanitarios Especlals

indigenas. (I ncluldo pela Lei n® 9.836, de 1999)

§ 22 O SUS servira de retaguarda e referéncia ao Subsistema de Atengéio a Saﬂde indigena, devendo,
para isso, ocorrer adaptagbes na estrutura e organizagdo do SUS nas regides onde residem as populagbes
indigenas, para propiciar essa integragdo e o atend|mento necessano em todos os n!vers sem

dlscnmmagéw ( ncluldo gela Lel n" g,836 de 1999)

§ 3— As populagbes |ndlgenas devem te acesso garantldo ao SUS ern arnblto lowl reglonal e de;

centros especializados; de‘acordo com suas necessidades, oompreendendo a atenq;éo pnmana secundaﬂa -

‘e termana a saude ( ncluldo pela Le: n° 9 836, de 19991 o
o Art 18- ri As populaqﬁes indigenas terdo dwelto a parhc:par dos organlsmos eoleglados de formuiagﬁo i
“+ ~ acompanhamento e avallagdo das. politicas de saude, tais como o Conselho Nacicnal de Saude e o
" . Conselhos Estaduais e Munlclpals de Saude quando for o caso. ( ncluldo pela Lg! n°9. 836, de 1999)

CAPITL Lo vt

DO SUBSIS’I‘ EMA DE! ATENDIMENT INTERNAGAO DOMICILIAR
(Ir_lclulc_!o ge[g Le: n° 10. 524 de 20021 F

& !nternaqao domiciliar. (incluldo pela-Lei n®10.424, de 2002)

§ 12 Na modalidade de assisténcia de atendimento e internagdo domiciliares inciuem-se,
principalmente, os procedimentos médicos, de enfermagem, fisioterap@uticos, psicolégicos e de assastencia
social, entre outros necessérios ao cuidado integral dos pacientes em seu domicllio. (Incluido Lei n°

10.424, de 2002)

. §22 0 atendumento ea lntemaﬁo domlcmares seréo reallzados por equipes muitidisciplinares .que.
atuardo nos niveis da medicina preventiva, terap@utica e reabilitadora. (incluido pela Lei n® 10.424;: de 2002) -

§ 32 O atendimento e a intemag&o domiciliares s6 poderdo ser realizados por mdlcaﬁo médica, con}_
expressa concordancia do paciente e de sua familia. (Inclufdo pela Lei n® 10.424, de 2002) ..

- o CAPITULO VI

DO SUBSISTEMA DE ACOMPANHAMENTO DURANTE O TRABALHO DE PARTO, PARTO E P&%m
PARTO IMEDIATO
IaL!n°11108d 2005 o e

Art 19-). Os servigos de satide do Slstema Unico de Salide - SUS, da rede prépria ou oonvemiclaZ
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At 19, Sao‘estabelecidos no VIAmblto do"Slstema Unico de Saude, o atendlmento domlcrhar e a R
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ficam obrigados a permitir a presenca, junto & parturiente, de 1 (um) acompanhante durante todo o
perfodo de trabalho de parto, parto e pés-parto imediato. (Incluido pela Lei n® 11 108, de 2005

§ 12 O acompanhante de que trata o caput deste artigo sera indicado pela partunente (!ncluldo gelg
Lein® 11.108, de 2005}

§ 22 As agSes destinadas a viabilizar o pleno exercicio dos direitos de que trata este artigo constardo

do regulamento da lei, a ser elaborado pelo 6rgado competente do Poder Executivo. ( ncluido pela Lei n°
11.108, de 2005)
Art. 19-L. (VETADO) (Incluido pela Lei n® 11.108, de 2005}
CAP[TULO VIl
(Incluido pela Lei n® 12.401, de 2011)
DA ASSISTENCIA TERAPEUTICA E DA INCORPORAGAO DE
TECNOLOGIA EM SAUDE"

Art. 19-M. A assisténcia terapéutica integral a que se refere a alinea d do inciso I do art. 62 oonsrste

~em: (Inclufdo pela Lei n° 12.401, de 2011)

| - dispensagio de medicamentos e produtos de interesse para a salde, cuja prescricdo esteja em
. conformidade com as diretrizes terapéuticas definidas em protocolo clinico para a doenga ou o agravo &

L °12401,de2011)

Ii - oferta de procedimentos terapéutloos em re,glme dOI’TllCIllaf ameIatonal e hospltalar constantes;
, de tabelas elaboradas pelo gestor federal do Slstema L!moo de Salde - SUS reahzados no terntbno nac:onal

” - protocolo cumco e dlremz terapeuuca documento que estabelece cnténos para (¢] diagnéshoo “d
.*. doenga ou do agravo & salde; .o tratamento preconizado, com os medicamentos € demais produtos
" apropriados, quando couber, as posologias recomendadas; os mecanismos de controle cilnico; e o

acompanhamento e a verificago dos resultados terapéuticos, a serem seguidos pelos gestores do SUS. =

{Incluido pela Lei n® 12.401, de 2011)

Art. 19-O. Os protocolos clinicos e as diretrizes terapéuticas devero estabelecer os medicamentos ou .

produtos necessarios nas diferentes fases evolutivas da doenga ou do agravo a salide de que tratam, bem

como aqueles indicados em casos de perda de eficdcia e de surgimento de intoler@ncia ou reagéo adversa

relevante, provocadas pelo medicamento, produto ou procedimento de primeira escolha. ( ncluido pela Lgn n° ..
12.401, de 2011) . .

. Paragrafo umoo Em qualquer wso os medicamentos ou produtos de que trata [¢] wput deste artlgo
’ seréo aqueles avaliados quanto & sua eficicia, seguranca, efetividade e custo-efetividade para as diferentes .:
fases evolutivas da doencga ou do agravo a salde de que trata o protocolo. (Incluido pela Lei n® 12.401, de

2011)

Art. 19-P. Na falta de protocolo clinico ou de diretriz terapdutica, a dlspensaﬁo serj
realizada: (Incluido pela Lei n® 12.401, de 2011)

| - com base nas relagdes de medicamentos instituidas pelo gestor federal do SUS, observadas as

competéncias estabelecidas nesta Lei, e a responsabilidade pelo fomecimento sera paduada na Comlssao )

Intergestores Tripartite; (Incluido pela Lei n°® 12 401, de 2011)
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- . medicamentos -instituidas pelos gestores..estaduais do SUS, e a responsabilidade pelo fornecmlento serd ... .o b

pactuada na Comissao Intergestores Bipartite; (Incluido pela Lei n® 12.401, de 2011)

. I'Ii - n‘o ‘arriblfé dewda Mdr‘iiélb‘lbl ae" foFma éﬂpie}néhtér com base nas relagbes de medicamentos

instituidas pelos gestores municipais do SUS, e a responsabilidade pelo fomeclmemo seré pactuada no

Conselho Municipal de Satde. (! ncluldg pela Lein® 12.401, de 2011) ' e

Art. 19-Q. A incorporagio, a exclusao ou a alteraglo pelo SUS de novos medicamentos, produtos e
procedimentos, bem como a constituico ou a alteragfo de protocolo clinico ou de diretriz terap&utica, s&o
atribuigbes do Ministério da Saude, assessorado pela Comiss&o Nacional de Incorporagdo de Tecnologias no
SUS. (Incluido pela Lei n® 12.401, de 2011)

§ 12 A Comissao Nacional de Incorporagfio de Tecnologias no SUS, cuja composigéo e regimento sio
definidos em regulamento, contard com a participagio de 1 (um) representante indicado pelo Conseiho
" Nacional de’ Saude e de 1 (um) representante, especialista na area, indicado pelo Consetho Federal de

Medicma ( ncluido pela Lei n" 12 401 de 2011)

§ 22 O relatério da ComlSSéo Nacional de Incorporagdo de Tecnologias no SUS levara em

consideragdo, necessariamente: (Inclufdo pela Lei n® 12.401, de 2011)

et - as evndenc':las cientificas sobre a eﬂcéc:a, a acuréc:a’ 'a efetividade e a seguranca do medicamento, _ . .

produto ou procedimento objeto do processo, acatadas pelo 6rgdo oompetente para o registro ou a
autonzagao de uso; (Inclufdo pela Lei n® 12.401, de 2011)

li--a avaliaﬁo eoonbmlca oomparatlva dos beneﬂc:os e dos custos em relag#o as tecnologias ja

czblvel ( ncluldo lea Le| n" 12 401, de 2011[

< Art. 18- R ‘A incorporaﬁ

‘a exclusao e

oitenta) dias, contado da data em que foi protocolado o pedido, admitida a sua proirogagéo por 90 (noventa)
dias oomdos quando as CIrcunsIAnclas exigirem. ( ncluldo ge|a Lel n° 12 401 de 201 1) b o

§ 1° o processo de que trata [ caput deste a observara ‘no’ que oouber (¢] disposto na Lel n—

- iglnclu(do pela Lei n° 12.401, de 2011) -
11 - (VETADO); (Inclufdo pela Lei n® 12.401, de 2011)

111 - realizag8io de consuita plblica que inclua a divulgagao do parecer emitido pela Comiss&o Nacional

de lnoorporaﬁo de Tecnologlas no SUS ( nclufdo pela Lei n° 12 401, de 201 1)

evento nclu(do el Lel n“ 12 40 de 2011
§ 22 (\_/ETADO) [ ncluldo gela Len n° 12 401 de 201 n
Art. 19-S. (VETADO). (Inclufdo pela Lei n® 12‘401, de 2011)

2011)

- 1 - 0 pagamento, o ressarcimento ou o reembolso de medicamento, produto e procedimento cllmoo [,

et cnrurgioo experimental, ou de uso nao autorizado pela Agéncia Nac:onal de Vigilancia Samﬁmau

ANVISA,; (Incluido pela Lei n® 12.401, de 2011) : o
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alteragio-a que se refere o art 19- Q serao efetuadas N
mediante a instauragfio de processo. administrativo, a ser:conclu{do em prazo n3o superior a 180 (cento e .

784, de:29 de janelro de 1999 e as segumles determmaq;ﬁes espectals ( nclu!do gela Lei n® 12. 401, d

IV - realizagao de audiéncia plblica, antes da tomada de decisao ‘se a relevéncna da maténa jusuﬁur :

BIAIT
1kiNas@pgjnad digitalmente.

At 19-T Sao vedados em todas as esferas de gestio do SUS: (Incluido pela Lej n® 12 401, dgn

"
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Il - a dispensagéo, o pagamento o ressarcimento ou o reembolso de medicamento e produto nacional
ou importado, sem registro na Anvisa.” .

Art. 19-U. A responsabilidade financeira pelo fomecimento de medicamentos, produtos de interesse
Tripartite. {Incluido pela Lei n® 12.401, de 2011}
TiTuLo m
DOS SERVIGOS PRIVADOS DE ASSISTENCIA A SAUDE
CAPITULO |
Do Funcionamento
Art. 20. Os servigos privados de assisténcia & salde caracterizam-se pela atuagdo, por iniciativa
prépria, de profissionais liberais, legalmente habilitados, e de pessoas juridicas de direito privado na
promogao, protecao e recuperacio da salde.
ArL 21.A asslstencia a saude élivre lmcratlva privada.
Arl, 22. Na prestat;ao de servigos privados de assisténcia a saude, serao observados os principios .

éticos e as normas expedidas pelo 6rgao de diregdo do Sistema Unico de Satde (SUS) quanto as condn;oes
para seu funcionamento.

acdes Unidas, de enndades de cooperaﬁo técmca e de ﬁnanclamento e empnéstlmos

: § 1° Em qualquer caso e onngatbna a autonza(;ao do brgao de dlregao nacmnal do Slstema Umco de
. Satide (SUS), submetendo-se a seu oontro»e as atlwdades que forem desenvo|v|das e os instrimentos que |

forem ﬁrmados E

Da Participagao Complementar
Art. 24. Quando as suas disponibilidades forem insuficientes para garantir a cobertura assistencial &

populago de uma determinada 4rea, o Sistema Unico de Saude (SUS) podera recorrer aos servigos
ofertados pela iniciativa privada.

- conlrato ou oonvenlo observadas, a respeno, as normas de dlre|to pﬂbhco

- preferéncia para participar do Sistema Unico de Saude (SUS).

Art. 26. Os critérios e valores para a remuneragdo de servicos e os parametros -de cobertura
assistencial serfio estabelecidos pela diregdo nacional do Sistema Unico de Saiide (SUS) aprovados no
Conselho Nacional de Saude.

§ 1° Na fixaglo dos critérios, valores, formas de reajuste e de pagamento da remuneragio aludida
neste artigo, a diregao nacional do Sistema Unico de Saude (SUS) devera fundamentar seu atc em
demonstrativo econdmico-financeiro que garanta a efetiva qualidade de execugio dos servigos contratados. ..

§ 2° Os servigos contratados submeter-se-8o as normas técnicas e administrativas e aos principios e
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para a saitde ou procedimentos de que trata este Capltulo serd pactuada na Comisséo Intergestores R

-~ ~~inclusive de pés-graduagfo, além-da elaboragio de programas de permanente aperfeicoamento de pessoal; -, -~

) “Art*23. € vedada a participagio. direta ou indireta’ de empresas. ou_ de capitais estr.angelrosA na -_
; assnstencla A salde, salvo através de doagBes de organismos intemacionais vincuiados & Orgamzac;ao das, -

Paragrafo Unico. A participagdo complementar dos servigos privados sera formallzada medlante s

‘Art. 25 Na hlpbtese do arhgo antenor as entidades flantn.‘)plcas e as sem f ins Iucra!lvos terao RSN

L8080 ‘ ’ ' autuado eBagEFBEIARE 00:00:00,
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- diretrizes do Sistema Unico de Satide (SUS), mantido o equilibrio econdmico e financeiro do contrato.

§ 3° (Velado)

§ 4° A0S’ propnetanos admumstradores e dingenles de’ enndades ou servicos contratados é vedado - - -
" exercer cargo de chefia ou fungo de confianga no Sistema Unico de Satide (SUS).

TITULO IV
- DOS RECURSOS HUMANOS

Art. 27. A polltica de recursos humanos na area da saide serd formalizada e executada,
articuladamente, pelas diferentes esferas de governo, em cumprimento dos seguintes objetivos: ...

| - organizag8o de um sistema de formagho de recursos humanos em todos os niveis de ensino, - -~ -

1l - (Vetado)
- (Vetado) »
V- valonzaﬁo da dedncac;éo excluswa aos serviqos do Slstema Unieo de Saude (SUS)

. Paragrafo tinico. Os servigos publlcos que integram o Sistema Unico de Saude (SUS) constituem

campo de pratica para ensmo e pesqulsa, mediante normas espec[ﬁcas elaboradas conjuntamente como Ll
v sxstema educactonal o ; : -

E “Art. 28.0s cargos e fungoes de cheﬁa direco e assessoramento no amb:to do Slstema7Umco d
Saﬂde (SUS) sé poderﬁo ser exerc:das em reglme de tempo mtegral ‘ ' i

o § 1" Os servndores que eg is
athldades em mals de um estabeleclmento do Slstema Un|co de Saude (SUS)

‘bém aos serwdores em reglme de ternpo mtegral :

‘§2°0 di éto no parégrafo anterior ap
eﬁa dlrez;ao ou assessoramento

xc’eﬁo dos ocupantes de airgos ol funﬁo de

C o A 29. (Vetado):

’ Att 30. As especnaluzagdes na forma de trelnamenln em servu;o sob supervrsao serao negulamentadas o
por Comisso Nacional, institulda de acordo com o art. 12 desta Lei, garantida a participacio das enudades B AT
_ profissionais correspondentes R

TiTULOV
DO FINANCIAMENTO

CAPITULO l

: Dos Recurscs

- AIt. 31. O orgamento da seguridade social destinara ao Sistema Unico de Saude (SUS) de acordo cdm
a receita estimada, os recursos necessarios & realizag8o :de suas finalidades, previstos em proposta
elaborada pela sua diregao nacional, com a participaglo dos 6rgaos da Previdéncia Social e da Asmstenqa

82/2018Ni5@@9Jsthado digitalmente.
‘eyloy

Social, tendo em vista as metas e prioridades estabelecidas na Lei de Diretrizes Orgamentarias.
- : - 27 m
Art. 32, Sao considerados de outras fontes os recursos provenientes de: "
- e s meme eemiat e m—e At e e v et Bk e e e b -t 3<;.
| - (Vetado) - B
. C e e e el - M;é
~
»o Cfe
cl B
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il - Servigos que possam ser prestados sem prejuizo da assisténcia & saude;
1l - ajuda, contribuigdes, doagbes e donativos;

IV - alienagbes patrimoniais e rendimentos de capital;

V - taxas, multas, emolumentos e pregos plblicos arrecadados no &mbito do Sistema Unico de Saude
(SUS), e

VI - rendas eventuais, inclusive comerciais e industriais.
§ 1° Ao Sistema Unico de Saude (SUS) cabers metade da receita de que trata o inciso | deste artigo,
apurada mensalmente, a qual ser4 destinada & recuperagéo de viciados.
em contas especiais, movimentadas pela sua direg&o, na esfera de poder onde forem arrecadadas.

§ 3° As agdes de saneamento que venham a ser executadas supletivamente pelo Sistema Unico de
Saide (SUS), serio financiadas por recursos tarifarios especlficos e outros da Unigo, Estados Distrito
Federal, Mumclpios e, em particular, do Sistema Financeiro da Habxtat;ao (SFH) '

§4° (Vetado)

§ 5° As atividades de pesquisa e desenvolvimento cientifico e tecnolégico em saude serao co-
financiadas pelo Sistema Unico de Satde (SUS), pelas universidades e pelo orcamento fiscal, além de

CAPITULO II

Da Gestﬁo Fmancelra

= Art 33; Os recursos ﬂnanoelros do sttema Unico' de. Saude (SUS) serao deposn
espemal em cada esfera de sua atuagzo e movimentados sob ﬂsmhzagéo dos respectwos COnseIhas de
Saade : - i : . Ve

o § 1° Na és%éra fédéral oS recursos ﬁ'n‘ah'oelyrbs bngmano; do Orgamento da Seguridade Sécléa'l“ de
outros Orgamentos da Uni&o, além de outras fontes, sero administrados pelo Ministério da Saade através
do Fundo Nacional de Salide.

§ 2° (Vetado).
§ 3° (Vetado).

§ 4° O Ministério da Salide acompanhar4, através de seu sistema de auditoria, a conformidade &

. programagio aprovada da aplicagho dos:recursos repassados-a Estados - Municipios.:Constatada :a:

:. malversagao, desvio ou ndo aplicagao dos recursos caberé ao Mmlsteno da Saude aplmr as medldas I
previstas em lei.

Art. 34, As autoridades responsaveis pela distribuig&o da receita efetivamente arrecadada transferirdo.. ... ...
automaticamente ac Fundo Nacional de Satde (FNS), observado o critério do paragrafo tnico deste artlgo
os recursos financeiros correspondentes as dotagbes consignadas no Orgamento da Segundade Socnal a-
projetos e atividades a serem executados no mbito do Sistema Unico de Saide (SUS). .

Paragrafo unico. Na distribuigiio dos recursos financeiros da Seguridade Social ser4 observada a
mesma proporgao da despesa prevista de cada 4area, no Orgamento da Seguridade Social. . o

Art 35. Para 0 estabelecimento de valores a serem transferidos a Estados, Distrito Federal e -

hitp://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Leis/L8080.htm 6/6/2013

§ 2° As receitas geradas no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) ser&o creditadas diretamente -- --—---—- |-

e ‘recursos de |nst|tuu;6es de fomento e ﬁnanmamento ou de ongem extema e recelta prépna das |nstltuu;6es e e e

L8080 .

Municlpios, sera utilizada a combinag&o dos seguintes critérios, segundo analise técnica de programas
e projetos:
—————————————— I- perfil demogréfico da regi&o;
mII --p:er;'u‘epidemiolégico da populagio a ser coberta;
11l - caracteristicas quantitativaé e quélitétfvé§ ;a rede ﬁe salude na area;

- -~ - \f - desempenho técnico, econémico e financeiro no periodo anterior,

. V - nlveis de participag8o do setor saiide nos orgamentos estaduais e municipais;

VI - prevxséo do plano qainglienal de |nvest|mentos da rede,

pela Lei Compiementar n® 141, de 2012) (yxge Lgx n®8.142 ge 1990) ‘ : . :
§ 2° Nos casos de Estados e Mumclp|os sujeitos a notério processo de migragao, os critérios

demograficos mencionados nesta lei seréo ponderados por outros indicadores de crescnmento populaclonal
‘em especlal 0 niémero-de eleltores registrados. ~=: . :

,‘ : '.§ 6“ O dlsposto no parégrafo antenor néo prejudlca a atuaﬁo dos érgaos de oontrole intemo e extemo
e e rlem a apiica%o de’ penalldades prevnstas em lei, em caso de lrregulandades verlﬁcadas na gestﬁo do!

CAPITULO i

Do Planejamento e do Orgamento e

" Art.'36. O processo de planejamento 'e'dr@aménto do Sistema Unico de Salide (SUS) sera ascendente, -
do nivel local até o federal, ouvidos seus 6rgsos deliberativos, compatibilizando-se as necessidades da
politica de satde com a disponibilidade de recursos em planos de satde dos Municipios, dos Estados, do
Distrito Federal e da Uni&o.

§ 1° Os planos de satde serfo a base das atividades e programagdes de cada nivel de dwegéo do
Srstema Umco de Satde (SUS) e seu financiamento sera prevusto na respectiva proposta orgamentéaria. -

da para 10 f nanclamento de aqbes nao prewstas nos planos d 3
saude; exceto éim’sitliagdes éimiérgenciais ou'decalamidade pablica, na area de satde. 3% oo ik

- .dos planos de satde, em fung&o das wracterlstms epldemlolégucas eda orgamza(;ao dos servugos em mda':
]unsdu;ao admlmstratlva . ;

Art 38. N&o seré berm ida stlnagao de subvengdes e auxilios a instituiches prestadorasﬁex

servigos de saude com finalidade lucrativa. ng
L L : =1

B ‘DAS DISPOSIGOES FINAIS E TRANSITORIAS S

. o 3
Art 39. (Vetado). e 22

©3

I
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Art. 37, O Conselho Nacional de Saude estabelecera as diretrizes a serem observadas na elaboragad_ | -
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§ 2° (Vetado). ' o

§ 1° (Vetado).

§ 3° (Vetado).
§ 4° (Vetado).

§ 5° A cess3o de uso dos imodveis de propriedade do Inamps para érgéos integrantes do Slslema Unloo
de Salide (SUS) sera feita de modo a preserva-los como patrimdnio da Seguridade Social. ’

§ 6° Os iméveis de que trata o paragrafo anterior serdo inventariados com lodos 0S seus acessbnos
equipamentos e outros g

§ 7° (Vetado).

§ 8° O acesso aos servigos de informatica e bases de dados, mantidos pelo Ministério da Saude e pelo
Ministério do Trabalho e da Previdéncia Social, sera assegurado as Secretarias Estaduais e Municipais de -
. Saude ou 6rgdos congéneres, como suporte ao processo de gestdo, de forma a permitir a gerencia
informatizada das contas e a disseminagfo de estatisticas sanitarias e epidemiolégicas meédico-hospitalares.

_Art. 40. (Vetado) .

Art. 41 As acbes desenvolvidas pela Fundagio das Pioneiras Soclais e pelo Inslituto Nacional do.
Cancer, - supervisionadas pela du’e;ao nacional do Sistema Unico de Saude (SUS), permanecerdo como
referenaal de preslaz;ao de servu;os formacao de recursos humanos e para lransferencla de tecnologna

) At 43 A gra!u ade das aqb% e serwgos de sa(lde fica preservada nes servigos pﬂbllcos oontra!ado
»ressaivando—ee as clausulas dos contrates ou oonvenlos eswbe!ec:dos oom as enhdades pnvadas .

Art’ 44 (Velado)

“A 45 Os SeIVigos de satde dos hospltats umversnanoa e de ensino integram-se ao Slstema Unico dé
Saﬁde (SUS), mediante convanio, preservada a sua autonomia administrativa, em relag&o ao patrimonio, aos
_recursos humanos e ﬂnancelros ensmo pesquusa e extensao nos Ilrnltes oonfendos pelas msutusgbes a que
. estejam vmculados ; e o i . : N

§ 1° Os servuqos de satlde de sistemas estaduals e mumclpans de previdéncia SOclll deverao mtegrar-

como quaisquer outros érgéos e servigos de salde.

§ 2° Em tempo de paz e havendo interesse reciproco, os servicos de saide das Forgas Armadas
poderdo integrar-se ao Sistema Unico de Satde (SUS), conforme se dispuser em convénio que, para esse
fim, for firmado. .

L "Art. 46..0 Sistema Unico de Satde (SUS), estabelecera mecan:émos de incentivos a paﬁicipacﬁo' do-
setor privadc no investimento em ciéncia e tecnologia e estimulara a transferéncia de -tecnologia -das

" universidades e institutos de pesquisa aos servigos de sa(de nos Estados, Distrito Federal e Municipios, a as Sl
empresas nacionais.

de Saude (SUS), organizara, no prazo de dois anos, um sistema nacional de informagdes. em. sadde, ...
integrado em todo o territério nacional, abrangendo questbes epidemioldgicas e de prestacao de servigos.

Art. 48. (Vetado).

Art. 48. (Vetado).

http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Leis/L8080.htm 6/6/2013

Art. 47. O Ministério da Saude, em articulag&o com os niveis estaduais € municipais do Sistema Unico--== ==+

se & diregio correspondente do Sistema Unico de Saude (SUS), conforme seu ambito de atuap!o, bem T

1.8080 .

Art. 50. Os convénios entre a Unifio, os Estados e os Municipios, celebrados para implantagio dos
Sistemas Unificados e Descentralizados de Salde, ficardo rescindidos & proporg&o que seu objelo for sendo

absorvido pelo Sistema Unico de Saude (SUS). (SO -

Art. 51. (Vetado).

Art. 52. Sem prejuizo de outras sangSes cabiveis, constitui crime de emprego irregular de verbas ou
rendas publicas (Codigo Penal, art. 315) a utilizagio de recursos financeiros do Sistema Unico de Saude
(SUS) em finalidades diversas das previstas nesta lei.

Art 53. (Vetado).
Art 54. Esta lei entra erh vigor na data de sua publiéaﬁo;

Art. 55. Sao revogadas a Lei n°. 2.312, de 3 de setembro de 1854, a Lei n° _6.229, de 17 de |ulho de
1975, e demais disposigbes em contrario.

Brasllla, 19 de selembro de 1990; 169° da Independencta ©102° da Republica.

'FERNANDO COLLOR ‘ o B
Alceni Guerra ) : . SR

Este texto n&o substitui o publicado no DOU de 20.8.1990
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L podendo ser usada isolada ou de forma integrada com outros recursos terapéuticos, e que a MTC também dispde. de

PORTARIA N° 971, DE 3 DE MAIO DE 2006

Aprova a Politica Nacional de Préaficas Integrativas e
Complementares (PNPIC) no Sistema Unico de Satide.

0 MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, INTERINO, no uso da afribuigdo que lhe confere o art. 87, parégrafo Ginico,
inciso Il, da Constituigao Federal, e .

Considerando o disposto no inciso Il do art. 198 da Constituigdo Federal, que dispbe sobre a integralidade da atengdo -------- -~ -

como diretriz do SUS;

Considerando o paragrafo Gnico do art. 3° da Lei n° 8.080/90, que diz respeito as agbes destinadas a garantir as
pessoas e & colefividade condicdes de bem-estar fisico, mental & social, como fatores determinantes e condicionantes
da saude;

Considerando que a Organizagdo Mundial da Satide (OMS) vem estimulando o uso da Medicina Tradicional/Medicina
Complementar/Alternativa nos sistemas de sadde de forma integrada as técnicas da medicina ocidental modemas e
que em seu documento "Estratégia da OMS sobre Medicina Tradicional 2002-2005" preconiza o desenvolwmento de
politicas observando os requisitos de seguranga, eficicia, qualidade, uso racional e acesso;

Considerando que o Ministério da Salde entende que as Praticas Integratlvas e Complementares compreendem o
universo de abordagens denominado pela OMS de Medicina Tradicional e Complementar/Alternativa - MTMCA; -

Considerando que a Acupuntura € uma tecnologia de interverigio em salde, inserida na Medicina Tradicional Chinesa
(MTC), sistema médico complexo, que aborda de modo integral e dindmico o processo salide-doenca. no ser humano,

:.'prétlcas oorporals complemenlares que se. constltuem em agaes de promoqéo e recuperagao da sajde e preven(;éo def

Consnderando que a F|toterap|a é um necurso terapéutlco caractenzado pelo uso de pIantas medncmals em suas

diferentes formas farmacéuucas e que tal abordagem mcentnva 0 desenvolwmento comunlténo a solidanedade ea

.  participaggo social i

 Considerando que o Termallsmo Soctal!Crenoterapla consbtuem uma abordagem reccnheclda de mdncaqéo e uso de"v
4guas minerais de maneira complementar aos demais tratamentos de salide e que nosso Pals dispoe de recursos"

* naturais e humanos ideais ao seu desenvolvimento no Sistema Unico de Saude (SUS)
Considerando que a melhoria dos servigos, 0 aumento da resolutividade e o incremento de diferentes abordagens

configuram, assim, prioridade do Ministério da Satde, tomando disponiveis opgdes preventivas e terapéuticas aos -

usuérios do SUS e, por conseguinte, aumentando o acesso, resolve:

Art, 1° Aprovar, na forma do Anexo a esta Portaria, a Politica Naclonal de Préticas Integrativas e Complementares
(PNPIC) no Sistema Unico de Salide.

Parégrafo tinico. Esta Politica, de carater nacional, recomenda a adoggo pelas Secretarias de Salide dos Estados, do . .-

Distito Federal e dos Munlclpms da |mpIanta<;éo e implementagéo das ages e servugos relatwos as Prétlca
IntegratwaseComplementares : R

Art, 2° Definir que os drgéos e entldades do Mlmsténo da Saude, cujas agdes se relacionem com o fema da Pol(t|ca ora

aprovada, devam promover a elaboragdo ou a readequagdo de seus planos, programas, projetos e ahwdades na

conformidade das direfrizes e responsabilidades nela estabelecidas.
Art. 3° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagéo.
JOSE AGENOR ALVARES DA SILVA

®
ANEXO

Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no Sistema Unico de
: Saiide - PNPIC

'1.INTRODUGAO

0 campo das Praticas Integrativas e Complementares contempla sistemas médicos complexos e recursos terapéuticos,

" 0s quais” sdo também “denominados ~ pela Organizagdo “Mundial da Salde (OMS) de medicina fradicional e
complementar/alternativa (MT/MCA), conforme WHO, 2002. Tais sistemas e recursos envolvem abordagens que
buscam estimular os mecanismos naturais de prevengéo de agravos e recuperago da saide por meio de tecnologias
eficazes e seguras, com énfase na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo terapéufico e na integragéo do
ser humano com o meio ambiente e a sociedade. Oufros pontos compartilhados pelas diversas abordagens abrangidas
nesse campo s&o a viséo ampliada do processo saudedoenca e a promogao global do cuidado humano, espemalmente :
do autoculdado

No final da década de 70, a OMS criou o Programa de Medicina dencuonal objetivando a formulagéo de politicas na
area. Desde entdo, em varios comunicados e resolugdes, a OMS expressa o seu compromisso em incentivar os
Estados-Membros a formularem e implementarem politicas pUblicas para uso racional e integrado da MT/MCA nos

" ‘sistemas ‘nacionais de atengdo & saide, bem como para o desenvolvimento de estudos cientificos para melhor
conhecimento de sua seguranga, eficacia e qualldéde O'documento "Estratégia da OMS sobre Medicina Tradicional
2002-2005" reafirma o desenvolvimento desses principios. . ... :.-:

>No Brasil, a Iegmmagﬁ_o e a mshtucnonahzagao dessas abordagens de atengao a saude iniciou-se a partir da década de
80. pnncnpalmente 'apés a cnagao do' SUS Cqm a izagdo:e a participagdo’ popular, os. estados e:0s

L -, 1986 8‘ Confﬁrérma Naclonal de Saude (CNS) cons«ierada tambem um marco para a ofem das Pratlcas N
omplementares no_ srstema isto. que, ‘impuisionada pela Reforma Sanitéria,-

e satde, poss:bllltando 0 usiiario o acesso democratico de escolher a terapéutica preferida”;

- 1988 - resolugdes da Comnssao Interministerial de Planejamento e Coordenagéo (Ciplan) n°s 4, 5,6, 7 e 8}88 que
fixaram normas € diretrizes para o ‘atendimento em homeopatia, acupuntura, termalismo, técnicas altemativas de saide
mental e fitoterapia;

- 1995 - instituicio do Grupo Assessor Técnico-Cientifico em Medicinas N&o-Convencionais, por meio da Portaria n®
2543/GM, de 14 de dezembro de 1995 edﬂada pela entdo Secretaria Nacional de \fgllancla Samténa do thsténo da
Satde;: . . :

1696

prétucas populares”,

Ah

o 1230/GM de outubro de 1998);

- 2000 ~ 112 Conferancia Nacional de Saide que recomenda "incorporar na atengao basica: Rede PSF ¢ PACS plétlﬁag.
ngo convencionais de terapéutica como acupuntura e homeopatia”; 3
-

- 2001 - 1® Conferéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria;

e

’

sSHBNDHON DE

autuado em 30/09/2015 00:00:00.

deliberou em seu rélaténo final pela mtroduqéo de praticas'alterhativas de assisténcia & saide no ambito dos servngos e

10%‘Conferéncia Nacional de ‘Satide que, em sel relatorio ﬁnaI aprovou a incorporaqéo ao SUS ‘emtodo o . "
Pais, de préticas de saide como a fitoterapia, acupuntura e homeopatia, contemplando “as-terapias altematwas e

- 1999 - incluséo das consultas medicas em homeopatia e acupuntura na tabela de procedimentos do SIAISUS Ponan%-

fls. 17




e doenga no ser humano, podendo ser usada isolada ou de forma integrada com outros recursos terapéuticos. Ongména

- 2003 - constituicdo de Grupo de Trabalho no Ministério da Salde com o objetivo de elaborar a Politica Nacional de
Medicina Natural e Praticas Complementares (PMNPC ou apenas MNPC) no SUS (atual PNPIC);

- 2003 - Relatorio da 12 Conferéncia Nacional de Assisténcia Farmacéutica, que enfatiza a importancia de amphac;éo do
acesso aos medicamentos fitoterapicos e homeopéaticos no SUS;

- 2003 - Relatério Final da 122 CNS que delibera pela efetiva inclusdo da MNPC no SUS (atual Préticas Integrativas e
Complementares).

- 2004 - 2* Conferéncia Nacional de Ciéncia Tecnologia e Inovagdes em Sadde & MNPC (atual Praticas Integrativas e
Complementares) que foi incluida como nicho estratégico de pesquisa dentro da Agenda Nacional de Prioridades em
Pesquisa;

- 2005 - Decreto Presidencial de 17 de fevereiro de 2005, que cria 0 Grupo de Trabalho para elaboragéo da Politica
Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos; e

- 2005 - Relatério Final do Seminario "Aguas Minerais do Brasil", em outubro, que indica a constituigéo de pmjeto piloto
de T ermalismo Social no SUS.

Levantamento realizado junto a Estados e municipios em 2004, mostrou a estruturago de algumas dessas praticas
contempladas na politica em 26 Estados, num total de 19 capltals e 232 municipios. .

Esta polltxca portanto atende as diretrizes da OMS e visa avan(;ar na xnstxtuclonalxzagao das Prétlcas Integrativas e
Complementares no ambito do SUS. :

1.1. MEDICINA TRADICIONAL CHINESA-ACUPUNTURA
A Medicina Tradicional Chmesa caracteriza-se por um sistema médico integral, originado hé milhares de anos na China. -

' Utiliza Ixnguagem que refrata simbolicamente as leis da natureza e que. valonza a inter-relagéo harmémca entre as ...

. partes visando 3 mtegndade Como fundamento, aponta a_ teona do Yin-Yang, dlvxséo do mundo em duas forgas ou
principios . fundamentais, mterpretando todos <05 :fendmenos ” em . opostos” complementares 0: ‘objetivo’ desse

",oonhecnmento é obter meios de equilibrar essa dialidade. Também mclui a teoria dos cinco movimentes que atribuia

’ ‘todas as coisas e fenomenos na natureza, assim como no corpo, uma das cinco energias (madsira, fogo, terra, metal, ’
" 4gua). Utiliza como elementos a anamnese palpag:ao do pulso, observagio da face e da lingua em suas vénas
. modahdades de tratamento (acupuntura plantas medicmals dxetoterap«a, prahcas corporais € mentals)

A acupuntura & uma tecnologna de lntervengéo em saude que aborda de modo integral e dindmico o processo saude

.. da medicina tradicional chinesa (MTC), a acupuntura compreende um conjunto de procedimentos que permitem o'

" estimulo preciso de locais. anatémicos definidos por meio da insercdo de agulhas filiformes metalicas para promoq!o e

" manutencdo e recuperagdo da saude; bem como para prevengao de agravos e doengas.

Achados arqueologicos permitem supor que essa fonte de conhecimento remonta ha pelo menos 3000 anos. A

denominago chinesa zhen jiu, que significa agulha (zhen) e calor (jiu), foi adaptada nos relatos trazidos pelos jesuitas
no século XVII, resultando no vocabulo acupuntura (derivado das palavras latinas acus, agulha, e punctio, punggo). O
efeito terapdutico da estimulagdo de zonas neurorreativas ou "pontos de acupuntura® foi, a principio, descrito e
explicado numa linguagem de época, simbdlica e analdgica, consoante com a filosofia cléssica chinesa.

No ocidente, a bamr da segunda metade de século XX, a acupuntura foi assimilada pefa medicina contemporénea, e‘ .

“; gragas &s pesquisas cientificas empreendidas -em diversos paises tanto do onente como do ocidente, seus efeitos

. terapéuticos -foram reconhecidos e t&m sido -paulatinamente ‘explicados em trabalhos cientificos: publicados em ;.

respeitadas Tevistas cientificas. Admite-se, atualments, que a estimulagdo de pontos de acupuntura provoca a
liberagdo, no sistema nervoso central, de neurotransmissores e outras substincias responséveis pelas mpostas de

“orientagdo alimentar; e o uso de plantas medicinais (fitoterapia tradicional chinesa), relacionadas & prevengdo de

. de Saude a consulta médica em acupuntura (codigo 0701234), o que permitiu acompanhar a evolugdo das consultas

‘Regido Sudeste (213 dos 376 cadastrados rio sistema).

. :umversahdade
1.2 HOMEOPATIA

" Consetho Federal de Farmécia (Resolugdo n® 232); em 1993, é criada a Associagdo Médico-Veterindria Homeopafica * -

* (Resolugdo n° 622). -

. pode ser observado no nimero de consultas em homeopatia que, desde sua insergdo como procedimento na tabela do

' ~ autuado em 30/09/2015 00:00:00.
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reabilitagdo apés acidentes vasculares cerebrais, dismenorréia, cefaléia, epicondilite, ﬁbromlalgla dor miofascial,
osteoartrite, lombalgias e asma, entre outras.

A MTC inclui ainda praticas corporais (lian gong,.chi- gong, tuina, tai-chi-chuan); praticas mentais (meditagdo);

agravos e de doengas, a promogao e & recuperagdo da saude.

No Brasil, a acupuntura foi introduzida hé cerca de 40 anos. Em 1988, por meio da Resolugdo n° 5/88, da Comisséo
Interministerial de Planejamento e Coordenagéo (Ciplan), teve suas normas fixadas para atendimento nos servicos
publicos de saide.

Vérios conselhos de profissées da salde regulamentadas reconhecem a acupuntura como especialidade em nosso
pais, € os cursos de formagao encontram-se disponiveis em diversas unidades federadas.

Em 1999, o Ministério da Saude inseriu na tabela Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA/SUS) do Sistema Unico

por regido € em todo o Pais. Dados desse sistema demonstram um crescimento de consultas médicas em acupuntura -~ - -~ -~
em todas as regides. Em 2003, foram 181.983 consultas, com uma maior concentragéo de médicos acupunturistas na

De acordo com o dlagnésnco da inserg@o da MNPC nos servicos prestados pelo SUS e os dados do SIA/SUS, venf ica- - o i
se que a puntura esta presente em 19 estados, distribuida em 107 municipios, sendo 17 capitais. -

Diante do exposto, é necessario repensar, & luz do modelo de atengdo proposto pelo Ministério, a insergdo dessa
pratica no SUS, consnderando a neoesSIdade de aumento de sua npulandade para garanur ] pnncsplo da

Brasnlexra de Fannacéutncos Homeopatas (ABFH); em 1992, é: reconhecida como espeaalldade farmacéutica pelo

Brasileira (AMVHBY); e em 2000, é reconhecida como espemalldade pelo Conselho Federal de Medicina Veterinaria’

A partir da década de 80, alguns Estados e municipios brasileiros comegaram a oferecer o atendimento homeopético
como especialidade médica aos usudrios dos servigos publicos de salide, porém como iniciativas isoladas e, as vezes,
descontinvadas, por falta de uma politica nacional. Em 1988, pela Resolugdo n® 4/88, a Ciplan fixou normas para
atendxmento em homeopatia nos servigos publicos de- satide e, em 1999, o Mlmsteno da Saude inseriu-na tabela :

ma aggo doSUSea desoentraluacao da aaoferta deia'tendirﬁento homeopéﬁco. Esse'avangd -

272614, m%inad_o gitalmente.

T SIAISUS, vem apresentando crescimento anual ém tomo de 10%. No ano de 2003, o sistema de informagao do SUS e, ki 7
romogao de analgesia, restauragdo de fungdes orgdnicas e modulag3o imunitéria. } ’
promoga o G0 g0es org G0 i ) os dados do diagnéstico realizado pelo Ministério da Satde em 2004 revelam que a homeopatia esté presente na rede B £
A OMS recomenda a acupuntura aos seus Estados-Membros, tendo produzido vérias publicagdes sobre sua eficacia e - plblica de saide em 20 unidades da Federagdo, 16 capntals 158 municipios, contando com registro de 457 i x
seguranga, capacitagéo de profissionais, bem como métodos de pesquisa e avaliagdo dos resultados terapéuticos das profissionais médicos homeopatas. s o
medicinas complementares e tradicionais. O consenso do National Institutes of Health dos Estados Unidos referendou a Ests " I 10 idad d d ; o
indicagdo da acupuntura, de forma isolada ou como coadjuvante, em varias doengas e agravos a satde, tais como c:m gl:f::: (f;;"?:;om:: :Zpec‘::;:;s‘e,: ::m‘;l:,b;:;: e;m1 ;hxn:::ess :a?esc;r:r’a;?qg::t::n:;:?r:c;afo:nc:;;é
odontalgias pés-operatérias, nduseas e vomitos pos-quimioterapia ou cirurgia em adultos, dependéncias quimicas, . PN RS )
gias. pos-operatfri fos posq P v . P q do médico homeopata aprovada pela Comissac Nacional de Residéncia Médica. = %
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Embora venha ocorrendo aumento da oferta de servigos, a assisténcia farmacéutica em homeopatia ndo acompanha

essa tendéncia. Conforme levantamento da AMHB, realizado em 2000, apenas 30% dos servigos de homeopatia da ™

rede SUS fomeciam medicamento homeopético. Dades do levantamento realizado pelo Ministério da Satide, em 2004,
revelam que apenas 9,6% dos municipios que informaram ofertar servigos de homeopatia possuem farmécla piblica de
manipulag3o.

A implementagdo da homeopatia no SUS representa uma portante estratégia para a construgdo de um modelo de
atengo centrado na salide uma vez que:

- recoloca o sujeito no centro do paradigma da atenggo, compreendendo-0 nas dimensdes fisica, psicologica, social e
cultural. Na homeopatia o adoecimento & a expresséo da ruptura da harmonia dessas diferentes dimensdes. Dessa
forma, essa concepgéo contribui para o fortalecimento da integralidade da atenggo a satde;

- fortalece a relagio médico-paciente como um dos elementos fundamentais da terapéutica, promovendo a
humanizagao na ateng&o, estimulando o autocuidado e a autonomia do individuo;

- atua em diversas situagdes clinicas do adoecimento como, por exemplo, nas doengas cronicas nao-transmissiveis,

nas doengas respiratorias e alérgicas, nos transtomos psicossomaticos, reduzindo a demanda por intervengies -~

hospitalares e emergenciais, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida dos usuarios; e
- contnbul parac uso racional de medicamentos, podendo redu2|r a férmaco-dependéncla

Em 2004, com o objetivo de estabelecer processo pamctpahvo de discussdo das diretrizes gerais da homeopatla. que
serviram de subsidio a formulagio da presente Politica Nacional, foi realizado pelo Ministério da Satide o 1° Férum
Nacional de Homeopatia, intitulado "A Homeopatia que queremos implantar no SUS". Reuniu profissionais; Secretarias

.. Municipais e Estaduais de Satide; Universidades Piblicas; Associago de Usuarios de Homeopatia no SUS; entidades .
*homeopéficas nacionais . representanvas Conselho, Nacional ' de: Secretarios Mumclpaxs de Saide (Conasems);,.
“ Conisethos Federais de Farmécla e de Medicina: Liga’ Médica Homeopatica intemacionial (LMHI) entidade médica™
hgmeopéuca mtemacnonal e representantes do-Ministério ‘da Salde € ‘da Agéncia: Naaonal de Vigilancia Sannana

" (ANVISH). ,
13 PLANTAS MEDICINAIS E FITOTERAPIA -

bases para fratamento de diferentes doencas. - Do B

participagéo dos paises em desenvolvimento nesse processo, ja que possuem 67% das espécies vegetais do mundo.

O Brasil possui grande potencial para o desenvolvimento dessa terapéutica, como a maior diversidade vegetal do
mundo, ampla sociodiversidade, uso de plantas medicinais vinculado ao conhecimento tradicional e tecriologia para
validar cientificamente esse conheclmento

" O interesse popular e lnsutuclonal vem crescendo no senhdo de fortalecer a ﬁtotefapla no SUS. A partir da décadade ™ « =
- 80, diversos documentos foram elaborados, enfatizando a mtrodugéo de plantas medlcmals e ﬁk)teréplcos na atengﬁo ﬂ bests

bésica no sistema puiblico, entre oS quais se destacam:

- a Resoluggo Ciplan n° 8/88, que regulamenta a implantag3o da fitoterapia nos servicos de saude e cria prooedlmentos e s

¢ rotinas relativas a sua prética nas unidades assistenciais médicas;

- 0 Relatério da 10 a Conferéncia Nacional de Salde, realizada em 1996, que aponta no item 286.12: “incorporar no
SUS, em todo o Pais, as praticas de satide como a fitoterapia, acupuntura e homeopatia, contemplando as terapias
altemativas e praticas populares" e, no item 351.10: "o Ministério da Salde deve incentivar a fitoterapia na assisténcia
farmacéutica piblica e elaborar normas para sua utilizagdo, amplamente discutidas com os trabalhaderes em salde e

especialistas, nas cidades onde existir maior parhcnpaqéo popular com gestores mals empenhados com a questﬁo da

c:dadama e dos movimentos populares”;

; A ﬁtoterapla é uma "terapeuhca caractenzada pelo uso de plantas medlcmaxs em suas diferentes forrms farmaceutxcas &
- sema utilizagao de substancias ativas isoladas, ainda que de origem vegetal“. O uso de plantas medicinais na arte de-~
 curar & uma forma de tratamento de ongsns multo an’agas relacionada aos pnmordlos da medicina e fundamentada no.
acmulo de informagdes por sucessivas geraqoea Ao longo dos séculos produtos de cngem vegetal constltmram as":

" Desde ‘a Declarago de Alima-Ata, em 1978, a OMS tem’ ‘expressado a Sua poslgao a respento da neoessudade de_:; L A
valorizar a utilizagéo de plantas medicinais no &mbito sanitrio, tendo em conta que 80% da populagio mundial ufiliza
essas plantas ou preparagBes destas no que se refere a atengdo primaria de saide. Ao lado disso, destaca-se @ o oo s e

a Portaria n° 3916/98, que aprova a Politica Nacional de Medicamentos, a qual estabelece, no &mbito de suas diretrizes

para o desenvolvimento cientifico e tecniologico: "...dévera ser continuado e expandido o apoio as pesquisas que visem

ao aproveitamento do potencial terapéunco da ﬂora e fauna nacionais, enfatizando a certificagéo de suas propnedades
.o medicamentosas”; ‘

- 0 Relatério do Seminario Nacional de Plantas Medicinais, Fitoterapicos e Assisténcia Farmacéutica, realizado em
2003, que entre as suas recomendagdes, contempla: "integrar no Sistema Unico de Satide o uso de plantas medicinais
- e medicamentos fitoterapicos”;

- - 0 Relatério da 12° Conferéncia Nacional de Salde, realizada em 2003, que aponta a necessidade de se "investir na
pesquisa e desenvolvimento de tecnologia para produgiio de medicamentos homeopaticos e da flora brasileira,
favorecendo a produgio nacional e a implantagdo de programas para uso de medicamentos fitoterapicos nos servigos
de saide, de acordo com as recomendagbes da 12 Conferéncia Nacional de Medicamentos e Assisténcia
Farmacéutuca

-a Resolugéo n° 338/04 do Conseiho Nacional de Satide que aprova a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica, -
a qual contempla, em seus eixos estratégicos, a "definigdo_e pactuagdo de ages intersetoriais que visem & utilizagéo
das plantas medicinais e de medicamentos fitoterapicos no processo de atengiio & salde, com respeite aos
conhecimentos tradicionais incorporados, com embasamento cientifico, com adogio de politicas- de geragdo de
" emprego e renda, com qualificagdo e fixagdo de produtores, envolvimento dos trabalhadores em satide no processo de

. autuado em 30/09/2015 00:00:00.
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- incorporagéo dessa opgdo terapéuuca e baseada no incentivo & produgéo nacional, com a utilizaggo da biodiversidade. . : ::ox smrgn,

. existente no Pais”;

: Nac|onal de Plantas Medlcmaus e Fltoterépicos

[egulamentagéo especif ca para 0 serwgo, |mplementados hé ma|s de 10 anos, até aqueles com |n|clo reoente ou com
pretensdo de xmplantagéo Em levantamento réalizado pelo Mmlsteno da Satde no'ano de 2004 venﬁcowse em todos
T 0s municipios bras.lelros que a ﬁtoterapla esté presente em 116 mumclplos contcmplando 22 umdades federadas :

No ambito federal .cabe assinalar, ainda, que o Ministério da Satide realizou, em 2001 0 Férum para: formulagao de
uma proposta de Politica Natignal de Plaitas Medicinais' € Medicamentos F:toteraplcos do qual participaram diferentes
segmentos tendo’em conta,’ emiespecial, a intersetoriaiidade”envolvida na cadeia produtiva de piantas medicinais e
% fitoterapicos. Em 20030 Mlms(éno promoveu o Séminario NaCIonal de Piantas Medlcmals Fitoterapicos e Assisténcia
Fannacéunca Ambas as’ mzcxauvas aportaram. contnbulqoes importantes para a formula@o desta Politica Nacnonal =
como concretizagio de uma etapa para elaboragdo da Polmca Nacional de Plantas Medxcmals e Futoteraplcos

1. 4  TERMALISMO SOCIAUCRENOTERAPIA Ed

0 uso das Aguas Mmerais para tratamento de saude éum procedimento dos mais antlgos, utilizado desde a época do
Império Grego. Foi descrita por Herédoto (450 a.C.), autor da primeira publicagdo cientifica termal.

O termalismo compreende as diferentes maneiras de utilizaggo da agua mineral e sua aplicagéo em tratamentos de
satde.

A crenoterapia consiste na indicagio e use de aguas minerais com finalidade terapeunca atuando de maneira
-~ complementar aos demais tratamentosdesaude T, - . E [ e

. em escolas médicas, como a UFMG e a UFRJ. O campo sofreu consideravel reducfio de sua produgo cientifica e
. _dwulgaqﬁo com as mudangas surgldas no campo ‘da medicina e da produgao social da saude como um todo, apos 1}

. Apartir da década de 90, a Medicina Termal passou a dedicar-se a abordagens coletivas, tanfo de prevengdo quanto dé.
" promogéo e recuperacao da salde, inserindo neste contexto o conceito de Turismo Salide e de Termalismo Social, cui®
alvo principal & a busca e @ manutengéo da satde. T g’

Palses europeus como Espanha, Franca, Italia, Alemanha, Hungria e outros adotam desde o inicio do século XX @y

Termalismo Social como maneira de ofertar as pessoas idosas tratamentos. em estabelecimentos- termais}
. . -l

b
N
S

v Atualmente exnstem programas estaduavs 3 munlclpals de ﬁ(oterapla “desde aqueles com memento terapéuuco e :

- 2005 - Decreto Presidencial de 17 de feverelro de 2005 que cria o Grupo de Trabalho para elabomgﬁo da Pohtxca .

ranc saiti: NorBrasll, a crenoterapra foi: mtroduuda Junto- com & colomzagéo portuguesa que trouxe ao Pans seus habltos de usar: -
" aguas minerais para tratamento de saide. Durante algumas décadas foi disciplina conceituada e valorizada, presente - -

térmmo da segunda guerra mundial. : R :,,'_

Lﬁé%ssjnaﬁo dlgjitélmente.
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especializados, objetivando proporcionar a essa populagdo o acesso ao uso das aguas minerais com propnedades
medicinais, seja para recuperar seja para sua satide, assim como preservé-la.

0 temmalismo, contemplado nas resolugdes CIPLAN de 1988, manteve-se ativo em alguns servigos municipais de satide
de regides com fontes termais como € o caso de Pogos de Caldas, em Minas Gerais.

A Resoluggo do Conselho Nacional de Satde n° 343, de 7 de outubro de 2004, é um instrumento de fortalecimento da
definigio das agdes governamentais que envolvern a revalorizagdo dos mananciais das dguas minerais, 0 seu aspecto
terapéutico, a definigdo de mecanismos de prevencdo, de fiscalizagdo, de controle, além do incentivo & realizagdo de
pesquisas na drea.

2, OBJETIVOS

21 lnmmorér e implementar as Praticas Integrativas e Complementares no SUS, na perspectiva da prevengéo de
agravos e da promogao e recuperagdo da saude, com énfase na atengéo bésica, voltada parao cundado oontlnuado
hurnanizado e integral em saude.

2.2 Contribuir para 0 aumento da resolubilidade do Sistema e ampliagdo do acesso &s Préficas Integrativas e
Complementares, garantindo qualidade, eficicia, eficiéncia e seguranga no uso.

2.3 Promover a racionalizagdo das agdes de salde, estimulando altemativas inovadoras e socialmente contributivas ao
desenvolvimento sustentave! de comunidades.

- 2.4 Estimular as agGes referentes ao controle/participagao social, promovendo o envolvimento responsavel e continuado
dos usuarios, gestores e trabalhadores, nas diferentes instancias de efetivacdo das politicas de saide. -

- 3. DIRETRIZES
.3 1 Estruh:ragao e fonalecvmento da atenqéo em Prétlcas Integratlvas e Complementares no SUS medlante

: étenqéo bésica; ™ L7,

e oesenvoiv:mento das Prancas lntegratlvas e Complememares em caréter multnproﬁssnonal para as categonas

o proﬁsslonals presentes no SUS eem consonanma com o nivel de atem;éo

) oo lmplantagao e |mp|ementagao de aq.oes e fortalecnmento de mlcuatlvas extstentes

. estabelecnmento de’ mecanlsmos de ﬁnancnamento .
- elaboragao de normas técmcas e operacsonans para mplantaqéo e desenvolvumento dessas abordagens no SUS e :

e amculaqéo com a Politica Nacional de Atenqéo a Saude dos Povos Indigenas eas dema;s polltms do Mmlsténo da
Saude. :

“Zincentivo & msergao das Prahcas Integrahvas e Complementares em tndos os mve«s de atem;éo oom énfase na'

3.2. Desenvolvimento de estratégias de qualificagdo em Préticas Integrativas e Complementares para “profissionalg NQ <+ wwr e s e e

SUS, em conformidade com os principios e diretrizes estabelecidos para Educagéo Permanente.

3.3. Divulgagdo e informagdo dos conhecimentos bésicos das Praficas Integrativas e Complementares para
profissionais de satide, gestores e usuérios do SUS, considerando as metodologias participativas e o saber popular e
tradlaonal ,

Apclo técnico ou financeiro a projetos de 'qualifmq&: de pmﬁssionais para atlagdo na 4rea:de informagdo, : :
comunicagdo e educagdo popular em Préaticas Integrativas e COmpIementares que' atuem na estratégta Saude da .

Familia e Programa de Agentes Comunitérios de Saude.
- Elaboragao de materiais de divulgagdo, como cartazes, cartithas, folhetos e videos, visando & promogao de agbes de

informagio e divulgagdo das Praticas Integrativas e Complementares, respeitando as especificidades regionais.e - -+ :
culturais do Pais e direcionadas aos trabalhadores, gestores, conselheiros de salide, bem como aos docentes ¢ = -

discentes da area de salide e comunidade em geral.
- Incluso das Praticas Integrativas e Complementares na agenda de atividades da comunicago social do SUS.

- Apoio e fortalecimento de agdes inovadoras de informagao e divulgagdo sobre Préticas Integrativas e Complementares
em diferentes linguagens culturais, tais como jcgral hip hop, teatro, cangdes, I|teratura de cordel e outras formas de
manifestagao. t

fuld 4 1 NA MEDICINA TRADICIONAL CHINESA ACUPUNTURA
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- |dentificagdo, articulagio e apoio a experiéncias de educagdo popular, informagéo e comumcaqao em Préuoas
“Integrativas e Complementares. o

- 3.4. Estimulo &s agdes intersetorials, buscando parcerias que propiciem o desenvolvimento integral das agdes.
"3.5. Fortalecimento da participagéo soclal. ’

3.6. Provimento do acesso a 'medicamento§ horﬁeopéﬁoos ¢ fitoterapicos na perspectiva da ampliagdo da produgao
pliblica, assegurando as especificidades da assisténcia farmacéutica nesses dmbitos, na regulamentagao sanitaria. -

- Elaboraggo da Relagéo Nacional de Plantas Medicinais e da Relagdo Nacional de Fitoterapicos.
- Promog&o do uso racional de plantas medicinais e dos fitoterapicos no SUS.
- Cumprimento dos critérios de qualidade, eficacia, eficiéncia e seguranga no uso.

-+ - Cumprimento das boas préticas de manipulagao, de acordo com a legisiago vigente.

3.7. Garantia do acesso aos demais insumos estratégicos das Praticas Integrativas e Complementares, com qualidade
e seguranga das agdes.

3.8. Incentivo & pesquisa em Préticas Integrativas e Complementares com vistas ao aprimoramento da atencdo & -

" saide, avaliando eficiéncia, eficicia, efetividade e seguranga dos cuidados prestados.

3.9. Desenvolvimento de agdes de acompanhamento e avahagéo das Préticas IntegraUVas e Complementares para
" instrumentalizagdo de processos de gestdo. -

3.10. Promog@o de cooperagdo nacional e internacional das experiéncias em Préticas Integranvas e Complementares
nos campos da atengdo, da educagdo permanente e da pesqu:sa em saude i

L Estabelemmento dé nfercambio téchico-cientifico visando ao conhemmento ed troca de |nforma<;6es dewrrentes das
expenénmas no:-campo da ‘atengfo-a- saude, 3 fomagZo, & educat;éo permanente ©e:4 pesquisa “com-unidades
ederatwas e paises onde as Préticas Integratwas e Complementares esteja |ntegrada ao servu;o pubheo de saude

341, Garantna do momtoramenho da qualxdade dos ﬁtoteréplcos pelo Slstema Nacionial de V|g|lanC|a Samténa
4, IMPLEMENTA(;AO DAS DIRETRIZES -

3

Prem|ssa desenvolv:mento da Medicina Tradxcmnal Chmesa-awpuntura em caréter mumproﬁssmnal para a
categonaspmfssionals presentesnoSUS eemconsonéncia com o nivel deatengéo RN L

Estruturagéo e fortalecimento da atenq.éo em MT C-aeupuntura no SUS, com |ncent|vo a mserqéo da MTC-acupuntura
- em-todos os niveis do sistema com énfase na atengdo basica. - - -

1. NA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA

[}
Deverdo ser priorizados mecanismos que garantam a insergdo de profissionais de salide com regulamentagdo em ;E;
acupuntura dentro da légica de apoio, participagio e co-responsabilizagéo com as ESF 1
Além dISSO seré func.éo precipua desse profi ssmnal ) ) % -
“atuar de forma mtegrada eplane;ada de acordo oom as atmdades pnorlténas da estrategla Saude da Famllna q%
-+« identificar, em oonjumo com as equipes da atengio bés:ca (ESF e eqmpes de unidades bésu:as de salde) e a B
populagdo, afs) pratica(s) a ser(em) adotada(s) em determmada area; - 'TfTﬂ -
S !rabalhar na construqéo coletiva de agdes que se integrem a outras politicas sociais (mtersetonahdade) <l - a& s
. = (em g
- "avaliar, em conjunto com a equipe de saude da famn’halatencéo bésica, o impacto na situagdo de saide df® 9‘
desenvolvimento e implementagZo dessa nova pratica, mediante indicadores previamente estabelecidos; P g
- atuar na especialidade com resolublidade; LY
- !rabalhar uhllzando 3} S|stema de referencnalcontra-referéncla num processo educativo; e R = g
%

- discutir dinicamente os casos em reunides tanto do nicieo quanto das equipes adscritas.




2. Centros especializados
Profissionais de salde acupunturistas inseridos nos servigos ambulatoriais especializados de média e alta

complexidade devergo participar do sistema referéncia/contra-referéncia, atuando de forma resolutiva no processo de

educagdo permanente.

Profissionais de salide acupunturistas inseridos na rede hospitalar do SUS.

Para toda insergo de profissionais que exergam a acupuntura ne SUS sera necessario o titulo de especialista.

DeverZo ser elaboradas normas técnicas e operacionais compativeis com a implantagéo e o desenvolvimento dessas
praticas no SUS.

Diretriz MTCA 2

Desenvolvimento de estratégias de qualificaggo em MTC/acupuntura para profissionais no SUS, consoante os
principios e diretrizes para a Educaggo Permanente no SUS. . R

1. Incentivo & capacitagdo para que a equipe de salde desenvolva agBes de prevencdo de agravos, promogéo e
educagdo em salde -individuais e colefivas na logica da MTC, uma vez que essa capacitagdo devera envolver

conceitos bésicos da MTC e praticas corporais e meditativas. Exemplo: Tui-Na, Tai Chi Chuan, Lian Gong Chi Gong, :

outros que compdem a atengao & satide na MTC.

2. Incentivo'a fonnaqao de banco de dados relativos a escolas formadoras. -

3. Articulagdo com outras areas visando ampliar a insergéo formal da MTCIacupuntura nos cursos de graduat;éo e pés-
graduaqéo para as prof ssoes da saude :
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Base de dados : legis
Pesquisa : 13717
Total de referéncias : 1

i/1
Titulo: LEI N© 13.717 08/01/2004 (ver documento)
Sem revogagdo expressa

Ementa: Dispoe sobre a implantacao das Terapias Naturais na Secretaria Municipal de Saude, e da
outras providencias.

Projeto: Projeto de Lei N° 140/2001 (ver documento)
Autor(es): Celso Jatene
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LEI N° 13.717, DE 8 DE JANEIRO DE 2004
(Projeto de Lei n® 140/01, do Vereador Celso Jatene - PTB)

Dispbe sobre a implantagdo das Terapias Naturais na Secretaria Municipal de Saude, e
da outras providéncias.

MARTA SUPLICY, Prefeita do Municipio de S3o Paulo, no uso das atribuicdes que lhe
sdo conferidas por lei, faz saber que a Cdmara Municipal, em sessdo de 27 de
novembro de 2003, decretou e eu promulgo a seguinte lei:

Art. 10 - Fica o Poder Executivo Municipal incumbido da implantagdo das Terapias
Naturais para o atendimento da populagdo do Municipio de Sdo Paulo.

§ 10 - Entende-se como Terapias Naturais todas as praticas de promogdo de salde e
prevengdo de doengas que utilizem basicamente recursos naturais.

§ 20 - Dentre as Terapias Naturais destacam-se modalidades, tais como:
massoterapia, fitoterapia, terapia floral, acupuntura, hidroterapia, cromoterapia,
aromaterapia, geoterapia, quiropraxia, ginastica terapéutica, iridiologia e terapias de
respiragao.

Art. 2° - Para o exercicio da fungdo, os profissionais habilitados a exercer as terapias
naturais citadas no artigo 1° deverdo estar inscritos nos respectivos érgdos de classe
existentes no Municipio, Estado ou Pais.

Art. 3° - O Poder Executivo regulamentara esta lei no prazo de 90 (noventa) dias,
contados a partir da data de sua publicagéo.

Art. 49 - As despesas decorrentes da execugdo desta lei correrdo por conta de
dotagdes orgamentarias préprias, suplementadas se necessario.

Art. 59 - Esta lei entra em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as disposigdes
em contrario. ) .

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, aos 8 de janeiro de 2004, 450° da
fundagao de Sao Paulo.

MARTA SUPLICY, PREFEITA

LUIZ TARCISIO TEIXEIRA FERREIRA, Secretério dos Negdcios Juridicos

LUIS CARLOS FERNANDES AFONSO, Secretério de Finangas e Desenvolvimento ;
Econdmico !
GONZALO VECINA NETO, Secretario Municipal da Salde i
Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 8 de janeiro de 2004.

RUI GOETHE DA COSTA FALCAO, Secretario do Governo Municipal

Matéria PL 382/2013. Nao assinado digitalmente.
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Base de dados : legis
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Titulo: LEI N© 14.413 31/05/2007 (ver documento)
Sem revogagdo expressa

Ementa: Dispde sobre os direitos dos usudrios dos servicos e das acdes de salde no Municipio, e da
outras providéncias.

Projeto: Projeto de Lei N° 920/1997 (ver documento)
Autor(es): Carlos Neder
Alteragdes: Lei 15.281/2010 - Altera o inciso II do art. 2° desta Lei. (ver documento)
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LEI N° 14,413, DE 31 DE MAIO DE 2007
(Projeto de Lei n® 920/97, do Vereador Carlos Neder - PT)
Dispde sobre os direitos dos usudrios dos servigos e das agdes de salide no Municipio e
da outras providéncias.
GILBERTO KASSAB, Prefeito do Municipio de S&o Paulo, no uso das atribuigdes que lhe
sdo conferidas por lei, faz saber que a Cdmara Municipal, em sessdo de 8 de maio de
2007, decretou e eu promulgo a seguinte lei:
Art. 1° A prestacdo dos servigos de salde aos usuarios, de qualquer natureza ou
condigdo, serd universal e igualitdria, nos termos do art. 213 da Lei Orgénica do
Municipio de S&o Paulo.
Art. 20 S3o direitos dos usuarios dos servicos de salide no Municipio:
I - ter um atendimento digno, atencioso e respeitoso;
I1 - ser identificado e tratado pelo seu nome ou sobrenome;
III - ndo ser identificado ou tratado por:
a) numeros;
b) cédigos;
€) ou de modo:
1. genérico;
2. desrespeitoso;
3. preconceituoso;
IV - poder identificar as pessoas responsaveis, direta ou indiretamente, por sua
assisténcia através de crachas visiveis, legiveis e que contenham:
a) nome completo;
b) fungao;
) cargo;
d) nome da instituicdo;
V - receber informacg0es claras, objetivas e compreensiveis sobre:
a) hipéteses diagnésticas;
b) diagnésticos realizados;
c) exames solicitados;
d) acOes terapéuticas;
e) riscos e beneficios dos tratamentos propostos;
f) duragdo prevista do tratamento proposto;
g) no caso de procedimentos de diagndsticos e terapéuticos invasivos:
. hecessidade ou ndo de anestesia;
. tipo de anestesia a ser aplicada;
. instrumental a ser utilizado;
. partes do corpo afetadas;
. efeitos colaterais, riscos e conseqliéncias indesejaveis;
. duragdo esperada do procedlmento,
h) exames e condutas a que sera submetido;
i) a finalidade dos materiais coletados para exame;
j) alternativas de diagndsticos e terapéuticas existentes, no servigo de atendimento em
outros servigos;
I) outras questdes que julgar necessarias;
VI - recusar procedimentos diagndsticos ou terapéuticos, nos termos do art. 3° da Lei
Complementar n°® 791, de 9 de margo de 1995;
VII - acessar, a qualquer momento, 0 seu prontuario médico, nos termos do art. 32 da
Lei Complementar n°® 791, de 9 de margo de 1995;
VIII - receber por escrito o diagndstico e o tratamento indicado, com a identificagdo do
nome do profissional e 0 seu nimero de registro no 6érgdo de regulamentagéo e
controle da profissdo;

ouhwWNE
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IX - receber os medicamentos prescritos, acompanhados de bula, impressa de forma
compreensivel e clara, contendo:

a) efeitos colaterais;

b) contra-indicacoes;

c) data de fabricagdo;

d) prazo de validade;

e) nome genérico do principio ativo;

f) posologias usuais;

X - receber as receitas:

a) com o nome genérico das substancias prescritas;

b) datilografadas ou em caligrafia legivel;

c) sem a utilizagdo de cédigos ou abreviaturas;

d) com o nome do profissional e seu nimero de registro no 6rgdo de controle e
regulamentagdo da profissdo;

e) com assinatura do profissional;

XI - conhecer a procedéncia do sangue e dos hemoderivados e poder verificar, antes
de recebé-los, os carimbos que atestaram a origem, sorologias efetuadas e prazo de
validade;

XII - ter anotado em seu prontuario, principalmente se inconsciente durante o
atendimento:

a) todas as medicagles, com suas dosagens, utilizadas;

b) registro da quantidade de sangue recebida e dados que permitam:

1. identificar a sua origem;

2. sorologias efetuadas;

3. prazo de validade;

XIII - ter assegurado, durante as consultas, internagbes, procedimentos diagndsticos e
terapéuticos e na satisfacdo de suas necessidades fisiolégicas:

a) a sua integridade fisica;

b) a privacidade;

¢) a individualidade;

d) o respeito aos seus valores éticos e culturais;

XIV - ser acompanhado, se assim o desejar, nas consultas e internagdes por pessoa
por ele indicada;

XV - ter a presenga do pai do nascituro nos exames pré-natais € no momento do
parto;

XVI - ter a presenga de um neonatologista por ocasido do parto e a realizagdo dos
exames laboratoriais obrigatérios no recém-nascido;

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

XVIII - ter um local digno e adequado para o atendimento;

XIX - receber ou recusar assisténcia moral, psicolégica, social ou religiosa;

XX - ser prévia e expressamente informado quando o tratamento proposto for
experimental ou fizer parte de pesquisa;

XXI - receber anestesia em todas as situagbes indicadas;

XXII - recusar tratamentos dolorosos ou extraordindrios para tentar prolongar a vida;
XXIII - optar pelo local da morte.

§ 19 A crianga, ao ser internada, terd em seu prontudrio a relagdo das pessoas que
poderdo acompanha-la integralmente durante o periodo de internagao.

§ 29 A internagdo psiquiatrica observaréd o disposto na Segdo III do Capitulo IV do
Titulo I da Segunda Parte da Lei Complementar n® 791, de 9 de margo de 1995.

Art. 30 E vedado aos servicos publicos de salde e as entidades, publicas ou privadas,
conveniadas ou contratadas pelo Poder Pablico:

Matéria PL 382/2013. Nao assinado digitalmente.
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I - realizar, proceder ou permitir qualquer forma de discriminagdo entre os usuarios
dos servigos de saude;

IT - prestar servigos ou agbes de saude discriminatérios, em termos de acesso ou
qualidade, entre usudrios do Sistema Unico de Salde e os beneficidrios de planos,
seguros, contratos ou convénios privados de salde, proprios ou por eles
intermediados; .

III - manter acessos diferenciados para os usuarios do Sistema Unico de Saude e
quaisquer outros usudrios, em face de necessidades de atengdo semelhantes.
Paragrafo Unico. O disposto no inciso III deste artigo compreende também as portas :
de entrada e saida, salas de estar, guichés, listas de agendamento e filas de espera. i
Art. 4° Os servigos publicos de salde e as entidades privadas, conveniadas ou f
contratadas pelo Poder Publico, tém que garantir a todos os pacientes e usuarios:

I - a igualdade de acesso, em Idénticas condigdes, a todo e qualquer procedimento,
médico ou ndo, que se faga necessario e seja oferecido pela instituigdo;

IT - o atendimento equanime em relagdo a qualidade dos procedimentos referidos no
inciso anterior.

Paragrafo Unico. O direito a igualdade de condicBes de acesso a todos os servicos,
exames, procedimentos e a sua qualidade, nos termos desta lei, é extensivo as
autarquias, institutos, fundagdes, hospitais universitarios e demals _entidades, publicas
ou privadas, que recebam, a qualquer titulo, recursos do Sistema Unico de Salde.

Art. 500 descumprlmento do disposto nesta lei |mpI|cara sem prejuizo das sangles
administrativas, civis e penais CabIVEIS, na suspensao imediata da transferéncia dos
recursos do Sistema Unico de Satde a entidade, de qualquer natureza, infratora.
Paragrafo Unico. Qualquer pessoa é parte legitima para comunicar os casos de
descumprimento desta lei ao Conselho Municipal de Saude.

Art. 6° Esta lei entra em vigor na data de sua publicagdo.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, aos 31 de maio de 2007, 4540 da
fundagdo de Sao Paulo.

GILBERTO KASSAB, PREFEITO

Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 31 de maio de 2007.

CLOVIS DE BARROS CARVALHO, Secretario do Governo Municipal

Matéria PL 382/2013. Nao assinado digitalmente.
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Base de dados

Total de referéncias : 1
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Iegls :
Pesqulsa 14682

1/1

Ementa:

Projeto:
Autor(es):
Regulamentagdo:

""11"iti.|l_o:

LEI N°© 14.682 30/01/2008 (v er documgngo)

Sem revogagdo expressa -

Institui no &mbito do Mumcmlo de Sao Paulo, 0 Programa Qualidade de Vida com Medicinas
Tradicionais e Praticas Integrativas em Salde, e dé outras providéncias.

Projeto de Lei N° 565/2007 (v er documento)

Jorge Borges ... " . K

Decreto n© 49, 596/2008 Regulamenta esta Lei. (ver documento)

PARA VERIFICAR SE HA ALTERACOES PARA 0S ATOS E DECRETOS DE REGULAMENTACAO
DESTA NORMA, FA(;A NOVA PESQUISA PELO NUMERO DE CADA ATO OU DECRETO DE
REGULAM ENTA(;AO ;
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LEI No 14, 682 DE 30 DE JANEIRO DE 2008 LR

(Projeto de Lei n° 565/07, do VereadorJorge' Borges PP)

Institui no &mbito do Mun|<:|p|o de S&o Paulo, o Programa Qualidade de Vida com
Medicinas Tradicionais e Préticas Integrativas em Salde e da outras providéncias.
GILBERTO KASSAB, Prefeito do Municipio de S&o Paulo, no uso das atribuicdes que Ihe
séo conferidas por lei, faz saber que a Camara Municipal, em sessdo de 18 de
dezembro de 2007, decretou e eu promulgo a seguinte lei:

Art. 1° Fica instituido, no &mbito do Municipio de-S&o Paulo, o Programa Qualidade de
Vida com Medicinas Tradlcmnals e Praticas Integratnvas em Saude.

Paragrafo Gnico. O programa ora instituido nd "caput" deste artigo serd realizado nos
hospitais e postos de salde da rede ptblica, nas ‘escolas mumcupals em pragas, ruas,
avenidas, parques, escolas e dreas verdes da'cidade.

Art. 20 O programa instituido no art. "10 desta lei.serd coordenado pela Secretaria
Municipal de Satde, contando com'o ap0|o de outras Secretarlas afins na sua execugdo
e tera como objetivos principais: - ;

I - coordenar, orientar, organizar e estlmular pratlcas e atividades de promogéao de
saude, através das medicinas tradicionais, homeopatua, alimentagdo sauddvel, plantas
medicinais e praticas corporais e meditativas; -

IT - promover pesquisas, desenvolver e acompanhar atividades em beneficio da
melhoria da qualidade de vida no amblto das medncmas tradicionais e praticas
integrativas em salide; o
III - promover palestras e campanhas educatlvas a respelto de alongamento,
relaxamento, atividades fisicas, préticas corporais, meditagdo, postura
compor‘tamental alimentagdo saudavel e uso de plantas medicinais. “
Paragrafo nico. O programa serd realizado’por profissionais e equipes de diversas
areas, desde que devidamente habilitados para a consecugdo dos ObJetIVOS visados.
Art. 39 Fica o Poder Executivo Mumc1pa| autorizado a celebrar convenlos e estabelecer
parcerias para execugao do programa de que trata esta lei. .

Art. 4° Compete a Secretana Munlcspal de Saude a dlvulgagao, pubhcndade e
manutengdo do'programa... U
Art. 50 0 programa mstltuudo nesta lei devera ser davulgado no snte oficial da
Prefeitura, visando dar conhecumento a toda populacdo. :

Art. 6°. As despesas decorrentes da’ execugao desta lei’ correrao por conta das dotagoes
orgamentarias’ proprlas suplementadas se necessario.

Art. 70 Esta:lei serd regulamentada pelo’Poder Executivo, no que couber, no prazo
maximo de 60 (sessenta) dias, contado de sua pubhcagao

Art. 890 Esta’ Iel entra em vsgor na: data de sua publlcagao, revogadas as disposigcdes em
contrario. S R s

PREFEITURA" DO MUNICIPIO DE SAO PAULO aos 30 de Janelro de 2008, 4559 da
fundagdo de'S&o Paulo. -~ ¢ ' i g

GILBERTO KASSAB, PREFEITO HARSRE R ; [
Publicada na Secretaria do Governo Mumcnpal em 30 de ]anelro de 2008.
CLOVIS DE BARROS CARVALHO Secretarlo do Governo Mumcnpal
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DECRETO NO. 49 596, DE 11 DE JUNHO DE 2008

Regulamenta a Lei n® 14.682, de 30 de janeiro de 2008 que mstltm, no ambito do
Municipio de S30 Paulo, o Programa Qualldade de Vuda com Medicinas Tradicionais e
Préticas Integrativas em Sadde. . P
GILBERTO KASSAB, Prefeito do Mumcuplo de Sao Paulo, no uso das atribuigées que lhe
sdo conferidas por lei, S

DECRETA:
Art. 10, A Lei n° 14.682, de 30 de Jjaneiro’ de 2008’, que mstltul no d&mbito do Municipio
de Sédo Paulo, o Programa Qualldade de Vida com Medicinas Tradicionais e Praticas
Integrativas em: Saude fica regula ‘na form:dade das disposicGes deste
decreto. & :
Art. 20, Constltuem ob]etlvo prmcnpal do Programa as atlvudades de promogéao e
recuperacdo de salde, por meio de medlcmas tradlcwnals homeopatla alimentacio
saudével, plantas medicinais.. -, :
Art. 30. 0O Programa consistird em agoes de educagao -de ateng3o a saude, de pesquisa
e nas demais a¢Bes necessarias ao seu pleno funcionamento.

Art. 49, O Programa sera coordenado pela Secretaria Municipal da Saide, por meio da
Area Técnica das Medicinas Trad|c10na|s e Pratlcas Integrativas em Sadde da
Coordenacdo de Desenvolvimento de Programas e Politicas de Salide - CODEPPS,
contando com o apoio de outras. Secretarias afms para sua execugio.

§ 19, Nas atividades de promogao da saude com pratlcas corporals das medicinas
tradicionais e atividades fisicas, serd prlorlzada asua expansao para o conjunto das
unidades de salde, escolas municipais, parques, pragas e outros espagos publicos.

§ 29. Nas atividades de promog&o da saude com acgBes educativas sobre alimentag&o
saudavel, sera priorizada sua expansao para o conJunto das unldades bas1cas de salade
e escolas municipais. '

§ 39. A Secretaria Municipal da Saude lmplementara atendlmento em acupuntura e
homeopatia e desenvolvera acdes de incentivo ao uso de plantas medicinais, com a
participagdo.e’o-apoio de outras'Secretarias que desenvolvem atividades afins.

Art. 59, No dmbito da Secretaria Mumopal da’ Saude, as agles previstas no artigo 3°
deste decreto ficardo sob responsabllldade da Coordenagao de Desenvolvimento de
Programas e Polltlcas de Salde - CODEPPS da’ Coordenagao da Atencdo Basica, com
suas Coordenadorlas Regionais de: Saude e Supervisdes de Saude, da Coordenagdo de
Apoio ao Desenvolwmento ‘da: Gerenc.a Hospltalar: ‘COGERH, da Coordenagdo de
Epidemiologia e‘Informagao - CEINFO da Coordenagao de Vigiladncia em Saude -
COVISA e do:Centro de Formagao e Desenvolwmento dos Trabalhadores da Saude -
CEFOR; de acordo com as especnalldades desuas atnbu:goes

Art. 69. Para-a ‘consecugao dos Ob_]etIVOS do Programa poderao ser flrmados os
seguintes instrumentos: g
I - termos de cooperagdo e convemos com entes pubhcos ou privados observados os
principios da: |mpessoalldade isonomia;: moralldade € publicidade;

II - parcerias ¢om outros 6rgdos’ publlcos responsavels pela admmlstragao de préprios
municipais, estaduais ou federais: : o e ’

Art. 790 As despesas decorrentes’ da execugao deste decreto correrao por conta das
dotagdes orcamentarias préprias,” suplementadas se necessario.

Art. 89. Este decreto entrara em:vigor. na-data’ de sua publlcagao

PREFEITURA ‘DO 'MUNICIPIO DE SAO PAULO aos '*11'=’de JUﬂhO de 2008 4550 da
fundacdo de Sdo Paulo. e

GILBERTO KASSAB, PREFEITO ':

JANUARIO MONTONE, Secretarlo MunICipal da Saude

Publicado na Secretaria do Governo Municipal, em 11" de junho de 2008.
CLOVIS DE BARROS CARVALHO, Secretério do Governo Municipal

Livia Salama‘m \o:;uelra
RF

11.274

Matéria PL 382/2013. Nao assinado digitalmente.




E 49
Camara Municipal de SZo Paulo alﬁy%h L Ko/

fdAg 31
Livia Salomén Noguelra
RE 11,374

Céamara Municipal de Sdo Paulo

Base de dados : legis

Pesquisa : 14903

Total de referéncias : 1

1/1

Titulo:
Ementa:
Projeto:

Autor(es):
Regulamentacggo:

LEI N© 14,903 06/02/2009 (ver documento)

Sem revogagdo expressa
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LEI N° 14.903, DE 6 DE FEVEREIRO DE 2009
(Projeto de Lei n® 482/05, do Vereador Aurélio Nomura - PV)

Dispde sobre a criagdo do Programa de Produgdo de Fitoterdpicos e Plantas
Medicinais no Municipio de S&o Paulo e da outras providéncias.

GILBERTO KASSAB, Prefeito do Municipio de S&o Paulo, no uso das atribuigbes que
Ihe sdo conferidas por lei, faz saber que a Cdmara Municipal, em sessdc de 19 de
dezembro de 2008, decretou e eu promulgo a seguinte lei:

Art. 1° Fica criado no Municipio de Sdo Paulo o Programa Municipal de Producdo de
Fitoterdpicos e Plantas Medicinais, com o objetivo de proporcionar & populacdo
acesso a medicamentos naturais eficazes, com orientagdo e uso corretos.

§ 19 Para definigao desta lei, utiliza-se das Diretrizes da Politica Nacional de Plantas
Medicinais e Fitoterapicos. Vale ressaltar que consideram-se medicamentos
fitoterdpicos, para fins desta lei, aqueles resultantes de procedimentos realizados
através do uso de plantas medicinais frescas ou dessecadas sob a forma de
infusBes, tinturas, xaropes, pds, supositérios, pomadas, cremes, elixires, capsulas
gelatinosas, entre outras.

§ 20 Este projeto dara também aos pequenos produtores rurais (agricultura
familiar) uma alternativa de renda, fornecendo matéria-prima e seguindo os
preceitos da agricultura organica ou natural.

Art. 20 O Programa instituido nos termos do artigo anterior terd, ainda, por
finalidade:

I - (VETADO)

II - estimular a populagdo a cultivar em pequenas hortas plantas de comprovada
eficacia terapéutica.

Art. 3° Para realizagdo dos objetivos dessa lei, serdo implementadas as seguintes
atividades:

I - selegdo das espécies através da captacdo, arquivamento e organizagdo de banco
de dados e das infoermagdes a serem distribuidas sobre o cultivo e uso correto das
plantas;

IT - coleta de plantas medicinais no campo para sua introdugdo no horto,
identificacdo das espécies vegetais, domesticagdo, produgdo de mudas e de
material para estudo experimental;

III - (VETADO)
IV - (VETADO)
V - (VETADO)

VI - promogdo de Educagdo e Saude para Profissionais da Saude e a populagdo em
geral, pertinentes as areas de conhecimento, aplicado ac uso de plantas medicinais
e fitoterdpicos;

VII - editoragdo e distribuicdo dos impressos de orientagdo do uso correto de
plantas medicinais;

VIII - estimulo aos pequenos produtores rurais.

7 e

oguelira
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Art. 4° O programa podera constituir parcerias com 6rgdos do Estado, da Unido, de

Governos Estrangeiros e com pessoas juridicas de direito privado.

Art. 50 O Executivo regulamentard a presente lei no prazo de 90 (noventa) dias,

contados da data de sua publicagdo.

Art. 6° As despesas correrdo por conta das disposices orgamentdrias proprias,

suplementadas se necessario.

Art. 7° Esta lei entra em vigor na data de sua publicacdo, revogadas as disposicdes

em contrario.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, aos 6 de fevereiro de 2009, 456°

da fundagao de S&o Paulo.

GILBERTO KASSAB, PREFEITO

Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 6 de fevereiro de 2009.

CLOVIS DE BARROS CARVALHO, Secretario do Governo Municipal

Matéria PL 382/2013. Nao assinado digitalmente.
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PROJETO DE LEI 01-0456/2009 do Vereador Goulart (PMDB)

“Dispde sobre a inclusdo de terapeutas ocupacionais nas equipes
multidisciplinares e multiprofissinais em programas de assisténcia a salide no Municipio
de S3do Paulo , e da outras providéncias.

A Camara Municipal de Sdo Paulo DECRETA:

Art. 19 Fica o Poder Publico autorizado a incluir o FlSioterapeuta nas equipes

multldlsmpllnares e multiprofissionais encarrregadas da execugdo de programas de

assisténcia a saude da populag3o.

Paragrafo Gnico. O disposto no “caput” deste artigo aplica-se aos programas ja
implantados, aos que venham a ser implantados pelo Municipio e que estejam
relacionados a assisténcia a satude:

- 1. Da familia;

I1. Do idoso;

ITI. Da crianga, do jovem e do adolescente;

IV. Da pessoa portadora de deficiéncia;

V. De pessoas que ndo alcangadas pelo disposto nos incisos I a IV, desde que em
razao de indicagdo terapéutica.

Art. 4° As despesas decorrentes da execugdo desta iei correrdo por conta das
dotagdes orgamentarias proprias, suplementadas se necessario.

Art. 50 Esta lei serd regulamentada pelo Poder Executivo, no que couber, no
. prazo maximo de 60(sessenta) dias, contado de sua publicago.

Art. 6° Esta lei entra em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as
disposigdes em contrario. .

Sala das Sessdes, em junho de 2009. As Comissdes competentes.

Matéria PL 382/2013. Nao assinado digitalmente.



PROJETO DE LEI 01-0614/2008 do Vereador Carios Neder (PT) e da Vereadora
Juliana Cardoso (PT)

“Institui no Municipio de S0 Paulo o programa “Encantadores: Musica na Satde”, e da
outras providéncias. .

A Camara Municipal aprova:

Art. 1° - Fica instituido, no ambito do Municipio de S&o Paulo, o programa
“Encantadores: Musica na Saude”.

§1° O programa ora instituido seré realizado nas unidades assistenciais de satde, com
[ ob]etnvo de implementar as praticas de musica com vinculo a saude, €COMO recurso
terapéutico complementar, na reabilitagdo, prevengéo e promogao a salde.

§2° O programa “Encantadores: Musica na Salde” serd coordenado pela Secretaria
Municipal de Salde e se destina a populagdo usudria dos servicos de saide e aos
trabalthadores desses servigos.

Art. 20 - As acBes pertinentes ao programa “Encantadores: Musica na Satide” contarao

com 0 apoio de outras Secretarias e érgaos afins em sua execugdo e serdo
desenvolvidas por equipe interdisciplinar. '
Art. 3° - Os objetivos principais do Programa séo:

1 - desenvolver metodologia para as praticas de musica na satde, com o objetivo de -

proporcionar qualidade de vida e satide no SUS.
11 - identificar as praticas de musica implementadas nos diversos servigos da rede de
salide, com vista a integré-las e agregd-las ao programa.

111 - viabilizar a capacitacdo em praticas de musica aos proﬂss:onals da rede de saude SR

& ao pessoal contratado para atuar’ junto ao Programa. s . . ;.

IV = atuar em conJunto as ‘agbes. de Medicinas Tradicionais e és} Prét!cas Integratlvas :

em Salide coordénadds pela Secretatia Municipalde Satide. "

Paradgrafo Unico - Entende-se por pratica dé musica toda e 'qualquer atividade que

envolva-a utlhzagao sonora- como- percepgao do mundo, mclumdo a: pratlca ‘de
musxcoterapla ’
Art. 49 - As atividades pertmentes ao programa serao desenvolvndas por proﬂssmnal

‘da rede’ pablica de saude ou por pessoal contratado para a realizacdo de oﬂcmas e

outras modalldades, devidamente capacitados pelo programa para este fim, -
Pardgrafo "Unico” ~ para. fins do disposto no ‘caput deste amgo serdo’ utmzcdos,
preferenualmente, profissionais graduados em curso supérior,”com conhécimentos na
drea de‘musica-ou com conhecimento:das bases da linguagem musical, ou-que sejam
capazes de executar qualquer lnstrumento muslcal ou que tenham
tedricos e préticos de canto.’ <.+ ;
Art. 59 - Fica o Poder Exécutivo Munlclpal autorizado a celebrar acordos com
instituigdes de ensino, publicas ou privadas, que possam atuar no suporte aos cursos
de capacitagdo dos profissionais da rede pablica de saide ou por ela contratados, bem
como a estabelecer parcerias para execugdo do programa de que trata esta lei.

Art. 6° - Esta lei serd regulamentada pelo Executivo no prazo de 60 (sessenta) dias, a
partir de sua publicagdo.

Art. 79 - As despesas decorrentes da aplicagdo desta lei correrdo por conta das
. dotagBes orgamentarias proprias, suplementadas se necessario. .

Art. 8° - Esta lei entra em vigor na data de sua pubhcagao As Com:ssoes

' competentes.

Requerimento RDS 13-01808/2012, apresentado em 05/12/2012 pela Vereadora
Juliana Cardoso (PT), alterou a autoria deste projeto.

Publicagdo original no DOC 22/10/2008, p. 99:

PROJETO DE LEI 01-0614/2008 do Vereador Carios Neder (PT)

" “Institui no Municipio de S3o Paulo o programa “Encantadores: Misica na Salde”, e dé
outras providéncias.
A Camara Municipal aprova:
Art. 1° - Fica instituido, no &mbito do Municipio de S&o- Paulo, o programa
“Encantadores: Musica na Salde”.
§1° O programa ora instituido serd realizado nas unidades assistenciais de sa(ide, com
. 0.objetivo. de.implementar as praticas de musica com vinculo a salde, como recurso
terapéutico complementar, na reabilitagdo, prevengdo e promogdo a saude. :

Municipal de Salde e se destina & populagdo usuaria dos serwgos de salde e aos

trabalhadores desses servigos.

Art. 20 - As agoes pertinentes ao programa “Encantadores Musica na Salde” contardo
" com o apoio de outras. Secretarias. e érgaos af'ns em sua execugao e serao

. desenvolvidas por.equipe interdisciplinar. . .
:Art::30 -.0s objetivos principais do‘Programa: sao : :
1= desenvolver metodologia para as: praticas de mu5|ca na saude, com o Ob]ethO de
proporcuonar quahdade de vida e salide no SUS. -

- saude, com vista a integra-las e agregé-las.ao programa. --- -
1II - viabilizar a capacitag@o em praticas de misica aos prof'ssronals da rede de satide-
. €ao pessoal contratado para- -atuar junto:ao Programa.

em-Salide coordenadaspela Secretaria Municipal de Salde.

outras modalidades, devidamente capacitados pelo programa para este fim.

s i nenos Paragrafo -Gnico -~ para fins: do disposto no caput deste artigo serdo util:zados,

preferencialmente, profissionais graduados em curso superior, com conhecimentos na
area de musica ou com conhecimento das bases da linguagem musical, ou que sejam
capazes de executar qualquer instrumento- musical ou que tenham conhecimentos
teoricos e préticos de canto.

Art. 59 - Fica o Poder Executivo Municipal autorizado a celebrar acordos com

= instituigdes de ensino, publicas ou privadas, que possam atuar rio suporte aos cursos - -
5 1 de:capacitagdo dos profissionais da rede.plblica de satide ou por.ela contratados, bem .

. como a estabelecer parcerias para execugdo-do programa de que trata esta lei. =
Art. 69 - Esta lei serd regulamentada pelo | Executtvo no prazo de .60 (sessenta) dias, a
partir de sua publicagdo.

Art. 79 - As despesas decorrentes da aplicagio desta lei correrdo por conta das
dotagbes orgamentarias proprias, suplementadas se necessario.

Art. 8% - Esta lel entra em vigor na data de sua publicagdo. As ComissGes
competentes.”

- IV -~ atuar em:conjuntoias:agdes .de;iMedicinas Tradicionais e as Pratlcas Integratwas'_' ’

Pardgrafo, inico = Entende-se ponprétnca«de musica toda e"qualquer athldade que -
envolva'a : utilizagso , _sonora;como ‘percepgdo- do mundo, mclumdo a: pratlca de :

AT, 40 <-As atlvrcjades pertm ntes ‘ao-progra 1a serdo desenvolvidas por profisslonals
. da rede plblica de satide ou por pessoal contratado para a realizacdio de oficinas e

§2°.0 programa “Encantadores: Musica na Sa(de” serd coordenado pela Secretaria - - -

11 =identificar-as praticas de musica: |mp|ementadas nos dlversos servngos da rede de- i
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PROJETO DE LEI 01-00124/2011 do Vereador Carlos Neder (PT) e da
Vereadora Juliana Cardoso (PT)

“Institui, no &mbito do Municipio de S&o Paulo, a Politica Municipal de Préticas
Integrativas e Complementares no Sistema Unico de Salde e da outras
provndenc:as

A CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO DECRETA:

Artigo 1° - Esta lei estabelece diretrizes para a Politica Municipal de Préticas
Integrativas € Complementares no &mbito do Sistema Unico de Salide - SUS no
Municipio de Sdo Paulo, em consondncia com a legislagdo federal do SUS.

§ 1° Para os efeitos desta lei, entende-se por praticas integrativas e
complementares todas aquelas que, devidamente regulamentadas e desenvolvidas
por meio de agdes integradas de cardter interdisciplinar, se somam as técnicas da
medicina ocidental modernas, entre as quais se incluem as das medicinas
tradicionais, tais como acupuntura, homeopatia, fitoterapia, praticas corporais e
outros recursos terapéuticos complementares.

.§ 29 - As praticas mtegratwas e complementares se constituem em politica pubhca
que contempla agdes de promogdo e recuperacdo da salde e de prevenc¢do de
doengas, observando-se seu preceito legal e os requisitos de seguranca, eficécia,
qualidade, uso racional, acesso € a necessaria abordagem de modo integral e
dindmico do processo salide-doenca, no ser humano € na sociedade.

_ Artigo” 2° - As diretrizes da Politica’ Municipal de Préticas Integrativas -e .
:Complementares tém por base o disposto no inciso II do art. 198 da Constltulgaog
Federal, que. dispde -sobre. a integralidade das acBes e dos:servigos no SUS, bem :
como no-paragrafo tnico do art.'3° da Lei .n® 8.080/90, que diz respeito as. agﬁesf
destinadas a garantir &s pessoas e a coletividade condigdes’ de bem-estar’ f‘ sxco,’

mental e social, como fatores determinantes e oondncnonantes da-satide.

Artigo 3° - A Politica Municipal de Praticas Integrativas e Complementares oons:ste'
na implantacdo .e implementacdo - das: agdes . e - servicos - relativos ;a5 praticas -
integrativas e complementares pelas Secretarias do Municipio ‘e outros orgaos>

‘municipais, sob coordenagdo da Secretaria Municipal da Satde
" Artigo 4° .- Cabera ao Poder Executivo definir as Secretanas e demans orgaos
- municipais, cujas agdes se relacionem com o tema da politica ora |nst|tmdos, qu

- atuarao de ‘modo articulado para a consecugao dos objetnvos comuns de que ‘trata

.esta lei. =0, -
Artigo 52°-°0 dlsposto nesta lei poderé ser desenvolvndo mretamente pelo, | Pode

[Executivo, ou mediante acordos com- entidades privadas, sob f'scalizagéo e controle- :

publico.

Artigo 6° - Os érgdos e entidades do Poder Executivo, cujas agoes se relacuonem
com o tema da politica ora aprovada, devem promover a elaboragdo ou a
readequacdo de seus planos, programas, projetas e atividades! na conform:dade
das diretrizes e responsabilidades nela estabelecidas.

Artigo 7° - O Poder Executivo regulamentard a presente lei no prazo de 60
(sessenta) dias, contados a partir da data de sua publicag3o.

Artigo 82 - As despesas decorrentes da execugdo desta lei correrao por. conta de

dotagﬁes orgamentarias proprias, suplementadas se necessario.

Artigo 9° - Esta lei entra em wgor na data de sua pubhcagao’ As Comnssoes‘ -

:atuardo- de 'modo artlculado para a consecugao dos ObjethOS comuns de que trata

©.: ' Artigo’ 59 -+

Publicac¢do original no DOC 06/04/2011, p. 99:

PROJETO DE LEI 01-00124/2011 do Vereador Carlos Neder (PT)

“Institui, no dmbito do Municipio de Sdo Paulo, a Politica Municipal de Préticas
Integrativas e Complementares no Sistema Unico de Salde e dé outras
providéncias.

A CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO DECRETA:

Artigo 1° - Esta lei estabelece diretrizes para a Polltlca Municipal de Préticas
Integrativas e. Complementares no &mbito do Sistema Unico de Salide - SUS no
Municipio de S3o Paulo, em consonancia com a legislagdo federal do SUS.

§ 10 Para os efeitos desta lei, entende-se por praticas integrativas e
complementares todas aquelas que, devidamente regulamentadas e desenvolvidas
por meio de agbes integradas de cardter interdisciplinar, se somam as técnicas da
medicina ocidental modernas, entre as quais se incluem as das medicinas
tradicionais, tais como acupuntura, homeopatia, fitoterapia, praticas corporais e
..outros recursos terapéuticos complementares.

§ 20 - As-préticas mtegratlvas e complementares se constltuem em politica pubhca
que “contempla-agdes de promogdo e recupera¢do da salide e de preveng¢do de:

doengas, observando-se seu preceito legal e os requisitos de seguranga, eficacia, = :

qualidade, uso racional, acesso e a nhecessaria abordagem de modo integral e
dindmico do processo salide-doenga, no ser humano e na sociedade.

Artlgo 20 - As diretrizes da Politica Municipal de Praticas Integrativas -e
Complementares.tém por base o disposto no inciso II do art.'198 da Constituiggo -

Federal -que dispde sobre -a integralidade das agBes e dos servigos .no SUS, bem =
* ‘como no: paragrafo.{inico dorart;: 3°-da‘Lei n?.8.080/90, que diz respeito as acdes:’
: destinadas .a- garantir s pessoas e a..coletividade condigdes de bem- estar fi s:co,
:mental e social, como fatores determinantes e condicionantes da satide.

Artigo 39:-"A-Politica. Municipal de Préticas Integrativas e Complememares consnste
:na lmplantagao e- implementacdo :das-agBes e servigos relativos _as pratlcas
mtegratwas ‘¢, complementares: -pelas: Secretarias do Municipio e outros orgaos
- Municipais, so -coordenacdo da Secretaria Municipal da Salide.

Art|go 40~ Caberd-ao: Poder . Executivo: definir- as Secretarias e demais orgéos
mumcnpals, cujas ‘agdes se relaqonem com o tema da politica ora instituidos, que’

esta lel..

esta’: lel podecé ser desenvolv:do diretamente pelo Poder
Executnvo, ou medlante acordos com entldades privadas, sob fi f'scalizat;ao e controle
publico.

Artigo 6° - Os 6rgdos e entidades do Poder Executivo, cujas acdes se relaaonem
com o tema da politica ora aprovada, devem promover a elaboragdo ou a
readequacdo de seus planos, programas, projetos e atividades! na conformidade
das diretrizes e responsabilidades nela estabelecidas.

Artigo 7° - O Poder Executlvo regulamentard a presente lei no prazo de 60
(sessenta) dias, contados a partir da data de sua publicagdo.

Artigo ‘8° - As . despesas: decorrentes. da execugdo desta lei correrdo por oonta de
- dotagBes orcamentdrias préprias, suplementadas se necessario.

. Artigo 99..-: Esta lel.. entra em wvigor.na..data de sua publlcagao As Comlssoes
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PROJETO DE LEI 01-00244/2012 do Vereador Goulart (PSD)

“Institui o Servigo de Clinicas de Fisioterapia e Terapia Ocupacional Publicas, e da
outras providéncias.

A Camara Municipal de Sdo Paulo DECRETA:

Art. 19 Fica instituido o Servigo de Clinicas de Fisioterapia e Terapia Ocupacional
Piablicas, a ser criado pelo Poder Pablico no Municipio de S3o Paulo, com .a
finalidade de garantir o atendimento fisioterdpico e de terapia ocupacional
necessarios a prevengdo, recuperagdo e reabilitagdo motora dos individuos:

Art. 2° O Poder Publico, para a consecugdo dos fins previstos na presente le|
podera celebrar convénios com as instituicdes ou empresas pubhcas e privadas.

Art. 3° As despesas decorrentes da execugdo desta Lei correrdo por conta das
dotagBes orcamentdrias proprias, suplementadas, se necessario.

Art. 4° O Poder Executivo regulamentara a presente Lei, no que couber, no prazo
maximo de 90 (noventa) dias, contados da data de sua publicacdo.

Art. 50 Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as disposicoes
em contrario.

Sala das Sessdes, em maio de 2012. As Comissées competentes.”

Matéria PL 382/2013. Nao assinado digitalmente.
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: - /2013
PARECER No . 0172018 " A COMISSAO DE CONSTITUICAO, JUSTICA E

LEGISLACAO PARTICIPATIVA SOBRE O PROJETO DE LEI N° 0382/13.

Trata-se de projeto de lei de iniciativa do nobré Vereador Aurélio Nomura, que estabelece
Diretrizes para o “Programa de Terapia Floral”, pratica complementar ao bem estar e a
saude no ambito do municipio de Séo Paulo.

Segundo a justificativa, a proposta visa contribuir o acesso de usuérios do sistema municipal
de saude a terapia floral.

O projeto pode prosperar, eis que de acordo com a Constituicio Federal, podem legislar
concorrentemente sobre a protecdo e a defesa da saide a Unifo, os Estados, Distrito
Federal e também o Municipio, para suplementar a legislagio federal e estadual, dentro dos
limites do predominante interesse local (arts. 24 inciso XII c/c art. 30, incisos | e Il, da
Constituicao Federal). :
s -

Também o art. 23, inciso Il, da Carta Magna, determina que é competéncia comum da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, cuidar da salide e assisténcia
publica.

(]
"

Por fim, na 6rbita municipal, o art. 213, da Lei Orgénica, prevé a atribuicdo do Municipio de
garantir o direito & salide mediante politicas que visem ao bem estar fisico, mental e social

do individuo e da coletividade, a busca da eliminacdo do risco de doengas e outros agravos,
abrangendo o ambiente natural, os locais publicos e de trabalho.

O projeto encontra-se em consonancia, ainda, com a nog&o de Estado Social.

De fato, como ensina Clémerson Merlin Cléve, o Brasil, com a Constituigdo de 1934,
pretendeu assumir a fisionomia de Estado Social. A Constituigdo de 1988 manteve a opgdo
(...) Hoje, ‘governar significa prover de maneira direta ou indireta quase todas as
necessidades materiais e culturais, acumuladas por distintos grupos, com distintos
interesses, num grau que sem duvida faria dantes estalar todo o ordenamento liberal,
caracterizado por auséncias e omissdes’ (...) O Estado Social ‘é um Estado que garante a
subsisténcia e, portanto, é Estado de prestagdes, de redistribui¢do de riqueza’. E um Estado
de servigos (in, “Atividade Legislativa do Poder Executivo no Estado Contemporaneo e na
Constituicdo de 1988”, Ed. RT, 1993, pags. 38/39).

Dessa forma, amparada esta a iniciativa do Poder Legislativo tendente a prover o cidadso
de prestacdes materiais, ainda mais se considerarmos que o bem juridico protegido, qual
seja a saude, é reconhecido e amparado constitucionalmente como direito de todos (art.
196, CF), cuja manutengéo é necessaria para a salvaguarda de outro direito basico do ser
humano que é a vida (art. 5°, “caput’, CF). Alids, a essencialidade de tais garantias para o
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homem faz com que sejam priorizadas mesmo quando em conflito com outros principios
insertos na Carta Magna.

No que se refere & matéria, nada obsta o regular prosseguimento do projeto que encontra
fundamento nos artigos 23, inciso Il; 24, inciso XII; 30, incisos | e Il e 196 da Constituicao
Federal; artigos 13, incisos | e Il; e 213 da Lei Orgéanica do Municipio; e no Poder de Policia
Sanitaria.

A aprovagéo do projeto depende do voto da maioria absoluta dos membros da Camara, nos
termos do art. 40, § 3° inciso XII, da Lei Organica do Municipio.

Pelo exposto, somos
PELA LEGALIDADE.

Todavia, a fim de adequar o presente projeto a melhor técnica de elaboragio legislativa,
sugerimos o seguinte substitutivo:

SUBSTITUTIVO N° AO PROJETO DE LEI N° 0382/13.

Estabelece diretrizes para o “Programa de
Terapia Floral”, pratica complementar ao bem
' estar e a saude., no ambito do municipio de
‘ Sao Paulo.

A Camata Municipal de Sao_ Paulo DECRETA:

Art. 1° Ficam estabelecidas as diretrizes para o Programa de Terapia Floral, pratica
complementar ao bem estar e a saude no municipio de Sao Paulo.

Art. 2° As diretrizes ora instituidas pela presente lei tém como principais objetivos, dentre
outros:

| - A promogdo da saude e do bem-estar, assim como a prevengdo de doengas através de
praticas que utilizam as Esséncias Florais;

Il - A implantagdo da Terapia Floral junto as Unidades Basicas de Saude e Hospitais
Municipais;

Il - O estimulo a utilizagao de técnicas de avaliagao floral.

Palacio Anchiela  Viaduto Jacarei, 100 S&o Paulo - SP  CEP 01319-900 fone (11) 33964000 www.camara.sp.qQov.br
pl0382-13C
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Art. 3° O Programa de Terapia Floral sera desenvolvido por profissionais devidamente

habilitados e inscritos nos respectivos 6rgéos de classe ou nas Associagdes de Terapeutas

Florais nacionais e regionais g

Art. 4° Para o disposto nesta lei, o Poder Executivo podera celebrar convénios com

entidades de Terapia Floral.

Art. 5° O Poder Executivo regulamentara a presente lei, no que couber, no prazo maximo de
60 (sessenta) dias, contados da data da publicagao.

Art. 6° As despesas com a execucdo desta lei correrdo por conta das dotagdes
orgamentarias proprias, suplementadas se necessario.

Art. 7° Esta Lei entra em vigor na data d:e sua publicagdo, revogadas as dispgsicées em
contrario.

Sala da Comissao de Constituicdo, Justica e Legislacéo Participativa, ag A?B B/

CONTE LOPES
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Art. 3° O Programa de Terapia Floral sera desenvolvido por profissionais devidamente
habilitados e inscritos nos respectivos 6rgéos de classe ou nas Associagbes de Terapeutas
Florais nacionais e regionais ‘

Art. 4° Para o disposto nesta lei, o Poder Executivo podera celebrar convénios com
entidades de Terapia Floral.

Art. 5° O Poder Executivo regulamentara a presente lei, no que couber, no prazo maximo de
60 (sessenta) dias, contados da data da publicag3o.

Art. 6° As despesas com a execugdo desta lei correrdo por conta das dotagbes
orgamentarias proprias, suplementadas se necessario.

Art. 7° Esta Lei entra em vigor na data dcia sua publicagéo, revogadas as disppsicoes em
contrério. ‘

Sala da Comisséao de Constituicéo, Justica é Legislacéo Participativa, ag A)ﬂ B/

{

CONTE LOPES
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PARECER DA COMISSAO DE ADMINISTRAGAO PUBLICA SOBRE O

PROJETO DE LEI N° 382/2013.

Trata-se de Projeto de Lei de autoria do Nobre Vereador Aurélio Nomura que “estabelece
Diretrizes para o “Programa de Terapia Floral®, pratica Complementar ao Bem-Estar e a Saude,
no ambito do municipio de Sao Paulo.”

De acordo com o projeto, ficam estabelecidas diretrizes para o Programa de Terapia
Floral, pratica complementar ao bem-estar e a saude no municipio de Sao Paulo, cujos objetivos
serao: (i) a promogao da saude e do bem-estar, assim como a prevengdo de doengas através de
préticas que utilizam as Esséncias Florais; (ii) a implantagdo da Terapia Floral junto as Unidades
Basicas de Saude e Hospitais Municipais; e (iii) o estimulo a utilizagdo de técnicas de avaliagdo
Floral.

Ainda, com base na propositura, ha de se destacar a existéncia de norma determinando
que apenas profissionais devidamente habilitados e inscritos nos respectivos érgaos de classe
ou nas Associagoes de Terapeutas Florais nacionais e regionais poderao participar do programa.

Conforme a exposigdo de motivos que acompanha a propositura, “diante da importancia
em abordar os individuos em sua totalidade, a implantagao de terapias, como a Terapia Floral, &
primordial porque considera os problemas dos sujeitos como resultado de uma complexa
interagdo entre mente, corpo e meio social.”

A Dignissima Comissdo de Constituigdo, Justica e Legislagdo Participativa manifestou-se
pela LEGALIDADE do projeto, na forma de um SUBSTITUTIVO.

Em vista do exposto, a Comissdo de Administragdo Publica € FAVORAVEL ao projeto,
nos termos do SUBSTITUTIVO da CCJLP.

Sala da Comissdo de Administragdo Piblica, em ©2//0/2013

REDINHO

DAVID SOARES

\¥

“ 17 -RELCOM ~
CORONEL CAMILO 17-02021/2013 MARQUITO

Matéria PL 382/2013. Nao assinadg digitalmente.
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TRABALHO E MULHER SOBRE O PROJETO DE LEI 382/2013.

O Projeto de Lei, de autoria do Nobre Vereador Aurélio Nomura, dispde sobre o estabelecimento de
diretrizes para o "Programa de Terapia Floral®, Pratica Complementar ao Bem-Estar e a Saude, no
ambito do municipio de Sdo Paulo.

A Comissao de Constituigdo, Justica e Legislagdo Participativa exarou parecer pela legalidade com
apresentagao de substitutivo para melhor adequagao 4 técnica de elaboragao legislativa.

A Comissdo de Administragdo Publica posicionou-se favoravelmente ao projeto nos termos do
substitutivo da CCJLP.

O presente projeto dispde sobre o estabelecimento de diretrizes para um Programa de Terapia Floral
a vir a ser implantado em Unidades Basicas de Satde e Hospitais Municipais. O campo das praticas
integrativas e complementares contempla recursos terapéuticos, 0os quais sdo também denominados
pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS) de medicina tradicional e complementar e/ou altemativa
(MT/MCA). Tais sistemas e recursos envolvem abordagens que buscam estimular os mecanismos
naturais de prevengdo de agravos e recuperagao da saude por meio de tecnologias eficazes e
seguras, com énfase na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo terapéutico e na
integrag&o do ser humano com o meio ambiente e a sociedade. Outros pontos compartilhados pelas
diversas abordagens abrangidas nesse campo sdo a visdo ampliada do processo saude-doenga e a
promogao global do cuidado humano, especiaimente do autocuidado. A Terapia Floral é parte de um
campo emergente de tratamentos e modalidades terapéuticas, de caracteristicas ndo invasivas,
considerada importante alavanca de cura, que amplia o universo de agdes dos profissionais da
saude. Tem por fundamento a utilizagdo de compostos vibracionais extraldos de flores e sua
utilizagao tem comprovagao registrada em artigos cientificos académicos que relatam a sua eficacia
em problemas como Déficit de Atengao e Hiperatividade, diminuigdo da sintomatologia relacionada ao
climaténo e andropausa, e diminuicdo dos sintomas de ansiedade, depressdo e insbnia em
dependentes do alcool.

No ambito desta Comiss&o, quanto ao mérito que devemos analisar, entendemos que a propositura &
meritdria e deve prosperar, visto que estd em consonancia com a Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares visando incorporar esta pratica na perspectiva da prevengdo de
agravos e da promogao e recuperagao da saude, com énfase na atengdo basica, voltada ao cuidado
continuado, humanizado e integral em saude.

Pelos motivos expostos, favoravel nos termos do substitutivo do CCJLP é o nosso parecer.

Sala da Comissao de Saude, PromoC3

Ari Friedenbach

Edemilson Chaves

\’\N Inl - relator

7- 0259672014

CECE - MG [ SRPZ AR

DA COMISSAO DE SAUDE, PROMOGAO SOCIAL,
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Em 21/11/2013 as 18:50

Carmen Cristina Malavazzi

Aucxiliar Operacional
RF 11.197 - SGP.12

do processo n° 01-0382 de 2013, 22/11/2013

Papel para informagéo, rubricado como folha n° 41

Cam

Auxiliar Operacional
RF. 11.197 - SGP.12

Comissao de Finangas e Orgamento
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" Lideranga do PSDB

REQUERIMENTO N° 12017

REQUEIRO, nos termos do art. 275, do Regimento Interno da Camara Municipal de
Sao Paulo, o desarquivamento dos seguintes projetos de autoria do Vereador Aurélio
Nomura. |
PDL 11/2000, PDL 30/2015, PDL 107/2005, PL 1/2012, PL 1/2012, PL 4/1996, PL
8/2012, PL 8/2014, PL 15/2012, PL 15/2014, PL 17/2011, PL 21/2008, PL 21/2014, PL -
23/2000, PL 27/2008, PL 29/2007, PL 44/2012, PL 55/2012, PL 65/2010, PL 72/2010,
PL 81/2013, PL 83/2012, PL 89/2012, PL 92/2011, PL 95/2011, PL 104/2012, PL
106/2010, PL 112/2009, PL 113/2000, PL 127/2006, PL 129/2013, PL 136/2012, PL =
147/2013, PL 149/2008, PL 151/2013, PL 156/2011, PL 164/2012, PL 167/2014, PL%’»‘
171)2006, PL 176/1994, PL 176/2006, PL 177/1994, PL 183/2006, PL 203/2014, PL >
208/2011, PL 211/2013, PL 223/2010, PL 227/2012, PL 234/2006, PL 236/2011, PL
241/2012, PL 242/1995, PL 243/2011, PL 246/2011, PL 246/2014, PL 249/2008, PL
249/2011, PL 250/2006, PL 256/2016, PL 261/2014, PL 265/2010, PL 266/2012, PL
270/1996, PL 271/1996, PL 279/2010, PL 287/1995, PL 297/2013, PL 304/1994, PL
318/2012, PL 332/2013, PL 333/2006, PL 333/2011, PL 335/2016, PL 337/2016, PL
342/2011, PL 348/2011, PL 349/2016, PL 352/2014, PL 354/2014, PL 359/2012, PL
. 366/1999, PL 366/2012, PL 373/2007, PL 377/2010, PL 382/2013, PL 387/2009, PL
390/2008, PL 395/2011, PL 398/2014, PL 400/2011, PL 404/2016, PL 408/2005, PL
408/2014, PL 409/2005, PL 410/2006, PL 410/2011, PL 417/2005, PL 419/2012, PL
423/2005, PL 449/1995, PL 449/1997, PL 454/2008, PL 456/2006, PL 462/2016, PL
466/2008, PL 466/2011, PL 470/2006, PL 475/2008, PL 490/2014, PL 496/2010, PL
497/2009, PL 497/2014, PL 498/2005, PL 498/2013, PL 502/1997, PL 504/1994, PL
510/2005, PL 520/2013, PL 531/2013, PL 535/2007, PL 536/2011, PL 551/2007, PL
552/2011, PL 557/2013, PL 558/2011, PL 573/2013, PL 576/2011, PL 576/2013,
577/2006, PL 577/2015, PL 580/2008, PL 585/2013, PL 601/2011, PL 602/2013, PL
618/2011, PL 620/2011, PL 632/1993, PL 647/2013, PL 657/2007, PL 664/2005, PL
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Lideranga do PSDB

665/2005, PL 706/1995, PL 707/1995, PL 727/2009, PL 729/2007, PL 732/2007, PL
755/2007, PL 761/2013, PL 762/2013, PL 764/2013, PL 781/2013, PL 811/2013, PL
844/2013, PL 845/2013, PL 854/2013, PL 858/1995, PL 859/2007, PL 924/1995, PL
924/1997, PL 1202/1995, PLO 1/2012, PLO 1/2013, PLO 2/2009, PLO 4/2007, PLO
4/2011, PLO 8/2006, PLO 10/2010, PR 2/2016, PR 6/2012, PR 7/1994, PR 20/2011,
PR 22/2005, PR 31/1995, PR 44/1997.

Sala das Sessoées, 13 de fevereiro de 2017.

N

“.ADRIANA RAMALHO
Lider da Bancada do PSDB
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do processo n°® 07/3gz’ de 20 4; ZO / Z /7%’ (@) 77 /

LucCas manye! Aivys dOto
Técni tivo
RF 11

A SGP.33
Sr. Supervisor,

Encaminho o presente requerimento para as providéncias pertinentes.

17/102/2017

DI CALEARI
Superfisor trole do Processo Legislativo
GP.22

A SGP.-22

Sr. Supervisor,

Conforme solicitado pelo RDS n° 13-129/2017, segue o presente expediente

para volta a tramitagao.

90 | O 90/

/¥

UBIRAJARA DE FARI PRESTES FILHO
Supervisor da Equipe de Arquivo Geral
SGP.33
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nidAsoldi Calear
syddivisor - SGP. 22
RF 11.300

RECEBIDO
gg‘mlszx ge Flnagqa; : Ogmento
RF
Carmen Cristina Malavazzi
RF 11.197 - SGP.12

A0 Vereador/ A Vereadora

Ahluo

Parater o,
Saia da \.,wuiss‘_o do as @ Orgamun.o
Em

Pr sldonte

Obs O prazo para ma lfestacdo é de 8 dias. no

»rmos do § 3° artiqo 63 do RI.
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CA&I.ARA MUNICIPAL DE

PAR €AQ PAULO

634/2017 -
PARECER . - MISSAO DE FINANGCAS E ORCAMENTO SOBRE O

PROJETO DE LEI N° 382/2013

O presente projeto de lei, de autoria do nobre Vereador Aurélio Nomura, visa
estabelecer diretrizes para o “Programa de Terapia Floral", pratica complementar ao bem
estar e a saude, no Municipio de Sao Paulo.

As diretrizes ora instituidas pela presente propositura tém como principais objetivos,
dentre outros: | - a promogdo da saude e do bem-estar, assim como a prevengao de
doengas através de praticas que utilizam as Esséncias Florais; Il - a implantagdo da
Terapia Floral junto as Unidades Basicas de Saude e Hospitais Municipais: Il - o estimulo
a utilizagao de técnicas de avaliagao floral.

Determina ainda a propositura que o referido Programa de Terapia Floral sera
desenvolvido por profissionais devidamente habilitados e inscritos nos respectivos 6érgaos
de classe ou nas Associagdes de Terapeutas Florais nacionais e regionais. Dispoe ainda
a propositura que o Poder Executivo podera celebrar convénios com entidades de
Terapia Floral.

A douta Comissao de Constituigao, Justica e Legislagao Participativa apresentou
substitutivo, visando adaptar o projeto a melhor técnica de elaboragao legislativa.

Quanto ao aspecto financeiro, nada ha a opor a propositura, visto que as despesas
de sua execugao serao cobertas por dotagoes orgamentarias proprias, suplementadas se
necessario.

Favoravel, portanto, € o parecer, nos termos do substitutivo da Comissdo de
Constituigao, Justica e Legislagao Participativa.

Sala da Comissao de Finangas e Orgamento, em \3(

-

Ver. Jair Tatto Ver. A io Jomura

Presidente

Ver. Isac Felix Ver. Reginaldo Tripoli

Ver. Ricardo Nunes Ver. Rodrigo Goulart Ver? ninha Francine

HELLUM
639/2017
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PUBLICADO NO DIARIO OFICIAL

De 3 1O 17
Pég._ 24 |

Jolo Carlos ves
RF. 11.336 2

ASGP- %

Jodo \Dias Chaves
RF. Grp.1?

W S

U\ .

Segue{m) juntadou(s), nesta
data, docum s) rubricado(s)
sob n°(s) %

R 1P

Marci
Augxiliar Técpico stray
51.

autuado em 3¢/09/2015 00:00:00.

fls. 56

Matéria PL 382/2013. Nao assinado digitalmente.



autuado em 30/09/2015 00:00:00.

Folha n°§_‘£é__d° processo fls. 57
CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO o LA, de SAo: 030-SE
SECRETARIA DE REGISTRO PARLAMENTAR E REVISAO-SGP .4 BATA: 07/06/2017

NOTAS TAQUIGRAFICAS SEM REVISAO FINAL Mg;my‘[ FL: 35 DE 67
L
- “PL 382/2013, do Vereador AURELIO NOMURA (PSDB). Estabelece Diretrizes
para o “Programa de Terapia Floral”, Pratica Complementar ao Bem-Estar e a Saude, no
ambito do municipio de Sao Paulo. FASE DA DISCUSSAO: 12 Aprovagido mediante voto
favoravel da maioria absoluta dos membros da Camara. HA SUBSTITUTIVO DA COMISSAO

DE CONSTITUIGAO, JUSTICA E LEG. PARTICIPATIVA".

O SR. PRESIDENTE (Eduardo Tuma - PSDB) — Em discussao. Nao ha oradores
inscritos; esta encerrada a discussdo. A votos o Substitutivo da Comissdo de Constituicao,
Justica e Legislagao Participativa ao PL 382/13. Os Srs. Vereadores favoraveis permanecam
como estao; os contrarios, ou aqueles que desejarem verificagdo nominal de votacgao,

manifestem-se agora. (Pausa) Aprovado em primeira discussao, volta em segunda.
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