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COMISSAO DE CONSTITUICAO E JUSTICA, FISCALIZACAO DE LEIS, SERVICO PUBLICO
E REDACAO

Processo n? 3224/2025

Projeto de Lei n2 46/2025

Autoria: Darcio Bracarense

Ementa: Dispde sobre o atendimento preferencial as pessoas com deficiéncia nos servicos
de saude publica no Municipio de Vitéria, e da outras providéncias.

I - Andlise

Conforme o inciso | do art. 60 do Regimento Interno, compete a Comissdo de Constituicao,
Justica, Servico Publico, Redacdo e Fiscalizacdo de Leis opinar sobre o aspecto constitucional,
legal, juridico, regimental e de técnica legislativa das proposicdes.

O Projeto de Lei n? 46/2025 tem por objetivo garantir o atendimento preferencial as
pessoas com deficiéncia nos servigos de satide publica no Municipio de Vitéria.

Embora louvavel o olhar sobre o atendimento prioritario de pessoas com deficiéncia, é
sabido que a organiza¢do de saude é de competéncia da Unido, cabendo aos Estado e
Municipios seguir o que foi determinado a nivel federal.

A Lei 13.146/2015, em seu artigo 92 trata do atendimento prioritario para as pessoas com
deficiéncia, elencando uma série de situacdes. Contudo, o §22 adverte que “nos servicos de
emergéncia publicos e privados, a prioridade conferida por esta Lei é condicionada aos
protocolos de atendimento médico”.

Ou seja, o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, compreendendo a necessidade de
observancia de protocolos médicos para avaliacdo de riscos e prioridades, condiciona a
prioridade das pessoas com deficiéncia aos referidos protocolos. Por essa razdo, o presente
projeto de lei esbarra em lei federal.

Além disso, o Ministério da Saude estabelece diretrizes para atendimento na atencdo basica

com relacdo a demanda espontanea (documento que segue em anexo na integra ao
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presente parecer?’). Assim, é cedico que na saude, existem prioridades de atendimento além
daquelas que sdo as prioridades por lei (idoso, pessoas com deficiéncia, gestantes, entre
outras), justamente em razdo da necessidade de atendimento mais rapido a depender da
situacdo de saude da pessoa paciente.

Para a triagem no atendimento, sdo observados riscos, desconfortos, vulnerabilidades, como
se observa no fluxograma a seguir apresentado, que deve servir como “um ponto de partida
possivel, uma estratégia de visualizacdo e organizacdo do trabalho coletivo na UBS”:

Ministério da Saude | Secretaria de Atengdo Basica | Departamento de Atencao Basica
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" https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/acolhimento_demanda espontanea cab28vl.pdf
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E importante registrar, ainda, que o Ministério da Salude trata o termo “atendimento
prioritario” diferente do apresentado no projeto de lei analisado, o que pode ensejar
confronto no momento da organiza¢do da equipe de saude:

No fluxograma anteriormente exposto no item “Fluxo dos usuarios na UBS”, apresentamos
um modo de classificacdo sintético que correlaciona a avaliacdo de risco e vulnerabilidade aos
modos de intervencdo necessarios. Nesse caso, adotamos a seguinte classificacao:

1) Situag@o nao aguda - condutas possiveis:

¢ Orientacdo especifica e/ou sobre as ofertas da unidade;
* Adiantamento de a¢oes previstas em protocolos (ex.: teste de gravidez);
¢ Agendamento/programacéo de Intervengdes.

2) Situagdo aguda — condutas possiveis:

¢ Atendimento imediato (alto risco de vida): necessita de intervencdo da equipe no mesmo
momento, obrigatoriamente com a presen¢a do médico. Exs.: PCR, dificuldade respiratéria
grave, convulsdo, RNC, dor severa;

¢ Atendimento prioritario (risco moderado): necessita de intervencdo breve da equipe, po-
dendo ser ofertada inicialmente medida de conforto pela enfermagem até a nova avaliacao
do profissional mais indicado para o caso. Influencia na ordem de atendimento. Exs.: crise
asmatica leve e moderada, febre sem complicagdo, gestante com dor abdominal, usuarios
que necessitam de isolamento, pessoas com ansiedade significativa;

e Atendimento no dia (risco baixo ou auséncia de risco com vulnerabilidade importante):
situagdo que precisa ser manejada no mesmo dia pela equipe levando em conta a estrati-
ficagao de risco biologico e a vulnerabilidade psicossocial. O manejo podera ser feito pelo
enfermeiro e/ou médico e/ou odontélogo, dependendo da situagdo e dos protocolos locais.
Exs.: disuria, tosse sem sinais de risco, dor lombar leve, renovacdao de medicamento de uso
continuo que ja terminou, conflito familiar, usuario que ndo conseguira acessar o servigo
em outro momento.

Desse modo, como a equipe de saude deve se ater a multiplos fatores de risco,
vulnerabilidade e condi¢des sociais para determinar o atendimento, as pessoas com
deficiéncias estdo abrangidas no olhar cuidadoso que deve ter toda a equipe que atua na
rede publica municipal.

Il - CONCLUSAO

Pelo exposto, apresento parecer e voto pela rejeicao do projeto, por ndo observar critérios
legais e juridicos capazes de avancar na analise do mérito.

Vitdria, Palacio Atilio Vivacqua, 21 de margo de 2025.

KARLA COSER
Vereadora - PT
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