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da Lei n® 9.250, de 26 de dezembro de 1995”
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| — RELATORIO:

O Projeto de Lei, ora em exame, prop0e nova Edap

inciso XIV do art. 6° da Lei n® 7.713, de 22 deeairbaro de 1988, com o

objetivo de:

- permitir a isencdo do Imposto sobre a Renda intiddesobre os
rendimentos recebidos por pessoas fisicas pormddaa seguintes
patologias: distrofia lateral amiotrofica, polipofamiliar, retocolite
ulcerativa e doenca de Crohn;

- estender o beneficio da isencdo do Imposto solRermla, também,
para os trabalhadores em atividade e que apreseatermesmas
patologias relacionadas na lei.

O Projeto de Lei foi distribuido as ComissdesSaguridade
Social e Familia; Financas e Tributagcdo e Conefituie Justica e de
Cidadania, para apreciacao nos termos do dispostams. 54 e 24, inciso
Il, do Regimento Interno da Camara dos Deputados.

A Proposta, ora em exame, foram apensados csté3ale Lei



n°® 5.682/2005, n° 6.005/2005, n° 6.700/2006, r#6B2006, n°
7.458/2006, n° 7.496/2006, n°7.511/2006, n?ZZ8Y e n° 335/2007.

Nos termos do disposto no art. 119, caput e ontisdo
Regimento Interno, foi aberto prazo para recebimal®@ emendas, nao
tendo sido encaminhada a esta Comissao qualquysogteode alteracéo do
Projeto.

A Comissdo de Seguridade Social e Familia compateciar
0 mérito da Proposta, nos termos do disposto no3artinciso Xll, do
Regimento Interno da Camara dos Deputados.

II- VOTO DO RELATOR:

A inclusdo das patologias - fibrose cisticatrdfm lateral
amiotroéfica, polipose familiar, retocolite ulcekatie doenca de Crohn -
se justifica, plenamente, em funcao dos elevadst®sulos procedimentos
utilizados no tratamento.

A insercdo, como beneficiarias, das pessoas, tantaae
profissional, acometidas por estas doencas, tanggiagitima porque, da
mesma forma que os inativos, elas precisam se sebraetratamentos
dispendiosos e nem sempre disponiveis no Sisterita da Sadde.

Ja que a saude é definida, constitucionalmentaptdireito
de todos e dever do Estado’conforme dispde o art. 196 da Constituicéo
Federal, a isencdo tributaria, preconizada pelgefroé plenamente
justificavel como uma prestacao positiva por pddeEstado, assegurando
ao paciente portador de quaisquer destas patolagies disponibilidade
financeira maior para enfrentar o elevado custobatamento.

Além das patologias ja relacionadas, sugerimassaentar,
também, apneumonia intersticial fibrosante, as doencas céret-
vasculares decorrentes de AVC, diabetes insulincedendente,
aneurisma da veia de galeno, sindrome da tromboflie narcolepsia,
acatando propostas constantes dos Projetos de °L&.682/2005, n°
6.005/2005, n° 6.700/2006, n° 7.458/2006, n°I7/ZID6, n°® 389/2007 e
n°® 335/2007, de autoria, respectivamente, dos RdpatAndré Figueiredo,



Bismarck Maia, Edison Andrino, Milton Monti, Lwo Castro, Fernando
Coruja e Ciro Pedrosa.

A pneumonia intersticial fibrosante € uma patologia crénica,
cuja evolucdo atinge a insuficiéncia respiratori@renina desenvolvendo
um quadro irreversivel e incapacitante do exercid@ atividade
profissional. O tratamento envolve custos elevamoms acompanhamento
médico, consumo de medicamentos e uso constajgadelhos.

As doencas cérebro-vasculareslecorrentes do AVC séo,
sem sombra de duvida, as patologias mais comunsemasmarias de
doencas crbnico-degenerativas e consideradas s#sms por elevado
indice de 6bitos no Brasil, segundo a Organizacéndial de Saude.

Os acidentes cérebro-vasculares, quando nao levaiito
imediato, possibilitam o surgimento de um quadroe gnterfere,
consideravelmente, no estilo de vida do pacienternando-o, muitas
vezes, totalmente, dependente e portador de sequefaortantes que
exigem cuidados especiais.

O diabetes,considerado como um problema metabdlico grave,
ja é considerado pela OMS como uma doenca epidémiBam um
acompanhamento meédico sistematico, esta patologiae pgerar
consequéncias graves ao paciente: insuficiénog,reegueira, lesdes no
sistema nervoso, doencas vasculares e cardiacdmtaento adequado
envolve elevados custos com medicamentos de usimgon

Os portadores daneurisma da veia de galenosofrem
disfuncéo cerebral, com danos irreversiveis a saddstacando-se: a
reducdo acentuada das memodrias verbal e visu@djtalf programacéao e
diminuicao da fluidez verbal.

Em funcdo da gravidade da doenca, 0 pacienteus s
familiares sdo obrigados a disponibilizar um volugmnsideravel de
recursos financeiros para cobrir os custos com:

- arealizacdo de exames laboratoriais periédicos;

- 0 uso continuo de medicamentos;

- a presenca constante de médicos que monitoram kicéwo da
enfermidade;



- a assisténcia de profissionais capacitados quesrsu@s limitacdes
impostas pela doenca.

A Sindrome da Trombofilia é um estado que predispde a
ocorréncia de trombose. O tratamento consistentieoagulacdo a longo
prazo apdés o episodio da trombose e o0s pacientedtalgisco devem
receber anticoagulacado perene ou enquanto persifdtor de risco mais
importante.

A Narcolepsia € uma doenca incuravel, incapacitante e
irreversivel que envolve um complexo de quatro dasnneuroldgicas
cronicas interligadas: sonoléncia excessiva diucatalepsia, alucinacdes
hipinagdgicas e paralisia do sono. O namero d&agores desta patologia
€, hoje, relativamente reduzido no Pais: em tdemquatrocentos.

O tratamento da Narcolepsia € bastante oneroswo)vendo
custos com a aquisicdo de medicamentos importadoslisponibilizados
pelo SUS e com a remuneracgao de profissionais iefipados na execucéo
do tratamento: neurologista, neurofisiologistapferapeuta e psicologo.

Em face do exposto, votamos pela aprovacéo detBrde Lei
n° 5.409, de 2005, nos termos 80BSTITUTIVO, em anexo, e pela
rejeicdo dos Projetos de Lei n® 5.682/2005, n°BAWM5, n° 6.700/2006,
n°® 6.869/2006, n° 7.458/2006, n° 7.496/20067.5®1/2006, n° 389/2007
e n° 335/3007.

Sala da Comissao, em de de 2007

Deputado RAIMUNDO GOMES DE MATOS
Relator



COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA

SUBSTITUTIVO
AO
PROJETO DE LEI N° 5.409, DE 2005

Altera o inciso XIV do art. 6° da Lei n°
7.713, de 22 de dezembro de 1988, com a
redacao dada pelo art. 47 da Lei n° 8.541, de 23
de dezembro de 1992, e acréscimo do § 2° da
art. 30 da Lei n® 9.250, de 26 de dezembro de
1995, para incluir a fibrose cistica, a distrofia
lateral amiotréfica, a polipose familiar, a
retocolite ulcerativa, a doenca de Crohn, a
pneumonia intersticial fibrosante, as doencas
cérebro-vasculares decorrentes de AVC,
diabetes insulino-dependente, aneurisma da
veia de galeno, sindrome da trombofilia e
narcolepsia, nas hipoteses de isencéo previstas
em lei.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:



Art. 1° O inciso XIV do art. 6° da Lei n® 7.71&e 22 de
dezembro de 1988, passa a vigorar com a seguddede:

XIV- a remuneragcao da atividade, bem como os
proventos de aposentadoria ou reforma, desde qtigaaias
por acidente em servico e 0s percebidos pelos qoyea de
moléstia profissional, tuberculose ativa, alienagéental,
esclerose multipla, neoplasia maligna, cegueirasémase,
paralisia irreversivel e incapacitante, cardiopgtave, doenca
de Parkinson, espondiloartrose anquilosante, natfiieoigrave,
hepatopatia grave, estados avancados da doenceagkt P
(osteite deformante), contaminacéo por radiac&dy@ine de
imunodeficiéncia adquirida, fibrose cistica (museoudose),
distrofia lateral amiotrofica, polipose familiar.etocolite
ulcerativa, doenca de Crohn, pneumonia interstithabsante,
doencas cérebro-vasculares decorrentes de AVCbetdm
insulino-dependente, aneurisma da veia de galesiiodrome
da trombofilia e narcolepsia, com base em conolusa
medicina especializada, mesmo que a doenca termta Si
contraida depois da aposentadoria ou reforma’(NR).

Art. 2° Esta lei entra em vigor na data de sudipacao.

Sala da Comissao, em de de 2007

Deputado RAIMUNDO GOMES DE MATOS
Relator



