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| — RELATORIO

O projeto de lei em andlise, oriundo do Senadoei@d dispde sobre o
exercicio da medicina.

A proposicéo define a atuacdo do médico; estabejeeeo médico atuara em
mutua colaboracdo com os demais profissionais deesalefine as atividades privativas do
médico, bem como as atividades administrativasapvias desse profissional; ratifica que a
denominacdo de “meédico” € privativa dos graduaduscarsos superiores de medicina e
estabelece que para o exercicio da profissao gabrio o registro no Conselho Regional de
Medicina com jurisdicéo na respectiva unidade dieFecao.

Define, ainda, como competéncia do Conselho Fedkralledicina eéditar
normas sobre quais procedimentos podem ser prai&adr médicos, quais sdo vedados e
quais podem ser praticados em carater experimentafhete para os Conselhos Regionais
de Medicina a fiscalizacdo e o controle desseseplipentos, e também a aplicacdo das
sancdes em caso de descumprimento das normasasdield Conselho Federal.

A proposicao foi distribuida, para analise do ne¢idis Comissdes de Trabalho,
de Administracdo e Servigo Publico; de Educacaaleuf@; de Seguridade Social e Familia;
e para o exame da constitucionalidade, da juriddede da técnica legislativa a Comissao de
Constituicdo e Justica e de Cidadania. O projefoapreciacao conclusiva, nessas comissoes,
nos termos do art. 24, inciso I, do Regimentorimteda Camara dos Deputados.

O projeto foi aprovado na Comissao de TrabalhoAdiministracdo e Servico
Publico - CTASP na forma do substitutivo apresemfzelo Relator.

Nas Comissfes de Seguridade Social e FamiliaGodstituicdo e Justica e de
Cidadania, ainda ndo foram apresentados os pasecere

Nesta Comissao de Educacdo e Cultura foram apeeksentdentro do prazo
regimental, cinco emendas, a seguir listadas:

Emenda 01 do Deputado indio da Costa, que excetua do rohtikédades
privativas do meédico os procedimentos realizado®\eupuntura.
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Emenda 02 do Deputado Wilson Picler, que define para efeitesta lei, que
“puncéo” refere-se aos procedimentos invasivosndisiicos e terapéuticos, realizados com
agulha para uso médico — com canula.

Emenda 03 do Deputado Wilson Picler, que excetua do rolatdeidades
privativas do médico os procedimentos realizadosAeupuntura e também acrescenta o
termo “acupunturista” no § 7° do art. 4°, de modesguardar as competéncias especificas
dessa profissao.

Emenda 04 do Deputado Paulo Rubem Santiago, que excetusoldde
atividades privativas do médico o estimulo cutérmadonificacdo ou sedacéao.

Emenda 05 do Deputado Alex Canziani, que acrescenta 0S orm
“optometrista”, “ortoptista” “obstetriz” e “psicopagogo” no § 7° do art. 4°, de modo a
resguardar as competéncias especificas dessasspei

E o relatério.

II-VOTO

Trata-se do exame de mérito do projeto de lei 93[.de 2006, denominado
“Ato Médico”, que tem por objetivo disciplinar ae@r de atuagcdo e as atividades privativas
dos médicos, resguardando as competéncias pra@jasagrofissdes elencadas no § 7° do art.
4° do mencionado Projeto de Lei.

N&o se pode perder de vista, que Constituicdo Bedem seu art. 196,
assegura quta saude é direito de todos e dever do Estado, g@ndo mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a reducéo do risandnca e de outros agravos e ao acesso
universal e igualitario as acdes e servicos para ptomocao, protecao e recuperacao.”

Sobre o exercicio da medicineabe lembrar que as atividades de Médico,
diga-se de passagem, bem antigas, sao reguladaspeselho Federal e pelos Conselhos
Regionais de Medicina, a partir das disposicodsetla® 3.268, de 30 de setembro de 1957, e
suas alteragdes. Entretanto, o PL n° 7.703, de, 200606e um disciplinamento mais amplo
sobre o exercicio da medicina.

A criacdo de uma profissdo regulamentada por ledrea de saude perpassa
por aspectos relacionados com a necessidade erndsgeas dessa providéncia para a
populacdo e para o proprio atendimento das respsctiemandas. E nesse sentido que
analisarei o presente Projeto de Lei, cabendojalmente, elogiar o excelente trabalho
realizado pelo nobre Deputado Edinho Bez, que alboodtema com extensédo e profundidade
e teve seu parecer aprovado pela Comissao de ficalolel Administracéo e Servigo Publico.

Contudo, ao acatar o substitutivo do Deputado EdBér, entendo necessario
fazer alguns ajustes pontuais, que considero melesgara dirimir algumas diversidades de
interpretagdes suscitadas entre os profissionaisedicina e de outras areas da saude.
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Nesse diapasdo, para se evitar um exaustivo aordi interesses, que
eventualmente poderia ocorrer com a aprovacao tlest@ dentro da filosofia de se evitar
sobreposicao de atribuicdes entre diversas prefissid@ area de saude, proponho algumas
alteracdes a seguir comentadas.

O diagnéstico nosolégico é estabelecido atravésalgunto de dados que
envolvam anamnese (pesquisa), exame fisico e testegplementares, no intuito de
compreender 0s sinais e sintomas de uma determiloehea.

Ha um consenso na comunidade cientifica internatigne as causas da
maioria das doencas sao multifatoriais, por vezaés totalmente conhecidas, e que,
provavelmente, elas teriam vérios fatores desenacde® necessitando de uma atuagéo
multiprofissional. Cada profissional da saude ia@o para identificar um conjunto de sinais
e sintomas agregados a estes fatores.

Também, as diretrizes curriculares dos cursos dmtdrapia e terapia
ocupacional, aprovadas pelo Ministério da Educa¢@NE n° 4 e 6, de 2002,
respectivamente) determinam habilidade e competénao fisioterapeuta e ao terapeuta
ocupacional.

Desta forma, entendo que o diagndstico nosologam @ exclusividade do
médico. Assim justifica-se acrescentar o termo ‘is@dao diagnéstico nosoldgico, nos
incisos | e XI do art. 4°, para nao restringir gstcedimento apenas aos medicos.

Outra alteracdo que proponho é a supressao do idisdo art. 4°, de modo a
retirar do rol das atividades privativas de médiao “emissdo dos diagndsticos
anatomopatologicos e citopatoldgicos”.

A manutencdo deste inciso favorece apenas aos oségiatologistas e
citopatologistas que tentam transformar o exercéao citopatologia como privativo do
médico, alegando que esse exame implica em diagmafinitivo de doencas, quando a
prépria literatura nacional e internacional consadeste diagnéstico como “Método de
Rastreamento” das lesdes precursoras do cancer.

A Nomenclatura Brasileira para Laudos Cervicaisondiitas Preconizadas,
documento elaborado pelo Ministério da Saude pdo aee area técnica da saude da mulher e
do Instituto Nacional do Céancer, baseou-se na fitzssio de Bethesda 2001, facilitando a
equiparacdo dos resultados nacionais com o0s endostrnas publicacbes cientificas
internacionais. Reforcando, portanto, que o exatopatologico ou exame de papanicolau &
um método de rastreamento do cancer do colo dm,U&erda mesma forma o termo
“diagnostico” foi substituido por “interpretacaoll éresultado”, conforme consta na ficha de
requisicdo do exame citopatoldgico-Colo do Utered/Mulher — Programa Nacional de
Controle do Céancer do Colo do Utero e de mama. Ges$im, necessita de exames
complementares, ndo sendo considerado um diago@imitivo.

Para corroborar esse entendimento, a Portaria 2°de822 de setembro de

1994, que trata da tabela de procedimentos SAI/S#¢8do 1, pagina 14328 “603-3

Citopatologia — componentes = Exame citopatologéxvico-vaginal e microflora e exame

citopatolégico hormonal isolado”, e também a PataP 1230, de 14 de outubro de 1999,
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ambas do Ministério da Saude, reconhecem o BiomésiEarmacéutico-Bioquimico como
profissional habilitado para o exercicio da citopzgia.

Saliento que o assunto ja foi discutido na Justiga decisdes foram favoraveis
aos biomédicos e aos farmacéuticos. Portanto,ai@seintido manter um exame, considerado
de rastreamento e néo de diagndstico, como umdati privativa de médico.

Proponho, também, a supresséo do inciso Ill do @o4art. 4°. A coleta de
material biolégico é condicdo primordial para alizregdo dos exames laboratoriais. Na
maioria dos procedimentos, os profissionais da &adea salude como biomédicos,
farmacéuticos e médicos necessitam invadir orgiciaturais do corpo para obtencdo do
material a ser analisado. Alguns exemplos comungtieeiros sao a invasao do conduto
auditivo; do orificio nasal e nasotraqueal; e deabpara obtencdo de material da orofaringe,
orotraquéia e da mucosa bucal. Assim sendo, h@aatenutencdo deste inciso no texto da
lei, caracterizando dnvas&o dos orificios naturais do corpo, atingindesgaos internos
como um procedimento invasivo.

No inciso I, do 8 5° do art. 4°, sugiro que seaérredacéo a ele para excetuar
do rol de atividade privativas do médico que natassde prescricdo médica, a aplicacdo de
vacinas nas Campanhas oficiais e no Programa Nacide Imunizacdes. Esses
procedimentos fazem parte das rotinas dos sergige®1ao necessitam de prescricdo médica.

No § 7° do art. 4°, proponho dar nova redacdoeapestigrafo para resguardar
as competéncias especificas ndo sé6 daquelas pexigs elencadas no referido paragrafo,
como também de outras profissdes que vierem &gelamentadas.

Por ultimo, proponho dar nova redacao ao inciso ad. 5°, acrescentando a
expressdo “de”, no mencionado inciso, para dei@oc que sdo considerados servicos
meédicos. A alteracédo pretende estabelecer quevétipa de médico “a direcdo e chefia de
servicos de médicos”, permitindo para as outrasgeaias da area de saude nédo sé a direcao
administrativa de servicos de saude, como tambémsaibilidade da acédo efetiva na area
técnica.

N&o obstante as emendas apresentadas pelo Repati@, aprimorar o
substitutivo da Comisséo de Trabalho, de Admimgéinae Servico Publico, também acato as
emendas n°s 2 e 4 apresentadas na Comissdo de&aledcdultura.

A Emenda n° 2, do Deputado Wilson Picler, acresceng 8° ao art. 4° do
Projeto de Lei, para conceituar o que vem a sem¢@o’, ou seja, refere-se aos
procedimentos invasivos diagndsticos e terapéytreadizados com agulha para uso médico
— com canula. Acato essa emenda para substit@P d@art. 4° constante no substitutivo da
Comisséo de Trabalho, de Administragédo e Servidiid

Tamanha a complexidade da palavra “puncédo”, qu@dta alvo de discussao
e alteracdo do texto. Para por fim, definitivamergequaisquer duvidas sobre o que é
“puncéo”, para fins deste projeto de lei, cabeerinsa definicdo do tipo de agulha. Essa
informacé&o procede do INPI — Instituto NacionaRitepriedade Industrial.
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Com relacdo a Emenda n® 4, do Deputado Paulo Ri@serago, acato o
mérito da emenda que é excetuar do rol de ativelgdizativas do médico tEstimulo
cutaneo em tonificacdo ou sedacapgrem, proponho alteragéo, inserindo o inciso )8 &8
do art. 4° do substitutivo adotado pela CTASP,taosos da subemenda de relator a emenda
n° 4.

Diante do exposto, voto no mérito pela aprovaca®ldm® 7.703, de 2006, na
forma do substitutivo adotado pela Comissao de alnah de Administracdo e Servico
Publico, com as emendas de Relator anexas; e pelaagdo das emendas n°s 2 e 4, com
subemenda, e pela rejeicdo das emendas n°s 1,d&st® Comissao.

Sala da Comissao, em 25 de setembro de 2009.

Deputado LOBBE NETO
Relator

COMISSAO DE EDUCACAO E CULTURA
PROJETO DE LEI N° 7.703, de 2006.
(Do Senado Federal)

Dispbe sobre o exercicio da medicina.

EMENDA DE RELATOR N° 1
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Dé-se ao inciso | do art. 4° do substitutivo aonP[7.703, de 2006, a seguinte
redacao:

| — formulacdo do diagndstico nosologico médicoua sespectiva
prescricao terapéutica,

Sala da Comissao, 25 de setembro de 2009.

Deputado LOBBE NETO
Relator

COMISSAO DE EDUCAGAO E CULTURA
PROJETO DE LEI N° 7.703, de 2006.
(Do Senado Federal)
Dispde sobre o exercicio da medicina.

EMENDA DE RELATOR N° 2

Dé-se ao inciso Xl do art. 4° do substitutivo aonP[7.703, de 2006, a seguinte
redacao:
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Xl — determinacdo do progndstico relativo ao diagicd nosologico
médico;

Sala da Comissao, 25 de setembro de 2009.

Deputado LOBBE NETO
Relator

COMISSAO DE EDUCACAO E CULTURA

PROJETO DE LEI N° 7.703, de 2006.
(Do Senado Federal)

Dispde sobre o exercicio da medicina.

EMENDA DE RELATOR N° 3

Suprima-se o inciso VIII do art. 4° do substituti@o PL n° 7.703, de 2006,
renumerando-se os demais.

Sala da Comissao, 25 de setembro de 2009.

Deputado LOBBE NETO
Relator



CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE EDUCACAO E CULTURA

PROJETO DE LEI N° 7.703, de 2006.
(Do Senado Federal)
Dispbe sobre o exercicio da medicina.
EMENDA DE RELATOR N° 4
Suprima-se o inciso llll do § 4° do art. 4° do simbsvo ao PL n® 7.703, de

2006.

Sala da Comissao, 25 de setembro de 2009.

Deputado LOBBE NETO
Relator
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COMISSAO DE EDUCACAO E CULTURA

PROJETO DE LEI N° 7.703, de 2006.
(Do Senado Federal)

Dispbe sobre o exercicio da medicina.

EMENDA DE RELATOR N°5

Dé-se ao inciso | do 8 5° do art. 4° do substitutie PL n° 7.703, de 2006, a
seguinte redagao:

8 B0 i c——

| — aplicacao de injecbes subcutaneas, intradésmicaamusculares e
intravenosas, de acordo com a prescricdo médipioagéo de vacinas
do Programa Nacional de Imunizacbes e das campaofiiais de
prevencao a saude;

Sala da Comissao, 25 de setembro de 2009.

Deputado LOBBE NETO
Relator
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COMISSAO DE EDUCACAO E CULTURA

PROJETO DE LEI N° 7.703, de 2006.
(Do Senado Federal)

Dispde sobre o exercicio da medicina.

EMENDA DE RELATOR N° 6

Dé-se ao 8 7° do art. 4° do substitutivo ao PL.703, de 2006, a seguinte
redacao:

§ 7° Séo resguardadas as competéncias especifisagrafissoes de
assistente social, biélogo, biomédico, enfermeifarmacéutico,

fisioterapeuta, fonoaudiélogo, nutricionista, pssional de educacéo
fisica, psicologo, terapeuta ocupacional, técnicoteendlogo de

radiologia e das demais profissdes da area de spigl@ierem a ser
regulamentadas.

Sala da Comissao, 25 de setembro de 2009.

Deputado LOBBE NETO
Relator
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COMISSAO DE EDUCACAO E CULTURA
PROJETO DE LEI N° 7.703, de 2006.
(Do Senado Federal)

Dispde sobre o exercicio da medicina.

EMENDA DE RELATOR N° 7

Dé-se ao inciso | do art. 5° do substitutivo aonPl7.703, de 2006, a seguinte
redacao:

Sala da Comissao, 25 de setembro de 2009.

Deputado LOBBE NETO
Relator
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COMISSAO DE EDUCAGAO E CULTURA
PROJETO DE LEI N° 7.703, de 2006.
(Do Senado Federal)
Dispde sobre o exercicio da medicina.

SUBEMEMENDA DE RELATOR A EMENDA N° 4

Acrescente-se ao 8 5° do art. 4° do substitutivd®’laan® 7.703, de 2006, o
seguinte inciso X:

X — estimulo cutdneo em tonificagdo ou sedacdo, e d
dermopigmentacao.”

Sala da Comissao, 25 de setembro de 2009.

Deputado LOBBE NETO
Relator
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