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Oficio GPS/DL/ 0339 /2020
Florianépolis, 8 de julho de 2020

Excelentissimo Senhor
JULIANO CHIODELLI
Chefe interino da Casa Civil

Nesta

Senhor Chefe,

Encaminho a Vossa Exceléncia copia do parecer exarado pela
Comisséao de Constituicao e Justica deste Poder, ao Projeto de Lei n° 0200.7/2020,
que “Dispde sobre o direito a visita virtual de familiares a pacientes internados em
decorréncia do novo coronavirus (COVID-19)”, a fim de obter manifestacdo sobre a

matéria legislativa em exame.

Atenciosamente,

bt \— ‘-‘ "‘ "
Deputado LAERCIO SCHUSTER
Primeiro Secretario

PROTOCOLO GERAL DA ALESC

RECEBRBIDO
Palacio Barriga Verde AURARIY. 202 X 089
Rua Dr. Jorge Luz Fontes, 310 - Centro DATA: 10 [OX (?ﬁ Jﬁ?
CEP 88020-900 - Florianépolis - SC ASS RESP . r

Fone (48) 3221 2954/2559
www.alesc.sc.gov.br



£ups, ESTADO DE SANTA CATARINA
2% CASA CIVIL

Oficio n°® 793/CC-DIAL-GEMAT Florianépolis, 24 de julho de 2020.

Senhor Presidente,

De ordem do senhor Governador do Estado e em atengéo ao Oficio n® GPS/DL/0339/2020,
encaminho a Vossa Exceléncia o Parecer COJUR n° 999/2020, da Secretaria de Estado da
Salde (SES), contendo manifestagdo a respeito do Projeto de Lei n° 0200.7/2020, que
“Dispbe sobre o direito a visita virtual de familiares a pacientes internados em decorréncia do novo
coronavirus (COVID-19)”.

A DIRETORIA LEGISLATIVA
PARA PROVIDENCIAS
EM, 39 | 3 | XA0 Respeitosamente,

P fowme. bovuna
SECRETARIA-GERAL
Angela Aparecida Bez

Secreiaria-Geral
Matricula 3072 Juliano Batalha Chlodelll

Chefe da Casa

e

.-//

Excelentissimo Senhor
DEPUTADO JULIO GARCIA

Presidente da Assembleia Legislativa do Estado de Santa Catarina
Nesta

Ofrd_793_PL_0200.7_20_SES_enc

CC 10179/2020

Cextro Administrativo do Governo do Estado de Santa Catarina

Rod) SC 401, n® 4.600, km 15 - Saco Grande - CEP 88032-000 - Floriandpolis - SC
Telefpne: (48) 3665-2054 | e-mail: gemat@casacivil.sc.gov.br

¢ O original deste documento é eletrénico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por JULIANO BATALHA CHIODELLI em 27/07/2020 &s 15:48:12, conforme Decreto Estadual n? 39, de 21 de fevereiro de 2019.

=+ Para verificar a autenticidade desta cépia impressa, acesse o site https:/portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo SCC 00010179/2020 e o c6digo C71001JU.



CAMARA DOS DEPUTADOS
Gabinete do Deputado Sergio Vidigal - PDT/ES

PROJETO DE LEI N° DE 2020.
(do Sr. Sérgio Vidigal)

Estabelece procedimento eletrénico para
coleta e envio de informagdes para
familiares de pessoas internadas por
COVID-19 em hospitais publicos, privados,
ou de campanha no Brasil

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° Esta Lei estabelece procedimento eletrénico para coleta
e envio de informacdes para familiares de pessoas internadas por COVID-19
em hospitais publicos, privados, ou de campanha no Brasil.

Art. 2° No ato de internacdo do paciente com suspeita ou
diagnéstico de COVID-19, os hospitais publicos, privados ou de campanha

registrar e preservar o registro atualizado das seguintes informagées:

| — Nome Completo do paciente, nimero de carteira de
identificagdo e Cadastro de Pessoa Fisica (CPF) na Receita Federal;

Il — Nome Completo de familiar ou outra pessoa verbalmente
indicada pelo paciente para acompanhar seu estado de saulde, junto com seu
telefone, endereco eletrénico (e-mail), endere¢o para correspondéncia;

Ill - Localizagao do paciente no hospital;

IV — Nome completo do profissional de salde responsavel pelo

monitoramento do estado de satde do paciente;

Paragrafo Unico: Se o paciente for internado em estado
inconsciente ou outro que o impossibilite de falar, o responsavel pela
internacéo deve registrar, em atendimento ao inciso Il, as informacbes da
pessoa que levou o paciente ao hospital.

to SDR_56283,

Documento eletrdnico assinado por Sergio Vidigal (PDT/ES), através do pon

na forma do art. 102, § 12, do RICD ¢/c o art. 29, do Ato

da Mesa n. 80 de 2016.
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CAMARA DOS DEPUTADOS

estado de salde de cada paciente a pessoa identificada conforme Art. 2°,

inciso Il, utilizando-se de:
| — Aplicativo ou website criado para esse fim;
Il — Correio eletrénico (e-mail);
Il — Telefone;
IV — Aplicativo mensageiro de uso comercial;

V - Telegrama para o endere¢o de correspondéncia informado

conforme Art. 2°, inciso |l.

§ 1° O uso de aplicativos, conforme incisos | ou IV, deve ser
precedida de anuéncia da pessoa cadastrada, concordando em manter o
aplicativo instalado e operando durante todo o periodo da internacdo do
paciente.

§ 2° O hospital devera fornecer ao paciente pulseira contendo
as informacdes de contato da pessoa cadastrada.

Art. 4° A informacdo sobre o estado de salide do paciente,
estabelecida no Art. 3° consistira em uma breve avaliagdo elaborada por

profissional de salude contendo, no minimo:
| — Estado de saude geral;
Il - Condicao respiratéria;

lll — Resultado de monitoramento cardiolégico, em caso de
paciente portador de cardiopatia;

IV — Resultado de monitoramento de glicemia e alimentacso,
em caso de paciente portador de Diabetes Mellitus;

V — Riscos observados para gestante e para o feto, no caso de
paciente gravida.

Documento eletronico assinado por Sergio Vidigal (PDT/ES), através do ponto SDR_56283,

, do Ato

Y]
29

naforma do art. 102, § 19, do RICD ¢/c o art.

da Mesa n. 80 de 2016.

12



CAMARA DOS DEPUTADOS
Gabinete do Deputado Sergio Vidigal - PDT/ES

Art. 5° O uso, o registro e a atualizacdo de dados coletados
conforme Art. 2° observarido os limites estabelecidos na Lei n° 13.709, 14 de
agosto de 2018 (Lei Geral de Protecdo de Dados).

Paragrafo tnico. Considera-se legitimo o uso das informacdes
coletadas conforme Art. 2° para a finalidade de comunicacdo do estado de
salde do paciente a pessoa cadastrada para esse fim.

Art. 6° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

JUSTIFICATIVA

O presente Projeto de Lei visa assegurar que hospitais publicos,
privados e de campanha mantenham um canal de comunicagéo eficiente com
os familiares, amigos, ou pessoas préximas ao paciente durante o periodo de
internacao por suspeita ou diagnéstico de COVID-19.

Os procedimentos ora propostos, focados na comunicagao entre o
profissional de salude e familiares/amigos, sédo necessarios devido ao rigoroso
(e necessario) isolamento a que sdo submetidos os pacientes com COVID-19.
Néo é raro o paciente ficar privado de comunicacdo com seus familiares e
amigos devido as restricées das Unidades de Terapia intensiva (UTIs).

Além disso, como medida de reducao do risco de contagio, os
familiares e amigos sdo também impedidos de entrar em contato com os
profissionais de saude que tratam das pessoas internadas, donde resulta que
as familias e amigos podem passar dias ou semanas sem receber informacgées
sobre se seu parente esta se recuperando ou néo.

A completa desconexao entre profissionais de saude e familiares
pode levar, no limite, ao atraso da informacéo sobre o falecimento do paciente
— ou mesmo essa informagéo nunca chegar a familia, por falha na identificacao
do paciente. Por esta razédo o Projeto de Lei, em seu artigo 3°, § 2°, exige que
as informacgdes de contato com a familia e amigos fiquem afixadas em pulseira
de identificacdo do paciente.

A troca de informagdes entre profissionais de saude e
familiares/amigos do paciente é ainda mais importante considerando situagées
em que o paciente ndo pode cuidar de si mesmo e possui uma comorbidade ou
condicdo que torna sua saude ainda mais fragil. Desta forma, o Art. 4°
estabelece que a comunicagdo deve contemplar informagées sobre o estado

Documento eletrdnico assinado por Sergio Vidigal (PDT/ES), através do ponto SDR_56283,

na formado art. 102, § 19, do RICD ¢/c o art. 22, do Ato

da Mesa n. 80 de 2016.




CAMARA DOS DEPUTADOS
Gabinete do Deputado Sergio Vidigal - PDT/ES

de saude do paciente, considerando o grupo de risco a que pertence, como
cardiopatias, diabetes ou gestantes.

Diante do exposto, conto com o apoio dos nobres pares para a
aprovacao do presente Projeto de Lei.

Sala das Sessoées, de de 2020.

SERGIO VIDIGAL
Deputado Federal
PDT/ES

12, do RICD ¢/c o art. 22, do Ato

Documento eletrdnico assinado por Sergio Vidigal (PDT/ES), através do ponto SDR_56283,

naforma do ar
da Mesa n. 80 de 2016.




CAMARA DOS DEPUTADOS
Gabinete do Deputado Federal CELIO STUDART

REQUERIMENTO N° de 2020
Urgéncia Art. 155

Senhor Presidente,

Requeiro a Vossa Exceléncia, nos termos do art. 155 do Regimento
Interno da Camara dos Deputados, urgéncia para apreciagdo imediata do
Projeto de Lei n® PL 2136/2020, de autoria do Dep. Célio Studart - PV/CE.

JUSTIFICATIVA

A Constituigao Federal de 1988 assevera que o direito a salide é um
dos direitos sociais.

Também neste sentido, a Carta Magna aduz, por meio do art. 23,
que é competéncia comum da Unido, Estados, Distrito Federal e
Municipios cuidar da salde e assisténcia publica.

Ressalte-se que, até o momento, segundo dados divulgados pelo
Ministério da Saude, milhares de casos de infecgdes pelo novo coronavirus
(COVID-19) ja foram confirmados no Brasil.

Ndo se pode olvidar que a Organizagdo Mundial da Saude (OMS)
declarou que se vive, atualmente, uma pandemia em decorréncia do novo
coronavirus, considerando-se que esta doenga infecciosa atingiu um
elevado patamar de nimero de pessoas espalhadas ao redor do mundo.

Por motivos de seguranga, as politicas de visita a pacientes
internados diagnosticados com o0 novo coronavirus sdo bastante
restritivas, algo que, segundo relatos publicados nas redes sociais e nos
veiculos de imprensa, causa bastante anglstia tanto em quem estd
doente, quanto em seus respectivos familiares.

Neste contexto, surge a presente propositura, com o intuito de
permitir que sejam realizadas visitas virtuais, por meio de videochamadas.

Céamara dos Deputados — Anexo IV Gabinete 519
Brasilia- DF - 70160-900
Tel. (61) 3215-5519/3519
Fax: (61) 3215-2519

Documento eletrénico assinado por Célio Studart (PV/CE), através do ponto SDR_56090, e (ver rol anexo),

na forma do art. 102, § 19, do RICD ¢/¢ o art. 29, do Ato

da Mesa n. 80 de 2016.
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CAMARA DOS DEPUTADOS

4 Gabinete do Deputado Federal CELIO STUDART

Destaque-se que, para proteger os profissionais de saude, o disposto

nesta Lei deve respeitar todos os protocolos sanitarios e de seguranga.

Observe-se que ndo se esta questionando as politicas restritivas de
visita em caso de pacientes diagnosticados com COVID-19, mas tdo
somente tentando buscar uma alternativa vidvel para que o enfermo n3o
fique tanto tempo sem ter contato com seus familiares.

Nao se pode olvidar que a visita virtual deve ser autorizada
previamente pelo profissional responsavel pelo tratamento do paciente.

Imprescindivel ressaltar que a ideia apontada neste projeto ja esta
sendo implementada em diversos hospitais no Pais. A prépria Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) neonatal da Maternidade Escola Assis
Chateaubriand (Meac), do Complexo Hospitalar da Universidade Federal
do Ceara (UFC) é um exemplo de sucesso, onde médes tiveram a
oportunidade de ter contato com seus filhos. Assim como o caso Centro de
Tratamento Intensivo (CTI) do Hospital Moinhos de Vento, em Porto
Alegre, em que as familias dos pacientes também puderam acompanhar
seus entes queridos. Tal experiéncia aumenta a imunidade emocional e,
assim, colabora com a saude dos pacientes.

Vale ressaltar que a presente propositura surgiu por meio de uma
sugestdo da senhora Silvana Andrade, fundadora e presidente da Agéncia
de Noticias de Direitos Animais (ANDA).

Sala de Sessdes, em 23 de abril de 2020.

Deputado CELIO STUDART
(PV/CE)

Céamara dos Deputados — Anexo IV Gabinete 519
Brasilia- DF - 70160-900
Tel. (61) 3215-5519/3519
Fax: (61) 3215-2519

Documento eletronico assinado por Célio Studart (PV/CE), através do ponto SDR_56090, e {ver rol anexo),

na formado art. 102, § 12, do RICD ¢/c o art. 2%, do Ato

da Mesa n. 80 de 2016.

458183700 %*
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Requerimento de Urgéncia (Art. 155 do RICD)

CAMARA DOS DEPUTADOS
Infoleg - Autenticador

(Do Sr. Célio Studart)

Dispde sobre a visita virtual, por
meio de videochamadas, de familiares a
pacientes internados em decorréncia do
novo coronavirus (COVID-19)

Assinaram eletronicamente o documento CD204458183700, nesta ordem:
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Dep.
Dep.
Dep.
Dep.
Dep.
Dep.
Dep.
Dep.
Dep.

Célio Studart (PV/CE)

José Airton Fél (PT/CE)

Rogério Correia (PT/MG)

Aliel Machado (PSB/PR)

Enrico Misasi (PV/SP) - LIDER do PV

Celso Sabino (PSDB/PA)

Fernanda Melchi (PSOL/RS) - LIDER do PSOL
Angela Amin (PP/SC)

Fred Costa (PATRIOTA/MG) - LIDER do PATRIOTA

Dep. Chico D'Angelo (PDT/RJ)

Dep. Paulo Teixeira (PT/SP)

Dep. Carlos Sampaio (PSDB/SP) - LIDER do PSDB

Dep. Alessandro Molo (PSB/RJ) - LIDER do PSB

Dep. Léo Moraes (PODE/RO) - LIDER do PODE ~ *-(P_7398)

Dep. Perpétua Aimeid (PCdoB/AC) - LIDER do PCdoB  *-(p_7253)

Dep. Wellington Robe (PL/PB)

Dep. Professor Israe (PV/DF)

Dep. Jhonatan de Jes (REPUBLIC/RR) - LIDER do REPUBLIC *-(P_5027)
Dep. Enio Verri (PT/PR) - LIDER do PT *-(p_122859)

Dep. Arnaldo Jardim (CIDADANIA/SP) - LIDER do CIDADANIA *-(p_6524)

Dep.

Woiney Queiroz (PDT/PE) - LIDER do PDT

Dep. Joice Hasselman (PSL/SP) - LIDER do PSL

Dep

. André Ferreira (PSC/PE) - LIDER do PSC

" Chancela eletrénica do(a) deputado(a), nos termos de delegagao regulamentada no Ato da mesa n. 25 de 2015.
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519, do RICD ¢/c o art. 29, do Ato

da Mesa n. 80 de Jl()

Documento eletrdnico ¢
na forma do art. 102
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17/07/2020 Propostas asseguram acesso virtual de familiares a pacientes da Covid-19 - Noticias - Portal da Camara dos Deputados

POLITICA E ADMINISTRACAQ PUBLICA

Propostas asseguram acesso virtual de familiares a pacientes da Covid-19

Entre propostas, esta a possibilidade de familiares terem acesso a internados por meio de videochamadas ou receberem
mensagens por telefone, carta ou meio eletronico

27/04/2020-11:26

Propostas asseguram a familiares acesso remoto a informacdes sobre internados devido & Covid-19

Propostas em tramitag&o na Cdmara dos Deputados asseguram aos familiares o acesso aos pacientes internados em hospitais
publicos e privados devido a pandemia do novo coronavirus. Segundo especialistas, o combate & doenca exige distanciamento
social para redugdo dos riscos de contagio.

O Projeto de Lei 2136/20, do deputado Célio Studart (PV-CE), prevé a visita virtual, por meio de videochamadas, de familiares a
pacientes internados em decorréncia da Covid-19. “A proposta ndo questiona a restricdo de acesso, mas td0 somente busca
alternativa vidvel para que o enfermo néo figue sem ter contato com os familiares”, disse o parlamentar.

O Projeto de Lei 2121/20, do deputado Sérgio Vidigal (PDT-ES), exige o envio, por meio de telegrama, telefonema, mensagem
eletrdnica ou portal na internet, de informagdes sobre o paciente, respeitada a Lei Geral de Protecdo de Dados (Lei 13.079/18). “A
troca de informag8es com familiares e amigos é importante nas situagdes em que o paciente ndo pode cuidar de si mesmo”,
afirmou.

Saiba mais sobre a tramita¢do de projetos de lei.

Reportagem - Ralph Machado
Edigdo - Rachel Librelon

A reproducdo das noticias é autorizada desde que contenha a assinatura 'Agéncia Camara Noticias'.

https://www.camara.leg.brinoticias/656683-pi gL irtual-d mili pacientes-da-covid-19/ 114

18



17/07/2020 Ministério da Saude
g-ﬂTUIC y
«®

/7,0

, (o]
\&, RUBRICA
4, o

ADVERTENCIA
Este texto ndo substitui o publicado no Didrio Oficial da Uni&o

Ministério da Saude
Gabinete do Ministro

PORTARIA N° 1.820, DE 13 DE AGOSTO DE 2009

Dispée sobre os direitos e deveres dos usudrios da
saidde.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuigdes previstas no inciso Il do paragrafo tnico do art. 87
da Constitui¢éo, e

Considerando os arts. 6° e 196 da Constituicao Federal,

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condi¢des para a promogéo, a
protecéo e a recuperacdo da salde a organizacao e funcionamento dos servigos correspondentes; e

Considerando a Politica Nacional de Humanizacéo da Aten¢édo e da Gestdo do SUS, de 2003, do Ministério da
.. Salde; e

Considerando a Politica Nacional de Gestéo Estratégica e Participativa no SUS, de 2007, do Ministério da Satde,
resolve:

Art. 1° Dispor sobre os direitos e deveres dos usuarios da satde nos termos da legislagdo vigente.

Art. 2° Toda pessoa tem direito ao acesso a bens e servigos ordenados e organizados para garantia da promogao,
prevencao, protecdo, tratamento e recuperacdo da saude.

§ 1° O acesso sera preferencialmente nos servigos de Atencdo Basica integrados por centros de satde, postos de
saude, unidades de salde da familia e unidades bésicas de satide ou similares mais préximos de sua casa.

§ 2° Nas situagbes de urgéncia/emergéncia, qualquer servico de salde deve receber e cuidar da pessoa bem
como encaminhé-la para outro servico no caso de necessidade.

§ 3° Em caso de risco de vida ou lesdo grave, devera ser assegurada a remocao do usuario, em tempo habil e em
condicbes seguras para um servico de salide com capacidade para resolver seu tipo de problema.

§ 4° O encaminhamento as especialidades e aos hospitais, pela Atencéo Basica, serd estabelecido em fungio da
necessidade de saide e indicagéo clinica, levando-se em conta a gravidade do problema a ser analisado pelas centrais
de regulacao. '

§ 5° Quando houver alguma dificuldade temporéria para atender as pessoas € da responsabilidade da diregéo e
_-da equipe do servigo, acolher, dar informacgdes claras e encaminha-las sem discriminagéo e privilégios.

Art. 3° Toda pessoa tem direito ao tratamento adequado e no tempo certo para resolver o seu problema de satde.

Paréagrafo tnico. E direito da pessoa ter atendimento adequado, com qualidade, no tempo certo € com garantia de
continuidade do tratamento, para isso deve ser assegurado:

| - atendimento agil, com tecnologia apropriada, por equipe multiprofissional capacitada e com condigdes adequadas de
atendimento;

Il -informacdes sobre o seu estado de salde, de maneira clara, objetiva, respeitosa, compreensivel quanto a:
a) possiveis diagnosticos;

b) diagnésticos confirmados;

c) tipos, justificativas e riscos dos exames solicitados;

d) resultados dos exames realizados;

e) objetivos, riscos e beneficios de procedimentos diagnésticos, cirargicos, preventivos ou de tratamento;

f) duracdo prevista do tratamento proposto;

g) quanto a procedimentos diagnésticos e tratamentos invasivos ou cirtirgicos;

h) a necessidade ou nao de anestesia e seu tipo e duragio;

bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2009/prt1820_13_08_2009.htmI?fbclid=IwAR34Wj249R8Yybf6miinwO-iQXemgh7IKYpaRd29DhSwWnMXr...  1/6
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Ministério da Satde

i) partes do corpo afetadas pelos procedimentos, instrumental a ser utilizado, efeitos colaterais, riscos ou consequéncias
indesejaveis;

j) duragéo prevista dos procedimentos e tempo de recuperagéo;
k) evolucéo provavel do problema de salde;
l) informagdes sobre o custo das intervengdes das quais a pessoa se beneficiou;

m) outras informagbes que forem necessarias;

Il - toda pessoa tem o direito de decidir se seus familiares e acompanhantes deverao ser informados sobre seu €
saude;

IV - registro atualizado e legivel no prontuario, das seguintes informagdes:
a) motivo do atendimento e/ou internagéo;

b) dados de observacao e da evolugéo clinica;

¢) prescricao terapéutica;

d) avaliacGes dos profissionais da equipe;

e) procedimentos e cuidados de enfermagem;

f) quando for o caso, procedimentos cirurgicos e anestésicos, odontolégicos, resultados de exames complementares
laboratoriais e radiolégicos;

g) a quantidade de sangue recebida e dados que garantam a qualidade do sangue, como origem, sorologias efetuadas e
prazo de validade;

h) identificacao do responsavel pelas anotacgbes;
i) outras informacdes que se fizerem necessérias;

V - 0 acesso & anestesia em todas as situagées em que for indicada, bem como a medicacdes e procedimentos que possam
aliviar a dor e o softimento;

Vi - 0 recebimento das receitas e prescri¢cdes terapéuticas, devem conter:

a) o0 nome genérico das substancias prescritas;

b) clara indicacédo da dose e do modo de usar.

c) escrita impressa, datilografada ou digitada, ou em caligrafia legivel;

d) textos sem cédigos ou abreviaturas;

e) o nome legivel do profissional e seu numero de registro no conselho profissional; e
f) a assinatura do profissional e a data;

VII - recebimento, quando prescritos, dos medicamentos que compdem a farmacia basica e, nos casos de necessidade de
medicamentos de alto custo deve ser garantido o acesso conforme protocolos e normas do Ministério da Salde;

VIl - o acesso & continuidade da atengéo no domicilio, quando pertinente, com estimulo e orientacéo ao autocuidado que
fortalega sua autonomia e a garantia de acompanhamento em qualquer servico que for necessario;

IX - 0 encaminhamento para outros servigos de satide deve ser por meio de um documento que contenha:

a) caligrafia legivel ou datilografada ou digitada ou por meio eletrénico;

b) resumo da histéria clinica, possiveis diagnésticos, tratamento realizado, evolugao e o motivo do encaminhamento;
c) linguagem clara evitando cédigos ou abreviaturas;

d) nome legivel do profissional e seu nimero de registro no conselho profissional, assinado e datado; e

e) identificacéo da unidade de salde que recebeu a pessoa, assim como da Unidade que esta sendo encaminhanda.

Art. 4° Toda pessoa tem direito ao atendimento humanizado e acolhedor, realizado por profissionais qualificados,
em ambiente limpo, confortidvel e acessivel a todos.

Paragrafo Gnico. E direito da pessoa, na rede de servicos de salde, ter atendimento humanizado, acolhedor, livre
de qualquer discriminac&o, restricdo ou negacdo em virtude de idade, raga, cor, etnia, religifo, orientagido sexual,
identidade de género, condigdes econdmicas ou sociais, estado de saude, de anomalia, patologia ou deficiéncia,
garantindo-the:

| - identificagéo pelo nome e sobrenome civil, devendo existir em todo documento do usuério e usuéria um campo para se
registrar o nome social, independente do registro civil sendo assegurado o uso do nome de preferéncia, ndo podendo ser
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identificado por nimero, nome ou cédigo da doenca ou outras formas desrespeitosas ou preconceituosas;

I - a identificagéo dos profissionais, por crachas visiveis, legiveis e/ou por outras formas de identificacéo de facil percepgéo;
Il - nas consultas, nos procedimentos diagndsticos, preventivos, cirargicos, terapéuticos e internacdes, o seguinte:

a) a integridade fisica;

b) a privacidade e ao conforto;

¢) a individualidade;

d) aos seus valores éticos, culturais e religiosos;

e) a confidencialidade de toda e qualquer informacéo pessoal;

f) a seguranca do procedimento;

g) o bem-estar psiquico e emocional,

IV - 0 atendimento agendado nos servigos de salde, preferencialmente com hora marcada;
V - o direito a acompanhante, pessoa de sua livre escolha, nas consultas e exames;

VI - o direito a acompanhante, nos casos de internacdo, nos casos previstos em lei, assim como naqueles em que a
autonomia da pessoa estiver comprometida;

VII - o direito a visita diaria nao inferior a duas horas, preferencialmente aberta em todas as unidades de internagéo,
ressalvadas as situagdes técnicas nao indicadas;

VIl -a continuidade das atividades escolares, bem como o estimulo & recreacdo, em casos de internacdo de crianga ou
adolescente;

IX - a informagéo a respeito de diferentes possibilidades terapéuticas de acordo com sua condigao clinica, baseado nas
evidéncias cientificas e a relagdo custo-beneficio das alternativas de tratamento, com direito & recusa, atestado na presenca
de testemunha;

X - a escolha do local de morte;
XI - o direito a escolha de alternativa de tratamento, quando houver, e a consideracao da recusa de tratamento proposto;

Xl - o recebimento de visita, quando internado, de outros profissionais de salide que n&o pertencam aquela unidade
hospitalar sendo facultado a esse profissional 0 acesso ao prontuario;

XIlI - a opcdo de marcacédo de atendimento por telefone para pessoas com dificuldade de locomogao;

XIV -0 recebimento de visita de religiosos de qualquer credo, sem que isso acarrete mudanga da rotina de tratamento e do
estabelecimento e ameaga a segurancga ou perturbagbes a si ou aos outros;

XV -a nao-limitagdo de acesso aos servicos de satide por barreiras fisicas, tecnolégicas e de comunicacgéo; e

XVI - a espera por atendimento em lugares protegidos, limpos e ventilados, tendo a sua disposi¢ao agua potavel e sanitérios,
e devendo os servicos de salde se organizarem de tal forma que seja evitada a demora nas filas.

Art. 5° Toda pessoa deve ter seus valores, cultura e direitos respeitados na relacdo com os servigos de salde,
garantindo-the:

| -a escolha do tipo de plano de saude que melhor ihe convier, de acordo com as exigéncias minimas constantes da legislacéo
e a informacéo pela operadora sobre a cobertura, custos e condigdes do plano que esta adquirindo;

Il -0 sigilo e a confidencialidade de todas as informagdes pessoais, mesmo apds a morte, salvo nos casos de risco a satde
publica;

Il - 0 acesso da pessoa ao contetdo do seu prontudrio ou de pessoa por ele autorizada e a garantia de envio e fornecimento
de copia, em caso de encaminhamento a outro servico ou mudancga de domicilio;

IV - a obtencéo de laudo, relatério e atestado médico, sempre que justificado por sua situagio de saude;

V - o consentimento livre, voluntario e esclarecido, a quaisquer procedimentos diagndsticos, preventivos ou terapéuticos,
salvo nos casos que acarretem risco & salde publica, considerando que o consentimento anteriormente dado podera ser
revogado a qualquer instante, por decisdo livre e esclarecida, sem que sejam imputadas a pessoa sancdes morais,
financeiras ou legais;

VI -a ndo-submiss@do a nenhum exame de salde pré-admissional, periédico ou demissional, sem conhecimento e
consentimento, exceto nos casos de risco coletivo;

VIl -a indicagio de sua livre escolha, a quem confiara a tomada de decisGes para a eventualidade de tornar-se incapaz de
exercer sua autonomia;

Vil - o recebimento ou a recusa a assisténcia religiosa, psicolégica e social;
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IX - a liberdade, em qualquer fase do tratamento, de procurar segunda opinido ou parecer de outro profissional ou servigo
sobre seu estado de salide ou sobre procedimentos recomendados;

X -a nao-participacdo em pesquisa que envolva ou ndo tratamento experimental sem que tenha garantias claras da sua
liberdade de escolha e, no caso de recusa em participar ou continuar na pesquisa, ndo podera sofrer constrangimentos,
puni¢des ou sancdes pelos servicos de salde, sendo necessario, para isso;

a) que o dirigente do servigo cuide dos aspectos éticos da pesquisa e estabeleca mecanismos para garantir a decisao livre e
esclarecida da pessoa;

b) que o pesquisador garanta, acompanhe e mantenha a integridade da salde dos participantes de sua pesquisa,
assegurandolhes os beneficios dos resultados encontrados;

) que a pessoa assine o termo de consentimento livre e esclarecido;

Xl - o direito de se expressar ¢ ser ouvido nas suas queixas dendncias, necessidades, sugestdes e outras manifestagdes por
meio das ouvidorias, urnas e qualquer outro mecanismo existente, sendo sempre respeitado na privacidade, no sigilo e na
confidencialidade; e

Xll - a participacdo nos processos de indicacdo e/ou eleicdo de seus representantes nas conferéncias, nos conselhos de
salide e nos conselhos gestores da rede SUS.

Art. 6° Toda pessoa tem responsabilidade para que seu tratamento e recuperacdo sejam adequados e sem
interrupgéo.

Paragrafo Unico. Para que seja cumprido o disposto no caput deste artigo, as pessoas deverao:

| -prestar informagdes apropriadas nos atendimentos, nas consuitas e nas internacées sobre:
a) queixas;

b) enfermidades e hospitalizages anteriores;

c) histéria de uso de medicamentos, drogas, reagdes alérgicas;

d) demais informagdes sobre seu estado de saude;

Il - expressar se compreendeu as informacdes e orientacdes recebidas e, caso ainda tenha duvidas, solicitar esclarecimento
sobre elas;

Il - seguir o plano de tratamento proposto pelo profissional ou pela equipe de satde responsavel pelo seu cuidado, que deve
ser compreendido e aceito pela pessoa que também é responsavel pelo seu tratamento;

IV-informar ao profissional de salide ou & equipe responsavel sobre qualquer fato que ocorra em relacéo a sua condigio de
salde;

V - assumir a responsabilidade pela recusa a procedimentos, exames ou tratamentos recomendados e pelo descumprimento
das orientagGes do profissional ou da equipe de satde;

VI -contribuir para o bem-estar de todos nos servigos de satde, evitando ruidos, uso de fumo e derivados do tabaco e bebidas
alcodlicas, colaborando com a seguranca e a limpeza do ambiente;

VIl - adotar comportamento respeitoso e cordial com as demais pessoas que usam ou que trabalham no estabelecimento de
saude;

VIII - ter em m&o seus documentos e, quando solicitados, os resultados de exames que estejam em seu poder;
IX -cumprir as normas dos servigos de satide que devem resguardar todos os principios desta Portaria;

X - ficar atento as para situagdes de sua vida cotidiana que coloquem em risco sua salde e a da comunidade, e adotar
medidas preventivas;

Xl - comunicar aos servigos de salide, as ouvidorias ou a vigilancia sanitéria irregularidades relacionadas ao uso e 4 oferta de
produtos e servigos que afetem a satide em ambientes publicos e privados;

Xl - desenvolver habitos, praticas e atividades que melhorem a sua satde e qualidade de vida;

Xl - comunicar & autoridade sanitaria local a ocorréncia de caso de doenga transmissivel, quando a situacio requerer o
isolamento ou quarentena da pessoa ou quando a doencga constar da relagéo do Ministério da Satde; e

XIV - n&o dificultar a aplicacdo de medidas sanitarias, bem como as agdes de fiscalizagdo sanitaria.

Art. 7° Toda pessoa tem direito & informacdo sobre os servicos de salde e aos diversos mecanismos de
participagao.

§ 1° O direito previsto no caput deste artigo, inclui a informagdo, com linguagem e meios de comunicagéo
adequados, sobre:

| - o direito & satlde, o funcionamento dos servicos de satde e sobre o SUS;
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li -os mecanismos de participagéo da sociedade na formulagéo, acompanhamento e fiscalizagdo das politicas e da gestdo do
SUS;

Il - as a¢des de vigilancia & saude coletiva compreendendo a vigilancia sanitaria, epidemioldgica e ambiental; e

IV -a interferéncia das relagbes e das condigbes sociais, econdmicas, culturais, e ambientais na situagdo da salde das
pessoas e da coletividade.

§ 2° Os 6rgaos de salde deverdo informar as pessoas sobre a rede SUS mediante os diversos meios de
comunicagao, bem como nos servigcos de salde que compdem essa rede de participacdo popular, em relacdo a:

| - enderecos;
Il - telefones;

i1l - horarios de funcionamento; e

IV - agbes e procedimentos disponiveis.
§ 3° Em cada servigo de saude devera constar, em local visivel a populagao:
| - nome do responsavel pelo servico;
Il - nomes dos profissionais;
Il - horario de trabalho de cada membro da equipe, inclusive do responsavel pelo servico; e
IV - acbes e procedimentos disponiveis.

S~ § 4° As informagdes prestadas a populagéo devem ser claras, para propiciar a compreensdo por toda e qualquer
pessoa.

§ 5° Os conselhos de satde devéréo informar & populagéao sobre:
| - formas de participacao;
Il - composicao do conselho de satde;
Il - regimento interno dos conselhos;
IV - Conferéncias de Satide;
V - data, local e pauta das reunides; e
VI - deliberagbes e acdes desencadeadas.

§ 6° O direito previsto no caput desse artigo inclui a participagéo de conselhos e conferéncias de salde, o direito
de representar e ser representado em todos os mecanismos de participacdo e de controle social do SUS.

Art. 8° Toda pessoa tem direito a participar dos conselhos e conferéncias de saude e de exigir que os gestores
cumpram os principios anteriores.

Paragrafo Gnico. Os gestores do SUS, das trés esferas de governo, para observancia desses principios,
. comprometem-se a:

| - promover o respeito e o cumprimento desses direitos e deveres, com a adogdo de medidas progressivas, para sua
efetivagéo;

Il -adotar as providéncias necessérias para subsidiar a divulgagdo desta Portaria, inserindo em suas acdes as diretrizes
relativas aos direitos e deveres das pessoas;

Il - incentivar e implementar formas de participagéo dos trabalhadores e usuérios nas instancias e participaggo de controle
social do SUS;

IV - promover atualizagbes necesséarias nos regimentos e estatutos dos servigos de satde, adequando-os a esta Portaria;
V - adotar estratégias para o cumprimento efetivo da legislagéo e das normatizagdes do Sistema Unico de Satde:

VI -promover melhorias continuas, na rede SUS, como a informatizacéo, para implantar o Cartio SUS e o Prontuario
Eletrénico com os objetivos de:

a) otimizar o financiamento;

b) qualificar o atendimento aos servigos de saude;
¢) melhorar as condigbes de trabalho;

d) reduzir filas; e

e) ampliar e facilitar o acesso nos diferentes servigos de satide.
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Art. 9° Os direitos e deveres dispostos nesta Portaria constitui em a Carta dos Direitos dos Usuarios da Satde.

Paragrafo tnico. A Carta dos Direitos dos Usuérios da Salide devera ser disponibilizada a todas as pessoas por
meios fisicos e na internet, no seguinte endereco eletrénico: www.saude.gov.br.

Art. 10. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacao.

Art. 11. Fica revogada a_Portaria n° 675, de 30 de marco de 2008, publicada iario Oficial if0 n° 63 de 31 X«
de marco de 20086, secéo 1, pagina 131.

JOSE GOMES TEMPORAO

Satde Legis - Sistema de Legisiacdo da Salde
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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SUPERINTENDENCIA DOS HOSPITAIS PUBLICOS ESTADUAIS

N° 265/2020
DE: DATA:
Superintendéncia dos Hospitais Publicos Estaduais 17/07/2020
PARA: PSES
Consultoria Juridica - COJUR/CONS SCC 10179/2020
ASSUNTO:

Informacées quanto ao direito de visita virtual a pacientes internados com covid-19.

Cumprimentando-os cordialmente, temos a informar que em resposta ao Oficio n°
339/2020 GPS/DL, processo digital n° SCC 10179/2020, firmado pelo Deputado Laercio Schuster,
que solicita manifestacao acerca do projeto de Lei que garante o direito de visita virtual a pacientes
internados com covid-19, temos a esclarecer:

O direito a visita de pacientes internados, ainda que arraigado no costume da populagéo,
foi descrito como garantia na Portaria 1.820 de 13 de agosto de 2009, do Ministério da Saude,
que dispde sobre os direitos e deveres dos usuarios da salde, conforme art. 4°, paragrafo tnico,

inciso VII:
Art. 4° Toda pessoa tem direito ao atendimento humanizado e acolhedor, realizado por
profissionais qualificados, em ambiente limpo, confortavel e acessivel a todos.
Paragrafo dnico. E direito da pessoa, na rede de servicos de saude, ter atendimento
humanizado, acolhedor, livre de qualquer discriminagéo, restricdo ou negagdo em virtude de
idade, raga, cor, etnia, religido, orientacéo sexual, identidade de género, condi¢des econémicas
ou sociais, estado de saude, de anomalia, patologia ou deficiéncia, garantindo-lhe:
VII - o direito a visita diaria ndo inferior a duas horas, preferencialmente aberta em todas as
unidades de internagao, ressalvadas as situagdes técnicas néo indicadas;

Com o advento da inovagéo tecnolégica, crescimento do acesso a internet e smartfones
por grande parte da populagéo, e, nos dias atuais, o inicio e exponencial crescimento da pandemia
mundial do coronavirus, bem como, como a indicagéo por partes da unidade de salde, de, por
ora, nao haver acompanhamento e visitas a pacientes internados nessas unidades, visando
garantir um direito social acima do individual, ou seja, a satide da populagédo como um todo, devido
a possivel transmissibilidade do novo virus, o que consequentemente acarretaria em colapso do
sistema de saude.

Alguns paises adotaram, a exemplo da Italia, a visita virtual, de inicio, como uma forma de
humanizacéo, empatia, visando garantir uma forma que o paciente pudesse se despedir dos
familiares, uma adequacéo de um costume, pratica ou lei, para o ambiente virtual.

N O originai deste documento é eletrénico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por MARCIO MESQUITA JUDICE e DANILO NUNES GUIMARAES em 21/07/2020 as 18:07:40, conforme Decreto Estadual n® 39, de 21 de fevereiro de 2019.
Para verificar a autenticidade desta copia impressa, acesse o site https:/portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-extermno e informe o processo SCC 00010179/2020 e o codigo 7XY79TI8.
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No Brasil, apos eclodir casos da doenca, varios Estados e a prépria Uniéo tr §1it
suas camaras legislativas projetos semelhantes que visam garantir a visita a pacientes o
com covid-19 em ambiente virtual, por meio de celulares, smartfones, video cham
aplicativos de comunicacao.

N&o obstante, apesar do ideal legislativo, indo ao encontro da necessidade social que se
apresenta de maneira urgente, tal situacéo gera algumas duividas quanto a aplicabilidade da lei,
uma vez que ha que se questionar como poderia o Estado, na pessoa de suas unidades
hospitalares, garantir o acesso a visita virtual de familiares aos pacientes (aparelhos de
smartfones, conexao com a internet).

Tais questionamentos demandariam tempo, analise técnica, aquisicdo de material,
licitagdo, normas regulamentadoras a fim de unificar as condutas, garantir o sigilo dos dados e
assegurar a saude dos envolvidos e, consequentemente, da populagdo como um todo.

Sendo o que tinhamos para o momento, ficamos a disposi¢éo para esclarecer eventuais

dividas.

Atenciosamente,

Marcio Mesquita Judice
Superintendente dos Hospitais Publicos Estaduais

Danilo Nunes Guimaraes
SES/SUH/ASJUR

19, (™
ST1a08

~—
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Parecer COJUR n. 999/2020

Floriandbpolis, 22 de Julho de 2020.

Ementa: SCC 10179/2020, Oficio n.
715/CC-DIAL-GEMAT. Parecer ao Projeto
de Lei n. 0200.7/2020, gue “Dispde
sobre o direito a visita virtual de
familiares a pacientes internados em
decorréncia do novo coronavirus
(COVID-19”. Ao GABS.

I - RELATORIO

Chegou a esta Consultoria Juridica o Oficio n. 715/CC-
DIAL-GEMAT, com a Consulta sobre o Projeto de Lei n.
0200.7/2020, oriundo da Comissdo de Constituicdo e Justica da
Assembleia Legislativa do Estado de Santa Catarina (ALESC),
que “Dispde sobre o direito a visita virtual de familiares a
pacientes internados em decorréncia do novo coronavirus
(COVID-19)”.

E o relatério.
II - FUNDAMENTAGAO

Inicialmente, cumpre destacar que, conforme os artigos 17
e 18, do Decreto n. 2.382/ 2014, compete a esta Pasta, quando
solicitada a se manifestar pela Secretaria de Estado Casa
Civil (SCC), apreciar os Projetos de Leis que em sua matéria
apresentem repercussdc na area da salde.

Art. 17. A SCC, por intermédio da GEMAT, ao receber os
autdgrafos, e antes de submeté-los ao Governador do Estado,
promoverd consulta:

I - a PGE, quanto a legalidade e constitucionalidade;

II - as Secretarias de Estado e aos demais Sérgdos e entidades
da administracdo pudblica estadual, gquanto & existéncia ou ndo
de contrariedade ao interesse publico; e

III - ao Poder Judicidario, ao Ministério Pdblico e ao Tribunal
de Contas do Estado (TCE), quando o autégrafo versar sobre
matéria afeta as suas respectivas competéncias.

Art. 18. As respostas as consultas sobre autdgrafos deverdo:

I - ser precisas, claras e objetivas;

ITI — conter indicativos explicitos de sancdo ou veto;

III - ser elaboradas com base no que estd disposto no
autégrafo;

E WAGNER
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IV - se abster de sugerir modificag¢8es no seu texto;

V ~ ser respondidas no prazo de 5 (cinco) dias tteis; e

VI - observar, no que couber, o disposto no § 5° do art. 7°
deste Decreto.

Pardgrafo Unico. Na hipdtese de indicativo de veto parcial,
este deverd recair sobre texto integral de artigo, pardgrafo,
inciso ou alinea. (Grifado)

O mesmo instrumento normativo esclarece que cabe a Casa
Civil - CC, por meio da Diretoria de Assuntos Legislativos -
DIAL a intermediacdo entre Executivo e Legislativo:

Art. 24° Todo o relacionamento entre o Poder Executivo e o
Poder Legislativo estadual referente ao processo legislativo
deve ser efetuado pela SCC, por sua DIAL”, razdo pela qual
esclarecemos que, ao fim, esta manifestagdo serda encaminhada ao
referido dérgéo.

A respeito do procedimento o artigo 6°, do Decreto n.
2.382/2014, dispde:

Art. 6° Compete aos OJOrgdos setoriais, setoriais regionais e
seccionais do Sistema de Atos do Processo Legislativo:

[...]
V - analisar e coordenar a elaboracdo dos instrumentos

relativos a anteprojetos de lei, medida provisdria e decreto,
resposta a diligéncias, pedidos de informacdo, mogdbes,
requerimentos, indicag¢bes, e a solicitag¢des oriundas da ALESC;

[...1.

Destaca-se, ainda, que a andlise de Projeto de Lei limita-
se ao 1interesse publico da matéria a ser legislada e a sua
constitucionalidade.

Dito 1isto, verifica-se que o Projeto de Leli em exame
incide em vicio de origem, posto que, conforme a Constituicdo
Estadual, compete ao Poder Executivo legislar sobre a
organizagdo e o funcionamento da Administracdo Publica:

Art. 32. Sdo Poderes do Estado, independentes e harménicos
entre si, o Legislativo, o Executivo e o Judicidrio.

Art. 71. Sdo atribuig¢bes privativas do Governador do Estado:
IV - dispor, mediante decreto, sobre:
a) organizagdo e funcionamento da administracdo estadual,

quando ndo implicar aumento de despesa nem criacdo ou extincdo
de drgdos publicos; e
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Garantindo, assim, autonomia de acdo, nos limites da

legalidade, a cada um dos poderes, dentro das atividades que
lhe sdo inerentes.

E WAGNER

Dessa forma, vale citar as conclusdes da &rea técnica:

O direito a visita de pacientes internados, ainda que arraigado
no costume da popula¢do, foi descrito como garantia na Portaria
1.820 de 13 de agosto de 2009, do Ministério da Saude, que
dispde sobre os direitos e deveres dos usudrios da satde,
conforme art. 4°, pardgrafo unico, inciso VII:
Art. 4° Toda pessoa tem direito ao atendimento humanizado
e acolhedor, realizado por profissionais qualificados, em
ambiente limpo, confortdvel e acessivel a todos.
Pardgrafo unico. E direito da pessoa, na rede de
servicos de saude, ter atendimento humanizado, acolhedor,
livre de qualqguer discriminag¢do, restrigdo ou negacdo em
virtude de idade, rag¢a, cor, etnia, religido, orientacdo
sexual, identidade de género, condi¢8es econdmicas ou sociais,
estado de satude, de anomalia, patologia ou deficiéncia,
garantindo-lhe:
VII - o direito a visita didria ndo inferior a duas horas,
preferencialmente aberta em todas as unidades de internacdo,
ressalvadas as situacbes técnicas nio indicadas;
Com o advento da inovag¢do tecnoldgica, crescimento do acesso a
internet e smartfones por grande parte da populacdo, e, nos
dias atuais, o inicio e exponencial crescimento da pandemia
mundial do coronavirus, bem como, como a indicagdo por partes
da unidade de saude, de, por ora, ndo haver acompanhamento
e visitas a pacientes internados nessas unidades,
visando garantir um direito social acima do individual, ou
seja, a saude da populagdo como um todo, devido a possivel
transmissibilidade do novo virus, o que consequentemente
acarretaria em colapso do sistema de saude. Alguns paises
adotaram, a exemplo da Itdlia, a visita virtual, de inicio,
como uma forma de humanizag¢do, empatia, visando garantir uma
forma que o paciente pudesse se despedir dos familiares, uma
adequag¢do de um costume, prdtica ou lei, para o ambiente
virtual.

No Brasil, apds eclodir casos da doenca, vdrios Estados e
a prdpria Unido tramitam em suas cdmaras legislativas projetos
semelhantes que visam garantir a visita a pacientes internados
com covid-19 em ambiente virtual, por meio de celulares,
smartfones, video chamadas e aplicativos de comunicagdo. N&o
obstante, apesar do ideal legislativo, indo ao encontro da
necessidade social que se apresenta de maneira urgente, tal
situacdo gera algumas duvidas quanto a aplicabilidade da lei,
uma vez que ha que se questionar como poderia o Estado, na
pessoa de suas unidades hospitalares, garantir o acesso a
visita virtual de familiares aos pacientes (aparelhos de
smartfones, conexdo com a internet).
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Tais questionamentos demandariam tempo, analise técnica,
aquisi¢do de material, licita¢do, normas regulamentadoras a fim
de unificar as condutas, garantir o sigilo dos dados e
assegurar a saude dos envolvidos e, consequentemente, da
populagdo como um todo

III - CONCLUSAO

Ante o exposto, esta Consultoria manifesta-se contréaria a

aprovacdo do Projeto de Lei n. 0200.7/2020.

-

E o parecer.

GUSTAVO SCHMITZ CANTO
Procurador do Estado
Consultor Juridico

De acordo com o parecer da COJUR.

ANDRE MOTTA RIBEIRO
Secretirio Estadual de Sautude

Encaminha~-se a Diretoria de Assuntos Legislativos /DIAL.

E WAGNER

Rua Esteves Junior, 160, 8° Andar, Centro, Florianépolis/SC, CEP 88.115-350

Telefone: (48) 3664-8849; e-mail: cojuriisaude.sc.gov.br E

& O original deste documento é eletrdnico e foi assinado utilizando Assinatura Digital SGP-e por ANDRE MOTTA RIBEIRO e GUSTAVO SCHMITZ CANTO em 23/07/2020 as 19:00:22, conforme Decreto Estadual n® 39, de 21 de fevereiro de 2019.

Q Para verificar a autenticidade desta copia impressa, acesse o site https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo SCC 00010179/2020 e o c6digo 04S30J5F.



DO ESTADCO DE SANTA CATARINA EfUSTICA

& ASSEMBLEIA LEGISLATIVA COM. DE CONSTITUICAC

DEVOLUCAO

Apos respondida a diligéncia, usando os atributos do Regimento
Interno em seu artigo 142, devolve-se o presente Processo Legislativo
PL./0200.7/2020 para o Senhor Deputado Mauricio Eskudlark, para exarar
relatorio conforme prazo regimental.

Sala da Comissdo, em 3 de agosto de 2020

Lyvia des Corréa
Chefe de Secretaria




