~ ESTADO DO MARANHAO .
CAMARA MUNICIPAL DE SANTA INES

GABINETE DO VEREADOR VICTOR THAGORE
PROJETO DE LEI N° 39, DE 13 DE OUTUBRO DE 2026

Institui o Programa Municipal Rins
Protegidos, destinado a prevencgao,
a identificacao precoce e ao
acompanhamento da Doeng¢a Renal
Crénica no Municipio de Santa Inés—

MA, e da outras providéncias.

O PREFEITO MUNICIPAL DE SANTA INES - MA, no uso das atribuicdes
que lhe confere a Lei Orgénica do Municipio, faz saber que a Camara Municipal

aprova e eu sanciono a seguinte Lei:
CAPITULO | — DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 1° Fica instituido, no ambito do Municipio de Santa Inés—MA, o
Programa Municipal Rins Protegidos, destinado a promog¢ao da saude renal, a
prevengdo da Doenga Renal Crbénica (DRC), a identificacdo precoce de
alteragdes da funcao renal e a reducado do risco de progresséo da doenga para

estagios avangados.

Paragrafo unico. O Programa sera desenvolvido no ambito das politicas
publicas de saude, observadas as competéncias municipais, as diretrizes do
Sistema Unico de Saude (SUS), os protocolos clinicos nacionais e a organizagao

da rede regionalizada de atencgao a saude.
Art. 2° Sdo objetivos do Programa Municipal Rins Protegidos:

| — ampliar a conscientizacdo da populacdo sobre a importancia da

prevencao das doencgas renais;
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Il — estimular a identificagcdo precoce de pessoas com fatores de risco

para a Doenca Renal Crénica;

Il — favorecer o acesso oportuno a avaliagao clinica e aos exames

indicados para investigacao da fungao renal;

IV — promover o acompanhamento longitudinal das pessoas com

alteracdes renais identificadas;

V — contribuir para a redugéao da progressao evitavel da Doenca Renal
Crénica e do risco de necessidade de terapia renal substitutiva, inclusive

hemodialise;

VI — fortalecer a integracdo entre a Atencado Primaria a Saude e os

servicos especializados;

VIl — promover o uso seguro de medicamentos e a orientagdo sobre

fatores que possam comprometer a fungéo renal;

VIl — estimular habitos de vida saudaveis e o controle adequado de

doencas associadas ao comprometimento renal,

IX — contribuir para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes e de

seus familiares.
CAPITULO Il — DAS DIRETRIZES E AGOES
Art. 3° Sao diretrizes do Programa:
| — prevencao e promog¢ao da saude renal,

Il — identificagdo e estratificacao do risco conforme critérios clinicos e

protocolos vigentes;

lIl — cuidado integral, continuo e humanizado;
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IV — equidade no acesso as agbes de prevencgdo, diagnostico e

tratamento;

V — articulag&o entre os servigos municipais e a rede regional de atengao

especializada;
VI — utilizagao de evidéncias cientificas e protocolos clinicos atualizados;
VIl — monitoramento dos resultados e avaliagao peridédica das agdes.

Art. 4° As acbes relacionadas ao Programa poderdo compreender,

conforme planejamento e disponibilidade assistencial:

| — atividades educativas nas unidades de saude, escolas, espacos

comunitarios e demais ambientes adequados;

Il — identificacdo de pessoas com fatores de risco, especialmente
hipertensdo arterial, diabetes mellitus, historico familiar de doencga renal e

doencas cardiovasculares;

[l — avaliacdo clinica e solicitacdo de exames para investigacdo da
funcdo renal, conforme indicacao profissional, protocolos assistenciais e

organizagao da rede;

IV — investigacdo de alteragbes por meio de exames apropriados,
incluindo creatinina sérica com estimativa da taxa de filtragcdo glomerular e

avaliagao de albuminuria, quando clinicamente indicadas;

V — acompanhamento dos pacientes com alteracdes confirmadas, com

atencao ao controle dos fatores de risco e a continuidade do cuidado;

VI — orientagdo sobre o uso seguro de medicamentos e 0s riscos
associados a automedicacdo e ao uso de substancias potencialmente

prejudiciais aos rins;
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VIl — encaminhamento para avaliacdo especializada, conforme

gravidade, critérios clinicos e fluxos de regulacédo do SUS;

VIII — orientagdo aos pacientes e familiares sobre medidas de prevencao,

tratamento e autocuidado;

IX — capacitagdo permanente dos profissionais de saude, conforme

planejamento institucional e normas aplicaveis;

X — articulagdo com os servigos de atengao especializada em Doenca
Renal Crbnica, inclusive para pacientes em estagios avangados que ainda nao

iniciaram terapia renal substitutiva.

Art. 5° As acbes do Programa deverao priorizar, sem prejuizo da

avaliagao individual e dos protocolos clinicos, as pessoas que apresentem:
| — diabetes mellitus;
Il — hipertensao arterial sistémica;
lIl — alteracbes prévias da fungao renal ou presenca de albuminuria;

IV — doencgas cardiovasculares ou outras condi¢gées associadas ao risco

de comprometimento renal;
V — histérico familiar relevante de doenca renal,
VI — outros fatores de risco reconhecidos em diretrizes clinicas vigentes.

Art. 6° A realizagcao de exames, a periodicidade do acompanhamento e
os encaminhamentos observardao critérios técnicos e clinicos, ndo sendo

estabelecida a realizagdo indiscriminada de exames para toda a populagao.

Paragrafo unico. O diagndstico de Doenga Renal Crbnica devera

observar os critérios clinicos e laboratoriais previstos nos protocolos vigentes,
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considerando a necessidade de confirmacédo e acompanhamento das alteragdes

encontradas.

CAPITULO Ill — DO ACOMPANHAMENTO E DA CONTINUIDADE DO
CUIDADO

Art. 7° O Programa devera estimular a continuidade do
acompanhamento das pessoas com alteragdes renais identificadas, respeitando

a organizagao da rede municipal e regional de saude.

§ 1° O acompanhamento podera contemplar registro clinico, avaliagéo
dos fatores de risco, revisdo do plano terapéutico, orientacdo ao paciente e
encaminhamento para outros niveis de atencdo, conforme necessidade

assistencial.

§ 2° Os pacientes que apresentem sinais de agravamento ou critérios de
maior gravidade deverao receber avaliagédo e encaminhamento compativeis com

a urgéncia clinica.

Art. 8° O desenvolvimento das agdes observara a protecdo dos dados
pessoais e das informacdes de saude dos usuarios, nos termos da legislagcao
aplicavel, assegurando-se o sigilo e o acesso restrito as informagdes

individualizadas.
CAPITULO IV — DO MONITORAMENTO E DA AVALIACAO

Art. 9° O monitoramento do Programa podera utilizar indicadores de
processo, resultado e continuidade assistencial, observadas a disponibilidade

dos dados e as normas de informagao em saude.
§ 1° Poderéo ser utilizados, entre outros, os seguintes indicadores:

| — numero e proporcao de pessoas com fatores de risco identificadas e

avaliadas;
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Il — numero de pessoas submetidas a investigagdo da fungéo renal

conforme indicagao clinica;

[l — numero de casos suspeitos que tiveram investigacdo complementar

ou reavaliacao;

IV — numero de pacientes com alteragbes renais confirmadas em

acompanhamento;

V — proporgdo de encaminhamentos para atengdo especializada

efetivados, quando indicada;

VI — tempo entre a identificacdo de alteragao relevante e a avaliagao

especializada, quando aplicavel,

VIl — proporg¢ao de pacientes com Doenca Renal Crbnica com registro

de acompanhamento dos fatores de risco;

VIIl — numero de acgbes educativas e de profissionais alcangados por

atividades de qualificagao.

§ 2° A avaliagdo dos indicadores devera considerar o perfil
epidemioldgico da populagao, a capacidade instalada da rede e a qualidade dos

registros disponiveis.

§ 3° Os resultados poderado subsidiar o aperfeicoamento das agbes e o

planejamento das politicas municipais de prevengao e cuidado renal.
CAPITULO V — DAS DISPOSIGOES FINAIS

Art. 10. A implementagao das agdes previstas nesta Lei observara as
competéncias dos 6rgaos municipais, o planejamento do SUS, as pactuacbes
interfederativas, os instrumentos de planejamento e orgcamento e a

disponibilidade de recursos.



Nz

~ ESTADO DO MARANHAO .
CAMARA MUNICIPAL DE SANTA INES

Art. 11. As ac¢des decorrentes desta Lei poderdo ser desenvolvidas
mediante articulagdo com os orgédos publicos competentes, instituicbes de
ensino, entidades cientificas e demais parceiros, observadas as normas

aplicaveis.

Art. 12. A execugédo das agbes observara os protocolos clinicos e as
diretrizes terapéuticas estabelecidos pelo Ministério da Saude, sem prejuizo das

normas estaduais e municipais pertinentes.

Art. 13. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagao.

Santa Inés, 13 de outubro de 2026

Vereador Enfermeiro Victor
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JUSTIFICATIVA

Senhor Presidente,
Senhoras Vereadoras e Senhores Vereadores,

Submetemos a apreciagao desta Casa Legislativa o presente Projeto de
Lei, que institui o Programa Municipal Rins Protegidos, com a finalidade de
fortalecer as a¢des de prevencao, identificacdo precoce e acompanhamento da

Doenca Renal Crénica no Municipio de Santa Inés—MA.

A Doencga Renal Cronica representa um importante desafio para a saude
publica, especialmente em razdo de sua evolugao frequentemente silenciosa e
de sua associagdo com condigdes prevalentes, como hipertensao arterial e
diabetes mellitus. Em muitos casos, as alteracdes renais podem ser identificadas
antes do surgimento de manifestacbes avangadas, permitindo a adogédo de

medidas para controlar fatores de risco e retardar a progressao da doencga.

Nos estagios mais avancados, alguns pacientes necessitam de terapia
renal substitutiva, como hemodialise ou diadlise peritoneal, enquanto outros
podem ter indicacao de transplante renal. Esses tratamentos sdo essenciais para
quem deles necessita, mas envolvem repercussdes clinicas, sociais, familiares

e econdmicas significativas.

A proposta nao pretende afirmar que todos os casos de insuficiéncia renal
ou de necessidade de hemodialise possam ser evitados. Seu propdsito é
contribuir para que os pacientes em risco sejam identificados oportunamente,
recebam acompanhamento adequado e tenham acesso aos cuidados

recomendados antes que a doenga alcance estagios mais avangados.

O Ministério da Saude aprovou, por meio da Portaria Conjunta
SAES/SECTICS n° 11, de 16 de setembro de 2024, o Protocolo Clinico e
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Diretrizes Terapéuticas das Estratégias para Atenuar a Progressdo da Doencga
Renal Cronica, cujo anexo foi atualizado em fevereiro de 2025. O documento
estabelece parametros nacionais para o diagnéstico, o tratamento e o

acompanhamento das pessoas com a doenca.

Nesse contexto, o Programa Municipal Rins Protegidos busca contribuir
para a aplicacao dessas diretrizes na realidade local, estimulando a identificagao
dos grupos de risco, 0 acesso a avaliagao clinica e laboratorial quando indicada,
a continuidade do acompanhamento e a articulagado entre a Atencao Primaria e

a atengao especializada.

A iniciativa também possui relevancia social, pois o diagndstico tardio
pode ampliar as dificuldades enfrentadas pelos pacientes e suas familias,
especialmente quando ha necessidade de deslocamentos frequentes para
tratamento especializado. O fortalecimento da prevencao e da coordenacio do
cuidado pode favorecer a qualidade de vida, a utilizagdo mais adequada dos

servigos de saude e a redugao de complicagdes evitaveis.

A proposi¢cédo encontra fundamento no direito constitucional a saude, na
competéncia municipal para legislar sobre assuntos de interesse local e prestar
servigos de atendimento a populagdo, bem como nos principios de integralidade,

universalidade e organizacéo regionalizada do Sistema Unico de Saude.

A redagdo proposta estabelece objetivos, diretrizes e parametros de
avaliagdo sem determinar a criagcdo de 0Orgaos, cargos ou estruturas
administrativas especificas, preservando a competéncia do Poder Executivo
para organizar a execugao das politicas de saude, conforme as normas

constitucionais e a legislagdo municipal.

Diante da relevancia sanitaria e social da matéria, solicitamos o apoio dos

nobres pares para a aprovagao deste Projeto de Lei.
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Santa Inés—MA, 13 de outubro de 2026.

Vereador Enfermeiro Victor

Autor do Projeto de Lei
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