Arminda Grave

De: Comissdo 92 - CS X1
Enviado: sexta-feira, 26 de julho de 2019 09:19
Para: Comissdo 92 - CS XIII; Angela Guerra; Anténio Sales; Carla Cruz; Catarina Marcelino;

Cristovdo Simdo Ribeiro; Euridice Pereira; Fatima Ramos; Isabel Galrica Neto; Isaura
Pedro; Jodo Gouveia; Jodo Marques; Jorge Falcato Simbes; José Antdnio Silva; José
de Matos Rosa; José Luis Ferreira; Luis Graca; Luis Soares; Luis Vales; Maria Anténia
de Almeida Santos; Marisabel Moutela; Miguel Santos; Moisés Ferreira; Ricardo
Baptista Leite; Teresa Caeiro; Addo Silva; Alexandre Quintanilha; Ana Gliveira; Ana
Rita Bessa; Antdnio Topa; Assung¢do Cristas; Carlos Matias; Elza Pais; Emilia Santos;
Francisco Rocha; Heloisa Apolonia; Isabel Alves Moreira; Jamila Madeira; Joana
Lima; Jodo Dias; Jodo Torres; Laura Monteiro Magalhdes; Maria Lopes; Maria
Manuela Tender; Pedro Coimbra; Regina Bastos; Rui Riso; Sandra Pereira; Sara
Madruga da Costa

Cc: Rui Tabosa; Margarida Antunes; Pedro Alves Ferreira; Maria Pia Bonneville; Jodo
Neves; Jodo Gordo Martins; Sara Martins; Arminda Grave; Maria Mesquitela; Rafael
Silva

Assunto: Redagdo final TF PJLs 555, 563, 872, 1034/XIIl - Direitos das gravidas

Srs. Deputados

Junto se envia a redagdo final relativa ao Texto resultante dos PJs n.2s 555, 563, 872 e 1034, sobre o reforgo dos
direitos das gravidas.

Chama-se a atengdo para o seguinte;

1. Assugestdes referidas nos pontos | (Ao longo do texto) e I (Sugestdes mais relevantes introduzidas no
texto) resultam da necessidade de aplicar as regras de legistica na feitura das leis, nomeadamente as que
dizem respeito a evitar repetigdes da mesma norma ao longo da lei e a questdes de sistemdtica. Estas
sugestdes estdo jd inseridas no Texto que foi enviado, necessitando obviamente da validag3o da Comissao.

2. Quanto as duas questdes suscitadas no ponte I, sdo colocadas a considera¢do da Comiss#o e implicam uma

decisdao para serem acolhidas no texto, referindo-se:

- ao n.2 3 do artigo 12.2, no referente a retirar ou manter a «mulher gravida» no elenco dos sujeitos da norma,

ou seja, no elenco de quem tem «direito a participar na assisténcia na gravidez»; (?5 ojpe-u a site alens ";{3)
- a harmonizagdo, ao longo do texto, das mengdes, por exemplo, «ao pai, a outra mie ou a pessoa de

referéncia» (n.2 3 do artigo 12.2); «ao pai, a outros responsaveis parentais ou a pessoas de referéncia» {n.2 5 do

artigo 17.2); «mulher gravida ou o casal» {n.2 6 do artigo 15.2 C}; «mulher gravida, casal ou familia» (n.2 1 do-

artigo 15.2 D}; «mulheres gravidas ou casais» (n.2 1 do artigo 15.2 E).
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De: Rafael Silva

Enviada: quinta-feira, 25 de julho de 2019 17:27

Para: Comissao 92 - CS XIll <9CS@ar.parlamento.pt>

Cc: Vasco Cipriano <Vasco.Cipriano@ar.parlamento.pt>; Ana Paula Bernardo <Ana-
Paula.Bernardo@ar.parlamento.pt>

Assunto: Redacdo final TF PJLs 555, 563, 872, 1034/Xlll - Direitos das gravidas

Caras colegas,

Considerando o disposto no artigo 156.2 do Regimento da Assembleia da Republica, e nos termos da alinea m) do
artigo 9.2 da Resolugdo da Assembleia da Republica n.2 20/2004, de 16 de fevereiro, junto se anexa o texto final
relativo aos Projetos de Lei n.2s 555, 563, 872, 1034/X1 (sobre direitos das gravidas), aprovado em votagdo final
global a 19 de julho de 2019, para subsequente envio a S. Ex.2 o Presidente da Comissdo de Satde e fixagdo da
redagao pela Comiss3o.

Até ao final da legislatura, e considerando o'elevado nimero de textos que se encontram em fase de redagdo final, a
complexidade e extensdo de alguns deles, incluindo republicagées, e ainda a exiguidade do prazo para a sua
elaboragdo, informamos que se passa a remeter apenas o texto do Decreto com as respetivas sugestdes de
alteragdo devidamente assinaladas.

Adicionalmente, e como vem sendo habito, indicamos na presente mensagem de correio eletrénico as questdes que
merecem uma especial fundamentagdo ou explicagao.

. Ao longo do texto foram uniformizadas:
- As referéncias a “mulher{es) gravidals)” e “gravida(s)” para “mulher{es) gravida{s}”, por ser mais frequente;
- As refer@ncias a “assisténcia na / da gravidez” para “assisténcia na gravidez"”;
- As referéncias a “pré concegdo” ou “pré concecional” para “preconce¢do” ou “preconcecional”. Apesar de haver
alguma oscilagdo nos vocabuldrios ortograficos entre “preconce¢do” ou “pré-concecao”, estes tendem a registar
"preconce¢do"” (p. ex. www.portaldalinguaportuguesa.org ).

il.  Colocam-se a consideragdo da Comissdo as seguintes questdes, em relagdo as quais ndo foram
introduzidas alteracdes no texto:

- Sobre a participacdo da mulher gravida na assisténcia a gravidez:
Redacdo dada ao n.2 3 do artigo 12.2 da Lei n.2 15/2014: “E reconhecido 3 mulher grivida, ao pai ou outra mae ou
outra pessoa de referéncia o direito a participar na assisténcia da gravidez.”
Redagdo aditada como n.2 1 do 15.2-D da Lei n.2 15/2014: "A mulher gravida, o pai ou outra mie ou outra pessoa de

referéncia tém direito a participar na assisténcia na gravidez.”

Parecendo implicita a participagdo da mulher gravida na assisténcia na gravidez (enguanto “pessoas presentes ou
que assistem a um acto”), sugere-se a hipétese de retirar as mulheres gravidas do elenco de sujeitos, constante
nesta norma especifica.

No caso de se pretender utilizar o termo “assisténcia” enquanto “intervencdo ou meio de auxilio”, cumpre informar
que a norma pode ser interpretada como direito da mulher gravida - ou dos restantes intervenientes - em participar
diretamente nas intervengdes durante a gravidegz, incluindo intervindo no processo do trabalho de parto.

Tal pode ser, precisamente, a legitima vontade do legislador, apenas assinalamos esta questdo para uma eventual
analise.

- Ao longo do texto, os sujeitos mais frequentemente referidos sdo a mde ou a outra mde (ou as maes) e o
pai (ou, no plural, os pais).



No entanto, surgem outras referéncias subjetivas como “casal” (ou casais) e «familia» nas seguintes normas da Lei
n.2 15/2014: n.2s 2 do artigo 15.2-B, n.2%s 6 e 7 do artigo 15.2-C, n.2s 1, 3 e 5 do artigo 15.2-E do texto final (15.2-D no
projeto de decreto em anexc), n.2s 1, 2 e 3 do artigo 15.2-F do texto final (15.2-E no projeto de decreto em anexo) e
n.2 3 do artigo 17.2-A do texto final {15.2-G no projeto de decreto em anexo).

Caso pretenda, solicita-se que a Comissao delibere sobre uma eventual adaptagdo cu uniformizagdo destes
conceitos.
Hl.  Sugestdes mais relevantes, introduzidas no texto:
Titulo
Sugere-se a mesma ordenagdo da norma do objeto: tema seguido de informagao sobre o ato legislativo alterado.
Artigo 2.2

e Alteracdo aos artigos 12.2 da Lein.2 15/2014

Consequente eliminacdo do n.2 4 do artigo 17.2 e do artigo 15.2-D da Lei n.2 15/2014

Havendo algumas semelhancas entre as redagGes dos n?s 2 a S do artigo 12.8, sugere-se a fusdo entre os n.2s4 e 5
(consagram um direito revogavel), bem como a eliminagdo das normas idénticas, por forma a evitar a repeticéo,
constantes no n.2 4 do artigo 17.2 e do artigo 15.2-D da Lei n.2 15/2014:

Artigo 12.2 da Lei n.2 15/2014

Onde se 1&: “3 - £ reconhecido a mulher grévida, ac pai ou outra mée ou outra pessoa de referéncia o direito a
participar na assisténcia da gravidez.

4 — F reconhecido a multher grévida o direito 30 acompanhamento na assisténcia da gravidez, por qualguer pessoa
por si escolhida.

5 — E reconhecido a mulher gravida o direito de, a qualquer momento, prescindir do direito ao acompanhamento
durante a assisténcia na gravidez, bem como em todas ou algumas fases do trabalho de parto.

6 — (Anterior n.2 3).”

Deve ler-se: “3 - € reconhecido 3 mulher gravida, ao pai, a outra mie ou a pessoa de referéncia o direito a participar
na assisténcia na gravidez.

4 - € reconhecido a mulher gravida o direito a0 acompanhamento na assisténcia na gravidez, por qualquer pessoa
por si escolhida, podendo prescindir desse direito a qualguer momento, incluindo durante o trabalho de parto.

5 — (Anterior n.2 3).”

Elimina¢3o do n.2 4 do artigo 17.2: “A mulher gravida pode, a qualguer momento, prescindir do direito ao
acompanhamento durante todas ou alguma das fases do trabalho de parto.”

Eliminagdo do artigo 15.2-D do texto final: "Acompanhamento na assisténcia na gravidez

1 - A mulher gravida, o pai ou outra mde ou outra pessoa de referéncia tém direito a participar na assisténcia na
gravidez.

2 — A mulher gravida tem direito ao acompanhamento na assisténcia na gravidez, por qualquer pessoa por si
escolhida.

3 — A mulher gravida tem direito a prescindir, em gualguer momento, do direito ao acompanhamento na assisténcia
na gravidez.” '

Nota:

Em alternativa pode ser mantido o artigo 15.2-D do texto final (fundindo a redagdo do n.2 2 e 3), em detrimento da
redacdo dada aos n.2s 3 a 5 do artigo 12.2.

Artigo 3.2



e Renumeracio dos artigos 17.2-A a 17.2-B, aditados & Lei n.2 15/2014
Dado o contelido dos artigos 16.2 e 17.2, sugere-se que os artigos 17.2-A e 17.2-B do texto final sejam numerados
apés 05 15.2-G e 15.2-H:

Artigo 15.9-B - Prestagdo de cuidados na preconcegao

Artigo 15.2-C - Prestagdo de cuidados na assisténcia na gravidez

Artigo 15.2-D - Prestagdo de cuidados nos cursos de preparag¢ao para o parto e a parentalidade
Artigo 15.2-E - Prestacgdo de cuidados para a elaboragdo do plano de nascimento

Artigo 15.2-F - Prestacdo de cuidados durante o trabalho de parto

Artigo 15.2-G - Prestacdo de cuidados durante o puerpério

Artigo 15.2-H - Alimentag3o de lactentes e de criancas pequenas

Artigo 16.2 - Condig¢Bes do acompanhamento

Artigo 17.2 - Condi¢fes de exercicio

Artigo 18.2 - Cooperacdo entre servigos, 0 acompanhante e a mulher gravida ou puérpera

e Renumeracdo do artigo 17.2-C, aditado a Lei n.2 15/2014

Dado o contetdo dos artigos 27.2-A e 28.2, sugere-se que 0 17.2-C do texto final seja renumerado como 27.2-B:
Artigo 27.2-A - Sistema Integrado de Gestdo do Acesso

Artigo 27.2-B - Acompanhamento e manitorizagdo

Artigo 28.2 - Reclamacio (& ERS)

¢ N.23eb5doartigo 15.2-H (17.2-B do texto final}, aditado a Lei n.2 15/2014
Recomenda-se que estes nimeros sejam autonomizados num novo artigo 5.2 do presente projeto de Decreto da
A.R. (passando a norma de entrada em vigor para artigo 6.2}, dado que estabelece o dever de o “Governo aprovar,
no prazo de 180 dias a contar da data da entrada em vigor da presente lei, uma politica nacional e respetiva
estratégia para a alimentagdo de lactentes e de criangas pequenas”.

Onde se & (artigo 17.2-B da Lei n.2 15/2014): “3 — Q Governo deve aprovar, no prazo de 180 dias a contar da data da
entrada em vigor da presente lei, uma politica nacional e respetiva estratégia para a alimentagdo de lactentes e de
criangas pequenas (...)

5 — A estratégia para a alimentacao de latentes e de criangas pequenas deve ser revista no periodo maximode 3 a5
anos.

Deve ler-se (novo artigo 5.2 do projeto de decreto): Artigo 5.2
Politica e estratégia para alimentacgdo de lactentes e criangas pequenas

1 - O Governo deve aprovar, no prazo de 180 dias a contar da data da entrada em vigor da presente lei, uma politica
e estratégia nacional para a alimentagdo de lactentes e de criangas pequenas {...)

2 — A estratégia para a alimentagdo de latentes e de criangas pequenas deve ser revista no periodo maximo de trés a
cinco anos.

e Artigo 32.2-A, aditado a Lei n.2 15/2014
Tendo sido reprovado o nimero do artigo da proposta de alteragdo em que se baseava a epigrafe, sugere-se que
uma epigrafe semelhante a do artigo 31.2 e {da redacgdo vigente) do artigo 22.2 da Lei n.2 15/2014: “Adaptacdo dos
servigos de obstetricia e ginecologia do SNS”.

Novo artigo 4.2

Sugere-se a autonomizagao, num novo artigo 4.2 do projeto de decreto, da alteragdo ao titulo da secgdo il do
capitulo il da Lei n.2 15/2014, de 21 de margo.



A consideragdo superior,
Rafael Silva
Assessor Parlamentar
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DECRETO N.° /XIII

Estabelece os principios, direitos e deveres apliciveis em matéria de
protecio na preconceciio, na procriacio medicamente assistida, na gravidez,
no parto, no nascimento e no puerpério, procedendo a segunda alteracéo a
Lei n.° 15/2014, de 21 de marco

A Assembleia da Republica decreta, nos termos da alinea c) do artigo 161.° da

Constitui¢do, o seguinte:

Artigo 1.°
Objeto

A presente lei estabelece os principios, direitos e deveres aplicdveis em matéria de
protecdo na preconcecdo, na procriagdo medicamente assistida, na gravidez, no parto,
no nascimento e no puerpério, visando a sua consolidagio, abrangendo os servigos de
saide do setor publico, privado e social, procedendo a segunda alteragio a Lei n.°
15/2014, de 21 de mar¢o, que consolida a legislagdo em matéria de direitos e deveres do

utente dos servigos de saude.

Artigo 2.°
Alteragio a Lei n.” 15/2014, de 21 de marco

Os artigos 12.°, 16.°, 17.°, 18.° e 32.° da Lei n.° 15/2014, de 21 de margo, alterada pelo
Decreto-Lei n.° 44/2017, de 20 de abril, passam a ter a seguinte redagéo:



«Artigo 12.°
()

1 - Nos servigos do SNS:

a) E reconhecido e garantido a todos o direito de acompanhamento
por uma pessoa por si indicada, devendo ser prestada essa
informacdo na admissao do servigo;

b) No caso da mulher gravida, € garantido o acompanhamento até trés
pessoas por si indicadas, em sistema de alternancia, ndo podendo
permanecer em simultineo mais do que uma pessoa junto da

utente.

3 — E reconhecido & mulher grivida, ao pai, a outra mie ou a pessoa de
referéncia o direito a participar na assisténcia na gravidez.

4 - E reconhecido & mulher grivida o direito ao acompanhamento na
assisténcia na gravidez, por qualquer pessoa por si escolhida, podendo
prescindir desse direito a qualquer momento, incluindo durante o
trabalho de parto.

5 — (Anterior n.° 3).

Artigo 16.°
[...]



3 - A mulher gravida internada em servigo de saide tem direito ao
acompanhamento, nos termos da alinea ) do n.° | do artigo 12.°,
durante todas as fases do trabalho de parto, incluindo partos por
féreeps, ventosas e cesarianas, por qualquer pessoa por si escolhida,
exceto se razodes clinicas ou a seguranca da parturiente e da crianga o
desaconselharem.

4 - No caso de se proceder a uma cesariana, o elemento da equipa
designado para o acolhimento do acompanhante deve prestar
informac@o prévia acerca das fases da cirurgia e dos procedimentos
habituais que ocorrem no decurso da mesma, assim como dar indicagio
do momento em que pode entrar na sala, uma vez concluida a
preparagdo da parturiente e da sala, e do local em que deve posicionar-
se durante a intervengdo cirdrgica de modo a ndo colocar em causa a

qualidade dos cuidados e a seguranca da parturiente e da crianga.

Artigo 17.°
[...]

4 — Por determinagio do médico obstetra, cessa a presenca do acompanhante
sempre que no decurso do parto, incluindo em cesarianas, surjam
complicacdes inesperadas que justifiquem intervengdes tendentes a
preservar a seguranga da mée ou da crianga.

5 — Os servicos de satide devem garantir ao pai, a outros responsaveis
parentais ou a pessoas de referéncia, a oportunidade de assistir a
observacdo do recém-nascido, sempre que ndco se identifiquem

contraindicag¢des, nomeadamente de cardter clinico.



6 — Os servigos de satide devem assegurar a0 acompanhante o direito de
permanecer junto do recém-nascido, salvo se existirem razdes clinicas
que impegam este acompanhamento.

7 — Os servigos de saide devem assegurar 2 mulher gravida e a puérpera o

direito a limitarem ou a prescindirem de visitas durante o internamento.

Artigo 18.°

Cooperagdo entre servigos, o acompanhante e a mulher griavida ou puérpera

| = {Anterior corpo do artigo.)

2 — Apbs a alta hospitalar e durante a primeira semana de puerpério, o
estabelecimento de salide em que ocorreu o parto deve garantir um
contacto, designadamente telefénico, com disponibilidade permanente,
para que a mulher puérpera, o pai, outra mae ou pessoas de referéncia
possam esclarecer diividas, designadamente sobre cuidados a ter com o
recém-nascido, aleitamento materno ou a condigdo de saide fisica ou

emocional da mulher puérpera.

Artigo 32.°

Deveres dos servigos de satide no acompanhamento da mulher gravida



2 — Todos os estabelecimentos de satide que disponham de internamentos e
servicos de obstetricia devem possibilitar, nas condi¢bes mais
adequadas, o cumprimento do direito de acompanhamento de mulheres
grividas e de puérperas.

3 - As instituigdes hospitalares com bloco de parto devem assegurar as
seguintes condi¢des, para o exercicio do direito a0 acompanhamento no
decurso do parto por cesariana:

a) A existéncia de local préprio onde o acompanhante possa trocar de
roupa e depositar 0s seus pertences de forma adequada;

b) A prestagdo adequada de informagio € o cumprimento de todas as
regras relativas ao equipamento de protego individual e de higiene
inerentes a presenga em bloco operatério;

¢) A definicdo de um circuito em que o acompanhante possa
movimentar-se, sem colocar em causa a privacidade de outras
utentes nem o funcionamento do servigo.

4 - Para efeitos do cumprimento do disposto no n.° 2 do artigo 18.°, os
estabelecimentos de saide organizam os servicos de modo a

disponibilizarem um contacto direto as mulheres puérperas.»

Artigo 3.°
Aditamento a Lei n." 15/2014, de 21 de margo

Sdo aditados a Lei n.° 15/2014, de 21 de margo, os artigos 9.°-A, 15.°-A, 15.°-B, 15.°-C,
15.°-D, 15.°-E, 15.°-F, 15.°-G, 15.°-H, 27.°-B e 32.°-A, com a seguinte redagio:



«Artigo 9.°-A

Questiondrio de satisfacdo servigos de satide materna e obstetricia

Para efeitos de avaliagdo e monitorizag@o da satisfagio da mulher gravida
relativamente aos cuidados de satide durante a assisténcia na gravidez e no
parto, a Direcdo-Geral da Saide (DGS) deve disponibilizar um questionario
de satisfagdo, a preencher por via eletrdnica, e proceder a divulgacio anual

dos seus resultados acompanhados de recomendagoes.

Artigo 15.°-A

Principios

1 — De acordo com as orientagdes da Organizagdo Mundial da Sadde, sdo
reconhecidos em matéria de prote¢ao na preconce¢do, na procriagdo
medicamente assistida, na gravidez, no parto, no nascimento € no pos-
parto, a todas as mulheres, os seguintes direitos:

a) O direito a informacgido, ao consentimento informado, ou a recusa
informada, e o respeito pelas suas escolhas e preferéncias;

b) O direito a confidencialidade e & privacidade;

¢) O direito a serem tratadas com dignidade e com respeito;

d) O direito de serem bem tratadas e estarem livres de qualquer forma
de violéncia;

e) O direito a igualdade no tratamento que recebem, e a ndo serem
discriminadas;

f) O direito a receber os melhores cuidados de salide e que estes sejam

seguros € apropriados;



g) O direito a liberdade, autonomia e autodeterminagio, incluindo o
direito a ndo serem coagidas.

2 — Os principios referidos no nimero anterior sdo igualmente aplicaveis,
com as necessdrias adaptagdes, ao pai, a outra mie ou a pessoa de
referéncia, e a todas as pessoas que se encontrem na qualidade de
acompanhante nos termos da presente lei.

3 — Os principios referidos nos nimeros anteriores adquirem particular
relevincia em situagdes de especial vulnerabilidade:

a) Na presenca de nado morto ou de interrupgao da gravidez;

b} Nas situagdes de pessoas nos extremos da idade reprodutiva;

c) Na situac@o de mée, nascituro ou crianga com deficiéncia,

d) Nos casos de vitimas de violéncia doméstica, de abuso sexual, de
préticas nefastas ou trafico de seres humanos;

€) Nas situagtes de pobreza extrema, designadamente em situagoes de
rendimentos abaixo do limiar da pobreza ou baixos niveis de
literacia;

f) Na situagéio de pessoas migrantes ¢ refugiadas.

Artigo 15.°-B

Prestacédo de cuidados na preconcegio

1 — Todas as pessoas em idade reprodutiva tém direito ao acesso a
contrace¢do, a serem informadas da relevancia do planeamento da
gravidez e da importancia dos cuidados preconcecionais.

2 - Todas as mulheres e casais tém direito ao acesso & consulta
preconcecional para que se identifiquem precocemente fatores de risco
modificdveis no que respeita a procriacio e se procure a respetiva

corre¢io antes da ocorréncia da gravidez.



3 - Para efeitos do disposto nos nimeros anteriores, compete a DGS,

através de orientagBes e normas técnicas, a defini¢cdo das intervengdes
necessarias a realizar pelos servigos de saide na prestagdo de cuidados
na preconcegdo, com particular destaque para a atuagdo ao nivel dos

cuidados de satide primarios.

Artigo 15.°-C

Prestagdo de cuidados na assisténcia na gravidez

Os servigos de satide que assegurem a assisténcia na gravidez devem
garantir a todas as mulheres grividas, ao pai ou a outra mée informacéo
em saude sexual e reprodutiva, cuidados pré-natais seguros e
apropriados e acesso a cursos de preparagdo para o parto € a
parentalidade, em particular ao nivel dos cuidados de saide primarios.
Os servigos de saide que garantam a assisténcia na gravidez devem
assegurar & mulher grivida a atribuicdo de médico de familia, ou, no
caso de tal ndo se revelar possivel, 0 acesso prioritdrio a prestacio de
cuidados de satide.

Sempre que a mulher gravida ndo compreenda ou tenha dificuldades
manifestas em entender a lingua portuguesa, deve ser assegurada, se
possivel, traducio linguistica no dmbito da prestacdo de cuidados na
assisténcia na gravidez.

As equipas de saide que garantam a assisténcia na gravidez devem
assegurar as condigdes para que a mulher gravida realize as consultas e
0s exames necessdrios a uma adequada assisténcia pré-natal definidos

pela DGS, através de orienta¢Ses e normas técnicas.



5 — As equipas de salde que prestam a assisténcia na gravidez devem
assegurar 4 mulher gravida a anotagio dos respetivos dados clinicos no
documento pessoal de registo, atualmente designado por boletim de
saude da gravida, garantindo-se progressivamente a desmaterializagdo
dos suportes nestas matérias.

6 — As equipas de saide devem aproveitar todas as oportunidades de
contacto com a mulher grivida ou o casal, promovendo a literacia em
saide e a adogdo de comportamentos saudaveis.

) [awida

7 — No decurso da gravidez, a mulher$ou o casal devem ter acesso a
informag&es relevantes sobre todo o processo, assim como acerca do
parto, do puerpério e da parentalidade, tanto em contexto de consulta
individual como no dmbito dos cursos de preparagéo para o parto € a
parentalidade.

8 — De acordo com a avaliagiio do risco pré-natal efetuada, os servigos de
salide que ndo possam assegurar a mulher gravida os cuidados de que
esta necessita devem garantir uma referenciacdo planeada, célere e
eficaz, para outro servigo de satide mais diferenciado, de acordo com as
redes de referenciagdo em vigor, mediante protocolos definidos entre os
servigos de saide envolvidos.

9 — Na interven¢do no ambito da prestagido de cuidados na assisténcia na
gravidez deve ser garantida a adequada articulagio e
complementaridade entre os cuidados de saide primarios e hospitalares,
em especial através das unidades coordenadoras funcionais no Ambito

do SNS.



Artigo 15.°-D
Prestacio de cuidados nos cursos de preparagdo para o partoe a

parentalidade

1 — Os cursos de preparagio para o parto e a parentalidade, adiante
designados por cursos, ttm como objetivos desenvolver a confianga e
promover competéncias na mulher grdvida, casal ou familia para uma
adequada vivéncia da gravidez, parto, puerpério e transi¢ao para a
parentalidade.

2 — Os cursos devem envolver uma equipa muliidisciplinar, ter uma
componente tedrica e outra pritica e devem ocorrer, preferencialmente
nos cuidados de saide primdrios, em hordrio pés-laboral, de modo a
que possam participar a mulher gravida, o pai, outra mae ou pessoa de
referéncia, que trabalhem.

3 — No ambito dos cursos, deve ainda proceder-se a preparag@o e apoio da
mulher gravida ou do casal para a elaboragio do plano de nascimento,
preferencialmente até as 32 semanas de gestagéo.

4 — Os cursos devem contemplar a realizagiio de uma visita ao local onde se
prevé que o parto venha a ocorrer em articulagdo com a equipa dessa
unidade de saide.

5 — O plano de nascimento previsto no n.° 3 € apresentado e discutido com a
equipa da unidade de sadde onde se prevé que o parto venha a ocorrer,
envolvendo os profissionais de saide e a mulher gravida ou o casal.

6 — Nestes cursos, a par do desenvolvimento de competéncias para o
desempenho da maternidade, deve merecer destaque semelhante a
preparagio para o exercicio da paternidade cuidadora.

7 - Os conteudos dos cursos sdo definidos pela DGS através de orientagOes

e normas técnicas.
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Artigo 15.°E

Prestagé@o de cuidados para a elaboragio do plano de nascimento

1-Os servigos de saide que acompanhem mulheres gravidas ou casais
garantem o seu direito a um plano de nascimento, salvo se 0s mesmos
declararem expressamente que ndo pretendem ter um plano de
nascimento.

2— Na elaboragio do plano de nascimento € prestado apoio & mulher gravida
ou ao casal, tendo por base um didlogo construtivo, no respeito pelo
contexto cultural e pessoal da grdvida, informando e esclarecendo a
gravida ou o casal nas consultas de seguimento da gravidez ou nos
CUrsos.

3— A vontade manifestada por parte da mulher gravida ou do casal no plano
de nascimento deve ser respeitada, salvo em situagdes clinicas que o
desaconselhem, tendo em vista preservar a seguranga da mie, do feto ou
do recém-nascido, as quais devem ser sempre comunicadas a gravida ou
ao casal, estando condicionada aos recursos logisticos e humanos
disponiveis no momento do parto.

4-0 plano de nascimento deve contemplar priticas aconselhadas pelos
conhecimentos cientificos, que sejam benéficas ao normal desenrolar do
processo do parto € que ndo coloquem em risco a satide e a prépria vida
da mde, do feto ou do recém-nascido, assim como englobar
procedimentos para os quais a equipa de saide considere ter condi¢Ges
ou experiéncia para realizar com seguranga.

5-Em todo o processo do parto € assegurado o cumprimento do
consentimento informado, esclarecido e livre, por parte da mulher

gravida.
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A mulher grdvida pode a todo o tempo, inclusive durante o trabalho de
parto, modificar as preferéncias manifestadas previamente no plano de
nascimento.

Para efeitos do disposto nos nimeros anteriores, a DGS deve definir,
através de orientacGes ¢ normas técnicas, o conteido orientador do
modelo do plano de nascimento, garantindo-se progressivamente a

desmaterializagdo dos suportes nesta matéria.

Artigo 15.°-F

Prestacdo de cuidados durante o trabalho de parto

Os servigos de satde devem assegurar a monitorizagio cuidadosa do
progresso do trabalho de parto através de instrumento de registo.
A mulher e recém-nascido devem ser submetidos apenas as praticas
necessarias durante o trabalho de parto, parto e periodo pds-natal,
devendo ser assegurada a prestagdo de cuidados baseada nos melhores
conhecimentos cientificos.
No caso da realizagdo do parto por cesariana, a indicagiio clinica que o
determinou deve constar do respetivo processo clinico e do boletim de
salide da grdvida.
Durante o trabalho de parto, os servigos de saide devem assegurar
métodos:
a) Ndo farmacolégicos de alivio da dor, de acordo com as
preferéncias da mulher gravida e a sua situacdo clinica;
b) Farmacoldgicos de alivio da dor, como a analgesia epidural, de
acordo com as condi¢des clinicas da parturiente e mediante seu
pedido expresso, conhecedora das vantagens e desvantagens do

respetivo uso.
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5- Os servigos de saide que procedam a realizagdo de partos devem
assegurar a disponibilidade presencial e permanente de equipa de saide
multiprofissional, que assegure a realizagfio do parto a qualquer hora.

6— Os servigos de saide devem seguir as recomendagSes da Organizagio

Mundial da Satde para uma experiéncia positiva do parto.

Artigo 15.°-G

Prestacdo de cuidados durante o puerpério

1-Os servicos de satide onde foi efetuada a vigilincia da gravidez devem
assegurar a realizagdo da consulta do puerpério entre a quarta € a sexta semana
apds o parto, de acordo com as orientagdes e as normas técnicas definidas pela
DGS.

2-0s servigos de saide devem garantir o adequado e regular acompanhamento
clinico, na prevengdo e tratamento de situagdes relacionadas com as alteragdes
do foro emocional decorrentes da gravidez e parto ou primeiros meses de vida,
nomeadamente a dete¢lio precoce de depressdo pds-parto e de sindrome pés-
traumatico.

3- Ap6s o puerpério, todas as mulheres grividas e casais devem ter acesso a
planos de recuperagio pds parto, em particular nos cuidados de satdde
primarios.

4-0Os contetidos dos planos de recuperagdo pds parto sdo definidos pela DGS

através de orientagGes e normas técnicas.

Artigo 15.°-H

Alimentago de lactentes e de criangas pequenas

| — O direito 2 amamentagio deve ser respeitado e protegido, tendo em vista a sua
realizacio pelas mies, devendo as mesmas ser incentivadas, mas nio

compelidas, a amamentar.
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2 — Para efeitos do disposto no numero anterior, 0s servigos de salide devem

assegurar a todos os grupos da populagéo, designadamente as mées, aos pais ou
as pessoas de referéncia, informacdo, acesso e apoio na utilizagio de
conhecimentos basicos sobre a salide ¢ a nutri¢ao da crianga, as vantagens do

aleitamento materno, a higiene e a salubridade do ambiente.

3 — Todos os servigos de satide devem adotar e implementar as medidas

1-

necessarias para a prote¢do, promogao e suporte 4 amamentagio, nos termos da
politica nacional e respetiva estratégia para a alimentagdo de lactentes e de

criangas pequenas.

Artigo 27.°-B

Acompanhamento e monitorizagao

O o6rgio executivo de administragio ou gestdo dos servicos de saiide
abrangidos pela presente lei € responsavel pelo cumprimento do disposto na
presente lei nos respetivos servigos de saide.

A DGS ¢ a entidade responsavel pelo acompanhamento da aplicagdo da
presente lei, em articulagdo com a Inspe¢io-Geral das Atividades em Satide e
a Entidade Reguladora da Satide nos termos do niimero seguinte.

Compete a Inspecao-Geral das Atividades em Satide e a Entidade Reguladora
da Sadde nas respetivas dreas de competéncia, assegurarem a monitorizagao
do cumprimento das disposi¢des constantes da presente lei.

O 6rgido executivo, de administragio ou gestdo dos servicos de saude
abrangidos pela presente lei deve disponibilizar as entidades referidas nos
nimeros anteriores toda a informacdo solicitada por estas entidades para
efeitos do cumprimento do disposto na presente lei, nos prazos indicados

pelas mesmas.
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Artigo 32.°-A

Adaptagio dos servigos de obstetricia € ginecologia do SNS

1- A concretizagio plena do direito de acompanhamento de mulheres gravidas e
de puérperas implica que sejam criadas as condigOes para assegurar a efetiva
capacidade de resposta dos servicos de obstetricia e ginecologia dos
estabelecimentos e servigos do SNS.

2— Com vista a assegurar a qualidade, o Governo procede ao levantamento
exaustivo dos cuidados prestados em todas as instalagBes afetas aos servigos de
obstetricia e ginecologia dos estabelecimentos ¢ servigos do SNS, identificando
eventuais necessidades de intervencio, devendo a execucdo das mesmas

consubstanciar-se em plano préprio definido para o efeito.»

Artigo 4.°
Alteracio sistematica a Lei.® 15/2014, de 21 de margo

A secgdo I do capitulo III da Lei n.° 15/2014, de 21 de margo, passa a denominar-se
«Regime de protegdo na preconcegdo, na procriagio medicamente assistida, na

gravidez, no parto, no nascimento e no puerpério» ¢ inclui os artigos 15.°-A a 18.°.

Artigo 5.°

Politica e estratégia para alimentacdo de lactentes e criancas pequenas

I— O Governo deve aprovar, no prazo de 180 dias a contar da data da entrada em
vigor da presente lei, uma politica e estratégia nacional para a alimentagdo de
lactentes e de criancas pequenas, de acordo com as recomendagdes

internacionais existentes sobre a matéria, que promova:
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a) A qualidade e cobertura da educagdo pré-natal sobre alimentagdo infantil,
através da prestacdo de informagio, com base no conhecimento cientifico
por parte dos profissionais de satde, as mies, aos pais ou as pessoas de
referéncia, designadamente as vantagens do aleitamento materno, para
que possam tomar uma decisdo informada e esclarecida,

b) O acompanhamento atempado, designadamente nos cuidados de satide
primdrios, que garanta que todas as mées que decidirem amamentar 30
ajudadas no processo de amamentagio;

c) Um apoio competente que garanta a formagdo e capacitagdo dos
profissionais de saide, assistentes sociais e outros que atendam maes,
pais, lactentes e criangas pequenas para implementar esta politica,

d) A colaboragio entre profissionais de saide e outros grupos de apoio
comunitario;

e) A adogdio das melhores préticas nesta matéria por parte dos servigos de
saude.

2- A estratégia para a alimentagio de lactentes e de criangas pequenas deve ser

revista no periodo maximo de trés a cinco anos.

Artigo 6.°

Entrada em vigor

A presente lei entra em vigor no primeiro dia do més seguinte ao da sua publicagio.

Aprovado em 19 de julho de 2019

O PRESIDENTE DA ASSEMBLEIA DA REPUBLICA,

{Eduardo Ferro Rodrigues)
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PS

Arminda Grave

De: Margarida Antunes

Enviado: sexta-feira, 26 de julho de 2019 18:10

Para: Comisséo 9% - CS X

Ce: Catarina Marcelino

Assunto: RE: Redagao final TF PJLs 555, 563, 872, 1034/XIII - Direitos das gravidas

Exmas. Senhoras,
Por indicacdo da Deputada Catarina Marcelino, e na impossibilidade da mesma se encontrar presente na préxima
reunido da C. de Saude, informo que todas as alteragdes sugeridas pelos servigos foram aceites, exceto:

“Il. Colocam-se a considerac¢do da Comissao as seguintes questbes, em relagdo as quais ndo foram introduzidas
alterag6es no texto:

- Sobre a participagdo da mulher gravida na assisténcia a gravidez:

Redagdo dada ao n.2 3 do artigo 12.2 da Lei n.2 15/2014: “E reconhecido a mulher grévida, ao pai ou outra mie ou
outra pessoa de referéncia o direito a participar na assisténcia da gravidez.”

- Redagdo aditada como n.2 1 do 15.2-D da Lei n.2 15/2014: "A mulher gravida, o pai ou outra mée ou outra pessoa

de referéncia tém direito a participar na assisténcia na gravidez.” — é para manter.

No n2 7 do artigo 15-C, acrescentar : “No decurso da gravidez, a mulher gravida ou o casal .....(...)".

Cumprimentos,

Margarida Antunes

Ay
PARTIDO
SOCIALISTA
Assessora

Grupo Parlamentar do Partido Socialista
Palicio de 530 Bento

1249 - 068 Lishoa Codex

Extensdo : 13285

Telefone : +351 2139173 85

E-mail : margarida(@ps.parlamento.pt

De: Comissao 92 - CS Xl

Enviada: 26 de julho de 2019 09:17

Para: Angela Guerra <aguerra@psd.parlamento.pt>; Anténio Sales <asales@ps.parlamento.pt>; Carla Cruz
<cmc@pcp.parlamento.pt>; Catarina Marcelino <Catarina.Marcelino@ps.parlamento.pt>; Cristdvio Simio Ribeiro
<crribeiro@psd.parlamento.pt>; Euridice Pereira <empereira@ps.parlamento.pt>; Fitima Ramos
<mfferreira@psd.parlamento.pt>; Isabel Galrica Neto <Isabel.Neto@cds.parlamento.pt>; Isaura Pedro
<ipedro@psd.parlamento.pt>; Jodo Gouveia <Joao.Gouveia@ps.parlamento.pt>; Jodo Marques
<jcmarques@ps.parlamento.pt>; Jorge Falcato Sim&es <Jorge.FalcatoSimoes@be.parlamento.pt>; José Anténio Silva
<jssilva@psd.parlamento.pt>; José de Matos Rosa <josematosrosa@psd.parlamento.pt>; José Luis Ferreira
<lose.Ferreira@pev.parlamento.pt>; Luis Graga <Luis.Graca@ps.parlamento.pt>; Luis Soares
<Luis.Soares@ps.parlamento.pt>; Luis Vales <luis.vales@psd.parlamento.pt>; Maria Anténia de Almeida Santos
<maasantos@ps.parlamento.pt>; Marisabel Moutela <mmoutela@ps.parlamento.pt>; Miguel Santos
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<miguelsantos@psd.parlamento.pt>; Moisés Ferreira <Moises.Ferreira@be.parlamento.pt>; Ricardo Baptista Leite
<Ricardo.BaptistalLeite@psd.parlamento.pt>; Teresa Caeiro <Teresa.Caeiro@cds.parlamento.pt>; Adao Silva
<adaosilva@psd.parlamento.pt>; Alexandre Quintanilha <aquintanilha@ps.parlamento.pt>; Ana Oliveira
<aeoliveira@psd.parlamento.pt>; Ana Rita Bessa <Ana.Bessa@cds.parlamento.pt>; Antdnio Topa
<atopa@psd.parlamento.pt>; Assungdo Cristas <Assuncao.Cristas@cds.parlamento.pt>; Carlos Matias
<Carlos.Matias@be.parlamento.pt>; Elza Pais <elzapais@ps.parlamento.pt>; Emilia Santos
<esantos@psd.parlamento.pt>; Francisco Rocha <Francisco.Rocha@ps.parlamento.pt>; Heloisa Apoldnia
<Heloisa.Apolonia@pev.parlamento.pt>; Isabel Alves Moreira <imoreira@ps.parlamento.pt>; Jamila Madeira
<jamila@ps.parlamento.pt>; Joana Lima <jlima@ps.parlamento.pt>; Jodo Dias <jd @pcp.parlamento.pt>; Jodo Torres
<joaotorres@ps.parlamento.pt>; Laura Monteiro Magalhdes <Imagalhaes@psd.parlamento.pt>; Maria Lopes
<mllopes@nps.parlamento.pt>; Maria Manuela Tender <mtender@psd.parlamento.pt>; Pedro Coimbra
<pcoimbra@ps.parlamento.pt>; Regina Bastos <reginabastos@psd.parlamento.pt>; Rui Riso
<Rui.Riso@ps.parlamento.pt>; Sandra Pereira <Sandra.Pereira@psd.parlamento.pt>; Sara Madruga da Costa
<smcosta@psd.parlamento.pt>

Cc: Rui Tabosa <rtabosa@psd.parlamento.pt>; Margarida Antunes <margarida@ps.parlamento.pt>; Pedro Alves
Ferreira <Pedro.Alves@be.parlamento.pt>; Maria Pia Bonneville <MariaPia.Bonneville@cds.parlamento.pt>; Jodo
Neves <jn@pcp.parlamento.pt>; Jodo Gordo Martins <Joao.GordoMartins@pev.parlamento.pt>; Sara Martins
<sara.martins@pan.parlamento.pt>; Arminda Grave <Arminda.Grave@ar.parlamento.pt>; Maria Mesquitela
<Maria.Mesquitela@ar.parlamento.pt>; Rafael Silva <Rafael Silva@ar.parlamento.pt>

Assunto: Redacdo final TF PILs 555, 563, 872, 1034/XIIl - Direitos das gravidas

Srs. Deputados

Junto se envia a redacdo final relativa ao Texto resultante dos PJs n.2s 555, 563, 872 e 1034, sobre o reforgo dos
direitos das gravidas.

Chama-se a atengdo para o seguinte:

1. Assugesties referidas nos pontos | (Ao longo do texto) e lll (Sugestdes mais relevantes introduzidas no
texto) resultam da necessidade de aplicar as regras de legistica na feitura das leis, nomeadamente as que
dizem respeito a evitar repeticGes da mesma norma ao longo da lei e a questdes de sistematica. Estas
sugestdes estdo ja inseridas no Texto que foi enviado, necessitando obviamente da validagdo da Comissdo.

2. Quanto as duas questdes suscitadas no ponta Il, sdo colocadas a considera¢do da Comissdo e implicam uma
decisdo para serem acolhidas no texto, referindo-se:

- aon.2 3do artigo 12.2, no referente a retirar ou manter a «mulher gravida» no elenco dos sujeitos da norma,
ou seja, no elenco de quem tem «direito a participar na assisténcia na gravidez»;

- a harmonizag3o, ao longo do texto, das mengdes, por exemplo, «ao pai, a outra mae ou a pessoa de
referéncia» {(n.2 3 do artigo 12.2); «ao pai, a outros responsaveis parentais ou a pessoas de referéncia» (n.2 5 do
artigo 17.2); «rulher grévida ou o casal» {n.2 6 do artigo 15.2 C}; «mulher gravida, casal ou familia» (n.2 1 do
artigo 15.2 D); «mulheres gravidas ou casais» (n.2 1 do artigo 15.2 E).

Com os melhores cumprimentos,

Luisa Veiga Simdo
Assessora Parlamentar da Comissdo de Sadde

ASSEMBLEIA DA REPUBLICA

Divisdo de Apoio as Comissdes

Palacio de 5. Bento | 1249-068 Lisboa, Portugal
Tel.: 43512139196 83

9CS@ar.parlamento.pt
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