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PARTE | - CONSIDERANDOS

O Governo apresentou a Assembleia da Republica a Proposta de Lei n.2 73/XV/1.2, que

“Aprova a Lei das Grandes OpgOes para 2023-2026".

Esta apresentacgdo foi efetuada nos termos do disposto na alinea d) do n.2 1 do artigo
197.9, da Constituigdo da Republica Portuguesa (CRP) e do artigo 119.2 do Regimento
da Assembleia da Reptiblica (RAR), reunindo os requisitos formais previstos no artigo

124.2 do RAR.

A referida Proposta de Lei deu entrada na Assembleia da Republica a 17 de abril de
2023, tendo sido admitida e baixado, por despacho do Presidente da Assembleia da
Republica, no dia 18 de abril, entre outras, a Comissdao de Saude, de acordo com o

disposto no n9. 3 do artigo 2052 do RAR.

Por forga deste ultimo preceito, e da alinea b), do n.2 1, do artigo 206.2, ambos do RAR,
compete a Comissdo de Saude a emissdao de Parecer setorial sobre a Proposta de Lel
que aprova a Lei das Grandes Opgdes para 2023-2026, em matéria de planeamento e
da programagdo orgamental plurianual (Lei das Grandes Opgdes), que integram as

medidas de politica e os investimentos que as permitem concretizar.

Nos termos do disposto no artigo 33.2 da Lei de Enquadramento Orgamental (LEO),
aprovada pela Lei n.2 151/201S, de 11 de setembro, o Governo deve apresentar a
Assembleia da Reptblica a atualizagao do Programa de Estabilidade, para os quatro
anos seguintes, até ao dia 15 de abril, procedendo a Assembleia da Republica a
apreciacdo do mesmo, em Sessdo Plendria (no.prazo de 10 dias a contar da data da sua

apresentagao) - o debate encontra-se ja agendado para o dia 10 de maio.

Nos termos do disposto no artigo 34.2, também da LEO, o Governo deve, igualmente,

apresentar até ao dia 15 de abril a Proposta de Lei de Grandes Opgdes.
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Nesta conformidade, o presente Parecer devera incidir exclusivamente sobre as areas

que se integram no ambito da competéncia material da Comissac de Saude.
1 — Nota Prévia

A proposta de Lei das Grandes Opgdes para 2023-2026 (Lei das Grandes Opgdes) ora
em analise, de acordo com a exposicdo de motivos?!, “concretiza-se em medidas
conjunturais de mitigagdo de impacto e do aumento dos pregos, bem como, em politicas
estruturais que visam um crescimento econdmico sustentado, visando igualmente
responder aos desafios que o pais enfrenta nos dominios das alteragbes climaticas, da

demografia, das desigualdades e da transigdo digital”.

A proposta em apreco consubstancia as opg¢bes de politica econdmica, social e
territorial para os proximos cinco anos, forcosamente marcada pela necessidade de dar
uma resposta aos impactos decorrentes Eio “agravamento dos pregos, inicialmente
pressionados pela crise sanitdria originada pela doenga COVID-19 e, posteriormente,

pela agressdo da Russia a Ucrdnia”.

O enquadramento estratégico da proposta, tem assim presente “as medidas
conjunturais de mitiga¢@o de impacto e medidas que permitem a contengdo de pre¢os,
as politicas estruturais que visam um crescimento ‘econémico, bem como o
desenvolvimento econdémico-social e territorial consagrado no Programa do XXl

Governo Constitucional”.

Sem prejuizo de algumas consideragdes de ambito geral, necessarias para o respetivo
enquadramento no contexto internacional e nacional atual, o presente parecer
circunscrever-se-a aos dados mais relevantes que a Lei das Grandes Op¢tes 2023-2026

introduz na area da Satde.

Sintetizam-se assim, no presente Parecer, os documentos disponibilizados da Lei das

Grandes Opgdes 2023-2026, nomeadamente o parecer emitido nos termos previstos no

1 exposigio de Motivos PPL n.2 73/XV/12, Pags.1,3
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artigo 92.2 da Cénstituigéo da Republica Portuguesa ‘(CRP), na Lei n.2 108/91, de 17 de

agosto, que regula o CES, e na Lei n.2 43/91, de 27 de jutho (Lei-Quadro do

Planeamento), pelo Conselho Econdmico e Social, aprovado' no Plendrio do CES de 11

de abril de 2023.

A proposta de Lei n? 73/XV/12, tal como descrito no seu Anexo |, tem subjacente duas

grandes areas de ag¢do politica:

.

“Uma resposta de curto prazo atenta a desafios imediatos, nomeadamente
os efeitos da manutengdo da instabilidade geopolitica decorrente da
agressdo russa a Ucrdnia, continuando a implementagGo de medidas com
vista ao reforco da autonomia energética do pais, G preservagdo da
capacidade produtiva do pais e d prote¢do dos mais vulnerdveis na resposta

aos aumentos dos pregos.

Uma resposta de médio e longo prazo, focada em objetivos orientados para a
acelera¢éo da mudanga de modelo de desenvolvimento econdmico, social e
territorial do pais, baseado cada vez mais na redugdo das desigualdades, no

conhecimento, na sustentabilidade, na tecnologia, e na inovagdo”.

E identifica cinco grandes desafios, o primeiro transversal e os restantes estratégicos,

gue estruturam a agao governativa:

.

.

V.

Boa governacdo,
Alteragdes climaticas;
Demografia;
Desigualdades;

Sociedade digital, da criatividade e da inovagdo”.
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No que as areas da competéncia material da Comissdo de Saude diz respeito,

destacamos especificamente:

Desafio transversal

Boa Governagdo — de acordo com a proposta do Governo, enquanto desafio
transversal, a boa governagdo € orientada para contas publicas equilibradas e
sustentdveis, para o reforco de uma Administragdo Publica capaz de prestar
servigos publicos de qualidade, onde se insere o Servico Nacional de Saude
(SNS), definido como prioritdrio ao nivel do dominio de intervengdo. Neste
dominio salienta-se a pretensdo de investimento na modernizagdo, qualificagdo
e valorizagdo desse servico bem como a aprovagao do Plano Nacional de Saude
2021-2030, em fase avangada de elaboragao, cujo periodo de consulta decorreu

até 7 de maio de 2022 e permitiu a recolha de 114 contributos.

Dentro do capitulo da “Boa Governagdo” € dado importante destaque ao SNS,

no ponto 4.4. Servigo Nacional de Saude, do qual destacamos o seguinte:

o O SNS é considerado a garantia do direito fundamental de todos os
cidaddos a protecdo da saude, independentemente da condi¢Go social,

da situagdo economica, ou da localizagdo geogrdfica de cada um;

o A recente pandemia da doenga COVID-19 reforcou a importdncia de
apostar num sistema de saude forte, assente num servico publico de
saude, que tenha as pessoas no seu centro, que esteja acessivel a todos e

que seja tendencialmente gratuito;

o O SNS enfrenta, atualmente, importantes desafios associados a evolugdo
das necessidades em saude e ao aumento das exigéncias e expectativas

da populagéo.

Neste contexto, sublinhamos as consideragbes presentes na Lei que

consideramos relevantes:
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o Valorizagdo dos profissionais de saude: a proposta de Lei refere que esta

em curso um ambicioso plano de reforgo e valorizagdo dos recursos
humanos do SNS, com foco na melhoria das carreiras profissionais,
promovendo a motivagdo pelo trabalho no SNS, o equilibrio entre a vida
familiar e profissional e a continua evolugdo cientifico-profissional. Neste
dominio, refira-se ainda a valorizagdo das carreiras dos enfermeiros, com
a reposi¢do dos pontos perdidos aquando da entrada na nova carreira de

enfermagem.

o Organizagdo e gestao no SNS: destaque para a aprovagao, em 2022, do

novo Estatuto do SNS, o qual permitiu criar também a Diregdo Executiva
do SNS, que tem como missdo coordenar a resposta assistencial das
unid‘ades de saude do SNS, assegurando o seu funcionamento em rede, a
melhoria continua do acesso a cuidados de saude, a participagdao dos

utentes e o alinhamento da governagao clinica e de saude.

o Aprovagdo e a celebragdo do Acordo de Compromisso com a Associagdo

Nacional dos Municipios Portugueses (ANMP): visa permitir que as
autarquias locais tenham o0s meios necessarios para cumprir a sua
missdo e servir melhor o cidaddo no ambito de um conjunto de
competéncias descentralizadas, possibilitando nomeadamente a
construcdo de centros de saude novos, a realizagdo de obras de
requalificagdo nos existentes, a aquisicdo de viaturas elétricas para a
prestacdo de servigos de salde e a participagdo municipal na definigdo

dos horarios dos centros de saude.

Sdo ainda propostas para a melhoria global do SNS, as seguintes pretensdes,

nomeadamente:

“Melhorar o acesso a consultas e atividades de promogdo da saude e prevengGo

da doenca, através de intervengbes muitidisciplinares adequadas as



v vw v v - - -wwe

#SSEMBLEIA DA REPUBLICA

Comissdo de Salde

caracteristicas de cada cidaddo, nomeadamente de acordo com as estratégias e

orientagdes do Plano Nacional de Satide 21-30.
Criar uma estrutura nacional para a promog¢@o da saude.

Melhorar a organizacGo e articulagdo dos servicos de saude publica, criando
mecanismos de maior integrag@o entre as estruturas do SNS, a ProtegGo Civil, o
setor social e os atores da sociedade civil com interven¢@o direta e indireta na

saude.

Aprovar um novo modelo de organizagdo das respostas aos comportamentos
aditivos e dependéncias, mediante a integracdo das competéncias de

planeamento, coordenagdo e intervengdo.

Fomentar a utilizagdo da telessaude como resposta de proximidade as
necessidades dos cidaddaos, criar um Centro Naciona! de Telemedicina e uma
rede nacional de telemedicina bem como promover a utilizagdo do Centro de

Contacto SNS 24 como porta de entrada e referenciag@o no SNS.

Otimizar o acesso ao medicamento, aproximando-o do utente, através da
distribuicGo de medicamentos hospitalares e da renovagdo automdtica da
prescricdo para doentes cronicos nas farmacias de oficina, e melhorar a
utilizagdo dos medicamentos ao longo da toda a sua cadeia, garantindo maior
eficiéncia nos processos aquisitivos, reforcando o papel das comissbes de
farmdcia e terapéutica, apoiando os prescritores e incluindo os utentes e seus

representantes nas diferentes fases do processo.

Promover a sustentabilidade, aliando G introdugGo da inova¢@o terapéutica

medidas de promogdo da utilizag@o de medicamentos genéricos e biossimilares.

Promover a integragdo e continuidade de cuidados centrada no utente, através
dos sistemas de informagdo, em especial através da criagdo do processo clinico

eletrénico unico, que integre os diferentes niveis de prestagdo de cuidados e
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setores, permita o acesso & informagdo clinica relevante do cidaddo em qualquer
ponto da rede SNS e promova a autonomia do cidadGo na gestdo do seu

processo de satide.

Prosseguir o trabalho de revisdo e generalizacGo do modelo das Unidades de
Saude Familiar, garantindo que elas cobrem, pelo menos, 80% da populagdo até

ao fim da legislatura.

Reforcar as Unidades de Cuidados na Comunidade, pela sua relevéncia no

trabalho de apoio as pessoas mais vulnerdveis, no domicilio e na comunidade.

Alargar a todos os Agrupamentos de Centros de Saude (ACES) a capacidade para
realizagdo dos meios complementares de diagndstico e terapéutica mais

comuns, melhorando a as suas respostas.

Promover projetos de gestGo integrada dos percursos dos cidaddos no SNS,
reforgando a continuidade de cuidados e os mecanismos de integragGo dos

servicos mediante o sequimento dos doentes com doengas crénicas.

Concluir o processo de descentralizagGo de competéncias na drea da saude, em
especial atraves da participagdo dos drgdos municipais e dos orgdos das
entidades intermunicipais no planeamento, na realizagGo de investimento de
construgdo, equipamento e manutengdo de unidades de cuidados de saude
primdrios e na respetiva gestdo, assequrando, ndo obstante, a requalificagdo de
équipamentos e infraestruturas identificados, em articulagdo com a ANMP e com

0s municipios e as CCOR, como prioritdrios.

Aumentar a eficiéncia da resposta hospitalar no SNS, através da dinamizagédo da
organizag@o interna dos hospitais em Centros de Responsabilidade Integrados e
da integragdo dos cinco Hospitais SPA existentes em Centros Hospitalares e

Unidades Locais de Saude, EPE e dos hospitais psiquidtricos nos hospitais gerais.
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Reforcar a autonomia na gestdo hospitalar, nomeadamente em matéria de
contratagdo de profissionais de saude, com maior responsabilizagdo e avaliagdo
da satisfagdo pelos utentes e profissionais, no quadro dos respetivos
instrumentos de gestdo. A este propdsito, destaca-se a entrada em vigor do novo
modelo de contrato de gestdo, que serd aplicado em todos os contratos futuros
que serdo assinados pelos gestores publicos de empresas publicas no SNS, a fim
de reforcar a responsabilizagdo e incentivar prdticas de gestdo baseadas no

desempenho.

Rever o modelo de financiamento dos hospitais, tendo em conta os cuidados

prestados e a populagdo de referéncia.

Promover um plano plurianual de contrata¢bes, que permita projetar as
necessidades do SNS e garantir, atempadamente, o recrutamento das equipas

gue assegurem as necessdrias respostas em saude.

Garantir a oferta das primeiras Unidades de Dia e Promogdo de Autonomia da

rede de Cuidados Continuados Integrados.
Constituir equipas de cuidados continuados integrados em todos os ACES.

Constituir Equipas Comunitdrias de Suporte em Cuidados Paliativos, em todos os
ACES que ainda delas ndo dispGem, reforcando a dotagdo de recursos humanos
das jd existentes, investindo nas suas formagdo especifica e valorizagdo

profissional.

Concluir a cobertura nacional de Servigos Locais de Satide Mental, nas respostas
de internamento, ambulatdrio e intervengdo comunitdria, nomeadamente com a
criagdo de servicos de internamento nos hospitais gerais onde eles ainda ndo
existam, assim como com a constituicdo de Centros de Responsabilidade

Integrados.

10
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e /mplementar os Planos Regionais de Saude para as Deméncias, promovendo uma
sélida resposta intersectorial as pessoas que vivem com deméncia, as sua

familias e cuidadores.

e mplementar o regime de trabalho em dedicagdo plena, de aplicagéo
progressiva, a iniciar pelos trabalhadores médicos numa base voluntdria e de

compromisso assistencial.

e Rever os incentivos pecunidarios e ndo pecunidrios para a atragdo e fixacdo de

meédicos em zonas carenciadas.

e Criar e implementar medidas que visam substituir o recurso a empresas de
trabalho tempordrio e de subcontrata¢do de profissionais de satde, numa
aposta clara nas carreiras profissionais e na organizacdo e estabilidade das

equipas com vinculo aos proprios estabefecimentos de saude.
e (Criar a carreira de técnico auxiliar de‘saude.

e (Criagdo do Grupo de Trabalho para a avaliagdo das necessidades formativas em
Medicina, procurando assegurar as necessidades de formagdo superior nesta

drea e garantir que essa formacgdo se reveste da indispensavel qualidade”.
2 — Cenario Macroecondmico

Ndo sendo competéncia desta Comissdo Parlamentar, analisar exaustivamente o
contexto econémico. do Pais, o presente parecer analisa somente a Lei das Granges

OpcGes 2023-2026, relativo as verbas alocadas a Saude.

Para a evolugdo da despesa em 2024 concorre em grande medida o programa “Saude”,

refletindo sobretudo o reforgo via esforgo nacional.

No Quadro Plurianual das Despesas Publicas, observamos que, com excegao a Gestdo

da Divida Publica, é na saude que sera efetuado o maior investimento. Até 2027 o

11
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investimento nesta area aumentara, na expectativa do Governo, cerca de 4.894 milhdes

de euros de forma progressiva ao longo destes 4 anos.
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3 — Plano de Recuperagao e Resiliéncia

No ambito do PRR, a resposta ao desafio do SNS desdobra-se nos seguintes

investimentos a executar até 2026:

e “Cuidados de saude primdrios com mais respostas (466 M€) - este investimento
pretende melhorar o acesso, a qualidade e a eficiéncia dos cuidados prestados,
completando a cobertura nacional dos programas de rastreio de base
populacional. No quadro deste investimento foram ja contratualizadas 218

candidaturas com um apoio total PRR de 187ME.

e Transi¢do digital da saude (257 M€) — Com este investimento foi ja concretizada
a implementagdo de funcionalidades para telessaude e telemonitorizagdo,
possibilitando a prestagGo de cuidados de satide a distdncia a 15% dos utentes

com acesso a essas novas funcionalidades. Estd em fase de conclusdo a

12
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moderniza¢Go das redes locais de tecnologias de informagdo, permitindo em
90% dessas redes informag@o atualizada no SNS. As medidas restantes estGo em

implementagdo até 2024.

Rede nacional de cuidados integrados e rede nacional de cuidados paliativos
(205 M€) — consistindo num programa estruturado e faseado para apoiar
financeiramente promotores do setor publico, social ou privados no
desenvolvimento de uma nova geragGo de respostas de protegdo social aos
cidadd@os mais idosos e/ou dependentes, baseada em estruturas residenciais e
também em respostas inclusivas na comunidade. Neste quadro hd a apontar a
contratualizagdo com os 15 beneﬁcidrios finais e a entrada em vigor do
regulamento relativo G atribuigdo de apoios financeiros pelas Administragées

Regionais de Saude.

Equipamento dos Hospitais do Seixal, de Sintra e Lisboa Oriental (180 M€) — este
investimento na aquisi¢do de equipamentos permite o refor¢o da rede hospitalar
numa regido altamente pressionada, principalmente nas dreas suburbanas. A
propdsito deste investimento, refira-se a entrada em vigor do novo modelo de
contrato de gestdGo, modelo que serd aplicado em todos os contratos futuros que
serdo assinados pelos gestores publicos de empresas publicas no SNS, a fim de
reforcar a responsabilizagGo e a incentivar prdticas de gestdo baseadas no
desempenho. Refira-se ainda a criagdo de dez Centros de Responsabilidade

Integrados novos nos hospitais do SNS.

Conclusdo da Reforma da Saude Mental e implementagdo da Estratégia para as
Deméncias (88 ME), contribuindo para o refor¢o do SNS e para a melhoria da
resposta as necessidades em saude da populagdo portuguesa. Neste plano,
registe-se a entrada em vigor do Decreto-Lei de Saude Mental, que estabelece os

principios para a organizagdo dos cuidados de satide mental”.

13



e e— I
o L T
FFTTTETTT S EENEENEEY

74SSEMBLEIA DA REPUBLICA

Comissao de Saude

4 — Fundos europeus do Portugal 2030

No ambito do PT2030 estd planeado, no objetivo estratégico 4 — “Portugal mais Social e

Inclusivo”, apoiar investimentos que garantam a:

e “lgualdade de acesso aos cuidados de satde, a promog¢do da resiliéncia dos
sistemas de saude, incluindo cuidados de saude primdrios, e a promogdo da
transigdo de cuidados institucionalizados para cuidados baseados na familia e de

proximidade (71 M€)”.
5 — Orgamento de Estado e outros fundos nacionais

No ambito do Orcamento do Estado (e outros fundos nacionais) esta previsto (2022

2026):

e “Eliminagdo das taxas moderadoras (844 ME€) — concretizagdo da dispensa de
cobranga de taxas moderadoras em todos os servicos do SNS mantendo-se
apenas nos servicos de atendimento de urgéncia quando ndo exista

referenciagdo prévia pelo SNS;

e (Capacitagdo da rede hospitalar e outros investimentos em infraestruturas e

equipamentos de Saude (1 294 M€)”.
6 — Parecer do Conselho Econdmico e Social (CES)

Nos termos e para os efeitos das competéncias do Conselho Econémico e Social (CES),
previstos no artigo 92.2 da Constituigdo da Republica Portuguesa (CRP), na Lei n.2
108/91, de 17 de agosto, que regula o CES, e na Lei n.2 43/91, de 27 de julho (Lei-
Quadro do Planeamento), o Governo solicitou parecer? ao Conselho Econémico e Social

(CES), do qual destacamos o seguinte:

e “(...) a maioria das medidas se centram em dota¢des provenientes do PRR e do

Portugal 2030.Em concorddncia com os Pareceres de anos anteriores, 0 CES

2doc.pdf (parlamento.pt)

14
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reitera a elevada dependéncia do investimento publico dos fundos europeus e
sublinha a necessidade de se ponderar a articulagcGo entre as fontes de
financiamento nacionais e os fundos europeus, 0s quais devem ser
complementares, devendo o Estado assegurar dotagbes necessdrias para ndo

comprometer os objetivos de desenvolvimento e investimento”.

Relativamente a temadtica da saude, o CES “regista as medidas apresentadas no
dmbito do Servigco Nacional de Saude (SNS), com o objetivo de o tornar mais justo e
inclusivo. O CES sublinha as altera¢cdes e as medidas previstas, alertando para a
necessidade de investimento nos servicos publicos e da valorizagdo dos/as

profissionais de saude”.
Acresce destacar o facto de que o CES reforca a necessidade de:

e “implementa¢Go de um programa nacional de prevengdo e de controlo da

doenga que melhorard a esperanga e a qualidade de vida”.

e “Implementagdo de um programa nacional global de literacia/educa¢Go em
saude que amplifique a promogdo da saude, nomeadamente através do exercicio

fisico e de uma nutri¢do sauddvel”,
O CES destaca ainda o seguinte:

e “O Relatdrio de Primavera 2022 do Observatorio Portugués dos Sistemas de
Saude refere um estudo de 2016 que refere niveis de burnout elevados, com 21%
dos e das profissionais entrevistados/as a trabalhar no SNS com burnout
moderado e 47,8% com burnout elevado. A sobrecarga dos e das profissionais
tem também como consequéncia o aumento dos tempos de espera, pondo em
causa a qualidade da saude dos e das utentes”. O CES recomenda fortemente a
criagdo de um gabinete e uma linha verde de apoio aos e as profissionais de
saude vitimas de burnout, sofrimento ético ou violéncia fisica e/ou psicoldgica.

Adicionalmente, é essencial atuar com medidas concretas ao nivel da prevengéo
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destes casos protegendo os e as profissionais e os e as doentes, que também

contribuem para diminuir a capacidade e qualidade de resposta do SNS.”

“O relatério da OCDE mostra varios indicadores de tempos de espera para
cirurgia, estando Portugal acima da média OCDE17 (o quarto pior pais em
cirurgias importantes), tendo a situagdo vindo a deteriorar entre 2008 e 2018. A
percentagem de utentes sem médico/a de familia atribuido/a atingiu um

maximo de 13% em janeiro de 2023, pelo menos desde 2016.”

“Este cendrio exige adotar medidas que melhorem o SNS, desde logo no reforco e
valorizagdo dos recursos humanos do SNS, na organiza¢Go e articulagGo dos
servigos de saude publica e no cumprimento das medidas apresentadas, visando
um SNS mais justo e inclusivo, num contexto em que pode haver recurso a
entidades privadas e do setor social, a titulo supletivo e tempordrio, para

realizag@o do direito a protegéo da saude.”

“Para tal, é fundamental a boa execugéo dos programas previstos no PRR no
programa de modernizagdo tecnoldgica do SNS, no plano dos cuidados de saude
primdrios, da transi¢do digital da saude, das redes de cuidados continuados e
paliativos e dos equipamentos hospitalares. Contudo, o CES reforca a
necessidade de capacitag@o da rede hospitalar, infraestruturas e equipamentos

previstos e financiados pelo OE”.

“No entender do CES seria importante para Portugal a definigdo de uma
estratégia que incentive a promog¢@o da saude, a literacia e o investimento,
promova a investigagdo e o desenvolvimento na drea da saude e apoie a
reconvers@o industrial no sentido de garantir maior autonomia estratégica em

termos de produgdo e aumento do trabalho qualificado no setor da saude.”
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PARTE Il- OPINIAO DO DEPUTADO AUTOR DO PARECER

O Deputado relator exime-se, nesta sede, de manifestar a sua opinido politica sobre a
Proposta de Lei em andlise, reservando a sua posigdo para o debate em reunido

Plenaria da Assembleia da Republica.
PARTE Ill- CONCLUSOES

1. O Governo apresentou a Assembleia da Republica, em 17 de abril de 2023, a

Proposta de Lei n.2 73/XV/13, que “Aprova as Grandes Opg0es para 2023-2026";

2. Esta apresentagdo foi realizada nos termos do disposto na alinea d) do n.2 1 do
artigo 197.2 da CRP e do artigo 118.2 do RAR, reunindo os requisitos formais do artigo

124.2 do RAR;

3. De acordo com as normas regimentais aplicaveis (artigos n.2 205.2, n.2 3, e 206.9,
n.2 1, alinea a)], compete a Comissdo de Saude, na parte respeitante a sua competéncia

material, a emissdo de parecer sobre a iniciativa em anélise;

4. A Comissdao de Saude considera que estdao reunidas as condigdes para que a

Proposta de Lei n.2 73/XV/12 possa ser apreciada em Plenario;

S. Face aos considerandos expostos, a Comissdao Parlamentar de Saude entende que o
presente parecer se encontra em condi¢des de ser remetido a Comissdo Parlamentar

de Orcamento e Finangas, para os efeitos legais e regimentais aplicaveis.

Paldcio de Sdo Bento, 28 de abril de 2023.

O Deputado autor do Parecer O Deputado Presidente da Comissdo

/LN \

\
(Antonio Malo de Abreu)

(Pedro Frazado)
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