Quadro comparativo do Projeto de Lei do Senado n° 268, de 2002
(n° 7.703, de 2006, na Camara dos Deputados)

Projeto de Lei do Senado

Projeto de Lei do Senado

Substitutivo da Camara

Projeto de Lei do Senado

Projeto de Lei do Senado

Lei n® 12.842, de

n° 268, de 2002 (Texto | n° 268, de 2002 (Texto 7‘.1;’331)32“;33&’8“(;;:; n° 268, de 2002 (Redaciio | n° 268, de 2002 (Redaciio | 10 de julho de 2013
Inicial) Final) i Casa)’ Final) Final — Republica¢ao) (VET n° 24, de 2013)
IDispde sobre o exercicio daDispde sobre o exercicio daDispde sobre o exercicio daDispde sobre o exercicio daDispde sobre o exercicio daDispde sobre o exercicio da
Medicina. imedicina. Medicina. Medicina. Medicina. Medicina.
O  Congresso  NacionalO CONGRESSOO CONGRESSOO CONGRESSOO CONGRESSOA PRESIDENTA DA RE-
decreta: INACIONAL decreta: INACIONAL decreta: INACIONAL decreta: INACIONAL decreta: PUBLICA Fago saber que 0
Congresso Nacional decretal
e eu sanciono a seguinte
Lei:
TITULO 1
Da Medicina
CAPITULO I
Da Atividade do Médico
Art. 1° O exercicio daArt. 1° O exercicio daArt. 1° O exercicio daArt. 1° O exercicio daArt. 1° O exercicio da

medicina € regido pelas
disposi¢des desta Lei.

Medicina ¢é regido pelas
disposi¢oes desta Lei.

Medicina ¢é regido pelas
disposi¢oes desta Lei.

Medicina ¢ regido pelas
disposi¢oes desta Lei.

Medicina ¢é regido pelas
disposigoes desta Lei.

IArt. 1° A Medicina é urna
profissdo a servigo da satde
do ser humano e das
coletividades humanas.

Paragrafo inico. A Medicinal
ndo pode, em qualquer
circunstancia ou de qualquer
forma, ser exercida como
atividade mercantil que vise
a0 lucro em detrimento daj
dignidade e da cidadania da|
pessoa humana.

Art. 2° O objeto da atuacdo

IArt. 2° O objeto da atuagao|
do médico ¢ a saude do ser
humano e das coletividades

Art. 2° O objeto da atuagao
do médico é a satde do ser
humano e das coletividades

Art. 2° O objeto da atuagao|
do médico ¢é a saude do ser

Art. 2° O objeto da atuagao|
do médico ¢ a saude do ser

humano e das coletividades

Art. 2° O objeto da atuagdo
do médico ¢ a saude do ser

humano e das coletividades

humano e das coletividades

pr ional do médico ¢ 4
, GEN
aude 'dy ser humano e das
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coletividades humanas, emfhumanas, em beneficio dathumanas, em beneficio dalhumanas, em beneficio da|humanas, em beneficio da]humanas, em beneficio dal

beneficio da qual deverd
agir com o maximo de zelo
e o melhor de

capacidade profissional.

suamelhor de sua capacidade
semprofissional

qual devera agir com o
maximo de zelo, com o

profissional e

Paragrafo unico. A atuagdo
profissional do médico serd
exercida sem discriminagao
de qualquer natureza.

discriminagdo de qualquer|
natureza.

qual devera agir com o
maximo de zelo, com o
melhor de sua capacidade
e
discriminagdo de qualquer
natureza.

semprofissional

qual devera agir com o
maximo de zelo, com o
melhor de sua capacidade
e sem
discriminagdo de qualquer]
natureza.

qual devera agir com o
maximo de zelo, com o
melhor de sua capacidade
profissional e sem|
discriminagdo de qualquer
natureza.

qual devera agir com o
maximo de zelo, com o
melhor de sua capacidade
profissional e sem
discrimina¢do de qualquer
natureza.

Art. 3° O médico ¢
indispensavel 3
administracdo de servigos de

saude.

IParagrafo unico. Al
assisténcia a saude
compreende as agdes e 0S
Servicos  necessarios

prevencdo das doengas ¢ &
[promog¢ao, manutencao,

recuperacdo e reabilitagdo
da saude das pessoas ¢ das
coletividades humanas.

datengdo a satde para:

Paragrafo unico. O médico
desenvolverda suas agoes|

Paragrafo unico. O médico
desenvolverd suas agoes|

atengdo a satde para:

Paragrafo unico. O médico
desenvolvera suas acgdes

atengdo a satde para:

Paragrafo unico. O médico
desenvolverd suas agdes

profissionais no campo daprofissionais no campo daprofissionais no campo daprofissionais no campo daprofissionais no campo da

atengdo a satde para:

Paragrafo tnico. O médico
desenvolverd suas acdes

atengdo a saude para:

[ — a promogdo, a protecado e
a recuperagdo da saude;

[ — a promogdo, a protecado €
a recuperagdo da saude;

[ — a promogao, a prote¢do e
a recuperagdo da saude;

[ — a promogdo, a protecao €
a recuperagdo da saude;

I - a promogdo, a protecao ¢
la recuperacdo da saude;

T a prevencdo, O
diagnostico e o tratamento
das doengas;

1 a prevencdao, O
diagnostico e o tratamento
das doengas;

1 a prevencdo, O
diagnostico e o tratamento
das doengas;

T a prevencdo, O
diagnostico e o tratamento
das doencas;

1T a prevencdo, O
diagnostico e o tratamento
das doencas;

T a reabilitacdo dos
enfermos e portadores de
deficiéncias.

11 a reabilitacdo dos
enfermos e portadores de
deficiéncias.

1T

deficiéncias.

a reabilitacdo doslIl —
enfermos e portadores deenfermos e portadores de

a reabilitacdo dos

eficiéncias.

III a reabilitacdo dos
enfermos e portadores de
deficiéncias.

[Art. 4°]
§ 1° O médico é parte da
equipe de satde que assiste

0 paciente ou a coletividadeassiste o individuo ou a
e, como tal, tera acoletividade atuara em
colaboracdo e colaborardmutua colaboragdo com os
com 0s demaisdemais profissionais  d¢

Art. 3° O médico integrante
da equipe de saude que

hadores de saude que 4

Art. 3° O médico integrante
da equipe de saude que
assiste o

coletividade  atuard em
mutua colaboracdo com os
demais  profissionais  de

saude que a compdem.

individuo ou alassiste o

individuo ou

coletividade  atuara e

demais  profissionais

saude que a compdem.

satude que a compdem.

Art. 3° O médico integranteArt. 3° O médico integrante
da equipe de saude queda equipe de saide que
aassiste o

imutua colaboragdo com osmutua colaboragdo com os
dedemais

ssiste o individuo ou

oletividade  atuara em

profissionais  de

Art. 3° O médico integrante
da equipe de saude que
individuo ou 4
coletividade  atuard  em
mutua colaboracdo com os
demais  profissionais  de

saude que a compdem.

saude que a compdem.

sl
&

|
\

20
a n
e

e

Elaborado pelo Servigo de Redaciio da Secretaria-Geral da Mesa do Senado Federal. « (Elaboragio: 26.07.2013 — 14:33) < (Ultima atualizacdo: 25.07.2013 — 10:17)



Quadro comparativo do Projeto de Lei do Senado n° 268, de 2002
(n° 7.703, de 2006, na Camara dos Deputados)

compdem.

Art. 4° Sdo atividadesArt. 4° Sio atividadesArt. 4° S3o atividadesArt. 4° Sio atividadesArt. 4° Sio atividadesArt. 4° S3o  atividades
privativas do médico: privativas do médico: privativas do médico: privativas do médico: privativas do médico: privativas do médico:

I — a formulagio dol -  formulagio dol -  formulagdio dol -  formulacdo dol -  formulacdo  doll - (VETADO);
diagnodstico nosologico; diagndstico nosologico ediagndstico nosologico ediagnostico nosoldgico ediagnostico  nosologico ¢

Il — prescricio terapéuticarespectiva prescricaorespectiva prescricaorespectiva prescri¢aorespectiva prescricao

medicamentosa: terapéutica; terapéutica; terapéutica; terapéutica;

[T — a intervengdo cirurgica;

I — indicagdo e execuc¢do da
intervencdo  cirirgica ¢
prescricdo  dos  cuidados
médicos pré e  pos-
operatorios;

Il — indica¢do e execuc¢do da
intervencdo  cirirgica ¢
prescricdo dos  cuidados
médicos pré e  pos-
operatorios;

Il — indicagdo e execug¢do dalll — indicacdo e execucao dalll - indicacao e execucao da

intervengdo  cirlrgica  eintervengdo  cirirgica ¢
prescricdo  dos cuidadosprescricido dos  cuidados
médicos pré e  posimédicos pré e  pos-
operatorios; operatorios;

intervengdo  cirirgica ¢
prescrigdo dos  cuidados|
médicos pré e  pos-
operatorios;

1A% a indicagdo e a
execucdo de procedimentos|
diagndsticos e terapéuticos|
invasivos;

I — indicagdo da execucdo
e execugao def
procedimentos  invasivos,|
sejam diagndsticos,
terapéuticos ou estéticos,
incluindo 0s acessos
vasculares profundos, as
bidpsias e as endoscopias;

[II — indicagdo da execugdo
e execugao dej
procedimentos  invasivos,
sejam diagndsticos,
terapéuticos ou estéticos,
incluindo 0s acessos
vasculares profundos, as
bidpsias e as endoscopias;

[l — indicagdo da execugdo
e execugao de]
procedimentos  invasivos,|
sejam diagndsticos,
terapéuticos ou estéticos,
incluindo 0s acessos
vasculares profundos, as
bidpsias e as endoscopias;

III — indicagdo da execugdo
e execugao de
procedimentos  invasivos,|
sejam diagnosticos,
terapéuticos ou estéticos,
incluindo 0s acessos
vasculares profundos, as
bidpsias e as endoscopias;

III - indicagdo da execugdo e
execucdo de procedimentos

invasivos, sejam|
diagndsticos,  terapéuticos
ou estéticos, incluindo os
acessos vasculares|

profundos, as biopsias e as
endoscopias;

IV — intubagdo traqueal;

[V — intubagdo traqueal;

[V — intubagdo traqueal;

[V — intubagéo traqueal;

[V - intubagdo traqueal;

IV — definicdo da estratégia
ventilatoria inicial para af
ventilagdo
invasiva, bem como as
mudancas necessarias diante
das intercorréncias clinicas;

VI supervisdo  do
programa de interrupcao daj
ventilagao mecanical
invasiva, incluindo a
desintubagdo traqueal;

mecanicapara a ventilagdo mecanic

\% coordenagcdo  da

\% coordenacdo  da

estratégia ventilatoria inicial

invasiva, bem como as
mudancas necessarias diante
das intercorréncias clinicas,)

e do  programa  de
interrupcdo da ventilacdo
imecanica invasiva,
incluindo a desintubagao
traqueal,

estratégia ventilatoria inicial

ara a ventilagdo mecanic
invasiva,
mudancas necessarias diante
das intercorréncias clinicas,

i

bem como dasinvasiva,

\Y coordenagcdo  da
estratégia ventilatoria iniciall
ara a ventilagdo mecanic
bem como d
mudangas necessarias diante
das intercorréncias clinicas,

aZIanasiva,

\ coordenacdo  da
estratégia ventilatoria inicial
ara a ventilagdo mecanica
bem como das
mudangas necessarias diante
das intercorréncias clinicas,

e do  programa  de
interrupcdo da ventilacao
imecanica invasiva,
incluindo a desintubagao
traqueal;

IVII — execucdo da sedagdo

VI — execucdo da sedacdo

e do programa dee do  programa  de
interrupcdo da ventilacdojinterrupcdo da ventilagao
imecanica Invasiva,mecanica invasiva,
incluindo a desintubagaoincluindo a desintubagio
traqueal; traqueal;

VI — execugdo de sedagdolVI — execuc¢do de sedacdo

VI - execugdo de sedagdo
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profunda, bloqueios
anestésicos €  anestesia
geral;

profunda, bloqueiosprofunda, bloqueiojgrofunda, bloqueios|
anestésicos e  anestesiaanestésicos e  anestesiaanestésicos e  anestesia
geral; geral; geral;

profunda, bloqueios|
anestésicos €  anestesia
geral;

IVIII — emissdo de laudo dos|
exames endoscopios e de
imagem, dos procedimentos
diagnosticos invasivos e dos

VII — emissdo de laudo dos|
exames endoscopios e def
imagem, dos procedimentos
diagnosticos invasivos;

\VII — emissdo de laudo dos
exames endoscopicos e de
imagem, dos procedimentos
diagnosticos invasivos e dos

exames
anatomopatologicos;

VIIIT - emissdo  dos|
diagnosticos
anatomopatologicos e
citopatologicos;

exames
anatomopatologicos;

\VII — emissdo de laudo dos|
exames endoscopicos e de
imagem, dos procedimentos
diagnosticos invasivos e dos
exames
anatomopatologicos;

VII - emiss@o de laudo dos
exames endoscopicos e de
imagem, dos procedimentos|
diagnosticos invasivos e dos|
exames
anatomopatologicos;

IX — indicacdo do uso de
orteses e proteses, exceto as
orteses de uso temporario;

IX — indicagdo do uso de
orteses e proteses, exceto as
orteses de uso temporario;

VIII — indicagdo do uso de
orteses e proteses, exceto as
orteses de uso temporario;

\VIII — indicacdo do uso de
orteses e proteses, exceto as
orteses de uso temporario;

VIII - (VETADO);

IX — prescricao de orteses e
proteses oftalmologicas;

X — prescricdo de orteses e
préteses oftalmologicas;

[X — prescricdo de Orteses e
proteses oftalmologicas;

IX — prescri¢do de Orteses ¢
proteses oftalmologicas;

IX - (VETADO);

\% a determinagcdo do
prognastico.

do
ao

X1 determinacao
prognostico  relativo
diagnostico nosologico;

do
ao

X1 determinacao
progndstico  relativo
diagnostico nosologico;

do
ao

X determinacdo
prognostico  relativo
diagnostico nosologico;

do
ao

X determinacao
prognostico  relativo
diagnostico nosologico;

do
ao

X determinacao
prognostico  relativo
diagnostico nosologico;

IX1I indicagdo  d¢
internacdo e alta médica nos
servicos de atengdo a saude;

X11 indicagdo  de
internacdo e alta médica nos|
servicos de aten¢do a saude;

X1 — indicacdo de internagao
e alta médica nos servicos
de atengdo a saude;

XI — indicacdo de internaco,
e alta médica nos servicos
de atencgdo a saude;

XI - indicagdo de internagdo
e alta médica nos servicos
de atenc¢do a saide;

IXIII — realizacdo de pericia
médica e exames médico-

legais, excetuados 0S
exames laboratoriais  de
analises clinicas,

toxicoldgicas, genéticas e de
biologia molecular;

XIII — realizacdo de pericial
médica ¢ exames médico-
legais, excetuados 0§
exames laboratoriais  de
analises clinicas,
toxicoldgicas, genéticas e de
biologia molecular;

IXII — realizacdo de pericia
médica ¢ exames médico-

legais, excetuados 0S
exames laboratoriais de
analises clinicas,

toxicoldgicas, genéticas e de
biologia molecular;

XII — realizacdo de pericial
médica e exames médico-

legais, excetuados 0s
exames laboratoriais de
analises clinicas,

toxicoldgicas, genéticas e de
biologia molecular;

XII - realizacdo de pericial
médica ¢ exames médico-

legais, excetuados 0s
exames laboratoriais  de
analises clinicas,

toxicoldgicas, genéticas e de
biologia molecular;

IXIV — atestacdo médica de
condigdes de saude,

XIV — atestacdo médica de
condigdes de saude, doengas

deficiéncia e doenca;

XIII — atestacdo médica de
condigdes de saude, doengas

e possiveis sequelas;

XIII — atestacdo médica de
condigdes de saude, doengas

e possiveis sequelas;

e possiveis sequelas;

XIII - atestacdo médica de
condigdes de saude, doencas
e possiveis sequelas;
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XV — atestacdo do oObito,
exceto em casos de morte

que ndo haja médico.

XV — atestacdo do obito,
exceto em casos de morte

que ndo haja médico.

que ndo haja médico.

IXIV — atestacdo do oObito,XIV — atestacdo do Obito,
exceto em casos de morteexceto em casos de morte

natural em localidade empnatural em localidade empnatural em localidade empnatural em localidade emnatural em localidade em)|

ue nao haja médico.

XIV - atestacdo do Obito,
exceto em casos de morte

que ndo haja médico.

§ 1° Diagnostico nosologico
privativo do médico, para os
efeitos desta Lei, restringe-|

§ 1° Diagnostico nosologico

que acomete o ser humano,

¢ a determinacdo da doencal

¢ a determinacdo da doeng

§ 1° Diagnostico nosologicof§ 1° Diagnostico nosologico
¢ a determinagdo da doenganosologico € a determinagdo
que acomete o ser humano,que acomete o ser humano,)

§

1° Diagnostico

da doenga que acomete o ser|

se a determinacdo da doencaaqui definida comoaqui definida comoaqui definida comohumano, aqui definida como|
que acomete o ser humano,interrupcao, cessacdo oujinterrupcdo, cessagdo oujinterrupcdo, cessacdo oujinterrup¢ao, cessacdo oyl
aqui definida comodisturbio da funcdo dodisturbio da funcdo dodistarbio da funcdo dodistirbio da funcdo do
interrup¢do, cessagdo oucorpo, sistema ou Orgdo,corpo, sistema ou Orgdo,corpo, sistema ou Orgdo,corpo, sistema ou Orgdo,
distarbio da fungdo docaracterizada por, nocaracterizada por, nojcaracterizada por, nojcaracterizada por, no
corpo, sistema ou oOrgdo,minimo, 2 (dois) dosminimo, 2 (dois) dosminimo, 2 (dois) dosminimo, 2 (dois) dog
caracterizada por no minimogseguintes critérios: seguintes critérios: seguintes critérios: seguintes critérios:

2 (dois) dos seguintes

critérios:

I — agente etiologicol — agente etiologicol — agente etiologicol — agente etiologicol - agente etiologico
reconhecido; reconhecido; reconhecido; reconhecido; reconhecido;

Il — grupo identificavel de
sinais ou sintomas;

I — grupo identificavel de
sinais ou sintomas;

Il — grupo identificavel de
sinais ou sintomas;

I — grupo identificavel de
sinais ou sintomas;

IT - grupo identificdvel de
sinais ou sintomas;

I — alteracdes anatOmicas
ou psicopatologicas.

III — alteracdes anatOmicas
ou psicopatologicas.

I — alteracOes anatomicas
ou psicopatologicas.

[[II — alteragdes anatdmicas
ou psicopatologicas.

[I1 - alteracdes anatdmicas
ou psicopatologicas.

§ 2° Nao sdo privativos do
médico os  diagndsticos|
funcional, cinésio-funcional,
psicologico, nutricional ¢
ambiental, e as avalia¢Ges
comportamental e  dag
capacidades mental,
sensorial e
[perceptocognitiva.

§ 2° Nédo sdo privativos dos
médicos os diagndsticos|
psicologico, nutricional e
socioambiental e as
avaliagdes comportamental
e das capacidades mental,

sensorial e
perceptocognitiva e
psicomotora.

§ 2° Nao sdo privativos do
médico os  diagndsticos
funcional, cinésio-funcional,
psicologico, nutricional ¢
ambiental, e as avaliacGes
comportamental e  das
capacidades mental,
sensorial e
[perceptocognitiva.

§ 2° Nao sdo privativos do|
médico os  diagndsticos
funcional, cinésio-funcional,
psicologico, nutricional ¢
ambiental, ¢ as avaliagOes
comportamental e  das
capacidades mental,
sensorial ¢
perceptocognitiva.

§ 2° (VETADO).

§ 3° As doengas, para os
efeitos desta Lei,

§ 3° As doengas, para os
efeitos desta Lei,

§ 3° As doengas, para os
efeitos desta Lei,

§ 3° As doengas, para os
efeitos desta Lei,

§ 3°As doencas, para os
efeitos desta Lei,
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encontram-se referenciadas
ma décima revisdao d
Classificagdo Estatistica
Internacional de Doencgas e
IProblemas Relacionados

encontram-se referenciadas
a versdo atualizada d
Classificagao Estatistica
Internacional de Doengas e

aProblemas Relacionados 4

Classificagdo Estatistic

IProblemas Relacionados

encontram-se referenciadasencontram-se referenciadas
a versdo atualizada dana versdo atualizada d

lassificacdo Estatistic

Internacional de Doencas elnternacional de Doencas ¢

roblemas Relacionados

aProblemas Relacionados 34

encontram-se referenciadas
a versao atualizada da|
lassificagdo Estatistica
Internacional de Doengas ¢

caracterizados por quaisquer
das seguintes situagoes:

das seguintes situacdes:

caracterizados por quaisquer|

das seguintes situagdes:

sinvasivos,
esta
as seguintes situagoes:

Satde. Saude. Saude. Satde. Saude.

N 4° Procedimentos§ 4° Procedimentos§ 4° Procedimentos§ 4° Procedimentos| § 4° Procedimentos|
invasivos, para os efeitosinvasivos, para os efeitosinvasivos, para os efelto para os efeitosinvasivos, para os efeitos|
desta Lei, sdo osdesta Lei, sdo osdesta Lei, Lei, sdo osdesta Lei, sdo 0S

caracterizados por qualsque aracterizados por quaisquer]

caracterizados por quaisquer
das seguintes situacdes:

[ — invasdo da epiderme ¢

[ — invasdo da epiderme e

[ — invasdo da eplderme

— invasao da epiderme ¢

I - (VETADO);

suc¢do, puncdo, insuflagdo,

drenagem, instilacdo ouf
enxertia, com ou sem 0 uso,
de agentes quimicos ou
fisicos;

suc¢do, puncdo, insuflagdo,

suc¢do, puncdo, insuflagdo,

derme com o wuso dederme com o wuso dederme com uso erme com o uso de

produtos  quimicos  ouprodutos  quimicos  ouprodutos qulrmcos ouprodutos  quimicos oy

abrasivos; abrasivos; abrasivos; abrasivos;

I — invasdo da pelell - invasdo da pelell — invasdo da pelell - invasdo da pelell - (VETADO);
atingindo 0 tecidoatingindo 0 tecidoatingindo 0 tecidogtingindo 0 tecido

subcutaneo para injecdo,subcutdneo para inje¢do,subcutdneo para injecdo,subcutdneo para injecdo,

succao, puncdo, insuflacao,

drenagem, instilacdo oudrenagem, instilagdo oudrenagem, instilacdo oul
enxertia, com ou sem 0 usoenxertia, com ou sem o usojenxertia, com ou sem o uso
de agentes quimicos oude agentes quimicos oude agentes quimicos ou
fisicos; fisicos; fisicos;

Il — invasdo dos orificios|
naturais do corpo, atingindo
6rgdos internos.

III — invasdo dos orificios
naturais do corpo, atingindo
Orgdos internos.

Il — invasdo dos orificios
naturais do corpo, atingindo
orgdos internos.

[[Il — invasdo dos orificios
naturais do corpo, atingindo
6rgdos internos.

III - invasdo dos orificios
naturais do corpo, atingindo
Oorgaos internos.

S 5° Exetuam-se do rol de

§ 5° Excetuam-se do rol de

§ 5° Excetuam-se do rol de

§ 5° Excetuam-se do rol de

S 5° Excetuam-se do rol de

atividades  privativas doatividades privativas doatividades privativas doatividades privativas doatividades privativas do
médico: médico: médico: médico: médico:

I — aplicagdo de injegdesl — aplicacdo de injecdesl — aplicagdo de injegdes — aplicacdo de injecdesl - (VETADO);
subcutaneas, intradérmicas,subcutianeas, intradérmicas,subcutaneas, intradérmicas,subcutaneas, intradérmicas,

intramusculares eintramusculares eintramusculares eintramusculares ¢

intravenosas, de acordo comijintravenosas, de acordo comijintravenosas, de acordo comjintravenosas, de acordo com|
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a prescri¢ao médica;

a prescri¢ao médica;

a prescri¢do médica;

a prescri¢ao médica;

i cateterizagdo
nasofaringeana, orotraqueal,
esofagica, gastrica, enteral,
anal, vesical, e venosa

prescricdo médica;

periférica, de acordo com aperiférica, de acordo com

11 cateterizagao
nasofaringeana, orotraqueal,
esofagica, gastrica, enteral,
anal, vesical e

prescri¢do médica;

venosaanal
eriférica, de acordo com

i cateterizagao
nasofaringeana, orotraqueal,
esofagica, gastrica, enteral

I cateterizagao
nasofaringeana, orotraqueal,
jesofagica, gastrica, enteral,

vesical, e venos

prescri¢ao médica;

3E

nal, wvesical, e venosd
eriférica, de acordo com 4
rescricao médica;

11 - (VETADO);

acordo com a prescricdo
médica;

acordo com a prescricdo
médica;

acordo com a prescricdo
médica;

I - aspiracaollll - aspiragaoflll - alspirau;a‘iﬂl aspiracgaollll - aspiragdo
nasofaringeana ounasofaringeana ounasofaringeana 0 asofarmgeana ounasofaringeana oy
orotraqueal; orotraqueal; orotraqueal; orotraqueal; orotraqueal;

IV — pungdes venosa eIV — puncdes venosa eIV — pungdes venosa eIV — puncdes venosa eV -(VETADO);

arterial ~ periféricas,  dearterial  periféricas,  dearterial  periféricas, = dearterial  periféricas,  de

acordo com a prescricdo
médica;

IV — realizagdo de curativo
com desbridamento até o
limite do tecido subcutaneo,
sem a necessidade de
tratamento cirdrgico;

'V — realizagdo de curativo|
com desbridamento até o
limite do tecido subcutaneo,
sem a necessidade de
tratamento cirdrgico;

'V — realizagdo de curativo
com desbridamento até o
limite do tecido subcutaneo,
sem a necessidade de
tratamento cirargico;

'V — realizacdo de curativo
com desbridamento até o
limite do tecido subcutaneo,
sem a necessidade de
tratamento cirurgico;

V - realizagdo de curativo
com desbridamento até o
limite do tecido subcutaneo,
sem a necessidade de
tratamento cirurgico;

VI — atendimento a pessoal
sob risco de morte iminente.

VI — atendimento a pessoa|
sob risco de morte iminente;

VI — atendimento a pessoal
sob risco de morte iminente;

VI — atendimento & pessoal
sob risco de morte iminente;

VI - atendimento & pessoa
sob risco de morte iminente;

VII a realizagdo dos
exames citopatologicos ¢
seus respectivos laudos;

\VII — realizagdo de exames|
citopatologicos e  seus
respectivos laudos;

\VII - realizagdo de exames|
citopatologicos e  seus
respectivos laudos;

\VIII — a coleta de material
bioldgico para realizagao de

IVII coleta de material
biologico para realizacao de

VIII — coleta de material
bioldgico para realizagdo de

VIII coleta de material
bioldgico para realizacdo de

analises clinico-analises clinico-analises clinico-analises clinico-
laboratoriais; laboratoriais; laboratoriais; laboratoriais;

X — os procedimentosVIII -  procedimentos[X - procedimentos[X - procedimentos|
realizados atraveés derealizados através derealizados atraveés derealizados atraveés de
orificios naturais emorificios naturais emporificios naturais emporificios naturais em
estruturas anatOmicasestruturas anatOmicasestruturas anatOmicasestruturas anatOmicas
visando a  recuperacdovisando a  recuperacdovisando a  recuperagdovisando 4  recuperagdo
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fisico-funcional
comprometendo a estrutural

e nao

celular e tecidual.

fisico-funcional

€

celular e tecidual.

naofisico-funcional
comprometendo a estruturacomprometendo a estruturaj

e nao

elular e tecidual.

comprometendo a estrutural

fisico-funcional € nao

celular e tecidual.

§ 2° O disposto neste artigo
nao exclui a competéncia do
odontologo e do psicologo,)
nos limites de atuagdo
proprios a Odontologia e
Psicologia.

§ 6° O disposto neste artigo

Odontologia, no dmbito de
sua area de atuacdo.

§ 6° O disposto neste artigo

Odontologia, no ambito de
sua area de atuacdo.

§ 6° O disposto neste artig

Odontologia, no ambito de
sua area de atuacdo.

jﬁ

nao se aplica ao exercicio dapdo se aplica ao exercicio dando se aplica ao exercicio d

6° O disposto neste artigo|

Odontologia, no ambito de
sua area de atuacdo.

ao se aplica ao exercicio dando se aplica ao exercicio da|

§ 6° O disposto neste artigo

Odontologia, no ambito de
sua area de atuacao.

§ 7° O disposto neste artigo
sera aplicado de forma que
sejam  resguardadas  as
competéncias proprias das|
profissdes de  assistente]
social, biologo, biomédico,
enfermeiro, farmacéutico,
fisioterapeuta,

fonoaudiologo,

nutricionista, profissional de|
educagdo fisica, psicologo,
terapeuta  ocupacional e
técnico e tecndlogo de
radiologia.

§ 7° Sao resguardadas as
competéncias  especificas
das profissdes de assistente
social, biologo, biomédico,
enfermeiro, farmacéutico,
fisioterapeuta,

fonoaudiologo,

nutricionista, profissional de
educacdo fisica, psicologo,
terapeuta  ocupacional e
técnico e tecnologo de
radiologia e outras
profissdes correlatas que
vierem a ser|
regulamentadas.

§ 7° O disposto neste artigo
sera aplicado de forma que
sejam  resguardadas  as
competéncias proprias das
profissdes de  assistente]
social, biologo, biomédico,
enfermeiro, farmacéutico,
fisioterapeuta,

fonoaudiologo,

nutricionista, profissional de|
educacdo fisica, psicologo,
terapeuta  ocupacional ¢
técnico e tecndlogo de
radiologia.

§ 7° O disposto neste artigo
sera aplicado de forma que
sejam  resguardadas  as
competéncias proprias das
profissdes de  assistente
social, bidlogo, biomédico,
enfermeiro, farmacéutico,
fisioterapeuta,

fonoaudiologo,

nutricionista, profissional de
educagdo fisica, psicologo,
terapeuta  ocupacional e
técnico e tecnodlogo de
radiologia.

§ 7° O disposto neste artigo
sera aplicado de forma que
sejam  resguardadas  as
competéncias proprias das
profissdes de  assistente
social, bidlogo, biomédico,
enfermeiro,  farmacéutico,
fisioterapeuta,

fonoaudiodlogo,

nutricionista, profissional de
educagdo fisica, psicologo,
terapeuta  ocupacional ¢
técnico e tecndlogo de
radiologia.

§ 8° Puncdo, para os fins
desta Lei, refere-se aos
procedimentos invasivos
diagndsticos e terapéuticos.

servicos médicos;

servicos médicos;

[Art. 6° Sao direitos doArt. 5° Sdo privativos deArt. 5° Sdo privativos deArt. 5° Sdo privativos deArt. 5° Sdo privativos deArt. 5° Sdo privativos de
médico:] médico: médico: médico: médico: médico:

XTI - ocupar,

privativamente, os cargos dej _ direcdo ¢ chefia del — direcdo e chefia del — direcdo e chefia del — direcao e chefia dell - (VETADO);

servicos médicos;

servicos médicos;

sl

A
@

)
3
&

di técnico, chefe de
,l}ﬁfs‘;& ’
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coordenagdo ou supervisao
de  atividades  médicas
privativas;

clinica, coordenador dell — coordenagdo, periciall — pericia e auditoriall — pericia e auditoriall — pericia e auditorialll - pericia e auditoria
controle e avaliagdo deauditoria e  supervisdomédicas, coordenacdo emédicas; coordenacao édicas; coordenagdo emédicas; coordenacdo ¢
procedimentos médicos,vinculadas, de formasupervisdo vinculadas, desupervisdo vinculadas, desupervisdo vinculadas, desupervisdo vinculadas, de
auditor médico e superiorimediata e  direta, aforma imediata e direta, asforma imediata e direta, asforma imediata e direta, asforma imediata e direta, as
médico, bem comoatividades  privativas  deatividades privativas  deatividades privativas deatividades privativas  deatividades privativas  de
quaisquer outros de chefia,médico; médico; médico; médico; médico;

Il — ensino de disciplinas|
especificamente médicas;

III — ensino de disciplinas|
especificamente médicas;

Il — ensino de disciplinas|
especificamente médicas;

IT — ensino de disciplinas
specificamente médicas;

III - ensino de disciplinas|
especificamente médicas;

[V — coordenacao dos cursos
de graduagcdo em medicina,
dos programas de residénciaf
médica e dos cursos de pos-

médicos.

IV — coordenacao dos cursos
de graduacdo em Medicina,
dos programas de residéncial
médica e dos cursos de pos-

graduacdo especificos paragraduacdo especificos paragraduacdo especificos par

médicos.

IV — coordenacao dos cursos[V — coordenacdo dos cursos
de graduacdo em Medicina,de graduacdo em Medicina,
dos programas de residénciados programas de residéncia
médica e dos cursos de pos-médica e dos cursos de pds-

médicos. édicos.

raduacdo especificos paragraduacdo especificos para

[V - coordenagdo dos cursos|
de graduagdo em Medicina,
dos programas de residéncia
médica e dos cursos de pos-

médicos.

IParagrafo tinico. A diregéo
administrativa de servigos
de satde ndo constitui
fungdo privativa de médico.

Paragrafo tinico. A diregdo
administrativa de servigos
de satde nao constitui
fungdo privativa de médico.

IParagrafo tnico. A direcaoParagrafo tnico. A direcdo
administrativa de servigosadministrativa de servigos
de satde ndo constituide satde nd3o constitui
funcdo privativa de médico. [fungdo privativa de médico.

Paragrafo tnico. A direcao
administrativa de servigos
de saide ndo constitui
funcdo privativa de médico.

Art. 5° No territério
brasileiro, o exercicio da
Medicina e a denominacao
de “médico” sdo privativos|
dos graduados em curso de

Federacdo em que ocorrer o
eféieig profissional.

Art. 6° A denominacgdo de
“médico” ¢é privativa dos
graduados em  Ccursos
superiores de medicina e 0
exercicio da profissdo, dos|

Art. 6° A denominacdo de
médico ¢ privativa dos
graduados em  cursos
superiores de Medicina, e 0
exercicio da profissdo, dos|

Art. 6° A denominacdo deArt. 6° A denominagdo de
“médico” ¢ privativa dos‘médico” ¢ privativa dos
graduados em cursosgraduados em cursos
superiores de Medicina, e osuperiores de Medicina, € 0
exercicio da profissdo, dosexercicio da profissdo, dos

nivel superior de Medicinajinscritos no  Conselhoinscritos no  Conselhoinscritos no  Conselhoinscritos no  Conselhoinscritos no  Conselhg
reconhecido e autorizadoRegional de Medicina comRegional de Medicina comRegional de Medicina comRegional de Medicina comRegional de Medicina com
pelo Ministério dajurisdicdo na  respectivajurisdicdo na  respectivajurisdicdo na  respectivajurisdicdo na  respectivajurisdicdo na  respectival
IEducagdo, e inscritos nounidade da Federagdo. nidade da Federacéo. unidade da Federagao. nidade da Federacao. nidade da Federagéo.
conselho regional de

Medicina da unidade da

Art. 6° A denominagdo de
“médico” € privativa dos|
graduados em cursos
superiores de Medicina, € 0
exercicio da profissdo, dos

@
&)
¥

o |

=
1y

e
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CAPITULO 11

Dos Direitos do Médico

Art. 6° Sdo direitos do
médico:

I — exercer a profissdo na
unidade federada em cujo
conselho regional de
Medicina estiver inscrito;

I — ter respeitada a
inviolabilidade  de  seu
consultério ou local de
trabalho, de seus arquivos ¢
dados, de sua
correspondéncia e de suas
comunica¢des, salvo em
caso de busca ou apreensao|
determinadas judicialmente;

Il — comunicar-se com seu|
paciente, pessoal e
reservadamente, mesmo
quando este for menor ou
incapaz ou se achar preso,
detido ou recolhido em
estabelecimento civil ou
militar, ainda que
considerado incomunicavel;

IV — ter acesso ao
prontuario de seu paciente
em qualquer

estabelecimento ou unidade
de satide em que este ou o
documento se encontre,
sem _ procuracao,
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assegurada a obtengdo de
copias e a feitura de
apontamentos, nao podendo,)
no entanto, retira-lo;

IV — ter boas condig¢bes de
trabalho;

VI — ser remunerado de
forma justa;

\VII — recusar-se a prestar
servicos  profissionais  a
quem ndo deseje, salvo na
auséncia de outro médico,
em casos de urgéncia e
quando sua negativa vir a
ser causa de danos ao
paciente;

IVIII — recusar restricoes e
imposi¢cdes a sua atuacgdo
profissional que possam
prejudicar a eficacia e 4
correcdo de seu trabalho;

IX — ser publicamente
desagravado, quando
ofendido no exercicio da
profissdo ou em razdo dela;

X — usar os simbolos
privativos da profissdo de
médico;

IXI — recusar-se a depor
como  testemunha  em
processo  relacionado &
pessoa de quem seja ou foi

’ A

assistente, quando
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12

nao autorizado por ela, em
relacdo a informacgao ou fato

que constitua sigilo
profissional;
XIIIT  —  comunicar 4

inexisténcia de condi¢des de
trabalho  adequados  ao
exercicio efetivo e ético da|
Medicina e solicitar]
providéncias ao Conselho
Regional de Medicina em|
que estiver inscrito.

CAPITULO III

Dos Deveres do Médico

IArt. 7° Sao obrigacdes do|
imédico:

[ — atuar sempre em
beneficio do paciente e da
coletividade que assiste;

Il — exercer a Medicina sem
discriminagdo de  sexo,
idade, raga, cor, opcao
sexual, condi¢do social,
nacionalidade, religido,
opinido  politica ou de
qualquer outra natureza;

T - aprimorar
continuamente seus
conhecimentos e
habilidades;

IV — manter sigilo quanto a
informacdes  confidenciais|

tiver conhecimento

[

HE

G

TS

o
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no exercicio da profissdo,
exceto nos casos em que seu
siléncio  prejudique  ou|
ponha em risco a saude ou a
integridade de pessoas ou da
coletividade;

'V — notificar a autoridade
sanitaria;

a) a ocorréncia de casos ¢
surtos de doencas e agravos
a saide sob vigilancial
epidemiologica determinada
por autoridade sanitaria
competente;

b) a ocorréncia de quaisquer]
formas de poluicdo ou de
deterioracgdo do meio
ambiente e do trabalho
prejudiciais a vida e a satde;

c) o diagnostico de morte
encefalica feito em paciente
por ele assistido:

VI — empenhar-se para
melhorar as condigOes de
saude das coletividade
padrao dos servigos de
saude das coletividades de
que participa € em que atue
profissionalmente.

Paragrafo inico. Nas demais
situacdes, aplica-se o art.
207 do Codigo de Processo

Penal-Brasileiro.
)
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Art. 8 E incompativel o
exercicio da  Medicina
simultaneamente ao
comércio de medicamentos,
produtos dietéticos,)
proteses, orteses €
correlatos.

Art. 9° E condigdo para o
exercicio profissional daj
Medicina a inscricdo no
conselho regional de
Medicina da unidade daj
IFederacdo em que pretendal
atuar, bem como estar
atualizado com suas|
obrigagdes como conselho.

Paragrafo tnico. A inscri¢ao
do médico sera suspensa de
oficio apds cinco anos de

nao-pagamento de
anuidades, taxas ou multas
devidas ao conselho

regional ~de  Medicina,
remanescendo a divida.

CAPITULO IV

Das Relagoes de Trabalho

Secao I

Do Médico Empregado

Art. 10. O trabalho do
médico ndo pode ser
explorado por terceiros com
objetivo exclusivo de lucro

e-tampouco, com finalidade

&

ml e |
; a

93405

TS
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politica ou regional.

Art. 11. A relagdo d¢
emprego, na qualidade de
médico, ndo retira a isencao
técnica nem reduz 4
independéncia profissional
inerente a pratica médica.

Paragrafo unico. O médico
empregado ndo estd
obrigado a prestacdo de
servicos profissionais de
interesse pessoal aos|
empregadores.

Art. 12. O salario minimo|
profissional do medico serd
fixado em lei pelo
Congresso Nacional.

Secao 11

Da Jornada de Trabalho e
dos Honorarios Médicos

Art. 13. A jornada de

trabalho do médico
empregado, no exercicio da|
profissdo, ndo  podem

exceder a duragdo de doze
horas continuas diarias oul
quarenta horas semanais.

IArt. 1° Considera-se como
periodo de trabalho o tempo
em que o médico estiver 3
disposi¢do do empregador,
em atividades internas ou|
do ao
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estabelecimento.

§ 2° As horas trabalhadas
que excederem a jornada
normal sdo remuneradas por|
um adicional ndo inferior a
cem por cento sobre o valor
da hora normal, mesmo
havendo contrato escrito.

§ 3° As horas trabalhadas no
periodo das dezoito horas de
um dia até as seis horas do
dia seguinte sao)
remuneradas como noturnas,
acrescidas do adicional de
vinte e cinco por cento.

Art. 14. A prestacdo de
Servico profissionall
assegura ao médico o direito
A0S honorarios
convencionados.

Secao III

Das Relagoes de
Credenciamento e
Referenciamento

IArt. 15. O credenciamento ¢
o  referenciamento de
médico para atendimento de
clientelas proprias de
operadoras  de  planos
privados de assisténcia 3
saude constituem relacoes
Sujeitas a contrato que fixe

condicdes de prestacdo do
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Servico, limites e
modalidade de assisténcia,
valores de remuneragdo e

prazos.

Paragrafo tinico. Nao sdo
validos 0s contratos
firmados entre médicos ¢
operadores assistencial
saide que limitem ou
restrinjam atuacdo

profissional do médico
quanto & indicagdo de
procedimentos diagndsticos
e terapéuticos. observadas
as  praticas  aceitas ¢
respeitadas as  normais|
legais vigentes.

TITULO I

Dos Conselhos de Medicina

CAPITULO

Da Constituigao e
Competéncias

Art. 16. O Conselho Federal
e os conselhos regionais de
Medicina sdo os o6rgdos
supervisores da étical
profissional, cabendo-lhes
disciplinar o exercicio da
profissdo, visando a obter o
melhor resultado para a
saude de pacientes ¢
comunidades e ao prestigio
€~ae-. bom conceito dos
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médicos e da Medicina.

§ 1° O Conselho Federal ¢
os conselhos regionais de
Medicina constituem, em
seu conjunto, um Servigo
publico, sendo cada um|
deles dotado de
personalidade juridica com
autonomia administrativa e
financeira.

§ 2° O Conselho Federal ¢
os conselhos regionais de
Medicina ndo  mantém
quaisquer  relagdes  de
subordinagdo a
IAdministracdo Publica
IFederal, Estadual, do
Distrito Federal ou dos
imunicipios.

§ 3° Compete ao Conselho
Federal e aos conselhos
regionais de  Medicing
cooperar para fazer cumprir
' mandamento
constitucional de assegurar a
todos os brasileiros o direito|
universal e integral a satde
< de pugnar pelal
participacdo comunitaria no
controle social das acoes,
servicos ¢ politicas de
saude.

§ 4° Para o bom e fiel

niptimento do disposto no

al

e
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paragrafo anterior, conselho
federal de Medicina ¢
legitimado a propor Acao
Direta de
Inconstitucionalidade  em
face de lei ou ato normativo
federal e estadual assim|
como argiiir 0
descumprimento de preceito
fundamental, visando 4
reparar ou evitar lesdo a
este, por ato normativo ou|
lei federal. estadual ¢
imunicipal.

IArt. 17. O Conselho federall
de Medicina, com sede na
Capital da Republica, possui
jurisdi¢do todo o territorio|
nacional e a ele s¢
subordinam os conselhos
regionais de Medicina, com|
jurisdigdo nas 4areas das
respectivas unidades
federadas, cujas capitais
sediardo as correspondentes

instituigoes.

Paragrafo unico. O
Conselho Federal e os
conselhos regionais

contardo, em sua estrutura
administrativa, com o cargo|
de  médico-auditor  para)
exercer a efetiva

fiscalizacdo do

ABE
&
=

iR
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cumprimento das|
disposicoes desta lei, de
seus regulamentos ¢ das
resolucdes e demais
instrugdes normativas.

CAPITULO I

Do Conselho Federal de
Medicina

Art. 18. O Conselho Federal
de Medicina compor-se-4 de
conselheiros  titulares ¢
outros tantos suplentes em
nimero correspondente ao
de unidades da Federagdo
mais um, todos de
nacionalidade brasileira.

§ 1° Os membros ¢
respectivos  suplentes do
Conselho Federal, serdo
eleitos por escrutinio secreto
e maioria de votos, em|
assembléia dos delegados
dos conselhos regionais, &
excecdo de um e de sey
respectivo  suplente, que

serao indicados pela
IAssociacao Médical
Brasileira.

§ 2° O mandato dos
membros do  Conselho
Federal de Medicina ¢
honorifico e tem a duragdo

de quatro anos.
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Art. 19. Sdo atribui¢des do
Conselho Federal:

[ — elaborar seu regimento
interno;

Il — aprovar os regimentos|
internos  dos  conselhos
regionais;

Il — eleger, entre seus
imembros, a Diretoria;

[V — votar e alterar o Codigo|
de Etica Médica e o Codigo
de Processo Etico-
IProfissional, ouvidos o0s
conselhos regionais;

'V — promover quaisquer
diligéncias ou verificagdes|
relativas ao funcionamento
dos conselhos regionais ¢
adotar, quando necessarias,
providéncias convenientes a
bem da sua eficiéncia e
regularidade, inclusive a
designacdo de  diretorial
provisoria;

VI — elaborar o regulamento|
desta lei e propor as
alteracOes cabiveis e
oportunas;

\VII — expedir as instrugoes|
necessarias ao bom|
funcionamento dog
conselhos regionais;

= xesponder a consultas

mi a0
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formuladas pelos conselhos|
regionais;

I[X — em grau de recurso, por|
provocagdo dos conselhos
regionais ou de qualquer
interessado, deliberar sobre
a inscri¢do de médicos pelos|
conselhos regionais e sobre
penalidades impostas pelos|
referidos conselhos.

X — fixar os valores de
anuidade, taxas,)
emolumentos multas
devidos ao Conselho
IFederal e aos conselhos
regionais de Medicina;

€

XTI promover 0
aprimoramento  cientifico,
tecnologico, cultural e ético
dos médicos.

Art. 7° Compreende-se)
entre as competéncias do

Art. 7° Compreende-se)
entre as competéncias do

Art. 7° Compreende-se
entre as competéncias do

Art. 7° Compreende-se
entre as competéncias do

Art. 7° Compreende-se
entre as competéncias do

Conselho Federal deConselho Federal deConselho Federal deConselho Federal deConselho Federal de
Medicina editar normasMedicina editar normas paragMedicina editar normas paraMedicina editar normas paraMedicina editar normas para
sobre quais procedimentosdefinir 0 caraterdefinir 0 caraterdefinir 0 caratendefinir 0 carater]
podem ser praticados porexperimental deexperimental deexperimental deexperimental de
imédicos, quais sdo vedadosprocedimentos emprocedimentos emprocedimentos emprocedimentos em
e quais podem serMedicina, autorizando ouMedicina, autorizando ouMedicina, autorizando ouMedicina, autorizando ou
praticados em  caratefvedando a sua pratica pelosvedando a sua pratica pelosvedando a sua pratica pelosvedando a sua pratica pelos
experimental. médicos. médicos. médicos. médicos.

Art. 20. Na primeira

reunido ordinaria do

C lho Federal sera eleital
mtora, composta de
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presidente, vice-presidente,

primeiro e segundo
secretario, primeiro €
segundo tesoureiros,

corregedor, vice-corregedor
e ouvidor, na forma do seul
regimento.

Paragrafo unico. O
Conselho Federal de
Medicina discriminara,
mediante  resolugdo, as
competéncias dos

integrantes da Diretoria.

Art. 21. O Conselho Federal
de Medicina contara, em sua|
estrutura, com um 0rgao
deliberativo  de  tltima
instancia, denominado
Conselho Pleno Nacional,
composto pelos membros do
Conselho Federal e pelos
presidentes dos conselhos|
regionais, sob presidéncial
do Presidente do Conselho
Federal.

§ 1° Compete ao Conselho
Pleno Nacional:

I — aprovar modificagdes|
nos Codigos de Etica
Médica e de Processo Etico
IProfissional;

II — aprovar a proposta
anual  do
Federal de
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Medicina;

I — fixar, por meio de
reunido ordinaria anual,
realizada  no segundo
semestre de cada ano, parad
entrada em  vigor no
exercicio  seguinte,  0s
valores de anuidades, taxas,
emolumentos ¢  multas
devido ao Conselho Federal
e aos conselhos regionais de
Medicina;

IV — autorizar a abertura de
créditos adicionais €
operagoes  referentes  a
alteragOes patrimoniais;

'V — autorizar o Presidente 4
adquirir, onerar ou alienar
bens imoveis;

VI - emitir parecer
conclusivo sobre prestacdes
de contas;

VII — julgar conselheiros
federais e regionais em
relagdo a faltas cometidas
no exercicio de seus
mandatos;

IVIII — apreciar e opinar
sobre matérias que lhe
forem  submetidas  por
deliberagdo das diretorias
dos conselhos Federal ¢
regignais de Medicina.
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§ 2° O Conselho Pleno
nacional delibera por
imaioria simples dos
conselheiros presentes, com|
participagdo da  maiorial
absoluta de seus membros.

Art. 22. A renda do
Conselho  Federal  serd
constituida de:

[ — um quarto das anuidades
percebidas pelos conselhos|
regionais;

Il — um quarto da taxa de
expedicdo das  carteiras
profissionais;

I — um quarto das multas
aplicadas pelos conselhos
regionais;

IV — doagdes e legados;

'V — subvengoes oficiais;

VI — Dbens e valores
adquiridos.

CAPITULO 111

Dos Conselhos Regionais de
Medicina

Art. 23. Os Conselhos|
Regionais sdo instalados em|
cada capital de unidade
federada, onde tém sua sede,
sendo compostos de um
minimo de cinco e um
MAaximo de quarenta

8
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respectivos suplentes,
obedecendo aos critérios de
representatividade intra-|
regional e proporcionalidade]
do numero de médicos
inscritos.

Paragrafo unico. Compete
ao Conselho Federal de
Medicina  disciplinar &
matéria de que trata o caput.

Art. 24. Os membros dog
conselhos  regionais  de
Medicina, com exce¢dao de
um, que sera indicado pela
associagdo médica  da
respectiva unidade federada,
serdo eleitos, em escrutinio|
secreto, pelos médicos
inscritos que estejam em|
pleno gozo de seus direitos.

§ 1° As celeigdes para os
conselhos regionais serdo
feitas sem discriminacdo de
cargos para a direcdo, que
serdo providos na primeira
reuniao ordinaria dos
eleitos.

§ 2° O mandato dos
membros dos conselhos|
regionais €  honorifico,
sendo exigida, como
requisito para a inscri¢do no

[processo eleitoral, a
m de brasileiro nato|
] a0

c |
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ou naturalizado.

IArt. 25. A Diretoria de cadal
conselho regional compor-
se-4 de presidente. Vice-
presidente  primeiro ¢
segundo secretario primeiro
e segundo corregedores,
tesoureiro e ouvidor.

§ 1° Nos conselhos onde o
quadro abranger menos de|
cem médicos inscritos, serao
suprimidos os cargos de
vice-presidente. do segundo
secretario e de segundo
corregedor.

§ 2° Até trés integrantes da
Diretoria, a critério do
conselho, serdo liberados de
seus empregos ou ocupagdes
com onus para 0l
empregador.

§ 3° O conselheiro nao
perde o direito ao salario
quando  requisitado  para
exercer funcdes judicantes ¢
de fiscalizagao, daj
competéncia do conselho.

IArt. 26. Sao atribui¢des dos
conselhos regionais:

I — deliberar sobre 4
inscricdo € o cancelamento
dos registros de médicos dos|

respeetivos quadros;
o ”
%)

ml a0
& e
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II — manter o cadastro de
registro dos médicos ¢
respectivas  especialidades,
legalmente habilitados, com|
exercicio na  respectiva
unidade da federacao;

I — manter o cadastro de
registro das empresas que
atuam na area de assisténcial

médica, legalmente
habilitadas, atuantes na
respectiva  unidade  daj
federacao;

IV — fiscalizar o exercicio
da profissio de médico na
sua jurisdigdo;

fiscaliza¢do e o controle dos
procedimentos especificados

inobservancia das normas
determinadas pelo Conselho|
IFederal.

IParagrafo unico. AlParagrafo unico. Al
competéncia  fiscalizadoracompeténcia  fiscalizadoraj
dos Conselhos Regionais dedos Conselhos Regionais de
Medicina abrange aMedicina abrange a

fiscaliza¢do e o controle dos
procedimentos especificados

inobservancia das normas
determinadas pelo Conselho
Federal.

IParagrafo unico. Al
competéncia  fiscalizadora
dos Conselhos Regionais de|
Medicina abrange

no caput, bem como ano caput, bem como ano caput, bem como
aplicacdo  das  san¢Oesaplicagdo  das  sangdesaplicacdo  das  sangdes
pertinentes em caso depertinentes, em caso depertinentes em caso de

inobservancia das normas
determinadas pelo Conselho
IFederal.

Paragrafo
competéncia

edicina

fiscalizacdo e o controle dosfiscalizacdo e o controle dos|
procedimentos especificadosprocedimentos especificados

0 caput,
aplicacdo
pertinentes

Federal.

inobservancia das normas
determinadas pelo Conselho

unico. AlParagrafo

fiscalizadoracompeténcia
dos Conselhos Regionais de

abrange aMedicina

bem como ano caput,
das  sang¢Oesaplicagdo
em caso depertinentes

Federal.

dos Conselhos Regionais de

fiscalizagdo e o controle dos|
procedimentos especificados|

inobservancia das normas
determinadas pelo Conselhg

anico. A
fiscalizadora

abrange a

bem como 4
das  sancoes
em caso de

'V — conhecer. apreciar ¢
decidir os assuntos atinentes|
a ética profissional,
impondo aos infratores as

penalidades que couberem;
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VI — elaborar seu regimento|
interno, submetendo-o 4
aprovacdo do  Conselho
IFederal;

VII — expedir a -carteiral
profissional de médico;

VIII - velar pelal
conservacdo da honra ¢ da
independéncia do conselho ¢
do exercicio dos direitos dos|
médicos:

IX — promover por todos os
meios ao seu alcance. O
perfeito desempenho técnico
e moral da Medicina e o
prestigio € o bom conceito
da profissdo e dos que a|
exercem;

X — publicar relatorios
anuais de seus trabalhos e a|
relacdo dos profissionais e
empresas registrados:

IXI — exercer os atos de
jurisdigdo que por lei lhes|
sejam cometidos:

IXII -  representar  ao
Conselho Federal de
Medicina sobre as
providéncias necessarias

para a regularidade dos
servicos e da fiscalizagdo do
exercicio da profissao.

E5=arrecadar anuidades,
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multas, taxas €
emolumentos e  adotar
medidas necessarias mas a
efetivacdo de sua receita;

XTIV — promover, perante o
juizo federal competente, e
cobranca das importancias|
que lhe sdo devidas relativas|
a anuidades, taxas, multas €
emolumentos;

XV — publicar, anualmente,
seu orcamento € respectivos
créditos adicionais 0S|
balangos, a execucao
orgamentaria e o relatorio de
suas atividades;

XVI — cooperar como
Conselho Federal de
Medicina para promover o
aprimoramento  cientifico,
tecnologico, cultural e ético
dos médicos.

Art. 27. A renda dos
conselhos regionais serd
constituida de:

I — trés quartos da anuidade
paga pelos médicos inscritos|
no conselho regional;

I — taxa de inscricao:

[T — trés quartos da taxa de
expedicdo  de  carteiras

profissionais;
V -=xddacoes e legados;
2 a0
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'V — subvengoes oficiais;

VI — bens e valores
adquiridos.

Art. 28. Os conselhog
regionais de  Medicing
contardo, com sua estrutura,
com um 6rgao deliberativo
de altima instancia,
denominado Conselho Pleno|
Regional, composto pelo
conjunto de médicos
inscritos que se achem no
pleno gozo de seus direitos,
presidido pelo presidente ¢
secretariado pelo Primeiro-
Secretario do  conselho
regional.

§ 1° Compete ao Conselho
IPleno Regional:

[ — apreciar o relatorio e as
contas da diretoria,
reunindo—se. para esse fim|
menos uma vez por ano;

Il — autorizar a alienagdo e a|
compra de imoveis do
patrimdnio do conselho:

III — deliberar sobre as
questdes  ou  consultas
submetidas a decisdo pelo
conselho ou pela diretoria;

IV — eleger um delegado e
uni suplente para a elei¢ao

desamembros e suplentes do|
%)
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conselho Federal.

§ 2° O Conselho Pleno
Regional reunir-se-a em|

sessoes ordinaria oyl
extraordinaria  convocadas
por comunicado

encaminhado a todos os
médicos inscritos e por meio
de editais veiculados na
imprensa.

§ 3° Nos anos em que se
tenha de realizar a eleicao
do conselho regional a4
apreciacao do relatorio e das
contas de que trata o inciso |
sera realizada de trinta 4
quarenta e cinco dias antes
da data fixada para a
realizagdo do pleito.

§ 4° O Conselho Plenog
Regional reunir-se-4 com a|

presenca da maioriaj
absoluta  dos  médicos
inscritos, em  primeira

convocacdo e¢ em segunda
convocacdo, com qualquer
nimero de inscritos
presentes.

S 5° O Conselho Pleno
Regional  delibera  por
maioria simples de membros
presentes.

A 29. Para cleicao da|
Diref ) do  conselhg

™S
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regional o voto ¢ pessoal ¢
obrigatorio, salvo doenca ou|
auséncia  justificadamente
comprovadas.

§ 1° Por falta injustificada g
eleicdo, incorrera o médico
em multa a ser determinada
pelo Conselho Pleno
IRegional.

§ 2° Os médicos que s¢
encontrarem fora da sede
das eleigdes, por ocasido
destas, poderdo votar por
imeio de correspondéncia em
dupla sobrecarta opaca,
fechada, e remetida por vial
postal. sob registro, na tornaj
determinada, por resolucao
do Conselho Federal.

§ 3° As eleigdes serdo
convocadas por intermédio
do orgdo oficial e em jornal
de grande circulagdo. com
trinta dias de antecedéncia 3
data de sua realizada.

S 4° As elei¢bes serdo
realizadas por escrutinio
secreto, perante o conselho,
podendo  haver  locais
diversos para o recebimento|
dos votos, permanecendo
neste caso em cada local
dois_ diretores ou médicos|

ifscrites, designados pelo
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conselho.

S 5° Em cada elei¢dao os os
votos serdo recebidos por
um periodo de. no minimo
seis horas continuas.

Art. 30. O quadro de
pessoal a servico dos
Conselhos Federal ¢
regionais sera regido pela
Consolida¢do das leis do
Trabalho.

CAPITULO IV

Da Inscricao

Art. 31. Os médicos s
poderdo exercer a Medicina,
em qualquer de seus ramos
ou especialidades, apds o
prévio registro de seus
diplomas, certificados ou
cartas no Ministério da
[Educacao e de sua inscri¢ao|
no conselho regional de
Medicina sob cuja jurisdi¢do|
se achar o local de sud
atividade.

IArt. 32. Para inscrever-se
como médico é necessario:

I — diploma, certificado ou|
certiddo de graduagdo em
Medicina, obtidos em
instituicdo de ensino de
nivel superior oficialmente

da e reconhecida;
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I — titulo de eleitor e
quitacdo do servigo militar,
se brasileiro;

III — ndo exercer atividade
incompativel com a
Medicina.

§ 1° O brasileiro graduado
em instituicdo estrangeiral
deve fazer prova do titulo de
graduacao, devidamente|
revalidado, além de atender
A0S demais  requisitos
previstos neste artigo.

§ 2° O estrangeiro graduado
em instituicdo estrangeira
deve trazer prova de titulo
de graduacdo devidamente]
revalidado e atender ao que
dispde a Lei n° 6.815, de 19
de agosto de 1980.

§ 3° O estrangeiro graduado
em instituicdo brasileira
deve atender ao que dispde a
Lei n® 6.815, de 19 de
agosto de 1980, e obedecer|
aos  demais  requisitos
previstos no caput.

Art. 33. A  inscrigdo
principal do médico deve
ser feita no Conselho
regional de Medicina da
unidade da federacdo em

quepretende estabelecer o
SE . g1 .
eu_d icilio profissional,

1]
=
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na forma do regulamento.

§ 1° Considera—se domicilio
profissional a sede principal
da atividade médica,|
prevalecendo, na duvida, o
domicilio da pessoa fisica
do médico.

§ 2° Além da principal, o
médico deve promover 4
inscrigdo  secundaria nos|
conselhos regionais das
unidades federadas em que
passar a exercer|
habitualmente a profissdo,
considerando-se
habitualidade a pratica da
Medicina por mais de
noventa dias.

§ 3° No caso de mudanga
efetiva de domicilig
profissional  para  outra
unidade da federacdo, deve
o médico requerer a
transferéncia de sua|
inscricdo para o conselho
regional correspondente.

§ 4° O conselho regional
deve suspender o pedido de
transferéncia ou de inscrigdo
suplementar ao verificar aj
existéncia de vicio ou
ilegalidade na inscrigdo

principal, contra ela
présentando ao Conselho
gl A0
8 - ,
;| Wy Elaborado pelo Servico de Reda¢do da Secretaria-Geral da Mesa do Senado Federal. ¢ (Elaboracao: 26.07.2013 — 14:33) < (Ultima atualizacio: 25.07.2013 — 10:17)

™S



Quadro comparativo do Projeto de Lei do Senado n° 268, de 2002
(n° 7.703, de 2006, na Camara dos Deputados)

IFederal e aos conselhos
regionais envolvidos.

Art. 34. Aos profissionais
registrados de acordo com|
esta lei, sera entregue um|
documento de identidade]
profissional, na  forma
prevista no regulamento

Paragrafo unico. O
documento de identidade]
profissional de que trata o
caput ¢ de uso obrigatdrio
no exercicio da atividade de
médico e constitui prova de
identidade civil para todos
os fins legais.

Art. 35. Cancela-se 4
inscrigdo do profissional
que:

[ — assim o requerer;

Il — sofrer penalidade de
cassacdo do registro para o
exercicio profissional, por
sentenga  transitada em
julgado;

11 — falecer;

1A% exercer atividade
incompativel com a
Medicina.

§ 1° Ocorrendo as hipoteses
elos incisos II e III, o
cancelamento  deve  ser
10 ido, de oficio, pelo

o =
é| 1

™S

Elaborado pelo Servigo de Redaciio da Secretaria-Geral da Mesa do Senado Federal. « (Elaboragio: 26.07.2013 — 14:33) < (Ultima atualizacdo: 25.07.2013 — 10:17)

\O-T}j o4



Quadro comparativo do Projeto de Lei do Senado n° 268, de 2002

(n° 7.703, de 2006, na Camara dos Deputados)

38

conselho regional
competente ou em virtude
de comunicacdo por
qualquer pessoa.

§ 2° Na hipotese de novo
pedido de inscrigdo que nao
restaura o numero de
inscrigdo anterior deve o
interessado fazer prova dos
requisitos do art. 32.

§ 3° Na hipotese do inciso I
deste artigo, o novo pedido
de inscricdo também devel
ser acompanhado da
competente prova de
reabilitacdo.

Art. 36. Suspende-se 4
inscrigdo do profissionall
que:

[ — assim o requerer:

Il — ficari nadimplente com|
suas obrigacdes com O
conselho pelo periodo de
cinco anos ou mais:

III — cometer infragdo dos
dispositivos do Codigo de
Etica Médica, respeitado o
disposto no § 1° do art. 52 ¢
no art. 55.

§ 1° A suspensdo da

inscricdo por inadimpléncia

ndo exclui a inscrigdo naj
tiva da Unido.

ml e |
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§ 2° A regularizagdo perante
a tesouraria do conselho
restabelece a condi¢do de
legalidade para o exercicio
profissional
automaticamente.

IArt. 37. Licencia—se o
profissional que:

[ — assim o requerer:

Il — passar a exercer, em
carater temporario, atividade
incompativel com 0
exercicio da Medicina.

IParagrafo unico. O
licenciamento ndo cancela
dividas com a tesouraria do
conselho e s6 € concedida)
contra prova de estar em|
dia.

Art. 38. E obrigatéria a
indicacio do nome e do
numero de inscrigdo em
todos 0s documentos
assinados pelo médico, no
exercicio de sua atividade.

§ 1° E vedado anunciar oyl
divulgar qualquer atividade|
relacionada com o exercicio
da  Medicina sem 4
indicacdo expressa do nome
e do namero de inscri¢ao
dos médicos que a exergam.

E obrigatéria a

I

AE

iR

®
n
&
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indicacgdo do nome ¢
numero de inscricdo elo
diretor técnico do servigo de
saude em qualquer forma de
divulgacdo da mesma.

TITULO 11

Da Etica Médica

Art. 39. O médico deve
proceder de forma que o
torne merecedor de respeito
e que contribua para o
prestigio da categoria e da
Medicina.

Art. 40. O médico ¢
responsavel pelos atos que,
no exercicio profissional,
praticar com dolo ou culpa.

Art. 41. O médico obriga s¢
a cumprir os deveres
consignados no Codigo de|
Etica Médica.

§ 1° O Codigo de Etical
M¢édica regula os deveres do
meédico para com o paciente,
a  comunidade, outros
profissionais e, ainda, 4
publicidade, a recusa do
patrocinio, o dever de
assisténcia, o dever geral de
urbanidade e os respectivos|
procedimentos disciplinares.

§ 2° O Conselho Federal de

Meditina, na qualidade de
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orgdo supervisor da étical
profissional, elaborara e fard
publicar e observar o
Codigo de Etica Médica.

§ 3° O Codigo de Etical
Médica sera revisto pelo
menos a cada dez anos e.
qualquer tempo, sempre que|
necessario para conformar
suas disposicdes a dindmical
elos fatos sociais, da moral ¢
dos  costumes e dag
inovagdes tecnologicas ¢
cientificas da Medicina, de
modo a assegurar O
incremento na melhoria daj
satde da sociedade
brasileira ¢ do processo
cientifico.

Art. 42. O médico terd

consignado em sey|
prontudrio e em sua carteira
profissional qualquer]

anotacdo referente a sual
pratica, inclusive elogios ¢
penalidades que recebeu e
faltas cometidas.

TITULO IV

CAPITULO 1

Do Processo Disciplinar

Art. 43. O poder d¢
disciplinar e aplicar

enahidades  aos  médicos
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compete exclusivamente
conselho regional em que|
estavam inscritos ao tempo
do fato punivel.

Paragrafo unico. Al
jurisdicao disciplinar
estabelecida neste artigo ndo|
derroga a jurisdi¢do comum|
quando o fato constitual
crime punido em lei.

Art. 44. O procedimento
disciplinar instaura-se de
oficio, mediante
representagdo de autoridade
ou dentincia de pessoa
interessada, assegurado ao
imputado ampla defesa,
contraditério ¢ todos o0s
demais direitos e garantias
do devido processo legal,
constitucionalmente
instituido.

§ 1° O processo disciplinar
serd instaurado no ambito
do conselho regional de
Medicina com jurisdi¢@o naj
area onde se desenvolveram|
as  atividades  médico-
profissionais  objeto  do
contencioso.

R° As denuncias e
representagdes contra 0S|
médicos 1nscritos nos

onSelligs regionais somente

@) k]
&) £
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serdo apreciadas quando

devidamente subscritas,
individualmente

identificadas e
acompanhadas elos

imprescindiveis elementos|
probatdrios dos fatos
alegados, sujeitando-se ag
indeferimento liminar
quando ndo cumpridos esses|
requisitos essenciais.

Art. 45. Recebida 4
denuincia ou representagao,
o Presidente do conselho
designara data e hora para a
realizagdo de audiéncia
prévia de conciliagdo, em|
que se buscara, por todos os|
meios em Direito
permitidos, o acordo entre
as  partes, visando 3
consubstanciagao do
processo como instrumento
técnico e ético na obtencao
da pacificagdo social e na|
elisio do conflito de

interesses.

Paragrafo unico. Em
qualquer fase do
procedimento, até a
prolacao da sentencal
definitiva de mérito,

responsavel pela conducéo
sprocesso  facilitara  a
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resolucao deste pelal
conciliagdo, inclusive com
recurso ao juizo arbitral.

IArt. 46. Recebida a defesa
prévia, o relator podera.
motivadamente, decidir-se
pelo  indeferimento  da
representagdo ou denuncia,
resguardado o direito de
agravo ao Presidente do
conselho regional.

IParagrafo unico. Divergindo
da decisdo agravada, o
procedimento seguird o rito
ordinario.

CAPITULO 11

Dos Recursos

Art. 47. Cabe recurso ao
Conselho Federal de todas
as  decisdes  definitivas
proferidas por conselho
regional, quando nao
tenham sido unanimes ou,
sendo unanimes, contrariem
esta  lei, decisdo do
Conselho Federal ou de
outro conselho regional e,
ainda, o regulamento geral,
o Codigo de Etica e os
IProvimentos.

Paragrafo. Unico. Além dos|
interessados, o Presidente
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legitimado a interpor o
recurso referido neste artigo.

Art. 48. Cabe recurso ao
conselho regional de todas
as decisoes preferidas por
seu Presidente.

Art. 49. Todos os recursos
tétm  efeito  suspensivo,
exceto quando tratarem de
eleicoes, de  suspensdo
preventiva e de
cancelamento da inscri¢ao
obtida com falsa prova.

Paragrafo unico. O
regulamento disciplinard o
cabimento de  recursos
especificos no ambito de
cada 6rgdo julgador.

IArt. 50. Cabera recurso ao|
Conselho Federal de todas
as decisdes que afetem
direitos das partes,
proferidas por conselho
regional.

Art. 51. Compete ao
Conselho Federal de
Medicina elaborar o Codigo
de Processo Etico-
IProfissional ¢ promover as
alteracoes oportunas €
cabiveis, por intermédio de
resolucdo especifica.

_~==CAPITULO III
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Das Infragdes e Sancgoes
Disciplinares

Art. 52. A infracdo dos
dispositivos do Coédigo de
Etica Médica sdo cominadas
as seguintes penalidades:

[ — adverténcia confidencial
em aviso reservado:

I — censura confidencial em
aviso reservado:

III — censura publica em|
orgdo de publicacdo do

conselho regional e
Conselho Federal:
IV~ —  participagdo ¢

conclusdo compulsoérias em
curso de ética profissional
com realizagdo de avaliacao
final de aproveitamento, a
ser aferido segundo o
disposto no regulamento
desta Lei, como requisito
para o retorno a pratica
imédico-profissional;

'V — participagdo e conclusao|
obrigatérias em curso ou
estagio de aperfeicoamento
ou especializagdo, como
requisito para o retorno 3
pratica médico-profissional,
variando o periodo de
treinamento em
com  as
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peculiaridades do  caso

concreto, atendido 0
disposto no regulamento
desta Lei:

VI — suspensdo do exercicio|
profissional por até sessental
meses;

\VII cassacdo da inscricao
para 0 exercicio
profissional, ad referendum|
do Conselho Federal.

§ 1° A aplicagdo das
penalidades previstas neste
artigo sera precedida do
devido processo legal ¢
obedecera a  gradacao
estabelecida  no  caput,
excetuadas as situacOes de
manifesta gravidade, que
poderdo receber apenacao
imais grave, observadas as

peculiaridades e
circunstancias do  caso
concreto.

§ 2° Quando se tratar da
aplicagdo da sangdo previstal
no inciso V, o profissional se|
submetera a avaliacao final
tedrico-pratica perante
banca examinadora para este
fim designada, na qual terdo|
assento  permanente  um
representante da Associacao|

Mg&%\ Brasileira ¢ um
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representante indicado pelo
conselho regional da
respectiva  unidade  daj
federacdo, que elaborara ¢
fiscalizard as provas.

Art. 53. As sangoes
aplicadas  constardo  dos|
assentamentos do médico
por um periodo maximo de
trés anos e somente terdo
publicidade em virtude de
requisicdo da autoridade]
judiciaria Competente.

Pardgrafo tUnico. Nao se
aplica o disposto no caput
quando  se  tratar da
aplicacdo da  penalidade
cominada no inciso VII do
artigo anterior.

Art. 54. A penalidade de
censura, publica ou
confidencial, poderda ser
convertida em adverténcia,
em oficio reservado, sem|
registro nos assentamentos
do profissional no conselho
regional, quando presente
circunstancia atenuante.

Art. 55. A pena de
suspensdo  acarreta  aQ
infrator a interdi¢ao
temporaria do  exercicio
profissional, em todo o
nacional, por um|
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periodo de até sessenta
meses, em conformidade

com 0S principios
constitucionais da
razoabilidade,

proporcionalidade e de
individualizagdo da pena, na
aplicacdo, dosimetria ¢
execucdo desta, atendido, no
que couber, ao disposto no
art. 59 do Codigo de
IProcesso Penal.

Art. 56. Os principios|
Constitucionais e as
disposicoes do art. 59 do
Codigo de Processo Penal,
referidos no artigo anterior,
serdo observados para 4
aplicacdo da penalidade de
cassacdo da inscri¢do para o
exercicio profissional.

Art. 57. Na aplicacdo das
sangOes disciplinares, s30
consideradas, entre outras,
as seguintes circunstancias
atenuantes:

[ — falta cometida na defesa
de prerrogativa profissional;

Il — auséncia de registro de
puni¢do disciplinar em seus
assentamentos, nos ultimos
trés anos.

A 58. O sancionado|

SE
[Poderdivrequerer, um  ano
1 o
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apds o término da execucao
da pena, a reabilitacdo de
seus assentamentos, em face
de seu bom comportamento
posterior.

Art. 59. A aplicacdo das
sancdes previstas no art. 59
implica a perda de mandato
exercido pelo apenado.

Art. 60. A pretensdo
punitiva  das  infragdes
disciplinares prescreve em
cinco anos, contados pela]
data da efetiva ciéncia do
fato, executada  aquela
relativa as sangbes de
adverténcia e censura, que
prescrevera em um ano.

§ 1° Aplica-se a prescri¢ao
intercorrente a todo|
processo  paralisado  por
periodo superior a um ano,
devendo ser arquivado de
oficio ou a requerimento do
interessado, sem prejuizo daj
apuracao da
responsabilidade pela
extingdo do processo.

N 2° A prescrigdo
interrompe-se:

I — pela instauracdo de
processo disciplinar ou pela

notificacdo  valida  feita
* SE
\diretamente ao representado

1]
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ou denunciado;

I —  pela decisdo
condenatoria recorrivel de
qualquer 6rgao julgador do
Conselho Federal ou
regional.

TITULO V

Das disposigoes Gerais e
Transitorias

Art. 61. Cabe ao Conselho
IFederal de Medicina|
elaborar e, por deliberacdo
de no minimo, dois tergos
dos conselheiros, aprovar o
regulamento desta lei e
remeté-lo a consideragdo do
IPoder Executivo, que o fard
publicar por intermédio do|
respectivo Decreto
IRegulamentar.

IArt. 62. Esta lei entra em
vigor na data de sua
publicagdo.

IArt. 8° Esta Lei entra em
vigor 60 (sessenta) dias apos|
a data de sua publicag@o.

Art. 8° Esta Lei entra em
vigor 60 (sessenta) dias apos|
a data de sua publicag@o.

Art. 8° Esta Lei entra em
vigor 60 (sessenta) dias apos
a data de sua publicag@o.

Art. 8° Esta Lei entra em
vigor 60 (sessenta) dias apos
a data de sua publicag@o.

Art. 63. Revogam-se as
ILeis n°s 3.268, de 30 de
setembro de 1957, ¢ 3.999,
de 15 de dezembro de 1961.

Lei n° 3.268, de 30 de
setembro de 1957
Dispoe sobre os Conselhos
de Medicina, e da outras

providéncias.

~Eein® 3.999, de 15 de
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dezembro de 1961
Wltera o salario-minimo
dos meédicos e cirurgioes
dentistas.
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