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1. A SRy, para registrar e autuar; .
§ SAM, para publicar no avuiso, Dispde sobre a classificagdo do Transtorno do Déficit de Atengéo

%Cowgﬁde LXOEF, (270 com Hiperatividade (TDAH) e os Transtornos Hipercinéticos (CID

; 10-F90) como deficiéncia conforme previsto no § 2° do art. 2°
da Lei n° 13.146. de 6 de julho de 2015 (Estatuto da Pessoa com
Deficiéncia) e sobre a obrigatoriedade de oferta de diagnoéstico,
atendimento especializado e fornecimento de medicamentos
gratuitos pelo Sistema Unico de Saude para tratamento do
Transtorno do Déficit de Atengdo com Hiperatividade (TDAH) e
os Transtornos Hipercinéticos (CID 10-F90).

A ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DO PARA estatui e eu sanciono a seguinte

Lei:

Art. 1° Ficam classificados como deficiéncia, para todos os efeitos legais, o Transtorno do
Déficit de Atengdo com Hiperatividade (TDAH) e os Transtornos Hipercinéticos (CID 10-F90).

Paragrafo unico. O previsto no § 2° do art. 2° daLei n® 13.146, de 6 de julho de
2015 (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia), aplica-se ao Transtorno do Déficit de Atengdo com
Hiperatividade (TDAH) e aos Transtornos Hipercinéticos (CID 10-F90), conforme o disposto no
caput deste artigo.

Art. 2° O Poder executivo estadual, por meio dos 6rgdos competentes da rede publica de
saude do Estado, do Sistema Unico de Saude (SUS), devera assegurar a oferta de consultas, exames
e avaliacdes que possam diagnosticar o Transtorno do Déficit de Atengdo com Hiperatividade
(TDAH) e os Transtornos Hipercinéticos (CID 10-F90) em todas as suas implicagdes.

Art. 3° O Poder Executivo por meio por meio dos érgdos competentes da rede publica de
satde, através do Sistema Unico de Saude (SUS), devera garantir o atendimento especializado nos
casos que sejam detectados os sintomas que caracterizem o Transtorno do Déficit de Ateng¢do com
Hiperatividade (TDAH) e os Transtornos Hipercinéticos (CID 10-F90).

§ 1° O atendimento que se trata o caput deste artigo podera ser definido pelos 6rgdos
competentes do Poder Executivo, preferencialmente, na unidade de saude mais proxima da
residéncia do diagnosticado, com equipe multidisciplinar composta por profissionais que sejam
necessarios para o respectivo tratamento.

§ 2° O Poder Executivo por meio de seus 6rgdos competentes, devera garantir que os
parametros sobre o Transtorno do Déficit de Atengdo com Hiperatividade e os Transtornos
Hipercinéticos (CID 10-F90) estejam em consonancia com as diretrizes nacionais para diagndstico,
tratamento e acompanhamento dos individuos com esta doenga, conforme os protocolos clinicos e
diretrizes terap€uticas aprovados pela autoridade sanitaria nacional.

Art. 4° O Poder Executivo Estadual, por meio dos seus 6rgdos competentes, observando
suas pactuagdes, deverd estruturar a rede assistencial, definir os servigos referenciais e estabelecer
os fluxos para o atendimento dos individuos com essas doengas, ficando autorizado a estabelecer
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convénios e parcerias com pessoas juridicas de direito publico ou privado para fazer cumprir as
determinagdes desta lei.

Art. 5° O Poder Executivo, por meio de seus 6rgios competentes e através do Sistema Unico
de Saude, garantira que os medicamentos preconizados para o tratamento do Transtorno do Déficit
de Atengdo com Hiperatividade e os Transtornos Hipercinéticos (CID 10-F90), conforme o
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Transtorno do Déficit de Aten¢do com
Hiperatividade aprovado pela autoridade sanitaria estadual, deverdo ser incluidos e disponibilizados
pela assisténcia farmacéutica do Estado.

Art. 6° O Poder Executivo devera regulamentar esta lei para sua melhor aplicagéo.

Art. 7° A presente lei entra em vigor na data de sua publicag@o.

Palécio da Cabanagem. Belém, 22 de agosto de 2023
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JUSTIFICATIVA

De acordo com o Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais,
quinta edigdo (DSM-5), da Associagdo Americana de Psiquiatria (APA), o Transtorno do Déficit de
Atengdo com Hiperatividade (TDAH) € considerado uma condi¢do do neurodesenvolvimento,
caracterizada por uma triade de sintomas envolvendo desatengéo, hiperatividade e impulsividade em um
nivel exacerbado e disfuncional para a idade. Os sintomas iniciam-se na infancia, podendo persistir ao
longo de toda a vida.

A prevaléncia mundial de TDAH estimada em criangas e adolescentes € de 3% a 8%,
dependendo do sistema de classificagdo utilizado. As evidéncias cientificas sustentam sua continuidade na
idade adulta, com uma prevaléncia estimada entre 2,5% a 3%. No Brasil, a prevaléncia de TDAH ¢
estimada em 7,6% em criangas e adolescentes com idade entre 6 e 17 anos, 5,2% nos individuos entre 18
e 44 anos e 6,1% nos individuos maiores de 44 anos apresentando sintomas de TDAH 9

Vejamos como o DSM (Manual Diagnéstico e Estatistico dos Transtornos Mentais), sistema
classificatério mais reconhecido mundialmente para transtornos mentais, da Academia Americana de
Psiquiatria, que teve sua 5* edig¢do publicada em 2013, define o TDAH (Transtorno de Déficit de Atengdo
com Hiperatividade), trata-se de um padréo persistente de desateng@o e/ou hiperatividade/impulsividade

que _interfere no funcionamento ou desenvolvimento, com clara evidéncia de que os sintomas
interferem, ou reduzem a qualidade, do desempenho académico, funcionamento social ou
ocupacional.

Sobre os Transtornos Hipercinéticos, de acordo com a Classificagédo Internacional de Doengas
(CID-10), pode ser definido como um termo genérico para descrever um dos disturbios infantis mais
comuns. Trata-se de um grupo de transtornos caracterizados por inicio precoce (habitualmente durante os
cinco primeiros anos de vida), falta de perseveranga nas atividades que exigem um envolvimento cognitivo,
€ uma tendéncia a passar de uma atividade a outra sem acabar nenhuma, associadas a uma atividade global
desorganizada, incoordenada e excessiva. Os transtornos podem se acompanhar de outras anomalias.

As criangas hipercinéticas sdo frequentemente imprudentes e impulsivas, sujeitas a acidentes e
incorrem em problemas disciplinares mais por infragdes ndo premeditadas de regras que por desafio
deliberado. Suas relagdes com os adultos sdo frequentemente marcadas por uma auséncia de inibigio
social, com falta de cautela e reserva normais. Sdo impopulares com as outras criangas e podem se tornar
isoladas socialmente. Estes transtornos se acompanham frequentemente de um déficit cognitivo e de um
retardo especifico do desenvolvimento da motricidade e da linguagem. As complica¢des secundérias
incluem um comportamento dissocial e uma perda de auto-estima. (CID 10)

Observa-se que os sintomas causados pelo TDAH (Transtorno de Déficit de Atengdo com
Hiperatividade) e os Transtornos Hipercinéticos, implicam em constante dificuldade no cotidiano de quem
tem a condigédo, principalmente no que diz respeito aos processos de aprendizagem e na realizacdo de
testes e provas. A estimativa € que entre 60% e 70% das criangas diagnosticadas com TDAH continuam a
apresentar os mesmos sintomas durante a adolescéncia e na vida adulta. Todavia, mesmo com evidente

desvantagem que os portadores do transtorno apresentam em relaciio as pessoas neurotipicas, no
Brasil, ndo ha previsio legal que os enquadrem como PcD.

Quanto a Lei n® 13.146/2015, também conhecida como Lei Brasileira de Inclusio da Pessoa
com Deficiéncia (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia), visa assegurar e promover, em condigdes de
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igualdade, o exercicio dos direitos e das liberdades fundamentais por pessoas com deficiéncia, garantindo-
lhes o pleno acesso aos meios de transporte, comunicagéo, informagéo e educagdo, entre outros. Porém, o
TDAH nio € considerado uma deficiéncia pela Lei de Incluséio, mas reconhece que pessoas com deficiéncia
podem ter diferentes necessidades e requerem medidas especificas para garantir sua plena inclusio na
sociedade.

Nesse diapasdo, classificar as pessoas diagnosticados com Transtorno do Déficit de Atengio
com Hiperatividade (TDAH) e Transtornos Hipercinéticos (CID 10-F90), a depender do sistema
classificatorio utilizado, como deficiéncia na base legal brasileira, é dar condicdes de igualdade de
direitos e condicdes, além de oportunidade de tratamento, nfio os estigmatizar como muitos alegam
que essa classificacido poderia ocasionar.

Palacio da Cabanagem. Belém, 22 de agosto de 2023
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