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Oficio n°. 242/2023 — Gab/PMP. Platina, 7 de dezembro de 2023.

Assunto: “Encaminha Projeto de Lei".

Excelentissimo Senhor Presidente,

A Prefeitura Municipal de Platina, representado pelo Sr. Prefeito Municipal,
Wagner Roberto de Lima, vem mui respeitosamente perante Vossa Senhoria, encaminhar para
analise de Vossas Exceléncias, com fundamento nos Artigo 105, Inciso IV da Lei Organica do

Municipio de Platina, o:

. Projeto de Lei n°. 33/2023, que: “Regulamenta a concessao de auxilio
para tratamento fora de domicilio no &mbito do Sistema Unico de Saude — SUS.”

Atenciosamente,

(‘ \
~ ")
< MWS AP
RAGNE ROBERTO DE LIMA

Prefeito do Municipio
Prefeitura Municipal de Platina - SP

A Sua Exceléncia, Senhor
ALEXANDRE ROBERTO NOGUEIRA

. ROTOCOLADO NA CA MARA

DD. Presidente da Camara Municipal DE PLATINASOB?; 1% M‘UNHPAL
Plenario “Vereador Ataliba Nogueira de Souza” Li’-@’—j& N
Camara Municipal de Platina - SP -

Rua Joao de Souza Martins, 550 - CEP 19.990-015 - PLATINA - SP
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PROJETO DE LEI N°. 33/2023, DE 7 DE DEZEMBRO DE 2023.
Dispera e Parecf:c; “Regulamenta a concessao de auxilio para tratamento
astordo Requarimen fora de domicilio no ambito do Sistema Unico de

s . ' [ / do
lddsdindez— apiove Saude — SUS. *
por. wrimamid emL/Mi - N
WAGNER ROBERTO DE LIMA, Prefeito Mumc_lpal de
Platina, no uso de suas atribuicdes legais conferidas no

1112123 disposto do Artigo 105, Inciso IV, da Lei Organica do
na S & Sessao ‘C ~ L.+ Municipio.

FAZ SABER, que a Camara Municipgl de . Platina
aprovando, ele sanciona e promulga a seguinte Lei.

|Presidente da

N

Art. 1° Fica instituido no municipio de Platina, o beneficio “Tratamento Fora de
Domicilio — TFD”, disponibilizado aos usuarios do SUS, quando esgotados todos os meios de
diagnostico e tratamento ofertados na area de abrangéncia do Departamento Regional de
Saude - DRS-IX de Marilia.

Art. 2° O TFD tem como finalidade exclusiva oferecer condigbes para o
deslocamento e permanéncia do paciente e de seu acompanhante, quando necessario, no
local de tratamento mais adequado a resolucédo do seu problema de salde.

§ 1°. Havendo necessidade de transporte do paciente em dectibito dorsal, o
mesmo sera realizado pelas ambulancias do Municipio.

§ 2°. Os critérios para a necessidade de acompanhante sao: paciente idoso ou
menor de 18 anos, déficit motor, visual ou auditivo e gravidade da doenga.

§ 3° O auxilio permitido para tratamento fora do domicilio refere-se ao auxilio

para transporte terrestre, passagens rodoviarias, alimentacao e hospedagem do paciente e
seu acompanhante,

§ 4° Fica condicionado o beneficio previsto nesta Lei a somente um
acompanhante por paciente.

Art. 3°. Para atendimento das necessidades do paciente e de seu
acompanhante, fica a Secretaria Municipal de Satde de Platina, autorizada a firmar convénio

e/ou parceria com asilos, albergues, pensées, casas de apoio, entre outros, no municipio onde
se realiza o tratamento.

Art. 4° Nos casos em que houver internagdo do paciente e seu acompanhante
nao for autorizado a permanecer no mesmo quarto, o acompanhante fara jus ao auxilio para
estadia, alimentagdo e deslocamento até o local de internacéo.
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em servicos localizados dentro do Estado de Sao Paulo e cadastrados no Sistema Unico de

Saude - SUS.
Art. 6°. O paciente devera encaminhar a Secretaria Municipal de Saude ge
Platina a “Solicitacdo de Tratamento Fora do Domicilio” acompanhado do agendamento da

consulta e/ou procedimento.

Paragrafo tnico. Todo e qualquer documento entregue pelo paciente n:fo
impli nao
podera conter nenhuma espécie de rasura, sob qualquer pretexto, implicando em

aceitagdo do documento.

Art. 7°. O critério de escolha da unidade de referéncia do paciente sera a mais
préxima do municipio de Platina que esteja capacitada a realizar o tratamento proposto.

Art. 8° A Secretaria Municipal de Saude de Platina responsabilizar-se-a pelo
pagamento das despesas de transporte rodoviario e, existindo a necessidade devidamente
comprovada, pela ajuda de custo para" alimentagéo e hospedagem.

§ I° — Para os fins da presente Lei consideram-se despesas com transporte:
— passagens rodoviarias de ida e volta;
— despesas com combustivel e pedéagios;

§ 2° — A Secretaria Municipal de Salde de Platina ao avaliar a concesséo do
auxilio com transporte, ajuda de custo para alimentagéo e hospedagem, considerarad o de
menor custo, optando pelo meio de locomogéo compativel com o estado de satide do paciente.

§ 3° — A avaliagdo da necessidade de acompanhantes se dara conforme o
disposto no § 2° do artigo 2° desta Lei, sendo o meio de transporte 0 mesmo do paciente.

Art. 9°. Os valores referentes ao auxilio previsto nesta Lei bem como demais
normas necessarias ao seu cumprimento, serdo regulamentadas pelo Executivo Municipal.

Paragrafo tnico. O valor acima ser4 revisto, sempre que necessario, mediante
regulamentagdo do Executivo Municipal.

Art. 10. O agendamento da consulta devera ser entregue, juntamente com a
documentagdo exigida, dentro de um prazo minimo de 5 (cinco) dias Uteis anterior & data da

consulta, de forma a obedecer aos tramites legais para concesséo do auxilio pecuniario relativo
ao deslocamento e & ajuda de custo.

Paragrafo tnico. Nos casos em que este prazo ndo possa ser cumprido, o
paciente recebera, ao retornar da consulta ou procedimento, os valores correspondentes ao

deslocamento desde que devidamente comprovadas a viagem e a consulta ou procedimento
em questéo. =)
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Art.11. A ajuda de custo serd paga através de transferéncia bancaria através
do 6rgao responsavel pelas finangas do municipio ao paciente ou seu representante legal.

Art. 12. Ap6s a execugdo da consulta ou procedimento, o paciente ou seu
representante legal devera apresentar a documentagdo comprobatéria das despesas
realizadas, relativas ao transporte e demais despesas realizadas com alimentagao e
hospedagem, ao 6rgao supramencionado no caput anterior, no prazo maximo de 5 (cinco) dias
ap6s o seu retorno, sob pena de ressarcimento total da quantia adiantada.

Paragrafo unico. Nao serdo reembolsadas despesas com aquisi¢ao de itens
estranhos ao objeto desta Lei tais como objetos pessoais, bebidas alcodlicas e cigarros.

Art. 13. Nio serdo efetuados ressarcimentos com despesas para Tratamento
Fora de Domicilio realizadas antes da data de promulgacéo desta Lei.

Art. 14. O “Tratamento Fora de Domicilio — TFD" serd concedido pela
Secretaria Municipal de Saude de Platina, apés andlise de requerimento fundamentado
subscrito pelo paciente ou seu representante legal.

Art. 15. As despesas decorrentes da execugdo desta Lei, correrdo por conta de
dotacdes proprias do orcamento vigente, suplementadas se necessario.

Art. 16. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

Prefeitura Municipal de Platina, em 7 de dezembro de 2023.

Qpﬂf@nosﬁrro%& OmA =

Pl_'efeltb do Municipio
Prefeitura Municipal de Platina
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JUSTIFICATIVA AO

PROJETO DE LEI N°. 33/2023, DE 7 DE DEZEMBRO DE 2023.

Prefeitura Municipal de Platina, 7 de dezembro de 2023.

Excelentissimo Senhor Presidente,

Senhores Vereadores.

Com os nossos cordiais cumprimentos, vimos encaminhar a Vossa Exceléncia
o0 anexo Projeto de Lei n°. 33/2023 que “Regulamenta a concesséo de auxilio para tratamento
fora de domicilio no ambito do Sistema Unico de Saude — SUS”, a fim de ser submetido a
apreciagao dessa Egrégia Casa de Leis.

A presente propositura tem por objetivo instituir o beneficio Tratamento Fora do
Domicilio, com o intuito de beneficiar os usuarios do SUS que necessitem deslocar-se para
outras unidades de atendimento, oferecendo condigbes para o seu deslocamento, visando
também agilizar os servigos prestados pelo Departamento de Higiene e Saude.

Esclarecemos ainda que, quando houver necessidade, o auxilio serd prestado
também ao acompanhante do paciente, promovendo um atendimento humanizado aos nossos
usuarios da Secretaria Municipal de Salde de Platina.

Assim sendo, solicitamos aos Nobres Vereadores a aprovagdo da presente
propositura, considerando ser de grande interesse publico, motivo pelo qual pedimos que o

preserﬂe Projeto de Lei seja apreciado pelo Douto Plenario, em regime de urgéncia, nos termos
da Lei Organica do Municipio.

| Aprqveitamos a oportunidade para renovar a Vossa Exceléncia os protestos de
elevada estima e distinta consideracao.

Atenciosamente,

M\
(& — . 7\ _J
-l el < o TR P 7
w éﬁﬁgéﬁéﬁo DE LA
Prefeito’'do Municipio
Prefeitura Municipal de Platina

A Sua Exceléncia o Senhor
ALEXANDRE ROBERTO NOGUEIRA
DD. Presidente da Camara Municipal

Plenario “Vereador Ataliba Nogueira de Souza”
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PAUTA DA 592 SESSAO ORDINARIA

11/12/2023 — 19 HORAS — SEGUNDA-FEIRA

MATERIA

EMENTA

ATA DA 582 SESSAO ORDINARIA — 27/11/2023

15/2023
EXECUTIVO

PROJETO DE LEI COMPLEMENTAR N¢

Dispde sobre a ampliagdo de vaga de cargo
publico para Analista de Empenho em
provimento efetivo que especifica, e da
outras providencias correlatas.

PROJETO DE LEI COMPLEMENTAR N2 3/2023

Dispbe sobre a criacdo do cargo de Auxiliar

LEGISLATIVO Legislativo.
PROJETO DE LEI N2 33/2023 “Regulamenta a concessdo de auxilio para
EXECUTIVO tratamento fora de domicilio no ambito do

Sistema Unico de Saude”. TFD

PROJETO DE LEI N 6/2023
LEGISLATIVO

PROJETO DE LEI N2 5/2023
LEGISLATIVO

1

le - e + I
DispGe sobre autorizacdo para concessio de

Dispde sobre Emenda ao artigo 22 da Lei n2
1.834/2023. Jodo da Maquina

auxilio mensal e/ou transportes ao
trabalhador.

PROJETO DE LEI N2 32/2023
EXECUTIVO

Dispde sobre a aprovagéao do Plano
Municipal pela Primeira Infancia de Platina,

e da outras providencias.

RECESSO LEGISLATIVO. BOAS FESTAS!!

Platina, 7 de dezembro de 2023,
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AUTOGRAFO DE LEI N2 1.387/2023.

“Regulamenta a concessdo de auxilio para tratamento fora de domicilio no dmbito do Sistema

Unico de Satide — SUS”.

A CAMARA MUNICIPAL DE PLATINA APROVA:

Art. 12 Fica instituido no municipio de Platina, o beneficio “Tratamento Fora de
Domicilio — TFD”, disponibilizado aos usudrios do SUS, quando esgotados todos os meios de
diagnostico e tratamento ofertados na drea de abrangéncia do Departamento Regional de Satde

- DRS-IX de Marilia.

Art. 22 O TFD tem como finalidade exclusiva oferecer condicdes para o
deslocamento e permanéncia do paciente e de seu acompanhante, quando necessario, no local

de tratamento mais adequado 3 resolucdo do seu problema de sadde.

§ 19, Havendo necessidade de transporte do paciente em dec(ibito dorsal, o mesmo

sera realizado pelas ambulancias do Municipio.

§ 29 Os critérios para a necessidade de acompanhante s3o: paciente idoso ou

menor de 18 anos, déficit motor, visual ou auditivo e gravidade da doencga.

§ 39. O auxilio permitido para tratamento fora do domicilio refere-se ao auxilio para

transporte terrestre, Passagens rodovidrias, alimentacdo e hospedagem do paciente e seu

acompanhante.

§ 42, Fica condicionado o beneficio previsto nesta Lei a somente um acompanhante

por paciente,

Art. 32, Para atendimento das necessidades do paciente e de seu acompanhante,

fica a Secretaria Municipal de Saide de Platina, autorizada a firmar convénio e/ou parceria com
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Comara Municipal de Patina

asilos, albergues, pensdes, casas de apoio, entre outros, no municipio onde se realiza o

tratamento.
Art. 42 Nos casos em gue houver internacgdo do paciente e seu acompanhante nao
for autorizado a permanecer no mesmo quarto, o acompanhante fara jus ao auxilio para estadia,

alimentacdo e deslocamento até o local de internagac.

Art. 5° Somente serdo autorizados os Tratamentos Fora de Domicilio relativos aos
procedimentos relacionados nas Tabelas Descritivas de Procedimentos SIA e SIH/SUS, em servicos

localizados dentro do Estado de S3o Paulo e cadastrados no Sistema Unico de Satide - SUS.

Art. 62. O paciente devera encaminhar a Secretaria Municipal de Saude de Platina
a “Solicitagdo de Tratamento Fora do Domicilio” acompanhado do agendamento da consulta e/ou

procedimento.

Paragrafo tnico. Todo e qualquer documento entregue pelo paciente ndo podera

conter nenhuma espécie de rasura, sob qualquer pretexto, implicando em n3o aceitacdo do

documento,

Art. 7°. O critério de escolha da unidade de referéncia do paciente sera a mais

proxima do municipio de Platina que esteja capacitada a realizar o tratamento proposto.

Art. 82 A Secretaria Municipal de Satde de Platina responsabilizar-se-a pelo
pagamento das despesas de transporte rodoviario e, existindo a necessidade devidamente

comprovada, pela ajuda de custo para" alimentacgdo e hospedagem.
§ 1. Para os fins da presente Lei consideram-se despesas com transporte:
I — passagens rodoviarias de ida e volta; e,
Il - despesas com combustivel e pedagios.

§ 2°. A Secretaria Municipal de Salde de Platina ao avaliar a concessio do auxilio
com transporte, ajuda de custo para alimentacdo e hospedagem, considerard o de menor custo,

optando pelo meio de locomogdo compativel com o estado de saude do paciente,
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§ 3°. A avaliacio da necessidade de acompanhantes se dara conforme o disposto
no § 2° do artigo 22 desta Lei, sendo o meio de transporte o mesmo do paciente.

Art. 92. Os valores referentes ao auxilio previsto nesta Lei bem como demais
normas necessérias ao seu cumprimento, serdo regulamentadas pelo Executivo Municipal.

Paragrafo Gnico. O valor acima serd revisto, sempre que necessario, mediante
regulamentacdo do Executivo Municipal.

Art. 10. O agendamento da consulta devera ser entregue, juntamente com a
documentacdo exigida, dentro de um prazo minimo de 5 (cinco) dias uteis anterior a data da

consulta, de forma a obedecer aos tramites legais para concessao do auxilio pecuniario relativo

ao deslocamento e a ajuda de custo.

Pardgrafo dnico. Nos casos em que este prazo nio possa ser cumprido, o paciente
recebera, ao retornar da consulta ou procedimento, os valores correspondentes ao deslocamento

desde que devidamente comprovadas a viagem e a consulta ou procedimento em questdo.

Art. 11. A ajuda de custo serd paga atraves de transferéncia bancaria através do

orgao responsavel pelas financas do municipio ao paciente ou seu representante legal.

Art. 12. Apds a execucdo da consulta ou procedimento, o paciente ou seu
representante legal deverd apresentar a documentagdo comprobatéria das despesas realizadas,
relativas ao transporte e demais despesas realizadas com alimentacdo e hospedagem, ao érgio
supramencionado no caput anterior, no prazo mdximo de 5 (cinco) dias apos o seu retorno, sob

pena de ressarcimento total da gquantia adiantada.

Paragrafo Unico. Nio serdo reembolsadas despesas com aquisicdo de itens

estranhos ao objeto desta Lej tais como objetos pessoais, bebidas alcodlicas e cigarros.

Art. 13. Ndo serdo efetuados ressarcimentos com despesas para Tratamento Fora

de Domicilio realizadas antes da data de promulgacio desta Lei.
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Art. 14. O “Tratamento Fora de Domicilio — TFD” serd concedido pela Secretaria
Municipal de Saide de Platina, apés analise de requerimento fundamentado subscrito pelo

paciente ou seu representante legal.

Art. 15. As despesas decorrentes da execugdo desta Lei, correrdo por conta de

dotagdes proprias do orgamento vigente, suplementadas se necessario.
Art. 16. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagdo.

Sala das Sessdes da Cadmara Municipal de Platina, Plenario “Vereador Ataliba

Nogueira de Souza”, 11 de dezembro de 2023.

“AUEXANDRE ROBERTO UEI —
\ PRESIDENTE

EVANDRO FERREIRA DA SILVA
VICE-PRESIDENTE

Mg Ateect

12 SECRETARIA ’ T 2ia SECRFrR%Y e
2 TARIA
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OF{CIO N2 119/2023/CMP
Platina, 12 de dezembro de 2023.

A Sua Exceléncia o Senhor
Wagner Roberto de Lima
Prefeitura Municipal
Platina — SP

CEP: 19990-015

Platina - 5P

N2 Protocolo: OF,R,CAM.-R-17215-12-12-2023
Etlqueta: 24413 "V\/@
Data: 12/12/2023 - 15:1507 °
v g . o) Etigueta gerada por! Maria Aparecida
Excelentissimo Senhor Prefeito Municipal, L okdirde Asaveds

Assunto: Autégrafos de Leis &E Prefeltura Municipal de

Encaminhamos a Vossa Exceléncia, copia dos Autdgrafos de Leis, conforme

projetos aprovados na 592 Sess3o Ordinaria, realizada em 11 de dezembro de 2023, abaixo
relacionados:

. Autografo de Lei n? 1.385/2023 — “Dispde sobre autorizacdo para concessdo de

auxilio mensal e/ou transportes ao trabalhador”;

. Autégrafo de Lei n? 1.386/2023 — “Dispbe sobre a aprovagdo do Plano Municipal

pela Primeira Infancia de Platina, e dd outras providéncias”;

. Autografo de Lei n? 1.387/2023 — “Regulamenta a concesséo de quxilio para

tratamento fora de domicilio no dmbito do Sistema Unico de Satde — sus”;

® Autdgrafo de Lei n? 1.388/2023 — “Disp&e sobre Emenda go artigo 22 da lLei n®
1.384/2023": e,




13y

ESTADO DE SAO PAULO

538 - Fone/Fax: (18) 3354-1156 - CEP 19.990-000 - PLATINA - SP

Rua J. S. Martins,
gov.br - e-mail: secretaria@platina.sp.leg.br

www.camaraplatina.sp.

Autégrafo de Lei Complementar n? 212/2023 — “Dispde sobre a criagdo do cargo

de Auxiliar Legislativo®.

que dispde sobre a ampliagdo de vaga para

administragdo publica municipal e dd outras

Na oportunidade, informamos que 0 Projeto de Lei Complementar n? 15/2023,

o cargo de Analista de Empenho, no Gmbito da

providéncias correlatas, foi rejeitado por

unanimidade, na presente Sessao Ordinaria.

Atenciosamente,

LEXANDRE ROBERTO NOGUEIRA
Prasidente da Camara Municipal
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LEI N° 1.387/2023, DE 12 DE DEZEMBRO DE 2023.

e

“Regulamenta a concessao de auxilio para Tratamento
Fora de Domicilio no ambito do Sistema Unico de Satde
- Sus”.

WAGNER ROBERTO DE LIMA, Prefeito Municipal no uso
de suas atribuigdes legais conferidas no disposto do Artigo

105, Inciso IV, da Lei Organica do Municipio.

FACO SABER que a Camara Municipal de Platina, aprovou
€ eu sanciono e promulgo a seguinte Lei:

Art. 1°. Fica instituido no municipio de Platina, o beneficio “Tratamento Fora de
Domicilio — TFD", disponibilizado aos usuarios do SUS, quando esgotados todos os meios de

diagnostico e tratamento ofertados na area de abrangéncia do Departamento Regional de Salide
- DRS-IX de Marilia.

Art. 2°. O TFD tem como finalidade exclusiva oferecer condigdes para o
deslocamento e permanéncia do paciente e de seu acompanhante, quando necessario, no local

de tratamento mais adequado a resolugdo do seu problema de salide.

§ 1° Havendo necessidade de transporte do paciente em decibito dorsal, o
mesmo sera realizado pelas ambulancias do Municipio

§ 2°. Os critérios para a necessidade de acompanhante sio: paciente idoso ou
menor de 18 anos, déficit motor, visual ou auditivo e gravidade da doenga.

§ 3°. O auxilio permitido para tratamento fora do domicilio refere-se ao auxilio para
transporte terrestre, passagens rodoviarias, alimentacio e hospedagem do paciente e seu
acompanhante.

§ 4° Fica condicionado o beneficio previsto nesta Lei a somente um
acompanhante por paciente.

Art. 3°. Para atendimento das necessidades do paciente e de seu acompanhante,
fica a Secretaria Municipal de Saude de Platina, autorizada a firmar convénio efou parceria com

Rua Joao de Souza Martins, 550 - CEP 19.990-015 - PLATINA - SP
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asilos, albergues, pensdes, casas de apoio, entre outros, no municipio onde se realiza o

tratamento.

Art. 4°. Nos casos em que houver internacgéo do paciente e seu acompanhante
nao for autorizado a permanecer no mesmo quarto, 0 acompanhante fara jus ao auxilio para

estadia, alimentagéo e deslocamento até o local de internagéo.

Art. 5°. Somente serdo autorizados os Tratamentos Fora de Domicilio relativos
aos procedimentos relacionados nas Tabelas Descritivas de Procedimentos SIA e SIH/SUS, em
servigos localizados dentro do Estado de Sdo Paulo e cadastrados no Sistema Unico de Satide
- SUS.

Art. 6°. O paciente devera encaminhar a Secretaria Municipal de Saude de Platina
a "Solicitagao de Tratamento Fora do Domicilio” acompanhado do agendamento da consulta e/ou

procedimento.

Paragrafo tnico. Todo e qualguer documento entregue pelo paciente ndo podera

conter nenhuma espécie de rasura, sob qualquer pretexto, implicando em ndo aceitagdo do
documento.

Art. 7°. O critério de escolha da unidade de referéncia do paciente sera a mais
proxima do municipio de Platina que esteja capacitada a realizar o tratamento proposto.

Art. 8° A Secretaria Municipal de Saude de Platina responsabilizar-se-a pelo
pagamento das despesas de transporte rodoviario e, existindo a necessidade devidamente
comprovada, pela ajuda de custo para” alimentacao e hospedagem.

§ 1°. Para os fins da presente Lei consideram-se despesas com transporte:

| - passagens rodoviarias de ida e volta; e,
Il - despesas com combustivel e pedagios.

§ 2°. A Secretaria Municipal de Satde de Platina ao avaliar a concessao do auxilio
com transporte, ajuda de custo para alimentacao e hospedagem, considerara o de menor custo,
optando pelo meio de locomogao compativel com o estado de salde do paciente.
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Art. 9°. Os valores referentes ao auxilio previsto nesta Lei bem como demais

normas necessarias ao seu cumprimento, serdo regulamentadas pelo Executivo Municipal.

Paragrafo tnico. O valor acima sera revisto, sempre que necessario, mediante

regulamentagao do Executivo Municipal.

Art. 10. O agendamento da consulta devera ser entregue, juntamente com a
documentacgao exigida, dentro de um prazo minimo de 5 (cinco) dias Gteis anterior a data da
consulta, de forma a obedecer aos tramites legais para concessio do auxilio pecuniario relativo

ao deslocamento e a ajuda de custo.

Paragrafo unico. Nos casos em que este prazo ndo possa ser cumprido, o
paciente recebera, ao retornar da consulta ou procedimento, os valores correspondentes ao
deslocamento desde que devidamente comprovadas a viagem e a consulta ou procedimento em

questao.

Art. 11. A ajuda de custo sera paga através de transferéncia bancaria através do

érgéo responsavel pelas finangas do municipio ao paciente ou seu representante legal.

Art. 12. Apos a execugdo da consulta ou procedimento, o paciente ou seu
representante legal devera apresentar a documentagao comprobatéria das despesas realizadas,
relativas ao transporte e demais despesas realizadas com alimentagao e hospedagem, ao orgéao

supramencionado no caput anterior, no prazo maximo de 5 (cinco) dias apds o seu retorno, sob

pena de ressarcimento total da quantia adiantada.

Paragrafo (nico. Nio serio reembolsadas despesas com aquisicdo de itens
estranhos ao objeto desta Lei tais como objetos pessoais, bebidas alcoodlicas e cigarros.

Art. 13. Nao serao efetuados ressarcimentos com despesas para Tratamento Fora
de Domicilio realizadas antes da data de promulgagao desta Lei.

Art. 14. O “Tratamento Fora de Domicilio — TFD" sera concedido pela Secretaria
Municipal de Saude de Platina, apés andlise de requerimento fundamentado subscrito pelo
paciente ou seu representante legal.

Art. 15. As despesas decorrentes da execugdo desta Lei, correrdo por conta de

dotagGes proprias do orgamento vigente, suplementadas se necessario.
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Art. 16. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagéo.

Prefeitura Municipal de Platina, em 12 de dezembro de 2023.

— P,
: C/
BERTO DE LIMA
Prefeito do Municipio
Prefeitura Municipal de Platina
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