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LEI N° 1.615, DE 07 DE AGOSTO DE 2024.

“Determina a obrigatoriedade de atendimento
preferencial a pessoa com fibromialgia no
Municipio de Lagamar, cria a sua
identificacdo e, da outras providéncias. ’

A Camara Municipal de Lagamar. Estado de Minas Gerais, no uso de suas atribui¢des
que lhe confere o Artigo 86, incisos III e IV, da Lei Organica Municipal. aprovou. e eu,

Prefeito Municipal, sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° - Ficam os 6rgdos publicos municipais, as empresas publicas, as empresas
concessionarias de servigos piblicos e as empresas privadas, especialmente, as prestadoras de
servicos de saude, educagdo e assisténcia social, obrigados a dispensar atendimento
preferencial durante todo o hordrio de expediente a pessoa com fibromialgia, devidamente _
identificada, que passa a contar com as mesmas prerrogativas dispensadas aos portadores de

deficiéncias, idosos, gestantes, lactantes e pessoas com crian¢a de colo.

Paragrafo unico. No Municipio de Lagamar, a pessoa diagnosticada com
fibromialgia e devidamente identificada na forma desta Lei, goza dos mesmos direitos
assegurados a pessoa com deficiéncia, especialmente. a utilizagdo de vaga de estacionamento

e a isen¢do de que trata a Lei n® 2.113, de 08 de fevereiro de 2002.

Art. 2°. Fica criada a identificagdo da pessoa com fibromialgia, por meio da Carteira
de Identificagdo da Pessoa Acometida pela Fibromialgia - CIPAF e do Cartao de Identificagdo
da Pessoa Acometida pela Fibromialgia — CPAF, expedidos pela Administragdo Municipal,
mediante comprovagdo por Laudo Médico. atestando o diagnostico e que devera conter,
dentre outros elementos, o Codigo Internacional da Doenga (CID) e ser subscrito por médico

especialista.

Art. 3°. A Carteira de Identificagdo da Pessoa Acometida pela Fibromialgia — CIPAF
sera expedida pela Secretaria Municipal de Saide, numerada sequencialmente, de modo a
possibilitar a contagem e a estatistica das pessoas acometidas pela doenga no Municipio e contera:

I - Nome completo do interessado:
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Il - Filia¢do. data de nascimento. nimero da carteira de identidade civil (RG).
nimero de inscri¢do no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF), numero do Cartdo Nacional de
Saude (CNS), tipo sanguineo, endereco residencial completo e numero de telefone do
identificado compativel com o aplicativo WhatsApp e endereco eletrdnico (E-mail)

II - Fotografia no formato 3x4, assinatura do portador da CIPAF, do servidor

responsavel pela expedicéo, data da expedicéo e data de validade.

Art. 4°. O Cartdo de Identificacdo da Pessoa Acometida pela Fibromialgia — CPAF,
sera expedido pela Secretaria Municipal de Satde, a partir dos dados da Carteira de
Identificag@o da Pessoa Acometida pela Fibromialgia — CIPAF, contendo o mesmo niimero e
contera:

I - Nome completo do interessado:

II - Numero do CPAF, que deve ser 0 mesmo numero do CIPAF;

11 - Numero da carteira de identidade civil (RG);

IV — Assinatura do servidor responsavel pela expedigao;

V — Data da expedigao;

VI - Data de validade.

Art. 5°. A primeira vida da Carteira de Identificacdo da Pessoa Acometida pela
Fibromialgia - CIPAF e do Cartdo de Identificag@io da Pessoa Acometida pela Fibromialgia -
CPAF, serdo expedidos sem custo para o contribuinte, mediante requerimento tunico,
devidamente preenchido e assinado pelo interessado e, instruido com os seguintes
documentos:

I — Copia da carteira de identidade civil (RG):

II - Cépia do cartdo de inscrigdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF), exceto se o
numero ja constar do RG;

II1 — Cépia do Cartdo Nacional de Satde (CNS);

IV — Cépia de Laudo Médico, expedido por médico especialista, que contenha,
dentre outros elementos, o codigo CID (Cédigo Internacional de Doenga) com diagnostico de
pessoa acometida por fibromialgia;

V - Copia de exame médico que identifique o tipo sanguineo;

VI - Cépia de comprovante do enderego residencial:

VII - Numero de telefone do identificado compativel com o aplicativo WhatsApp:

VIII - Endereco eletronico (E-mail);
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IV — Fotografia no formato 3x4.

§1°. Ao requerer a expedi¢do de CIPAF e do CPAF, o interessado autoriza que o
Municipio de Lagamar e os seus 6rgédos lhe notifique e ou lhe intime através do aplicativo
WhatsApp ¢ ou do E-mail cadastrados, sendo de sua responsabilidade manter atualizados
estes dados perante o Municipio de Lagamar, sem prejuizo de acompanhar as notificagdes e

intimagdes feitas através do Diario Oficial Eletronico do Municipio de Itaquaquecetuba.

§2°. Os documentos que instruirem o requerimento de que trata caput deste artigo,
deverdo ser juntados em copias legiveis, autenticadas em Cartorio e ou, certificada a sua

autenticidade pelo servidor publico que lhes receber.

§3°. A Carteira de Identificacdo da Pessoa Acometida pela Fibromialgia — CIPAF e o
Cartéio de Identificagdo da Pessoa Acometida pela Fibromialgia - CPAF, terdo validade de 02
(dois) anos e serdo renovados com o mesmo numero da Carteira ¢ do Cartdo anterior,
atualizando-se apenas os dados cadastrais, mediante requerimento administrativo do .

interessado, instruido com os documentos exigidos para a emissdo da primeira via.

§4°. O requerimento de renovagdo tramitard no processo administrativo pelo qual

foram solicitadas as primeiras vias ou sera a ele apensado.

§5° O requerimento para a emissdo da segunda via tramitard no mesmo processo

administrativo que expediu as primeiras vias dos documentos ou serd a ele apensado.

Art. 6°. As despesas decorrentes com a execugdo da presente Lei correrfio por conta

de dotagdes proprias do orcamento, suplementadas em caso de necessidade.

Art. 7°, Esta Lei entra em vigor na data da sua publicagdo.

Gabinete do Prefeito, Lagamér—MG, 07 de agosto de 2024.
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