MUNICIPIO DE DIVINOPOLIS — MINAS GERAIS

PREFEITURA DE
LEI N2 9.652, DE 05 DE JANEIRO DE 2026

Altera a Lei n® 8.394/2017, que dispde sobre a
implantacdo de medidas de informacdo e protecdo a
gestante e parturiente contra a violéncia obstétrica na
cidade de Divindpolis, normatiza a presenca de Doulas
durante o parto nas maternidades situadas no municipio
e institui o Dia Municipal de Conscientizagdao da Saude
da Mulher e da outras providéncias.

O povo do Municipio de Divindpolis, por seus representantes legais, aprova e eu,
na qualidade de Prefeito, sanciono a seguinte Lei:

Art. 12 Acrescenta os §§19, 22 e 32 ao art. 22 da Lei n2 8.394/2017, que passara a
vigorar com a seguinte redacao:

“Art. 29 (...)

§ 19 A atencdo a gravidez, ao parto, ao abortamento e ao puerpério adotara
principios e boas praticas com enfoque na humanizagao, inclusive para
gestantes, parturientes, pessoas em abortamento e puérperas com
deficiéncia, por meio da utilizacdo, sempre que disponivel, de recursos e
tecnologias assistivas, assim como garantia de plena acessibilidade fisica e
comunicacional, nos termos das normas regulamentadoras.

§ 22 Considera-se racismo obstétrico todo ato de violéncia obstétrica a que se
refere o caput deste artigo quando motivado por discriminagao racial.

§ 32 Para fins de definicao de discriminagdo racial deve ser considerado o
conceito constante do art. 19, paragrafo uUnico, inciso | da Lei Federal n?
12.288, de 20 de julho de 2010 (Estatuto da Igualdade Racial)”. "

Art. 22 Acrescenta o paragrafo Unico ao art. 32 da Lei n? 8.394/2017, que passard a
vigorar com a seguinte redagdo:

“Art. 32 (...)

Paragrafo Unico. Sao formas de racismo obstétrico, entre outras, todas as
situagOes previstas neste artigo, quando comprovadamente motivadas em
razdo de discriminacgdo racial.”

Art. 32 Acrescenta o art. 32-A a Lei n? 8.394/2017, que passara a vigorar com a
seguinte redacao:

“Art. 32-A. As maternidades, os hospitais e as unidades de salde
assemelhadas, publicas ou privadas, deverdo acrescentar marcadores e
quesitos nas fichas e formuldrios de saude da pessoa parturiente e da pessoa
em abortamento a fim de possibilitar a identificacdo da ocorréncia de
violéncia obstétrica.
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§ 12 Os formularios e fichas deverdo registrar, quando realizados, sem
prejuizo de outros quesitos, os seguintes procedimentos:

| - aplicacdo do soro com ocitocina;

Il - enema/lavagem intestinal;

Il - privacdo da ingestdo de liquidos e alimentos;

IV - amniotomia;

V - episiotomia;

VI - exames de toque e sua quantidade;

VIl - uso de forceps;

VIl - oferecimento de anestésico ou outro método de alivio para dor;
IX - posicdo para o parto e se esta foi op¢ao da parturiente;
X - imobilizagdo de bragos ou pernas;

Xl - manobra de Kristeller;

XIl - altura maior do que o estritamente necessario na episiorrafia (“ponto do
marido”);

X1l — tricotomia.

§ 22 No caso de adogao dos procedimentos constantes nos incisos I, I, 111, 1V,
V, VI, VII, IX, X, XI e Xlll, do paragrafo acima, o profissional de saude deverd
obrigatoriamente justificar o seu uso no formulario.

§ 32 No caso de ndo oferecimento de anestésico ou alivio para dor de que
trata o inciso VI, o profissional de saude devera justificar a auséncia da
oferta no formulario.

§ 42 A pratica de uma sutura maior do que o estritamente necessario na
episiorrafia de que trata o inciso Xll é considerada mutilagdo genital e nao
deve ser realizada em nenhuma hipdtese.

§ 52 No caso da realizagdao de sutura maior do que a estritamente necessaria
na episiorrafia de que trata o inciso Xll, o profissional de saude e/ou de
assisténcia social que tome conhecimento do procedimento ndo autorizado,
obrigatoriamente, devera informar a pessoa parturiente e a direcdo da
unidade para a adocdo das medidas cabiveis.

§ 62 A hipdtese a que se refere o § 42 deste dispositivo também se aplica a
pessoa parturiente que, tomando ciéncia da mutilacdo sofrida, igualmente
podera contatar a direcdo da unidade para reivindicar a adoc¢do das medidas
cabiveis.

§ 72 Na hipdtese do § 52 deste dispositivo, os profissionais da unidade
deverdo atuar para facilitar o contato da pessoa parturiente com a respectiva
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direcdo do estabelecimento, ndo podendo, em nenhuma hipdtese, oferecer
obstdaculos a este acesso.”

Art. 42 Acrescenta o art. 32-B a Lei n? 8.394/2017, que passara a vigorar com a
seguinte redacao:

“Art. 32-B. O formulario deverd indicar a forma eleita para realizagao do
parto, se cesariana ou parto vaginal, apontando se a opgao foi definida por
parturiente, profissional de saide ou em comum acordo entre ambos.
Pardgrafo Unico. Em caso de cesariana realizada por opcdo exclusiva do
profissional de saude sem a anuéncia da pessoa parturiente, o formulario
deverd apontar as razdes cientificas para a escolha.”

Art. 52 Acrescenta o § 52 ao art. 10 da Lei n® 8.394/2017, que passara a vigorar com
a seguinte redacao:

“Art. 10. (...)

§ 52 Com o objetivo de conscientizar sobre o racismo obstétrico, durante a
semana em que se celebra o dia municipal de conscientizacdo da saude da
mulher e seus direitos, caberda as maternidades, hospitais e unidades de
saude assemelhadas, publicas ou privadas, oferecerem cursos, oficinas,
seminarios ou minicursos com o objetivo de promover uma educacdo
antirracista aos profissionais da saude em Divindpolis.”

Art. 62 Altera o art. 11 da Lei n2 8.394/2017, que passara a vigorar com a seguinte
redacao:

“Art. 11. A fiscalizacdo do disposto no art. 10 sera realizada pelos érgaos
publicos nos respectivos ambitos de atribui¢des, os quais serao responsaveis
pela aplicacdo das sangdes decorrentes de infragdes as normas nela contidas,
mediante procedimento administrativo, assegurada ampla defesa.”

Art. 72 Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacdo.
Divindpolis, 05 de janeiro de 2026.
(assinado digitalmente)

Gleidson Gontijo de Azevedo
Prefeito Municipal

(assinado digitalmente)
Leandro Luiz Mendes
Procurador-geral do Municipio
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