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O Projeto de Lei n.° 575, de 2012, de autoria dos ilustres
Deputados Antonio Brito e Darcisio Perondi, acrescenta um inciso IV ao art. 3°,
da Lei n° 13.019, de 31 de julho de 2014, a qual trata do regime juridico das
parcerias voluntarias, envolvendo ou ndo transferéncias de recursos
financeiros, entre a administracéo publica e as organiza¢gdes da sociedade civil,
em regime de mutua cooperacéo.

O referido art. 3° aborda as situagdes em que nao se
aplicam as exigéncias da Lei n.° 13.019, de 2014, de modo gue 0 novo inciso
IV busca a inclusdo de uma nova excecdo: as transferéncias de recursos
destinadas a execucdo de acdes e servicos de saude no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS).

Na justificacdo, os autores argumentam que a proposicao
adequa a Lei n°® 13.019, de 2014, ao que a Constituicdo Federal ja prevé, ou
seja, a preferéncia pelas entidades sem fins lucrativos para fins de
contratacao/conveniamento junto ao SUS.



A proposta serd apreciada conclusivamente pelas
Comisstes de Seguridade Social e Familia (CSSF) e de Constituicdo e Justica
e de Cidadania (CCJC), cabendo a primeira a apreciacdo do mérito.

Transcorrido o prazo regimental, ndo foi apresentada
emenda nesta Comisséao.

E o relatorio.
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O projeto de lei em analise objetiva eximir organizacdes
da sociedade civil das obrigacdes previstas na Lei n°® 13.019, de 2014, com
relacdo as transferéncias de recursos financeiros, a partir da administracédo
publica, destinadas a execucdo de acbes e servicos de saude no ambito do
SUS.

Certamente, a remocao de obstaculos a celebracdo de
parcerias de sucesso entre 0 SUS e entidades sem fins lucrativos € um objetivo
louvavel. E reconhecida a relevante participacio destas na atencdo a saude
oferecida a populacdo de todo o Pais, tanto nos grandes centros urbanos,
quanto nas localidades mais distantes, em que, muitas vezes, apenas tais
entidades est&o presentes para atender ao cidad&o. E indiscutivel o peso do
segmento filantropico, por exemplo, nas internacdes hospitalares realizadas no
SUS.

Além disso, na propria Constituicdo Federal (por meio dos
artigos 197 e 199) € destacada a relevancia publica das acdes e servigos de
salde executadas por entidades privadas, que atuam de forma complementar
ao SUS, particularmente a entidades filantrépicas e sem fins lucrativos, que
tém preferéncia para efeito de sua contratacdo ou conveniamento junto ao
SUS.

Destaco a preocupagéo com as restricbes que a Lei n°
13.019, de 2014, impora a parceria do setor publico com organizacbes da
sociedade civil no @mbito do SUS, assim que entrar em vigor no final do més
de julho do corrente ano. A obrigatoriedade da realizagdo de chamamento
publico em substituicdo a convénios € uma das principais preocupagodes.



A adocdo do chamamento publico sera a regra geral,
ainda que o art. 30 da Lei n° 13.019, de 2014, permita que a administracédo
publica dispense a sua realizacdo para as organizacfes da sociedade civil que
desenvolvam atividades de natureza continuada nas areas de assisténcia
social, saude ou educacao, que prestem atendimento direto ao publico e que
tenham certificacdo de entidade beneficente de assisténcia social. Contudo, o
referido artigo ndo explicita as situacdes em que seja necessario atuar de modo
urgente, nem os casos das entidades previamente contratadas pelo SUS.

Na falta de previsdo de uma fase de transicdo, ha
possibilidade de perda de continuidade de vitais servicos de saude, que estao
em andamento nos milhares de municipios do Pais.

As varias exigéncias presentes na Lei n® 13.019, de 2014,
por exemplo, na esfera da contabilidade, acarretardo aumento nos custos de
operacdo das entidades, além de dificuldades administrativas, principalmente
para as administragdes dos municipios de menor porte.

Essas dificuldades serdo acentuadas pela entrada em
vigor das exigéncias no meio de um exercicio fiscal, produzindo transtornos
operacionais tanto para as entidades da sociedade civil, quanto para as do
setor governamental.

Diante do exposto, consideramos pertinente que as
transferéncias de recursos destinadas a execucdo de acdes e servigcos de
saude no ambito do SUS sejam excluidas das exigéncias da Lei n° 13.019, de
2014, de modo que somos pela APROVACAO do Projeto de Lei n.° 575, de
2015.

Sala da Comissao, em 25 de junho de 2015.
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