PROJETO DE LEI N°, DE 2018

(Do Sr. Carlos Henrique Gaguim)

Cria a Obrigatoriedade da recomposicao
dos gastos realizados pelo Sistema Unico de
Saude Municipal (SUS) receptor decorrentes do
atendimento de cidadao domiciliado em Municipio
diverso do de atendimento e da outras
providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O presente Diploma Legal cria a obrigacdo de serem recompostos 0s
gastos pelo atendimento, através da Rede Publica Municipal de Saude, do cidadao
domiciliado em municipio diverso daquele que o realizou através do pertinente SUS
municipal, observados 0s seguintes pressupostos essenciais:

§1°. Considerar-se-a como cidadao atendido qualquer nacional ou estrangeiro,
observando-se, neste caso, a previsdo do inciso | do §2° deste artigo, que resida fora
dos limites geograficos do municipio de atendimento que, por sua vez, sera
denominado, para os efeitos da presente lei, municipio receptor.

§2°. A prova do domicilio far-se-a da forma mais simplificada possivel para o
cidaddo atendido, sua familia ou responsavel declarado, valendo a declara¢éo de
domicilio como documento comprobatério ou o registro, pela Unidade de Atendimento,
da procedéncia, quando for o caso, do veiculo que o transportou para atendimento
(como ambulancia, carro particular, veiculo oficial), salvo se sobrevier outra
circunstancia que impugne inequivocamente a identificacdo do domicilio,
independentemente dos consectérios punitivos pela eventual falsidade na declaracao.

| — Em se tratando de estrangeiro ndo domiciliado no Brasil, sera
considerado o endereco de sua residéncia em territorio nacional;

Il — A regra desse artigo sera aplicada também quando o cidadao
atendido for militar de qualquer forca federal, valendo, para tanto, sua atual
base;

[l — N&o sendo possivel identificar imediatamente o domicilio do
cidaddo atendido ou a diligéncia se protrair no tempo em detrimento do
atendimento, o fato ser4 consignado pela Unidade responsavel que,
posteriormente, indicara o pertinente domicilio se, na busca, tiver logrado éxito;

IV — Apés 24 (vinte e quatro) horas contadas da entrada no
atendimento, findas as diligéncias de busca, nao for identificado o domicilio do
cidaddo atendido, encerrar-se-4 a procura da identificagdo, sem prejuizo de ser



encetado, pela Secretaria Municipal de Salde competente, se assim entender
imprescindivel, procedimento administrativo com o fito de ser apurada eventual
responsabilidade por desidia pelo responsavel, direto ou por funcdo, da
Unidade de Atendimento.

83°. Aplicar-se-do as normas desta lei quando o cidad&o atendido for originério
de municipio que tenha uma populacéo igual ou superior a 300.000 (trezentos mil)
habitantes segundo o registro mais recente do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) ou outro 6rgéo oficial que, porventura, venha a substitui-lo.

84°, Considerar-se-4 consubstanciado o crédito em favor do municipio receptor
toda vez que ocorrerem as hipoteses previstas nos paragrafos anteriores e desde que
o cidaddo atendido ndo possua Plano de Saude Privado registrado na Agéncia
Nacional de Saude Suplementar (ANS), sob qualquer modalidade.

85°, A verificacdo da caracteristica prevista no paragrafo anterior sera realizada
objetivamente através de consulta aos registros da Agéncia Reguladora quando,
entdo, o crédito passara a ser exigivel, independentemente do nimero de habitantes
observado no municipio receptor .

86°. Os valores de recomposicdo ao municipio receptor pelo municipio de
origem seguirdo as mesmas regras bem como 0s critérios estabelecidos, no que
couberem mutatis mutandis, para a aplicacdo e operacionalizagdo da Tabela do SUS,
conforme preceitua o 88° do art.32 da Lei n°® 9.656, de 03 de junho de 1998, sendo
certo que:

| — O municipio de origem efetuar4 a recomposi¢do para o0 municipio
receptor até o 15° (décimo quinto) dia da data de recebimento do oficio
comunicando o crédito decorrente do atendimento na rede publica de saude do
municipio credor;

Il — A recomposi¢céo ndo efetuada no prazo previsto no inciso anterior
dara ensejo a cobranca com os acréscimos de juros de mora contados do més
seguinte ao do vencimento, a razdo de 01,00% (um por cento) ao més ou
fracdo, bem como multa de 05,00% (cinco por cento);

[l — Os valores ndo recompostos pelo municipio devedor no prazo
fixado no inciso | serdo inscritos em divida ativa da secretaria de fazenda do
municipio receptor, cabendo ao Poder Executivo municipal a cobranga judicial
dos respectivos créditos.

Art. 2° A triagem a qual se refere o 85° do artigo anterior sera realizada pelo
municipio receptor que, por sua vez, devera observar o cruzamento dos dados dos
sistemas de informag6es do SUS referentes a identificacdo de usuarios com o Sistema
de Informacdes de Beneficiarios (SIB) da Agéncia Nacional de Salde Suplementar
(ANS) ou outro que, porventura, venha oficialmente substitui-lo.

81°. Quando incitada por municipio interessado, a ANS devera, em até 90
(noventa) dias corridos, disponibilizar as ferramentas suficientes e necesséarias para
fruicdo, utilizacéo e facilitagdo do sistema apropriado para consulta.



§2°. Posteriormente a identificagdo dos cidaddos inseridos nas normas
previstas nesta lei, 0 municipio receptor encaminhara, no prazo fixado no §6° do artigo
anterior, oficio ao municipio de origem do cidaddo atendido, dano ciéncia da
constituicao do crédito abrindo-se, destarte, prazo para a efetivacdo da recomposicéo.

83°. Serd observada, para aplicacdo da regra do 86° do artigo anterior, a
chamada Tabela Unica Nacional de Equivaléncia de Procedimentos (TUNEP) ou outra
gue a venha substituir.

84°, O valor apurado de recomposi¢éo, por ndo se tratar de imposto (afastado,
pois, o principio da ndo vinculatividade), sera dirigido diretamente a administracdo do
SUS do municipio receptor e ndo ao Fundo Nacional de Saude (FNS) ou outro que
venha, porventura, a substitui-lo.

85°. O quantum recomposto devera ser empregado Unica e exclusivamente
para o pagamento dos custos que Ihe deram origem.

Art.3° Cada municipio, diante das suas realidades especificas geograficas,
socioecondmicas, administrativas, podera criar regulamentagdo prépria prevendo
normas que nao estejam prognosticadas ou defesas nesta lei, com o fito de
salvaguardar o direito previsto, desde que nao confltem com sistema basico
estabelecido e suas referéncias bem como a pertinente legislacéo vigente. Paragrafo
anico. A regulamentacdo a que se refere o caput do presente artigo podera incluir
regras para:

| — Designacéo de prazos especificos;

Il — Prestacao interna de contas;

[l — Garantia da transparéncia para 0 municipio de origem;

IV — Estabelecimento de parcerias entre as redes municipais de saude;
V — Verificagcdo da adequacéo de glosas.

Art. 4°, Esta Lei entra em vigor na data da sua publicacéo.

JUSTIFICACAO

O gargalo de se obter recursos para investimentos nessa area € fato publico e
notdrio, sendo certo e patente o agravamento dessas circunstancias e caracteristicas
guando se observam os niveis federal, estadual e municipal, respectivamente.

Em outras palavras, quanto menor a unidade federada, maior sdo seus
dilemas, preocupagbes e caréncias para atender dignamente o cidaddo sob sua
imediata responsabilidade na rede publica de salude. Nessa realidade, é 6bvio o
esmagamento dos municipios que tentam, de modo herculeo, investir nessa area e,

quando o fazem, passam a fazer parte da “primeira opgado” dos municipios limitrofes



ou nado, quando, entdo, sdo observadas verdadeiras migracbes de cidadaos
domiciliados em municipios diversos do de atendimento, sobrecarregando todo o
sistema. Na prética, verifica-se que hd, inclusive, preferéncia na compra, por exemplo,
de ambulancias para transportar pacientes para outro municipio do que se constatar,
por parte da Administragdo Publica Municipal, o comprometimento de melhorias no
atendimento para o cidaddo de modo menos desgastante para o mesmo, fazendo com
gque este tenha que se deslocar do seu domicilio para ser atendido em outro,
percorrendo, por vezes, uma distancia incompativel com o imediatismo do
atendimento com base no seu estado de saude.

Nessa realidade, o sistema de saude complementar, compreendendo esse
fenbmeno e dindmica, muito bem regulou a matéria tendo em vista a utilizacdo da
Rede Publica de Saude por cidaddo possuidor de plano de saude privado, criando a
figura do “ressarcimento ao SUS”, que nada mais € do que o reembolso das despesas
realizadas pelo sistema publico por parte da Operadoras de Saude Comerciais.

A logica do presente Diploma Legal segue a mesma da legislacdo que
disciplina a relacéo retro identificada, pretendendo, entre outras boas e recomendaveis
condutas, criar a cultura para todos 0os municipios nacionais do investimento em sua
rede publica de atendimento na area de salde para o cidaddo que, por um motivo ou
outro, optou por fixar seu domicilio naquele local especifico, desafogando, por
consequéncia, a rede dos municipios que assim agem e que sao comprometidos com
a exceléncia dessa espécie de atendimento.

Por todo o exposto, contamos com o apoio dos Nobres Pares desta Casa para
a aprovacgédo do Projeto de Lei em tela.

Sala das Sessoes, em de NOVEMBRO de 2018.

Deputado CARLOS HENRIQUE GAGUIM



