CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 2.809, DE 2020

(Do Sr. Antonio Brito e outros)

Altera o artigo 1° da Lei n°® 13.650, de 11 de abril de 2018.

DESPACHO:

AS COMISSOES DE:

SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA E

CONSTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA (ART. 54 RICD).

APRECIACAO:
Proposicao Sujeita a Apreciacdo Conclusiva pelas Comissoes - Art. 24 |l

PUBLICACAO INICIAL
Art. 137, caput - RICD
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O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O artigo 1° da Lei n°® 13.650, 11 de abril de 2018, passa a

vigorar com as seguintes alteracoes:

§ 2° Nos processos de concessdo e renovagdo da certificacdo com
requerimentos protocolados até 31 de dezembro de 2021 e com exercicio de
analise até 2020, nos termos do caput do art. 3° da Lei n° 12.101, de 27 de
novembro de 2009, serd considerada como instrumento congénere declaragao do
gestor local do Sistema Unico de Saude (SUS) que ateste a existéncia de relagéo
de prestacdo de servicos de saude, conforme definido em ato do Ministro de
Estado da Saude.

§ 4° A declaracéo de que trata 0 § 2° deste artigo ndo serd aceita nos
processos de concesséo e renovacao de certificacdo cujos requerimentos sejam
protocolados a partir de 1° de janeiro de 2022 e com exercicio de analise a partir
de 2021, nos termos do caput do art. 3° da Lei n® 12.101, de 27 de novembro de
2009.”

Art. 2° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

JUSTIFICACAO

A Lei 13.650, de 2018, alterou o art. 4°, “caput”, |, da Lei n°® 12.101,
de 2009, que determina que para ser considerada beneficente e fazer jus a
Certificacdo de Entidades Beneficentes (CEBAS), a entidade devera celebrar
contrato, convénio ou instrumento congénere com o gestor do Sistema Unico de
Saude (SUS). A inovacao buscou solucionar a situacado posta naquele periodo, ao
dispor que “nos processos de concessdo e renovacdo da certificacdo com
requerimentos protocolados até 31 de dezembro de 2018 e com exercicio de analise
até 2017, seré considerada como instrumento congénere declara¢do do gestor local
do Sistema Unico de Saude (SUS) que ateste a existéncia de relacdo de prestacéo
de servigos de saude, conforme definido em ato do Ministro de Estado da Saude”.
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Tal medida solucionou a celeuma de 45% das entidades filantrépicas
aptas a receber Certificacdo de Entidades Beneficentes (CEBAS), uma vez que,
conforme a exposicdo de motivos do projeto, esta € a porcentagem de solicitantes
que tém enfrentado dificuldades para comprovar a celebracdo do contrato ou do
convénio com o gestor local do SUS, apesar de haver a relagdo de prestacdo de
Servigos e a respectiva remuneracao.

Cabe destacar que, consoante dados do Ministério da Saude, as
santas casas, hospitais e entidades filantropicas da area da saude correspondem a
uma rede de aproximadamente 2.100 entidades em todo o Pais, sendo responsaveis
por 36,86% dos leitos disponiveis, 42% das internagBes hospitalares e 7,35% dos
atendimentos ambulatoriais realizados no ambito do SUS. Além disso, as entidades
beneficentes sdo responsaveis por 49,35% do total de atendimentos no SUS,
atendendo em 1.308 municipios de todas as regifes do pais, sendo que destes, 968
municipios tém a assisténcia hospitalar realizada unicamente por essas unidades.

O Brasil atualmente enfrenta uma das maiores crises de saude
publica da sua histéria, sendo decretado Estado de Calamidade Publica em 20 de
marco de 2020, através do Projeto de Decreto Legislativo (PDL) 88/20. A pandemia
forcou as autoridades publicas a tomarem diversas medidas emergenciais
necessarias para combater o Coronavirus, Dentre elas, a construcdo de leitos,
contratacdo de colaboradores e equipamentos essenciais para o enfrentamento da
doenca. Tudo isso através de sistemas simplificados, sendo dispensadas as
licitacoes.

As medidas urgentes necessarias em situacdes emergenciais
também se aplicam ao processo de obtencdo da Certificacdo de Entidades
Beneficentes (CEBAS), ainda mais se considerada a importancia vital das santas
casas, hospitais e entidades filantropicas da area da saude no ambito do SUS e,
consequentemente, no enfrentamento da pandemia do Coronavirus.

Em tal contexto, a renovacao das medidas adotadas pela Lei 13.650,
de 2018, sdo prementes, com a situacao posta no periodo de sua vigéncia sendo
novamente enfrentada durante a atual crise. Desta forma, o presente projeto de lei
renova 0s termos da supracitada legislacdo nos processos de concessao e
renovacdo da certificacdo com requerimentos protocolados até 31 de dezembro de
2021 e com exercicio de analise até 2020.

Sala das Sessoes, 19 de maio de 2020.

Deputado ANTONIO BRITO
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Deputada CARMEN ZANOTTO

Deputado DR. LUIZ ANTONIO TEIXEIRA JR.

LEGISLA(;AO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacéo de Organizacdo da Informacao Legislativa - CELEG
Servigo de Tratamento da Informagé&o Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N°13.650, DE 11 DE ABRIL DE 2018

Dispde sobre a certificacdo das entidades
beneficentes de assisténcia social, na area de
salde, de que trata o art. 4° da Lei n°® 12.101,
de 27 de novembro de 2009; e altera as Leis
n° 12.101, de 27 de novembro de 2009, e
8.429, de 2 de junho de 1992.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA Fagco saber que o Congresso Nacional decreta
e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° Esta Lei dispde sobre a forma de comprovacao do requisito a que se refere
o0 inciso | do caput do art. 4° da Lei n° 12.101, de 27 de novembro de 2009, para fins de
certificacdo das entidades beneficentes de assisténcia social, na area de saude.

8 1° A comprovacdo do atendimento ao requisito a que se refere o inciso | do
caput do art. 4° da Lei n® 12.101, de 27 de novembro de 2009, podera ser efetuada por meio
da apresentacdo de copia do contrato, do convénio ou do instrumento congénere.

8 2° Nos processos de concessdo e renovagao da certificacdo com requerimentos
protocolados até 31 de dezembro de 2018 e com exercicio de analise até 2017, nos termos do
caput do art. 3° da Lei n° 12.101, de 27 de novembro de 2009, sera considerada como
instrumento congénere declaracdo do gestor local do Sistema Unico de Saude (SUS) que
ateste a existéncia de relacdo de prestacao de servicos de saude, conforme definido em ato do
Ministro de Estado da Saude.

8 3° O disposto neste artigo aplica-se também aos processos de concessao e
renovacdo de certificacdo pendentes de decisdo na data de publicacdo desta Lei.

8 4° A declaragéo de que trata 0 § 2° deste artigo ndo sera aceita nos processos de
concessdo e renovacao de certificacdo cujos requerimentos sejam protocolados a partir de 1°
de janeiro de 2019 e com exercicio de analise a partir de 2018, nos termos do caput do art. 3°
da Lei n®12.101, de 27 de novembro de 2009.

8 5° A declaragdo de que trata o 8 2° deste artigo aplicase ao disposto nos arts. 7°-
A, 8°-A e 8°-B da Lei n°® 12.101, de 27 de novembro de 20009.

Art. 2° A Lei n° 12.101, de 27 de novembro de 2009, passa a vigorar com as
seguintes alteracoes:

8 4° Na hipdtese de comprovada prestacdo de servigos pela entidade de
salde, sem a observancia do disposto no inciso | do caput deste artigo, que
dé causa ao indeferimento ou cancelamento da certificagdo, o Ministério da
Salde devera informar aos 6rgdos de controle os indicios da irregularidade
praticada pelo gestor do SUS." (NR)

"Art. 7°-A. (VETADO)."
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Art. 3° O art. 11 da Lei n°® 8.429, de 2 de junho de 1992, passa a vigorar com as
seguintes alteragdes:

PAIE DL, e

X - transferir recurso a entidade privada, em razio da prestacio de servicos
na area de salde sem a prévia celebracdo de contrato, convénio ou
instrumento congénere, nos termos do paragrafo Unico do art. 24 da Lei n°
8.080, de 19 de setembro de 1990." (NR)

Art. 4° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagéo.

Brasilia, 11 de abril de 2018; 197° da Independéncia e 130° da Republica.
MICHEL TEMER

Gilberto Magalh&es Occhi

LEI N°12.101, DE 27 DE NOVEMBRO DE 2009

DispOe sobre a certificagdo das entidades
beneficentes de assisténcia social; regula os
procedimentos de isencdo de contribuigdes
para a seguridade social; altera a Lei n® 8.742,
de 7 de dezembro de 1993; revoga dispositivos
das Leis n° 8.212, de 24 de julho de 1991,
9.429, de 26 de dezembro de 1996, 9.732, de
11 de dezembro de 1998, 10.684, de 30 de
maio de 2003, e da Medida Provisoria n°
2.187-13, de 24 de agosto de 2001; e d& outras
providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA
Faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

CAPITULO Il _
DA CERTIFICACAO

Art. 3° A certificacdo ou sua renovacgdo sera concedida a entidade beneficente que
demonstre, no exercicio fiscal anterior ao do requerimento, observado o periodo minimo de
12 (doze) meses de constituicdo da entidade, o cumprimento do disposto nas Secoes I, II, Il e
IV deste Capitulo, de acordo com as respectivas areas de atuacdo, e cumpra,
cumulativamente, os seguintes requisitos:

| - seja constituida como pessoa juridica nos termos do caput do art. 1°; e

Il - preveja, em seus atos constitutivos, em caso de dissolugdo ou extingéo, a
destinacdo do eventual patrimdnio remanescente a entidade sem fins lucrativos congéneres ou
a entidades publicas.

Paragrafo Unico. O periodo minimo de cumprimento dos requisitos de que trata
este artigo podera ser reduzido se a entidade for prestadora de servigos por meio de contrato,
convénio ou instrumento congénere com o Sistema Unico de Saude (SUS) ou com o Sistema
Unico de Assisténcia Social (Suas), em caso de necessidade local atestada pelo gestor do
respectivo sistema. (Paragrafo Unico com redacéo dada pela Lei n® 12.868, de 15/10/2013)

Secéo |
Da Saude
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http://www2.camara.leg.br/legin/fed/lei/2013/lei-12868-15-outubro-2013-777258-publicacaooriginal-141458-pl.html

Art. 4° Para ser considerada beneficente e fazer jus a certificacdo, a entidade de
salde devera, nos termos do regulamento:

| - celebrar contrato, convénio ou instrumento congénere com o gestor do SUS;
(Inciso com redacéo dada pela Lei n® 12.868, de 15/10/2013)

Il - ofertar a prestacdo de seus servicos ao SUS no percentual minimo de 60%
(sessenta por cento);

Il - comprovar, anualmente, da forma regulamentada pelo Ministério da Saude, a
prestacdo dos servigos de que trata o inciso I, com base nas internacGes e nos atendimentos
ambulatoriais realizados. (Inciso com redacdo dada pela Lei n°® 12.453, de 21/7/2011)

§ 1° O atendimento do percentual minimo de que trata o caput pode ser
individualizado por estabelecimento ou pelo conjunto de estabelecimentos de salde da pessoa
juridica, desde que ndo abranja outra entidade com personalidade juridica prépria que seja por
ela mantida.

8§ 2° Para fins do disposto no § 1°, no conjunto de estabelecimentos de saude da
pessoa juridica, podera ser incorporado aquele vinculado por forca de contrato de gestdo, na
forma do regulamento.

8§ 3° Para fins do disposto no inciso Il do caput, a entidade de salde que aderir a
programas e estratégias prioritarias definidas pelo Ministério da Saude fara jus a indice
percentual que serd adicionado ao total de prestacdo de seus servicos ofertados ao SUS,
observado o limite méximo de 10% (dez por cento), conforme estabelecido em ato do
Ministro de Estado da Saude. (Paragrafo acrescido pela Lei n® 12.868, de 15/10/2013)

8§ 4° Na hipdtese de comprovada prestacdo de servigos pela entidade de saude,
sem a observancia do disposto no inciso | do caput deste artigo, que dé causa ao
indeferimento ou cancelamento da certificacdo, o Ministério da Salde deverad informar aos
6rgdos de controle os indicios da irregularidade praticada pelo gestor do SUS. (Paragrafo
acrescido pela Lei n°® 13.650, de 11/4/2018)

Art. 5° A entidade de salde devera ainda informar, obrigatoriamente, ao
Ministério da Salde, na forma por ele estabelecida:

| - a totalidade das internacdes e atendimentos ambulatoriais realizados para 0s
pacientes ndo usuérios do SUS;

Il - a totalidade das internacdes e atendimentos ambulatoriais realizados para 0s
pacientes usuarios do SUS; e

Il - as alteragbes referentes aos registros no Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Sadde - CNES.

Paragrafo Unico. A entidade deverdA manter o Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Salde - CNES atualizado, de acordo com a forma e o prazo determinado
pelo Ministério da Saude. (Parégrafo unico acrescido pela Lei n® 12.453, de 21/7/2011)

FIM DO DOCUMENTO
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