CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 564-B, DE 2020

(Da Comissao de Seguridade Social e Familia)

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, para estabelecer
parametros de transparéncia, de habilitacdo de prestadores e de
remuneracao por servicos realizados no Sistema Unico de Saude; altera
a Lei n®1.079, de 10 de abril de 1950, e o Decreto-Lei n°® 201, de 27 de
fevereiro de 1967, para tornar crime de responsabilidade a falta de
repasse de recursos recebidos para o pagamento de servi¢os de saude;
e da outras providéncias; tendo parecer da Comissdo de Trabalho, de
Administracédo e Servigco Publico, pela aprovacédo, com emendas (relator:
DEP. MAURO NAZIF); e da Comissdo de Financas e Tributacao, pela
compatibilidade e adequacéo financeira e orcamentaria deste e das
Emendas da Comissdo de Trabalho, de Administracdo e Servico
Pdblico, com emenda; e, no mérito, pela aprovacdo deste e das
Emendas da Comissao de Trabalho, de Administracdo e Servico
Publico, com emenda (relator: DEP. LUIZ LIMA).

DESPACHO:

AS COMISSOES DE:

TRABALHO, DE ADMINISTRACAO E SERVICO PUBLICO;

FINANCAS E TRIBUTACAO (MERITO E ART. 54, RICD); E
CONSTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA (MERITO E ART. 54,
RICD).

APRECIACAO:
Proposicao Sujeita a Apreciacao do Plenario
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O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei altera a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990,
para estabelecer parametros de transparéncia, de habilitacdo de prestadores e de
remuneracdo por servicos realizados no Sistema Unico de Saude; altera a Lei n°
1.079, de 10 de abril de 1950, e o Decreto-Lei n°® 201, de 27 de fevereiro de 1967,
para tornar crime de responsabilidade a falta de repasse de recursos recebidos para
0 pagamento de servigcos de saude; e d& outras providéncias.

Art. 2° A Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, passa a vigorar
com as seguintes alteracoes:

Paragrafo unico. O principio de divulgacéo de informacdes quanto ao
potencial dos servicos de saude e a sua utilizacdo pelo usuario sera
efetivado pela transparéncia das filas de espera por consultas,
exames e procedimentos, dentre outras medidas.” (NR)

SAIE. T4-A

82° Poderado participar das reunides das comissfes intergestores
representantes dos prestadores de servigos da saude.” (NR)

82° A habilitacdo de servicos ou profissionais para a participacdo
complementar no SUS obedeceré critérios técnicos.

83° Em regides com deficiéncia na oferta de consultas, exames ou
procedimentos necessarios, considerar-se-a4 habilitado o servigo ou
profissional requerente, ap6s decurso do prazo de andlise, salvo no
caso de ndo cumprimento dos requisitos, apds decisdo
fundamentada do gestor responsavel pela habilitacéo.

84° Quando houver caréncia de servicos de média complexidade, a
habilitacdo podera ser realizada pelo gestor estadual ou distrital do
SUS.” (NR)

Art. 3° A Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, passa a vigorar
acrescida dos seguintes arts. 26-A, 26-B e 26-C:
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“Art. 26-A Os critérios e valores para a remuneracdo de servicos de
média e alta complexidade terdo como referéncia a Tabela de
Procedimentos do SUS.

81° A Tabela de Procedimentos do SUS listara os procedimentos,
tratamentos, Orteses, préteses e materiais especiais cuja
remuneracao ocorra por servi¢o realizado.

§2° Para cada registro da tabela referida no caput, serédo listados
valores minimos e maximos de remuneracdo, assim como O0sS
critérios para solicitacdo e autorizacdo dos procedimentos.

83° A nomenclatura utilizada devera seguir padronizacdo nacional,
gue permita integracdo com as relagbes utilizadas na saude
suplementar e na saude privada.

84° A tabela referida no caput serd revisada e modernizada
periodicamente, com a participacdo de entidades representativas de
prestadores e profissionais da saude.

85° O estabelecimento de valores de remuneracdo dos servicos
previstos na tabela referida no caput devera considerar as seguintes
variaveis do servico ou procedimento, entre outras:

| - porte;
Il - tempo médio de duracéo;

Il - necessidade de cuidados especiais antes, durante ou depois do
ato;

IV - risco de complicacdes;
V - necessidade de formacao do profissional que o realiza.

86° Parcelas adicionais de financiamento a titulo de bdénus poderao
ser estabelecidas, na forma do regulamento:

| - com base em situacdes de baixa oferta de servigos considerados
estratégicos ou prioritarios;

Il - com base na andlise de desempenho e qualidade dos servigos
ofertados;

Il - com base em modelos de remuneragéo baseados em valor.

87° Deverdao ser desconsiderados, para fins de calculo de teto de
transferéncias, procedimentos considerados estratégicos ou
prioritarios, na forma do regulamento.

§8° E permitido o financiamento de servicos de média e alta
complexidade por modalidades alternativas a tabela, quando
tecnicamente indicado, exigindo-se transparéncia, controle da

producdo e da qualidade, e revisdes periddicas do cumprimento das
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obrigagOes estabelecidas.

89° Os valores de financiamento federal da tabela referida no caput
serdo atualizados anualmente, com base no indice Nacional de
Precos ao Consumidor Amplo (IPCA).

810° A tabela referida no caput descrevera, quando aplicavel, a
hierarquizacdo prevista para a autorizagdo do procedimento,
considerando quais profissionais ou servicos podem fazer a
solicitacdo, e se ha necessidade de ter sido realizado procedimento
anterior de menor complexidade.”

“‘Art. 26-B Municipios, Estados, e o Distrito Federal poderao
estabelecer parcelas proprias para complementar o valor de
responsabilidade federal previsto na Tabela de Procedimentos do
SUS.

81° Serdo listados na Tabela de Procedimentos do SUS os valores
referentes as parcelas de financiamento de responsabilidade federal,
estadual, distrital ou municipal, quando existirem.

82° Os Municipios, Estados e o Distrito Federal, quando
complementarem o valor de financiamento federal previsto na Tabela
de Procedimentos do SUS, deverdo empregar recursos proprios,
sendo vedada a utilizag&o de recursos federais na complementagéo.

83° A complementag&o de valores para remuneracdo de servigos de
saude ndo podera acarretar, sob nenhuma circunstancia, em
discriminacdo no acesso ou no atendimento dos usuarios
referenciados por outros entes da federacéo.

84° Os gestores que decidirem por complementar os valores da
Tabela de Procedimentos do SUS deverdo buscar, em articulagéo
com o0s gestores de entes federativos que utilizem sua rede
assistencial, a implementacdo de mecanismos de cooperagdo para a
provisdo dos servigos.

85° Poderdo ser estabelecidas parcelas adicionais de financiamento
federal com base em limitacdes orcamentarias regionais que
dificultem a complementacdo de valores da tabela, quando a oferta
de servicos for insuficiente.

86° As Comissdes Intergestores do SUS avaliardo, anualmente, o
desequilibrio de oferta de servicos especializados entre as regioes,
sugerindo ao Ministério da Saude a necessidade de ajustes nos
valores maximos da Tabela de Procedimentos do SUS ou a
necessidade da criacdo de parcelas adicionais de financiamento
federal.”

“Art. 26-C Os gestores do SUS terdo o prazo de até o 5° dia util, apos
0 Ministério da Saude creditar na conta bancaria do fundo
estadual/distrital/municipal de saude, para que efetuem o pagamento

Coordenacéo de Comissdes Permanentes - DECOM - P_6748
CONFERE COM O ORIGINAL AUTENTICADO

PL 564-B/2020



dos valores financeiros aos estabelecimentos e prestadores de
saude que prestam assisténcia de forma complementar ao SUS.

Paragrafo Unico. Em caso de interrupcdo ou descumprimento, por
parte do gestor do SUS, do prazo estabelecido no caput, o Ministério
da Saude suspendera a transferéncia do valor correspondente aos
incentivos no Teto Financeiro de Média e Alta Complexidade dos
estados, dos municipios e do Distrito Federal, fazendo também o
desconto dos valores eventualmente nao repassados em
competéncias anteriores, sem prejuizo das demais sancdes
cabiveis.”

Art. 4° O art. 10 da Lei n® 1.079, de 10 de abril de 1950, passa a
vigorar acrescido do seguinte inciso 13:

13 - deixar de realizar 0 pagamento dos prestadores de servigos de
saude publicos ou privados, até o quinto dia Gtil apés o Ministério da
Saude creditar na conta bancaria do Fundo Estadual/Distrito
Federal/Municipal de Saude e disponibilizar os arquivos de
processamento, exceto nas situagdes excepcionais devidamente
justificadas.” (NR)

Art. 5° O art. 1° do Decreto-Lei n° 201, de 27 de fevereiro de 1967,
passa a vigorar acrescido do seguinte inciso XXIV:

Art.

XXIV - deixar de realizar o pagamento dos prestadores de servi¢cos
de salde publicos ou privados, até o quinto dia util apds o Ministério
da Saude creditar na conta bancaria do Fundo Estadual/Distrito
Federal/Municipal de Saude e disponibilizar os arquivos de
processamento, exceto nas situagdes excepcionais devidamente
justificadas.” (NR)

6° O poder publico constituira Grupo de Trabalho para

adequacdo da tabela existente as disposi¢cdes desta Lei, com a participacdo de
orgaos de classe e entidades representantes dos setores que atuam na saude

publica.

Art. 7° Esta Lei entra em vigor apos decorridos cento e oitenta dias

de sua publicacao.

JUSTIFICACAO
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O Sistema Unico de Saude (SUS), embora valorize de forma
especial a promocdo da saude e a atencdo primaria, tem como um de seus
principios a integralidade de assisténcia, entendida como “conjunto articulado e
continuo das aclBes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema™.

Desta forma, os servicos de média e alta complexidade adquirem
grande importancia no sistema, para atenderem 0S USUArios cujos agravos hao
foram completamente resolvidos na atencdo basica a saude. Nesta area, a
participagcdo da iniciativa privada, complementando o0s servicos publicos, é
majoritaria. Ou seja, mais da metade das atividades de média e alta complexidade
do SUS sao realizadas por instituicbes privadas, com ou sem fins lucrativos, e
remuneradas pelo poder publico, apds estabelecimento de contratos ou convénios.

Anteriormente a implantacdo do SUS, os pagamentos eram
realizados com base em tabela de procedimentos do Instituto Nacional de
Assisténcia Médica e Previdéncia social (INAMPS). No inicio do SUS, foi optado por
converter o sistema existente, sendo criadas duas tabelas, uma para procedimentos
ambulatoriais (SIA/SUS) e uma para procedimentos hospitalares (SIH/SUS). Essa
dindmica se mostrou ineficiente, jA que cada tabela seguia um padréo diferente de
codigo, e havia multiplicidade de procedimentos, alguns até mesmo com valores
diferentes?.

Diante dessa situagdo, o Ministério procedeu com a unificacdo dos
sistemas, gerando a Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e
Materiais Especiais, que vem sendo utilizada como referéncia na média e alta
complexidade. A gestdo e a consulta a esta tabela séo feitas por meio do Sistema de
Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUSS3
(SIGTAP). Esta tabela reine ndo sé procedimentos ambulatoriais e hospitalares,
mas também acdes de promocao e prevencado, exames de diagnostico, transplantes,
medicamentos estratégicos, entre outros. Ressalte-se que, neste novo modelo, parte
dos cédigos tem finalidade Unica de registro, sem valor financeiro associado.

Embora o Ministério da Saude venha trabalhando na modernizacdo
deste sistema, ha algumas queixas frequentes quanto ao seu funcionamento. Em
primeiro lugar, os valores definidos da parcela federal na tabela para remuneracao
de servicos sdo considerados muito abaixo da média aplicada no mercado. Isso
ocorre por esses valores ja terem sido definidos em niveis baixos, ou pela falta de

! Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, art. 7°, Il.
2 Ministério da Saude. Sistemas de Informacgéo da Atencao a Saude.
3 http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp
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atualizacdo adequada.

Estudos que avaliaram a evolucdo destes valores da parcela federal
mostram uma defasagem, em relacdo a inflacdo do mesmo periodo, que pode
chegar até a mais de 90%*. Essa disparidade tem afastado os profissionais de
saude do atendimento ao SUS, dificultando cada vez mais o acesso da populacéo a
servicos de média ou alta complexidade.

Adicionalmente, essa a falta de atualizacdo da Tabela SUS tem
servido para uma reducdo progressiva na participacdo do governo federal no
financiamento dos procedimentos de média e alta complexidade. Essa diminuicédo
tem comprometido o orcamento dos entes federativos e dificultado o acesso da
populacao aos servicos de saude especializados.

Isso é ainda mais evidente e grave nas cidades de pequeno ou
médio porte com baixa arrecadacao de impostos, j& que as mesmas ndo costumam
ter condicbes de complementar os valores da tabela, ou se localizam longe de
grandes centros. Além disso, as gestdes de saude menos preparadas tecnicamente,
ou aquelas envolvidas em fraudes, comprometem ainda mais a situacdo da média e
alta complexidade do SUS.

Outra dificuldade frequente é a limitacdo, que muitos prestadores e
gestores da saude publica tém, em navegar a complexidade do sistema de
remuneracdo dos procedimentos. Em varios casos, entende-se equivocadamente
que o valor apresentado no SIGTAP é a referéncia a ser aplicada em todos os
locais, quando na verdade é apenas a parcela federal de financiamento. Ha relatos
até mesmo de Orgdos de controle que puniram gestores por complementar 0s
valores da Tabela SUS, quando esta medida é correta e até mesmo recomendavel.

Esta Comissdo de Seguridade Social e Familia criou, no inicio de
2019, um Grupo de Trabalho para estudar a Tabela SUS (GT Tabela SUS).
Especialistas de todos os principais setores envolvidos com a saude foram ouvidos,
e os desafios apontados anteriormente foram reclamacdes frequentes.

Ademais, representantes da classe médica apontaram outros
problemas que vao além dos baixos valores de remuneracdo. Uma questao
apontada € o atraso no pagamento de honorarios. Apesar da existéncia de regras a
esse respeito na regulamentacdo do SUS, queixa-se que varios entes federativos
deixam de fazer o repasse oportuno dos pagamentos, apesar de terem recebido em

4 CFM. Defasagem na Tabela SUS afeta maioria dos procedimentos hospitalares. Em:
http://portal.cfm.org.br/index.php?option=com_content&view=article&id=25491:defasagem-na-tabela-
sus-afeta-maioria-dos-procedimentos-hospitalares&catid
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dia as transferéncias de recursos federais ou estaduais.

Durante as discussdes realizadas no ambito deste GT, varias
entidades apontaram também a dificuldade na habilitacdo de novos servigos para
participarem no SUS. Houve relatos recorrentes de servigos privados que se
estruturaram adequadamente, mas aguardam ha bastante tempo a resposta do
Ministério da Saude para poderem receber usuérios da saude publica.

Saliente-se que auditoria recente do Tribunal de Contas da Uni&o
(TCU) concluiu que, devido a problemas na atencao especializada, incluindo a baixa
oferta de exames, o diagndstico de cancer no Brasil é feito de maneira tardia, com a
doenca ja em estagio avancado, o que diminui as chances de cura, demonstrando
gue a Politica Nacional para a Prevencdo e Controle do Cancer apresenta
relevantes deficiéncias na sua implementacéo®.

Com base nos problemas apontados, o GT Tabela SUS desenvolveu
este Projeto de Lei, que pretende estabelecer parametros de transparéncia,
habilitacdo de prestadores e remuneracao por servigos realizados no sistema Unico
de saude; tornar crime de responsabilidade a falta de repasse de recursos recebidos
para o pagamento de servicos de saude; além de dar outras providéncias.

Dentre as medidas propostas, listamos:

e Criacdo de prazo para a andlise de pedidos de habilitacdo de
servigos de salude no SUS;

e Padronizacdo de procedimentos e servicos da tabela SUS
com classificacbes adotadas na iniciativa privada e na saude
suplementar;

e Revisdo periddica da tabela, com a participacdo de entidades
representativas de prestadores e profissionais da saude;

e Atualizacdo anual dos valores da tabela, com base no indice
Nacional de Precos ao Consumidor Amplo (IPCA);

e Reajuste imediato de valores previstos para exames utilizados
no diagnostico do cancer, modificando sua forma de
financiamento para FAEC, pela sua importancia e pelos
achados do TCU;

e Critérios hierarquizados para o estabelecimento de valores de
remuneracao da tabela;

5 Tribunal de Contas da Uniéo. TC 023.655/2018-6. Em:
https://portal.tcu.gov.br/imprensa/noticias/diagnostico-de-cancer-no-brasil-e-realizado-de-forma-
tardia.htm
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Possibilidade de utilizacdo de modelos de remuneracao
baseados em valor, desempenho, qualidade, necessidade de
aumento da oferta;

Retirada de procedimentos estratégicos do teto de
transferéncias;

Estabelecimento em lei da possibilidade de Municipios,
Estados e Distrito Federal de complementarem os valores da
tabela SUS;

Possibilidade da criacdo de parcelas adicionais com
diferenciacéo regional, considerando a oferta de servicos e a
capacidade dos entes federativos de complementarem o0s
valores da tabela SUS;

Exigéncia de transparéncia e controle de qualidade e
producdo em servicos remunerados por incentivos globais ou
pelo teto MAC,;

Exigéncia de transparéncia das filas de consultas e
procedimentos;

Prazo legal para pagamento dos prestadores de servicos de
saude, contato a partir do recebimento das transferéncias, e
definicho do crime de responsabilidade relativo ao néo
repasse de parcelas de honorarios no prazo definido.

Trata-se de um tema de altissima relevancia para a populacdo

brasileira e para o futuro do nosso Sistema Unico de Salde, que tem enfrentado
muitos desafios na gestdo dos servicos de média e alta complexidade. Entendemos
gue as inovagdes propostas neste Projeto podem modernizar o financiamento da
atencdo especializada, aumentando o acesso e beneficiando milhdes de usuarios,
razao pela qual pedimos o0 apoio dos nobres colegas para sua aprovacao.

Sala das Sessdes, em 5 de marco de 2020.

Dep. Antonio Brito
Presidente
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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°8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990

Dispde sobre as condi¢bes para promocao,
protecdo e recuperacdo da saude, a
organizacdo e o funcionamento dos servigcos
correspondentes e da outras providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA
Faco saber que o0 Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

TITULO I )
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
DISPOSICAO PRELIMINAR

CAPITULO | N
DOS OBJETIVOS E ATRIBUIGOES

Art. 6° Estdo incluidas ainda no campo de atuacdo do Sistema Unico de Satde -

| - a execucdo de agdes:

a) de vigilancia sanitaria;

b) de vigilancia epidemioldgica;

c) de saude do trabalhador; e

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica;

Il - a participacdo na formulacdo da politica e na execucdo de acdes de
saneamento basico;

I11 - a ordenacdo da formacdo de recursos humanos na area de salde;

IV - avigilancia nutricional e a orientacdo alimentar;

V - a colaboracdo na protecdo do meio ambiente, nele compreendido o do
trabalho;

VI - a formulacdo da politica de medicamentos, equipamentos, imunobioldgicos e
outros insumos de interesse para a salde e a participacdo na sua producéo;

VII - o controle e a fiscalizacdo de servigos, produtos e substancias de interesse
para a saude;

VIII - a fiscalizacdo e a inspecdo de alimentos, dgua e bebidas para consumo
humano;

IX - a participacdo no controle e na fiscalizacdo da producao, transporte, guarda e
utilizacdo de substancias e produtos psicoativos, toxicos e radioativos;

X - 0 incremento, em sua area de atuacdo, do desenvolvimento cientifico e
tecnoldgico;

X1 - a formulagéo e execucgdo da politica de sangue e seus derivados.

8§ 1° Entende-se por vigilancia sanitaria um conjunto de ac¢6es capaz de eliminar,
diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio
ambiente, da producéo e circulacdo de bens e da prestagdo de servicos de interesse da saude,
abrangendo:

| - o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com
a saude, compreendidas todas as etapas e processos, da produ¢do ao consumo; e
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I - o controle da prestacdo de servigos que se relacionam direta ou indiretamente
com a saude.

8 2° Entende-se por vigilancia epidemiolégica um conjunto de agdes que
proporcionam o conhecimento, a deteccdo ou prevencdo de qualquer mudanca nos fatores
determinantes e condicionantes de salde individual ou coletiva, com a finalidade de
recomendar e adotar as medidas de prevencado e controle das doengas ou agravos.

8 3° Entende-se por saude do trabalhador, para fins desta lei, um conjunto de
atividades que se destina, através das acOes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia
sanitéria, a promogdo e protecdo da saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperagéo e
reabilitacdo da saude dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos das
condiges de trabalho, abrangendo:

| - assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de trabalho ou portador de
doenca profissional e do trabalho; )

Il - participacdo, no &mbito de competéncia do Sistema Unico de Salde - SUS, em
estudos, pesquisas, avaliacdo e controle dos riscos e agravos potenciais a salde existentes no
processo de trabalho; )

Il - participacdo, no &mbito de competéncia do Sistema Unico de Saude - SUS,
da normatizacdo, fiscalizacdo e controle das condigdes de producdo, extragéo,
armazenamento, transporte, distribuicdo e manuseio de substancias, de produtos, de maquinas
e de equipamentos que apresentam riscos a satde do trabalhador;

IV - avaliacdo do impacto que as tecnologias provocam a salde;

V - informacdo ao trabalhador e a sua respectiva entidade sindical e as empresas
sobre os riscos de acidentes de trabalho, doenca profissional e do trabalho, bem como os
resultados de fiscalizagdes, avaliacbes ambientais e exames de salde, de admissdo, periddicos
e de demissdo, respeitados os preceitos da ética profissional;

VI - participacdo na normatizacdo, fiscalizacdo e controle dos servicos de salde
do trabalhador nas institui¢fes e empresas publicas e privadas;

VII - revisdo periodica da listagem oficial de doengas originadas no processo de
trabalho, tendo na sua elaboracéo a colaboracéo das entidades sindicais; e

VIII - a garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer ao 6rgado competente a
interdicdo de maquina, de setor de servico ou de todo ambiente de trabalho, quando houver
exposicao a risco iminente para a vida ou saude dos trabalhadores.

CAPITULO Il
DOS PRINCIPIOS E DIRETRIZES

Art. 7° As agBes e servigos publicos de satde e os servicos privados contratados
ou conveniados que integram o Sistema Unico de Saude - SUS, sdo desenvolvidos de acordo
com as diretrizes previstas no art. 198 da Constituicdo Federal, obedecendo ainda aos
seguintes principios:

| - universalidade de acesso aos servicos de salde em todos os niveis de
assisténcia;

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo
das agdes e servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso
em todos os niveis de complexidade do sistema;

Il - preservacdo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e
moral;

IV - igualdade da assisténcia a satde, sem preconceitos ou privilégios de qualquer
espécie;

V - direito a informacéo, as pessoas assistidas, sobre sua saude;

VI - divulgacgéo de informacgdes quanto ao potencial dos servicos de saude e a sua
utilizac&o pelo usuario;

VIl - utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a
alocacdo de recursos e a orientagdo programatica;

VIII - participagdo da comunidade;

IX - descentralizagdo politico-administrativa, com diregdo Unica em cada esfera de
governo:

a) énfase na descentralizacdo dos servicos para 0s municipios;
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b) regionalizacéo e hierarquizacgdo da rede de servigos de salde;

X - integracdo em nivel executivo das acdes de salde, meio ambiente e
saneamento basico;

X1 - conjugacdo dos recursos financeiros, tecnoldgicos, materiais e humanos da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios na prestacdo de servigos de
assisténcia a saude da populacéo;

XII - capacidade de resolucdo dos servigcos em todos os niveis de assisténcia; e

XII - organizagdo dos servigos publicos de modo a evitar duplicidade de meios
para fins idénticos;

XIV - organizagdo de atendimento publico especifico e especializado para
mulheres e vitimas de violéncia doméstica em geral, que garanta, entre outros, atendimento,
acompanhamento psicolégico e cirurgias plasticas reparadoras, em conformidade com a Lei n°
12.845, de 1° de agosto de 2013. (Inciso acrescido pela Lei n°® 13.427, de 30/3/2017)

_CAPITULO Il _ B
DA ORGANIZAGAO, DA DIREGAO E DA GESTAO

Art. 14. Deverdo ser criadas Comissdes Permanentes de integracdo entre 0s
servicos de saude e as instituicdes de ensino profissional e superior.

Paragrafo UOnico. Cada uma dessas comissbGes terd por finalidade propor
prioridades, métodos e estratégias para a formagdo e educagdo continuada dos recursos
humanos do Sistema Unico de Salde - SUS, na esfera correspondente, assim como em
relacdo a pesquisa e a cooperacao técnica entre essas instituicdes.

Art. 14-A. As ComissOes Intergestores Bipartite e Tripartite sdo reconhecidas
como foros de negociagéo e pactuagéo entre gestores, quanto aos aspectos operacionais do
Sistema Unico de Saude (SUS).

Paragrafo Unico. A atuacdo das Comissdes Intergestores Bipartite e Tripartite tera
por objetivo:

| - decidir sobre os aspectos operacionais, financeiros e administrativos da gestéo
compartilhada do SUS, em conformidade com a definicdo da politica consubstanciada em
planos de salde, aprovados pelos conselhos de salde;

Il - definir diretrizes, de ambito nacional, regional e intermunicipal, a respeito da
organizacdo das redes de acdes e servicos de salde, principalmente no tocante a sua
governanca institucional e a integracdo das agdes e servigos dos entes federados;

Il - fixar diretrizes sobre as regifes de salde, distrito sanitario, integracdo de
territorios, referéncia e contrarreferéncia e demais aspectos vinculados a integracdo das acGes
e servicos de saude entre os entes federados. (Artigo acrescido pela Lei n°® 12.466, de

24/8/2011)

Art. 14-B. O Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Conass) e o Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Saude (Conasems) sdo reconhecidos como entidades
representativas dos entes estaduais e municipais para tratar de matérias referentes a saude e
declarados de utilidade publica e de relevante funcdo social, na forma do regulamento.

8 1° O Conass e 0 Conasems receberdo recursos do orcamento geral da Unido por
meio do Fundo Nacional de Salde, para auxiliar no custeio de suas despesas institucionais,
podendo ainda celebrar convénios com a Unido.

8 2° Os Conselhos de Secretarias Municipais de Saude (Cosems) sdo reconhecidos
como entidades que representam 0s entes municipais, no ambito estadual, para tratar de
matérias referentes a saude, desde que vinculados institucionalmente ao Conasems, na forma
que dispuserem seus estatutos. (Artigo acrescido pela Lei n°® 12.466, de 24/8/2011)

_CAPITULO IV 3
DA COMPETENCIA E DAS ATRIBUICOES

Secéo |
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Das Atribui¢des Comuns

Art. 15. A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios exercerdo, em
seu ambito administrativo, as seguintes atribuigdes:

| - definicdo das instancias e mecanismos de controle, avaliacdo e de fiscalizacéo
das ac0es e servicos de saude;

I - administracdo dos recursos orgamentarios e financeiros destinados, em cada
ano, a saude;

Il - acompanhamento, avaliacdo e divulgacdo do nivel de salde da populacdo e
das condi¢cOes ambientais;

TITULO I1I . o
DOS SERVICOS PRIVADOS DE ASSISTENCIA A SAUDE

CAPITULO Il
DA PARTICIPACAO COMPLEMENTAR

Art. 24. Quando as suas disponibilidades forem insuficientes para garantir a
cobertura assistencial a populacdo de uma determinada area, o Sistema Unico de Saude - SUS
podera recorrer aos servicos ofertados pela iniciativa privada.

Paragrafo (nico. A participacdo complementar dos servigos privados serad
formalizada mediante contrato ou convénio, observadas, a respeito, as normas de direito
publico.

Art. 25. Na hipdtese do artigo anterior, as entidades filantropicas e as sem fins
lucrativos terdo preferéncia para participar do Sistema Unico de Saude - SUS.

Art. 26. Os critérios e valores para a remuneragdo de servicos e 0s pardmetros de
cobertura assistencial serdo estabelecidos pela direcdo nacional do Sistema Unico de Salde -
SUS, aprovados no Conselho Nacional de Salde.

8 1° Na fixacdo dos critérios, valores, formas de reajuste e de pagamento da
remuneracdao aludida neste artigo, a direcdo nacional do Sistema Unico de Saude - SUS
deverd fundamentar seu ato em demonstrativo econdémico-financeiro que garanta a efetiva
qualidade de execucéo dos servicos contratados.

8§ 2° Os servigos contratados submeter-se-80 as normas técnicas e administrativas
e aos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude - SUS, mantido o equilibrio
econdmico e financeiro do contrato.

§ 3° (VETADO).

8 4° Aos proprietarios, administradores e dirigentes de entidades ou servigos
contratados é vedado exercer cargo de chefia ou funcdo de confiangca no Sistema Unico de
Saude - SUS.

TITULO IV
DOS RECURSOS HUMANOS

Art. 27. A politica de recursos humanos na area da saude serd formalizada e
executada, articuladamente, pelas diferentes esferas de governo, em cumprimento dos
seguintes objetivos:

| - organizagcdo de um sistema de formacdo de recursos humanos em todos oS
niveis de ensino, inclusive de pos-graduacdo, aléem da elaboragdo de programas de
permanente aperfeicoamento de pessoal,

Il - (VETADO)

Il - (VETADO) )

IV - valorizacgdo da dedicacdo exclusiva aos servi¢cos do Sistema Unico de Saude -
SUS.

Paragrafo unico. Os servigos publicos que integram o Sistema Unico de Saude -
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SUS constituem campo de pratica para ensino e pesquisa, mediante normas especificas,
elaboradas conjuntamente com o sistema educacional.

LEI N°1.079, DE 10 DE ABRIL DE 1950
(Vide ADPF n° 378/2015, cuja Decisdo de Julgamento
no STF foi publicada no DOU de 21/12/2015 e Acordao foi publicado no DOU de 18/8/2016)

Define os crimes de responsabilidade e regula
0 respectivo processo de julgamento.

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

CAPITULO VI )
DOS CRIMES CONTRA A LEI ORGAMENTARIA

Art. 10. S8o crimes de responsabilidade contra a lei orcamentaria:

1) Nao apresentar ao Congresso Nacional a proposta do orcamento da Republica
dentro dos primeiros dois meses de cada sessdo legislativa;

2) exceder ou transportar, sem autorizacao legal, as verbas do orgamento;

3) realizar o estorno de verbas;

4) infringir, patentemente, e de qualquer modo, dispositivo da Lei orcamentaria;

5) deixar de ordenar a reducdo do montante da divida consolidada, nos prazos
estabelecidos em lei, quando o montante ultrapassar o valor resultante da aplicacdo do limite
maximo fixado pelo Senado Federal; (Item acrescido pela Lei n® 10.028, de 19/10/2000)

6) ordenar ou autorizar a abertura de crédito em desacordo com os limites
estabelecidos pelo Senado Federal, sem fundamento na lei orgamentaria ou na de créedito
adicional ou com inobservancia de prescri¢do legal; (Item acrescido pela Lei n° 10.028, de
19/10/2000)

7) deixar de promover ou de ordenar na forma da lei, o cancelamento, a
amortizacdo ou a constituicdo de reserva para anular os efeitos de operacdo de crédito
realizada com inobservéancia de limite, condicdo ou montante estabelecido em lei; (Iltem
acrescido pela Lei n® 10.028, de 19/10/2000)

8) deixar de promover ou de ordenar a liquidacdo integral de operacéo de crédito
por antecipacao de receita orcamentaria, inclusive os respectivos juros e demais encargos, até
0 encerramento do exercicio financeiro; (Item acrescido pela Lei n® 10.028, de 19/10/2000)

9) ordenar ou autorizar, em desconto com a lei, a realizacdo de operacdo de
crédito com qualquer um dos demais entes da Federagdo, inclusive suas entidades da
administracdo indireta, ainda que na forma de novacéo, refinanciamento ou postergacdo de
divida contraida anteriormente; (Item acrescido pela Lei n® 10.028, de 19/10/2000)

10) captar recursos a titulo de antecipacdo de receita de tributo ou contribuicao
cujo fato gerador ainda ndo tenha ocorrido; (Item acrescido pela Lei n® 10.028, de
19/10/2000)

11) ordenar ou autorizar a destinagdo de recursos provenientes da emissdao de
titulos para finalidade diversa da prevista na lei que a autorizou; (Item acrescido pela Lei n°
10.028, de 19/10/2000)

12) realizar ou receber transferéncia voluntaria em desacordo com limite ou
condicéo estabelecida em lei. (Item acrescido pela Lei n® 10.028, de 19/10/2000)

CAPITULO VII
DOS CRIMES CONTRA A GUARDA E LEGAL EMPREGO DOS DINHEIROS
PUBLICOS
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Art. 11. Sdo crimes de responsabilidade contra a guarda e o legal emprego dos
dinheiros publicos:

1) ordenar despesas ndo autorizadas por lei ou sem observancia das prescri¢oes
legais relativas as mesmas;

2) abrir credito sem fundamento em lei ou sem as formalidades legais;

3) contrair empréstimo, emitir moeda corrente ou apdlices, ou efetuar operacdo de
crédito sem autorizagdo legal,

4) alienar imdveis nacionais ou empenhar rendas publicas sem autorizacéo em lei;

5) negligenciar a arrecadacdo das rendas, impostos e taxas, bem como a
conservacao do patriménio nacional.

DECRETO-LEI N° 201, DE 27 DE FEVEREIRO DE 1967

DispOe sobre a responsabilidade dos prefeitos
e vereadores, e da outras providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, usando da atribuicdo que Ihe confere o
paragrafo 2°, do artigo 9°, do Ato Institucional n° 4, de 7 de dezembro de 1966,

DECRETA:

Art. 1° Sdo crimes de responsabilidade dos Prefeitos Municipais, sujeitos ao
julgamento do Poder Judiciario, independentemente do pronunciamento da Camara dos
Vereadores:

| - apropriar-se de bens ou rendas publicas, ou desvia-los em proveito proprio ou
alheio;

Il - utilizar-se, indevidamente, em proveito prdprio ou alheio, de bens, rendas ou
servicos publicos;

I11 - desviar, ou aplicar indevidamente, rendas ou verbas publicas;

IV - empregar subvencgdes, auxilios, empréstimos ou recursos de qualquer
natureza, em desacordo com os planos ou programas a que se destinam;

V - ordenar ou efetuar despesas ndo autorizadas por lei, ou realiza-las em
desacordo com as normas financeiras pertinentes;

VI - deixar de prestar contas anuais da administracdo financeira do Municipio a
Cémara de Vereadores, ou ao 6rgdo que a Constituicdo do Estado indicar, nos prazos e
condigdes estabelecidos;

VIl - Deixar de prestar contas, no devido tempo, ao 6rgdo competente, da
aplicacdo de recursos, empréstimos subvencgdes ou auxilios internos ou externos, recebidos a
qualquer titulo;

VIII - Contrair empréstimo, emitir apdlices, ou obrigar o Municipio por titulos de
crédito, sem autorizacdo da Camara, ou em desacordo com a lei;

IX - Conceder empréstimos, auxilios ou subvencGes sem autorizacdo da Camara,
ou em desacordo com a lei;

X - Alienar ou onerar bens imoveis, ou rendas municipais, sem autorizacdo da
Camara, ou em desacordo com a lei;

X1 - Adquirir bens, ou realizar servigos e obras, sem concorréncia ou coleta de
precos, nos casos exigidos em lei;

XII - Antecipar ou inverter a ordem de pagamento a credores do Municipio, sem
vantagem para o erario;

X111 - Nomear, admitir ou designar servidor, contra expressa disposicéo de lei;

XIV - Negar execucdo a lei federal, estadual ou municipal, ou deixar de cumprir
ordem judicial, sem dar o motivo da recusa ou da impossibilidade, por escrito, a autoridade
competente;

XV - Deixar de fornecer certiddes de atos ou contratos municipais, dentro do
prazo estabelecido em lei.
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XVI1 - deixar de ordenar a reducdo do montante da divida consolidada, nos prazos
estabelecidos em lei, quando o montante ultrapassar o valor resultante da aplicacdo do limite
maximo fixado pelo Senado Federal; (Inciso acrescido pela Lei n® 10.028, de 19/10/2000)

XVII - ordenar ou autorizar a abertura de crédito em desacordo com os limites
estabelecidos pelo Senado Federal, sem fundamento na lei orgamentaria ou na de créedito
adicional ou com inobservancia de prescri¢do legal; (Inciso acrescido pela Lei n° 10.028, de
19/10/2000)

XVIII - deixar de promover ou de ordenar, na forma da lei, o cancelamento, a
amortizacdo ou a constituicdo de reserva para anular os efeitos de operacdo de crédito
realizada com inobservancia de limite, condicdo ou montante estabelecido em lei; (Inciso
acrescido pela Lei n® 10.028, de 19/10/2000)

XIX - deixar de promover ou de ordenar a liquidacdo integral de operacdo de
crédito por antecipacdo de receita orgamentaria, inclusive os respectivos juros e demais
encargos, até o encerramento do exercicio financeiro; (Inciso acrescido pela Lei n® 10.028, de
19/10/2000)

XX - ordenar ou autorizar, em desacordo com a lei, a realizacdo de operagédo de
crédito com qualquer um dos demais entes da Federagdo, inclusive suas entidades da
administracdo indireta, ainda que na forma de novacéo, refinanciamento ou postergacdo de
divida contraida anteriormente; (Inciso acrescido pela Lei n°® 10.028, de 19/10/2000)

XXI - captar recursos a titulo de antecipacdo de receita de tributo ou contribuigéo
cujo fato gerador ainda ndo tenha ocorrido; (Inciso acrescido pela Lei n° 10.028, de
19/10/2000)

XXII - ordenar ou autorizar a destinacdo de recursos provenientes da emissao de
titulos para finalidade diversa da prevista na lei que a autorizou; (Inciso acrescido pela Lei n°
10.028, de 19/10/2000)

XXIII - realizar ou receber transferéncia voluntaria em desacordo com limite ou
condigéo estabelecida em lei. (Inciso acrescido pela Lei n® 10.028, de 19/10/2000)

8§ 1° Os crimes definidos neste artigo sdo de acdo publica, punidos os dos itens | e
I, com a pena de reclusdo, de dois a doze anos, e 0s demais, com a pena de detencdo, de trés
meses a trés anos.

8 2° A condenagdo definitiva em qualquer dos crimes definidos neste artigo,
acarreta a perda de cargo e a inabilitacdo, pelo prazo de cinco anos, para o exercicio de cargo
ou funcdo publica, eletivo ou de nomeacdo, sem prejuizo da reparacao civil do dano causado
ao patriménio publico ou particular.

Art. 2° O processo dos crimes definidos no artigo anterior € o comum do juizo
singular, estabelecido pelo Cédigo de Processo Penal, com as seguintes modificacdes:

| - Antes de receber a denlncia, o Juiz ordenara a notificacdo do acusado para
apresentar defesa prévia, no prazo de cinco dias. Se o acusado ndo for encontrado para a
notificacdo, ser-lhe-4& nomeado defensor, a quem cabera apresentar a defesa, dentro no mesmo
prazo.

Il - Ao receber a denlncia, 0 Juiz manifestar-se-a, obrigatéria e motivadamente,
sobre a prisdo preventiva do acusado, nos casos dos itens | e Il do artigo anterior, e sobre 0
seu afastamento do exercicio do cargo durante a instrugdo criminal, em todos 0s casos.

I1l - Do despacho, concessivo ou denegatorio, de prisdo preventiva, ou de
afastamento do cargo do acusado, caberd recurso, em sentido estrito, para o Tribunal
competente, no prazo de cinco dias, em autos apartados. O recurso do despacho que decreta a
prisao preventiva ou o afastamento do cargo tera efeito suspensivo.

8 1° Os o6rgdos federais, estaduais ou municipais, interessados na apuracdo da
responsabilidade do Prefeito, podem requerer a abertura do inquérito policial ou a instauracéo
da agdo penal pelo Ministério Publico, bem como intervir, em qualquer fase do processo,
como assistente da acusacao.

8 2° Se as providéncias para a abertura do inquérito policial ou instauracdo da
acao penal ndo forem atendidas pela autoridade policial ou pelo Ministério Publico estadual,
poderdo ser requeridas ao Procurador-Geral da Republica.
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COMISSAO DE TRABALHO, DE ADMINISTRAGAO E SERVICO
PUBLICO

PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para estabelecer
parametros de transparéncia, de habilitagao
de prestadores e de remuneragao por
servicos realizados no Sistema Unico de
Saude; altera a Lei n°® 1.079, de 10 de abril
de 1950, e o Decreto-Lei n° 201, de 27 de
fevereiro de 1967, para tornar crime de
responsabilidade a falta de repasse de
recursos recebidos para o pagamento de
servigcos de saude; e da outras providéncias.

Autora: COMISSAO, DE SEGURIDADE
SOCIAL E FAMILIA

Relator: Deputado MAURO NAZIF

| - RELATORIO

O Projeto de Lei n° 564, de 2020, de autoria da Comissao de
Seguridade Social e Familia (CSSF), promove alteragdes na Lei n° 8.080, de
19 de setembro de 1990, na Lei n° 1.079, de 10 de abril de 1950, e no Decreto-
Lei n° 201, de 27 de fevereiro de 1967.

Eis um resumo das medidas propostas pelo projeto, transcrito

da sua justificacao:

e  “Criacao de prazo para a andlise de pedidos de habilitacdo de
servigos de saude no SUS;

e Padronizacao de procedimentos e servicos da tabela SUS com
classificacbes adotadas na iniciativa privada e na saude suplementar;
e Revisdo periddica da tabela, com a participagdo de entidades

representativas de prestadores e profissionais da saude;

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Mauro Nazif
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e  Atualizagdo anual dos valores da tabela, com base no indice

> PL 564/2020

PRL N.2

Nacional de Pregos ao Consumidor Amplo (IPCA);
¢ Reajuste imediato de valores previstos para exames utilizados

no diagnostico do cancer, modificando sua forma de financiamento

PRL 2 CTASP

para FAEC, pela sua importancia e pelos achados do TCU;

Apresentacdo: 09/08/2021 10:33 - CTASP

e  Critérios hierarquizados para o estabelecimento de valores de

remuneracao da tabela;

e Possibilidade de utilizacdo de modelos de remuneragéo

baseados em valor, desempenho, qualidade, necessidade de

aumento da oferta;

e Retirada de procedimentos estratégicos do teto de

transferéncias;

e Estabelecimento em lei da possibilidade de Municipios, Estados

e Distrito Federal de complementarem os valores da tabela SUS;

e Possibilidade da criagdo de parcelas adicionais com

diferenciacdo regional, considerando a oferta de servicos e a

capacidade dos entes federativos de complementarem os valores da

tabela SUS;

e  Exigéncia de transparéncia e controle de qualidade e produgao

em servigos remunerados por incentivos globais ou pelo teto MAC;

e Exigéncia de transparéncia das filas de consultas e

procedimentos;

e Prazo legal para pagamento dos prestadores de servigos de

saude, contado a partir do recebimento das transferéncias, e

definicdo do crime de responsabilidade relativo ao ndo repasse de

parcelas de honorarios no prazo definido.”

Trata-se de proposicao sujeita a apreciagao do Plenario, que
se encontra sob regime prioritario de tramitacdo e que sera analisada: a)
quanto ao mérito, por esta Comissdo de Trabalho, de Administracdo e de
Servigo Publico; b) quanto ao mérito e a adequacao financeira e orgamentaria,
pela Comissao de Financas e Tributagdo (CFT); e ¢) quanto ao mérito e a
constitucionalidade, juridicidade, regimentalidade e técnica legislativa, pela

Comissao de Constituicdo e Justica e de Cidadania (CCJC).

E o relatorio.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Mauro Nazif
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Il -VOTO DO RELATOR

Registre-se, de inicio, que compete a Comissao de Trabalho,
Administracédo e Servigo Publico analisar as proposi¢cdes apenas no tocante as
matérias constantes do rol do inciso XVIII do art. 32 do Regimento Interno da

Camara dos Deputados.

O Projeto de Lei n° 564, de 2020, ao definir parametros de
transparéncia, de habilitagdo de prestadores e de remuneragao por servigos
realizados no Sistema Unico de Saude, sem duvidas proporcionara a
populacdo um acesso maior e de melhor qualidade a servicos de saude

especializados.

A proposicao revela-se, portanto, meritéria, por contribuir para
maior satisfacdo do interesse publico, em reveréncia aos principios

constitucionais atinentes a Administracao Publica.

Nado obstante, incorporando ao relatério sugestdes
apresentadas pelo nobre Deputado Tiago Mitraud e pela assessoria do Partido

dos Trabalhadores, estou proponho as seguintes emendas:

- emenda modificativa em relagdo ao art. 2° do PL, para dar
nova redagao ao § 2° do art. 14-A, da Lei n° 8.080/1990, para consignar que a
participacdo dos representantes dos prestadores de servicos da saude nas
reunides das comissdes intergestores sera possivel desde que haja convite
formal. Consideramos que os prestadores de servicos da saude sao, conforme
destacado pelo autor do projeto, de suma importancia para o funcionamento do
SUS. No entanto, tendo em vista os objetivos das instancias de pactuagéao do
SUS e, que os gestores do SUS sdo responsaveis, cada um em sua esfera,
pela contratacdo ou nado desses prestadores, consideramos inadequada a
participacdo permanente dos prestadores dos SUS nessas reunides, a ndo ser

que sejam convidados;

- emenda para dar nova redacéo ao art. 26-C e seu paragrafo
unico, da Lei n°® 8.080/1990, conforme proposto pelo art. 3° do PL, objetivando

conferir um prazo de até 15 dias, apés o repasse feito pelo Ministério da

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Mauro Nazif
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Saude, para que os gestores do SUS possam efetuar o pagamento aos

estabelecimentos e prestadores de saude;

- emenda para suprimir os arts. 4° e 5° do PL, pois
consideramos que estipulagdo da conduta prevista nesses artigos (deixar de
realizar o pagamento dos prestadores de servigos de saude até o 5° dia util
apos a transferéncia pelo Ministério da Saude) como crime € grave e pode
prejudicar os gestores publicos que nao lograrem realizar tal transferéncia por
motivos alheios a sua vontade. Ademais, os gestores ja podem ser
responsabilizados por infringir, patentemente, e de qualquer modo, dispositivo
da lei orgcamentaria, de modo que caso os gestores tenham ma-fé em tais
repasses, a sua responsabilizagcdo ja é possivel, sem a necessidade da
inclusdo deste dispositivo. Nesse sentido, considerando desproporcional a
criacdo de um tipo penal para a situagcdo em comento, opinamos pela sua

exclusdo.

Esclarega-se que competem a CCJC os ajustes de técnica
legislativa e o exame de aspectos do projeto de lei relativos a direito
constitucional e penal, ao passo em que 0s aspectos financeiros da proposigcao

serao objeto de analise pela CFT.

Ante o exposto, estritamente em relacdo ao mérito de
competéncia desta Comissao, nosso voto € pela aprovagao do Projeto de Lei

n°® 564, de 2020, com as trés emendas apresentadas.

Sala da Comissdo, em de de 2021.

Deputado MAURO NAZIF
Relator

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Mauro Nazif
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CQMISSAO DE TRABALHO, DE ADMINISTRAGAO E SERVIGO
PUBLICO

> PL 564/2020

PRL N.2

PRL 2 CTASP

PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Apresentacdo: 09/08/2021 10:33 - CTASP

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para estabelecer
parametros de transparéncia, de habilitagcao
de prestadores e de remuneragao por
servicos realizados no Sistema Unico de
Saude; altera a Lei n° 1.079, de 10 de abiril
de 1950, e o Decreto-Lei n° 201, de 27 de
fevereiro de 1967, para tornar crime de
responsabilidade a falta de repasse de
recursos recebidos para o pagamento de
servicos de saude; e da outras providéncias.

EMENDA N°

Dé-se ao paragrafo ao § 2°, do art. 14-A, da Lei n° 8.080/1990,
a seguinte redagéo:

“§2° Poderao participar das reunides das
comissoOes intergestores, desde que formalmente
convidados, representantes dos prestadores de
servigos da saude.” (NR)

Sala da Comissao, em de de 2021.

Deputado MAURO NAZIF
Relator

* CD214054281100 =*
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CQMISSAO DE TRABALHO, DE ADMINISTRAGAO E SERVIGO
PUBLICO
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PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Apresentacdo: 09/08/2021 10:33 - CTASP

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para estabelecer
parametros de transparéncia, de habilitagcao
de prestadores e de remuneragao por
servicos realizados no Sistema Unico de
Saude; altera a Lei n° 1.079, de 10 de abiril
de 1950, e o Decreto-Lei n° 201, de 27 de
fevereiro de 1967, para tornar crime de
responsabilidade a falta de repasse de
recursos recebidos para o pagamento de
servicos de saude; e da outras providéncias.

EMENDA N°

Dé-se ao art. 26-C, da Lei n° 8.080/1990, a seguinte redacao:

“Art. 26-C Os gestores do SUS terdo o prazo de
até 15 dias, apos o Ministério da Saude creditar
na conta bancaria do fundo
estadual/distrital/municipal de saude, para que
efetuem o pagamento dos valores financeiros aos
estabelecimentos e prestadores de saude que
prestam assisténcia de forma complementar ao
SUS.

Paragrafo unico. Em caso de interrupgdo ou
descumprimento, sem que haja justificativa por
parte do gestor do SUS, do prazo estabelecido no
caput, o Ministério da Saude suspendera a
transferéncia do valor correspondente aos
incentivos no Teto Financeiro de Média e Alta
Complexidade dos estados, dos municipios e do
Distrito Federal, fazendo também o desconto dos

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Mauro Nazif
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valores eventualmente ndo repassados em
competéncias anteriores, sem prejuizo das
demais sangdes cabiveis.” (NR)

Sala da Comisséao, em de de 2021.

Deputado MAURO NAZIF
Relator

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Mauro Nazif
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CQMISSAO DE TRABALHO, DE ADMINISTRAGAO E SERVIGO
PUBLICO

> PL 564/2020

PRL N.2

PRL 2 CTASP

PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Apresentacdo: 09/08/2021 10:33 - CTASP

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para estabelecer
parametros de transparéncia, de habilitagcao
de prestadores e de remuneragao por
servicos realizados no Sistema Unico de
Saude; altera a Lei n° 1.079, de 10 de abiril
de 1950, e o Decreto-Lei n° 201, de 27 de
fevereiro de 1967, para tornar crime de
responsabilidade a falta de repasse de
recursos recebidos para o pagamento de
servicos de saude; e da outras providéncias.

EMENDA N°

Suprima-se os artigos 4° e 5° do PL n°® 564/2020, renumerando-se

os demais.

Sala da Comissao, em de de 2021.

Deputado MAURO NAZIF
Relator

* CD214054281100 =*
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CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE TRABALHO, DE ADMINISTRAGAO E SERVICO
PUBLICO

PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Il - PARECER DA COMISSAO

A Comissao de Trabalho, de Administracdo ¢ Servi¢co Publico,
em reunido extraordinaria realizada hoje, mediante votacdo ocorrida por processo
simbdlico, opinou pela aprovagdo do Projeto de Lei n® 564/2020, com Emendas, nos
termos do Parecer do Relator, Deputado Mauro Nazif.

Registraram presenca a reunido os seguintes membros:

Afonso Motta - Presidente, Mauricio Dziedricki e Luiz Carlos
Motta - Vice-Presidentes, André¢ Figueiredo, Carlos Veras, Daniel Almeida, Daniel
Trzeciak, Erika Kokay, Flavia Morais, Hélio Costa, Junio Amaral, Léo Motta, Mauro
Nazif, Rogério Correia, Z¢ Carlos, Alexis Fonteyne, Augusto Coutinho, Christino
Aureo, Fernanda Melchionna, Heitor Schuch, Kim Kataguiri, Lucas Gonzalez, Paulo
Ramos, Paulo Vicente Caleffi, Sanderson, Silvio Costa Filho e Tiago Mitraud.

Sala da Comissdo, em 17 de agosto de 2021.

Deputado AFONSO MOTTA
Presidente

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Afonso Motta
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i CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE TRABALHO, DE ADMINISTRAGAO E SERVIGO PUBLICO

EMENDA ADOTADA PELA CTASP AO
PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para estabelecer
parametros de transparéncia, de habilitagao
de prestadores e de remuneragao por
servicos realizados no Sistema Unico de
Saude; altera a Lei n° 1.079, de 10 de abril
de 1950, e o Decreto-Lei n° 201, de 27 de
fevereiro de 1967, para tornar crime de
responsabilidade a falta de repasse de
recursos recebidos para o pagamento de
servigcos de saude; e da outras providéncias.

EMENDA N° 1

Dé-se ao paragrafo ao § 2°, do art. 14-A, da Lei n° 8.080/1990,

a seguinte redacao:

“§2° Poderdo participar das reunides das
comissodes intergestores, desde que formalmente
convidados, representantes dos prestadores de
servigos da saude.” (NR)

Sala da Comissao, em 17 de agosto de 2021.

Deputado AFONSO MOTTA
Presidente

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Afonso Motta
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i CAMARA DOS DEPUTADOS

> PL 564/2020

EMC-An.2

COMISSAO DE TRABALHO, DE ADMINISTRAGAO E SERVIGO PUBLICO

EMENDA ADOTADA PELA CTASP AO
PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Apresentacdo: 18/08/2021 11:25 - CTASP
EMC-A 2 CTASP

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para estabelecer
parametros de transparéncia, de habilitagao
de prestadores e de remuneragao por
servicos realizados no Sistema Unico de
Saude; altera a Lei n° 1.079, de 10 de abril
de 1950, e o Decreto-Lei n° 201, de 27 de
fevereiro de 1967, para tornar crime de
responsabilidade a falta de repasse de
recursos recebidos para o pagamento de
servigcos de saude; e da outras providéncias.

EMENDA N° 2

Dé-se ao art. 26-C, da Lei n° 8.080/1990, a seguinte redacéo:

“Art. 26-C Os gestores do SUS terédo o prazo de
até 15 dias, apdés o Ministério da Saude creditar
na conta bancaria do fundo
estadual/distrital/municipal de saude, para que
efetuem o pagamento dos valores financeiros aos
estabelecimentos e prestadores de saude que
prestam assisténcia de forma complementar ao
SUS.

Paragrafo unico. Em caso de interrupcdo ou
descumprimento, sem que haja justificativa por
parte do gestor do SUS, do prazo estabelecido no
caput, o Ministério da Saude suspendera a
transferéncia do valor correspondente aos
incentivos no Teto Financeiro de Média e Alta
Complexidade dos estados, dos municipios e do
Assinaco eletronicamente pelol et itg; ral, fazendo tamggé.brpc&gggagég&to dos
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Sala da Comisséo, em 17 de agosto de 2021.

Deputado AFONSO MOTTA
Presidente
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i CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE TRABALHO, DE ADMINISTRAGAO E SERVIGO PUBLICO

EMENDA ADOTADA PELA CTASP AO
PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para estabelecer
parametros de transparéncia, de habilitagao
de prestadores e de remuneragao por
servicos realizados no Sistema Unico de
Saude; altera a Lei n° 1.079, de 10 de abril
de 1950, e o Decreto-Lei n° 201, de 27 de
fevereiro de 1967, para tornar crime de
responsabilidade a falta de repasse de
recursos recebidos para o pagamento de
servigcos de saude; e da outras providéncias.

EMENDA N° 3

Suprima-se os artigos 4° e 5° do PL n°® 564/2020, renumerando-se

os demais.

Sala da Comisséo, em 17 de agosto de 2021.

Deputado AFONSO MOTTA
Presidente

S d
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COMISSAO DE FINANGAS E TRIBUTAGAO

PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para estabelecer
parametros de transparéncia, de habilitagao
de prestadores e de remuneragao por
servicos realizados no Sistema Unico de
Saude; altera a Lei n°® 1.079, de 10 de abril
de 1950, e o Decreto-Lei n° 201, de 27 de
fevereiro de 1967, para tornar crime de
responsabilidade a falta de repasse de
recursos recebidos para o pagamento de
servicos de saude; e da outras providéncias.

Autora: COMISSAO DE SEGURIDADE
SOCIAL E FAMILIA - CSSF

Relator: Deputado Federal LUIZ LIMA

| - RELATORIO

O projeto em andlise, de autoria da COMISSAO DE SEGURIDADE
SOCIAL E FAMILIA, altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, para
estabelecer parametros de transparéncia, de habilitacdo de prestadores e de
remuneragao por servigos realizados no Sistema Unico de Saude; altera a Lei
n° 1.079, de 10 de abril de 1950, e o Decreto-Lei n® 201, de 27 de fevereiro de
1967, para tornar crime de responsabilidade a falta de repasse de recursos

recebidos para o pagamento de servigos de saude; e da outras providéncias.

O projeto tramita em regime de prioridade (Art. 151, Il, RICD) e esta
sujeito a apreciagdo do Plenario, tendo sido distribuido as Comissées de
Trabalho, de Administragdo e Servigo Publico; Finangas e Tributagdo (Mérito e
Art. 54, RICD) e Constituicdo e Justica e de Cidadania (Mérito e Art. 54, RICD),

nessa ordem.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Luiz Lima
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A matéria foi apreciada pela Comissdao de Trabalho, de
Administracdo e Servigo Publico - CTASP, que concluiu pela aprovacédo do

Projeto n° 564/2020, com emendas.

O projeto vem a esta Comissdo de Finangas e Tributagdo para
manifestacdo quanto a compatibilidade e adequacéao financeira e orgamentaria

e quanto ao mérito.

Nao foi aberto prazo de emendas nesta Comissao, por se tratar de
matéria sujeita a deliberacdo do Plenario. A matéria tramita em regime de

prioridade.

E o relatorio.

Il -VOTO DO RELATOR

O Regimento Interno da Camara dos Deputados (RI, arts. 32, X, “h”,
e 53, Il) e a Norma Interna da Comissédo de Financas e Tributagdo (NI CFT)
definem que o exame de compatibilidade ou adequagao se fara por meio da
andlise da conformidade da proposicdo com o plano plurianual, a lei de
diretrizes orcamentarias e o orcamento anual. Além disso, a NI/CFT prescreve
que também nortearao a analise outras normas pertinentes a receita e despesa
publicas. Sao consideradas como outras normas, especialmente, a
Constituicdo Federal e a Lei de Responsabilidade Fiscal-LRF (Lei
Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000).

O art. 1°, §1°, da NI/CFT define como compativel “a proposi¢cdo que
ndo conflite com as normas do plano plurianual, da lei de diretrizes
orgamentarias, da lei orcamentaria anual e das demais disposi¢bes legais em
vigor” e como adequada “a proposicdo que se adapte, se ajuste ou esteja
abrangida pelo plano plurianual, pela lei de diretrizes orgamentarias e pela lei

orgcamentaria anual’.

Da andlise do projeto e das emendas aprovadas na CTASP,
observa-se que este propde que os valores de financiamento federal da tabela
de procedimentos do SUS sejam atualizados anualmente, com base no indice

Nacional de Pregos ao Consumidor Amplo (IPCA). Esta medida contraria o

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Luiz Lima
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disposto no Art. 128, IV, da LDO para 2022 (Lei n°® 14.194, de 20 de agosto de
2021), que considera incompativel com as suas disposi¢gdes proposi¢dao que
determine ou autorize a indexagao ou atualizacdo monetaria de despesas

publicas.

Entretanto, a fim de evitar o comprometimento da proposta, de
evidente mérito, entendemos possivel adequa-la por meio de emenda que
suprima a indexacédo ao IPCA dos valores de financiamento federal da tabela
de procedimentos do SUS. Com tal ajuste, consideramos a proposta adequada

e compativel.

No mérito, estamos perfeitamente de acordo com o Projeto original
bem como com as emendas adotadas pela CTASP, a excegao, é claro, do
topico que trata da indexacdo dos valores de financiamento federal ha pouco
referido. Embora seja evidente que a tabela de procedimentos do SUS precise
de uma reformulagdo urgente, é também indiscutivel que precisamos prever
sangdes claras e penosas aos agentes publicos que deixarem de repassar os

recursos destinados aos pagamentos de servigos publicos de saude.

Diante do exposto, votamos pela adequagao e compatibilidade do
Projeto de Lei n° 564, de 2020, e das 3 emendas adotadas pela CTASP, desde
que acolhida a emenda de adequacdo n° 01. No mérito, votamos pela
aprovagao do Projeto de Lei n° 564, de 2020, e das 3 emendas adotadas na

CTASP, desde que acolhida a emenda de adequacéao n° 01.

Sala da Comissao, em 04 de julho de 2022.

Deputado Federal LUIZ LIMA
Relator
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COMISSAO DE FINANGAS E TRIBUTAGAO

PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para estabelecer
parametros de transparéncia, de habilitagcao
de prestadores e de remuneragao por
servicos realizados no Sistema Unico de
Saude; altera a Lei n°® 1.079, de 10 de abril
de 1950, e o Decreto-Lei n° 201, de 27 de
fevereiro de 1967, para tornar crime de
responsabilidade a falta de repasse de
recursos recebidos para o pagamento de
servicos de saude; e da outras providéncias.

EMENDA DE ADEQUAGAO N° 01

Dé-se a seguinte redagao ao § 9° do Art.26-A a ser acrescido a
Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, pelo PL n° 564, de 2020:

“Art. 26-A. (...)

§ 9° Os valores de financiamento federal da tabela referida
no caput poderao ser atualizados em intervalos de
tempo nao inferiores a 12 (doze) meses.

(.Y (NR).

Sala da Comisséo, em 04 de julho de 2022.

Deputado Federal LUIZ LIMA
Relator
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CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE FINANCAS E TRIBUTAGAO

PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Ill - PARECER DA COMISSAO

A Comissao de Financas e Tributa¢ao, em reunido extraordinaria
realizada hoje, mediante votagdo ocorrida por processo simbodlico, opinou pela
compatibilidade e adequagao financeira e orgamentaria do Projeto de Lei n® 564/2020, e
das Emendas Adotadas pela Comissao de Trabalho, de Administragdo ¢ Servigco
Publico, com emenda; e, no mérito, pela aprovacao do PL n° 564/2020 e das Emendas
Adotadas pela CTASP, nos termos do Parecer do Relator, Deputado Luiz Lima.

Registraram presenca a reunido os seguintes membros:

Marco Bertaiolli - Presidente, Eduardo Cury, Pedro Paulo e
Newton Cardoso Jr - Vice-Presidentes, Alexis Fonteyne, Cacd Ledo, Capitao Alberto
Neto, Chiquinho Brazdo, Dr. Zacharias Calil, Enio Verri, Felipe Rigoni, Gilberto
Abramo, Gilberto Nascimento, Giovani Feltes, Julio Cesar, Luis Miranda, Luiz Lima,
Mario Negromonte Jr., Mauro Benevides Filho, Sanderson, Vermelho, Walter Alves,
Acelton Freitas, Alceu Moreira, Carla Dickson, Denis Bezerra, Domingos Neto, Eduardo
Bismarck, Efraim Filho, Elias Vaz, General Peternelli, Hercilio Coelho Diniz, Jhonatan
de Jesus, Kim Kataguiri, Lucas Vergilio, Otto Alencar Filho, Paula Belmonte, Paulo
Ganime, Vitor Lippi, Z¢ Neto e Z¢ Silva.

Sala da Comissao, em 30 de novembro de 2022.

Deputado MARCO BERTAIOLLI
Presidente
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>~ CAMARA DOS DEPUTADOS

COMISSAO DE FINANCAS E TRIBUTACAO

> PL 564/2020

EMC-An.1

EMENDA ADOTADA AO PROJETO DE LEI N° 564, DE 2020

Apresentacdo: 06/12/2022 09:47:59.440 - CFT
EMC-A 1 CFT

Altera a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro
de 1990, para estabelecer parametros de
transparéncia, de habilitagdo de prestadores e
de remuneragcdo por servigos realizados no
Sistema Unico de Saude; altera a Lei n° 1.079,
de 10 de abril de 1950, e o Decreto-Lei n° 201,
de 27 de fevereiro de 1967, para tornar crime
de responsabilidade a falta de repasse de
recursos recebidos para o pagamento de
servigcos de saude; e da outras providéncias.

EMENDA DE ADEQUAGAO N° 01

Dé-se a seguinte redagédo ao § 9° do Art.26-A a ser acrescido a Lei n°
8.080, de 19 de setembro de 1990, pelo PL n°® 564, de 2020:

“Art. 26-A. (...)

§ 9° Os valores de financiamento federal da tabela referida no caput
poderao ser atualizados em intervalos de tempo nao inferiores a 12
(doze) meses.

(...)" (NR).

Sala das Comissoes, em 30 de novembro de 2022.

Deputado MARCO BERTAIOLLI
Presidente
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