D
CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 3.711-A, DE 2008

(Do Sr. Rafael Guerra)

Regulamenta o exercicio da atividade das Cooperativas de Profissionais
de Saude de nivel superior que menciona e da outras providéncias;
tendo parecer da Comissao de Desenvolvimento Econdémico, Industria e
Comeércio, pela aprovacdo deste e das Emendas de n°s 1/2008 a
9/2008, apresentadas nesta Comissdo, com substitutivo (relator: DEP.
DR. UBIALI).

DESPACHO:

AS COMISSOES DE:

DESENVOLVIMENTO ECONOMICO, INDUSTRIA E COMERCIO:
TRABALHO, DE ADMINISTRACAO E SERVICO PUBLICO;
SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA; E

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

APRECIACAO:
Proposicao Sujeita a Apreciacdo Conclusiva pelas Comissoes - Art. 24 1|

SUMARIO
| — Projeto inicial

Il — Na Comissao de Desenvolvimento Econdmico, Industria e Comércio:
- emendas apresentadas na Comisséo (9)
- parecer do relator
- substitutivo oferecido pelo relator
- parecer da Comisséo
- voto em separado
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Art. 1° E assegurado aos seguintes profissionais de satide de nivel superior a organizagao sob
a forma de cooperativa, com 0 objetivo de prestacdo de servigcos aos estabelecimentos de
salde.

| — Medicos

Il — Fisioterapeutas

I11 — Terapeutas Ocupacionais

IV — Fonoaudidlogos

V — Odontologos

Art. 2° Nao haverd vinculo empregaticio entre o profissional de salde e o respectivo
estabelecimento contratante, desde que o cooperado tenha liberdade de fazer-se
substituir na escala de atendimentos por outros cooperados, que atendam 0s mesmos

requisitos fixados pelo estabelecimento, na forma do artigo 3°.

§ 1° - A substituicdo do profissional em determinada escala devera ser precedida de
comunicacdo formal ao estabelecimento de salde em prazo que seja

previamente estabelecido pelo contratante.

8 2° - A liberdade de substituicdo prevista nesta lei ndo exime o cooperado de seguir
as normas internas que disciplinam o funcionamento do estabelecimento,

notadamente para assegurar a boa organizacdo e andamento dos servigos.

Art. 3° O estabelecimento de salde contratante podera estabelecer limites quantitativos ao
namero de profissionais cooperados que lhe prestardo servicos, bem como critérios
para o ingresso de aceitagcdo desses profissionais, levando-se em conta a experiéncia,

a titulacdo e especializacdo do profissional.

Art. 4°: Também ndo sera reconhecido o vinculo trabalhista nas seguintes hipéteses:
a) ao profissional médico que se utiliza de um estabelecimento de salde aberto, para
a internagdo ou atendimento de seus pacientes, remunerando o referido
estabelecimento pelo uso da estrutura diretamente, através do paciente, ou de seu
convénio ou seguro salde;
b) ao profissional médico integrante de corpo clinico fechado de estabelecimento de
salde que ndo recebe remuneracdo proveniente do estabelecimento, recebendo
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Art. 5°

pela sua produgéo efetiva diretamente do paciente atendido, dos convénios, dos

seguros-satde ou do Sistema Unico de Satde.

§1° Nao descaracteriza a condi¢ao prevista na alinea “b” o fato de o agente pagador
efetuar o pagamento ao estabelecimento de salide para que este 0 repasse 0S
honorarios ao prestador do servico.

§2° O Sistema Unico de Salide adotara as providéncias necessarias para permitir, no
prazo maximo de cento e oitenta dias contados da entrada em vigor desta lei, que
o valor correspondente aos honorarios profissionais seja previamente

discriminado nas tabelas de procedimentos.

§3° Em igual prazo, o Sistema Unico de Salde adotara as providéncias necessarias
para que o valor correspondente aos honorarios profissionais seja creditado

diretamente na conta do profissional que assim o solicitar.

Desde que atendidos os pressupostos contidos nesta lei, a aplicacdo de penalidade
trabalhista decorrentes do reconhecimento da relacdo de emprego pela autoridade
administrativa devera ser precedida de decisao irrecorrivel da Justica do Trabalho,

reconhecendo a relagdo de emprego.

Art. 6° Ficam remidos os créditos tributarios constituidos nos Ultimos sessenta meses e

anistiadas as respectivas penalidades incidentes decorrentes do reconhecimento
administrativo de vinculo empregaticio sobre as cooperativas de trabalho de que

trata esta lei.

Art. 7° Essa lei entra em vigor na data de publicacgéo.

JUSTIFICACAO

O presente projeto pretende regulamentar o exercicio dos Profissionais de Saude

da atividade das Cooperativas de nivel superior, uma vez que as atividades das sociedades

cooperativas, regulamentadas através da Lei n°® 5.764/71, ¢ matéria de grande controvérsia,

no ambito do Instituto Nacional do Seguro Social INSS, quanto a caracterizacdo ou de

vinculo empregaticio entre médico e entidades, para efeito de incidéncia da contribuicéo
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previdenciaria prevista no art. 22, da Lei 8.212, de 24 de julho de 1991. Dessa forma o
presente projeto vem suscitar este dilema.

Assim, em se tratando de cooperativa validamente constituida e validamente
contratada, o prestador do servico é sécio da cooperativa e ndo tem qualquer vinculo
empregaticio, quer com a cooperativa quer com o tomador do servico, ndo Ihe sendo devido
qualquer direito trabalhista. Pois, cada profissional € um associado e ndo um empregado. A
relacdo de parceria entre a Cooperativa e o Contratante é uma relag¢éo contratual onde todos os
profissionais estdo vinculados a cooperativa na qualidade de sdcios e de usuarios dos servigos
da cooperativa, conforme o disposto no art. 3°, da Lei n®5.764/71.:

"celebram contrato de sociedade cooperativa as pessoas que
reciprocamente se obrigam a contribuir com bens ou servicos para o
exercicio de uma atividade econémica, de proveito comum..."
Sua origem remonta ao Século XIX, na Inglaterra, como forma de reacdo dos
trabalhadores a revolucdo industrial. No Brasil, a Constituicdo Federal de 1988, no seu art.

174, parégrafo 20., estabelece o apoio e estimulo ao cooperativismo:

Art. 174, Como agente normativo e regulador da atividade
econdmica, o Estado exercerd, na forma da lei, as funcbes de
fiscalizacdo, incentivo e planejamento, sendo este determinante para
0 setor publico e indicativo para o setor privado.

L]

§ 2° - A lei apoiard e estimulard o cooperativismo e outras formas de
associativismo.
As cooperativas sdo de grande importancia na economia, tanto que a OIT, pela
Recomendacdo 127/66, destacou que:

"com a finalidade de melhorar as oportunidades de emprego, as
condicdes de trabalho e as receitas dos trabalhadores agricolas sem
terras, deveriam estes ser ajudados, quando for conveniente, a
organizarem-se, voluntariamente, em cooperativas de trabalho".

E importante essa regulamentacdo de forma a acabar com as interpretacdes que
vém ocorrendo e gerando preconceito quanto as atividades de cooperativismo medico, bem
como sua linha de argumentacdo de que: (1) os Hospitais estariam terceirizando sua atividade
precipua, o que é condenado pela jurisprudéncia atual (Simula 331 do TST); e (2) que as

tradicionais e hd muito utilizadas cooperativas medicas seriam associagfes fraudulentas e
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existiriam apenas para que direitos trabalhistas dos medicos fossem logrados.

A terceirizacdo da atividade médica, ao contrario desse entendimento adotado
pela Fiscalizacdo do Trabalho, é, sim, regular e licita, desde que observados, obviamente, a
inexisténcia dos pressupostos fatico-juridicos da relagdo de emprego e que a terceirizacdo em
questdo néo se trata de terceirizagdo mas de atividade-fim.

Numa analise mais detida da legislacdo especifica do setor de saude,
notadamente as regulamentacGes do Conselho Federal de Medicina, bem como dos conceitos
envolvidos na caracterizagdo de estabelecimentos de saude, se percebe que o objetivo destes
se resume a funcdo de criar uma estrutura de trabalho adequada para o médico, fornecendo
condicdes e instrumental necessario para que o mesmo desempenhe o ato médico, tomamos
emprestado a definicdo de Corpo Clinico, normatizada pela Resolugdo n° 1.481/97, do
Conselho Federal de Medicina, que demonstra, inequivocamente, a indispensabilidade da
autonomia absoluta de que se deve valer o profissional médico para atuar:

“o conjunto de médicos de uma instituigdo com a incumbéncia de
prestar assisténcia aos pacientes que a procuram, gozando de
autonomia profissional, técnica, cientifica, politica e cultural”.

De forma que o papel dos hospitais ndo deve ser confundido com o papel do
profissional médico, pois o ato médico é uma atribuicdo privativa do médico e ndo pode ser
outorgada a nenhum estabelecimento de salde ou a terceiros, pois 0 médico, profissional
autdbnomo, desempenha servico diverso daquele desempenhado pelos hospitais. Ndo esta
submetido ao poder de dire¢do do estabelecimento de satde com relagdo a seus atos, pois que
a prestacdo de seu trabalho se da de forma intelectual, técnica e cientifica, porém depende,
ainda que de forma eventual, do aparato e do instrumental disponibilizado pelos hospitais, por
meio da prestacdo dos servicos hospitalares. Esse entendimento deve-se estender também ao
profissional médico que:

A) utiliza de um estabelecimento de salde aberto, para a internacdo ou
atendimento de seus pacientes, remunerando o referido estabelecimento pelo
uso da estrutura diretamente, através do paciente, ou de seu convénio ou
seguro saude;

B) integrante de corpo clinico fechado de estabelecimento de salude que néo

recebe remuneragdo proveniente do estabelecimento, recebendo pela sua
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producdo efetiva diretamente do paciente atendido.

Lembramos que 0s servicos hospitalares consistem, tdo-somente, no
fornecimento do aparato e instrumental (leitos, ambulancias, medicamentos, aparelhagem
médica, etc.) destinado a viabilizacdo e suporte dos servicos médicos, exercidos pelos
profissionais (pessoas fisicas) por meio do conhecimento técnico, cientifico e intelectual
adquirido em sua formacéo académica e profissional. Portanto, a distingédo entre os dois tipos
de servicos é Obvia, o carater empresarial das atividades hospitalares ndo sdo 0s servicos
médicos e estes nem podem ser considerados, atividade-fim de qualquer hospital.

Trazendo as li¢des do i.Ministro do TST e Jurista Mauricio Godinho Delgado:

“Objetiva, desse modo, o Principio da Dupla Qualidade que as
cooperativas destaguem-se por uma peculiaridade em face das outras
associacOes: o proprio associado é um dos beneficiarios centrais dos
servigos por ela prestados.

De fato, é o que ocorre, de maneira geral, com as tradicionais
cooperativas de prestacdo de servigos, classicas no mercado de
trabalho (ilustrativamente, cooperativas de operadores autbnomos de
servigos de taxi, de operadores autbnomos de servicos medicos, etc..)

(..)

Observe-se, ilustrativamente, como atua o Principio da Retribuicdo
Pessoal Diferenciada na pratica do mercado econémico. (...) O
mesmo pode ocorrer com cooperativas de servicos médicos
autbnomos: o cooperado médico, que ja labora como profissional
autdbnomo, aufere, em funcdo do cooperativismo, clientela
especifica, certa e larga — clientela inimaginavel caso ele estivesse
atuando sozinho, isolado em seu consultério; além disso, a
cooperativa presta-lhe diversos outros servigos, ampliando seu
potencial.”

Assim, observa-se nas sociedades cooperativas médicas a presenca
de todas as caracteristicas basicas preceituadas na Lei de Cooperativas n® 5.764/71,
as quais estdo corporificadas em basicamente dois Principios que regem o
Cooperativismo:
1 - o Principio da Dupla Qualidade, segundo o qual o cooperado €, ao
mesmo tempo, cooperado e cliente da cooperativa, ha medida em
gue também recebe bens ou servigcos da sociedade;

2 - 0 Principio da Retribuicido Pessoal Diferenciada, segundo o qual o
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cooperado, associado a cooperativa, tem melhores condi¢cdes
retributivas do que teria se independente fosse.

Destaca-se, que ndo existe qualquer vinculacdo, seja trabalhista,
previdenciéria ou de qualquer natureza entre o profissional e o contratante conforme
descrito no artigo 422 da CLT.

Portanto, com relacéo as cooperativas médicas realmente autbnomas, a
terceirizacao pode ser realizada, ja que, como visto, 0s servicos contratados dizem
respeito a atividade-meio do tomador de servico; e, de maneira geral, ndo estédo
presentes, concomitantemente, entre cooperado e tomador de servi¢os, 0s requisitos
listados no artigo 3° da CLT, quais sejam, pessoalidade, ndo-eventualidade,
remuneracao e, principalmente, subordinacdo. Destarte, a cooperativa ndo pode ser
considerada como um atentado aos direitos dos trabalhadores. O seu objetivo é a
reducdo de custos mediante aprimoramento da producgédo, trazendo melhores
condicBes de vida. No caso especifico deste projeto de lei o setor de saude, um dos
segmentos cooperativistas que mais tem crescido no pais nos ultimos anos, ocorre a
reunido de médicos, dentistas, enfermeiras e outros profissionais do setor, visando o
atendimento publico de saude, de boa qualidade, em melhores condicbes de
trabalho e remuneracdo geralmente melhor do que a percebida pelos associados
guando assalariados da rede publica de saude.

Diante de todos os motivos expostos, e estando evidente o alcance

social da medida pleiteada, esperamos contar com 0 apoio de nossos ilustres Pares
para a aprovacao do projeto de lei nesta oportunidade apresentado.

Sala das Sessodes, em 09 de julho de 2008.

Deputado Federal Rafael Guerra

LEGISI:A(;AO CITADA ANEXADA PELA
COORDENACAO DE ESTUDOS LEGISLATIVOS - CEDI

CONSTITUICAO
DA
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
1988
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TITULO VI
DA ORDEM ECONOMICA E FINANCEIRA

CAPITULO | )
DOS PRINCIPIOS GERAIS DA ATIVIDADE ECONOMICA

Art. 174. Como agente normativo e regulador da atividade econémica, o Estado
exercerd, na forma da lei, as fungdes de fiscalizacdo, incentivo e planejamento, sendo este
determinante para o setor publico e indicativo para o setor privado.

8§ 1° A lei estabelecerd as diretrizes e bases do planejamento do desenvolvimento
nacional equilibrado, o qual incorporara e compatibilizard os planos nacionais e regionais de
desenvolvimento.

8§ 2° A lei apoiara e estimulara o cooperativismo e outras formas de
associativismo.

§ 3° O Estado favorecera a organizacdo da atividade garimpeira em cooperativas,
levando em conta a protecdo do meio ambiente e a promogdo econdmico-social dos
garimpeiros.

§ 4° As cooperativas a que se refere o paragrafo anterior terdo prioridade na
autorizacdo ou concessdo para pesquisa e lavra dos recursos e jazidas de minerais
garimpaveis, nas areas onde estejam atuando, e naquelas fixadas de acordo com o art. 21,
XXV, na forma da lei.

Art. 175. Incumbe ao Poder Publico, na forma da lei, diretamente ou sob regime
de concessdo ou permissao, sempre através de licitacdo, a prestacdo de servigos publicos.

Paragrafo Unico. A lei dispora sobre:

| - 0 regime das empresas concessionarias e permissionarias de servicos publicos,
0 carater especial de seu contrato e de sua prorrogacdo, bem como as condicBes de
caducidade, fiscalizacdo e rescisdo da concessao ou permissao;

Il - os direitos dos usuarios;

I11 - politica tariféria;

IV - a obrigacdo de manter servico adequado.

LEI N°5.764, DE 16 DE DEZEMBRO DE 1971

Define a Politica Nacional de Cooperativismo,
institui 0 regime juridico das sociedades
cooperativas, e da outras providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, Faco saber que o Congresso Nacional
decreta e eu sanciono a seguinte Lei:
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CAPITULO II
DAS SOCIEDADES COOPERATIVAS

Art. 3° Celebram contrato de sociedade cooperativa as pessoas que
reciprocamente se obrigam a contribuir com bens ou servicos para 0 exercicio de uma
atividade econdmica, de proveito comum, sem objetivo de lucro.

Art. 4° As cooperativas sdo sociedades de pessoas, com forma e natureza juridica
préprias, de natureza civil, ndo sujeitas a faléncia, constituidas para prestar servicos aos
associados, distinguindo-se das demais sociedades pelas seguintes caracteristicas:

| - adeséo voluntaria, com nimero ilimitado de associados, salvo impossibilidade
técnica de prestacdo de servicos;

Il - variabilidade do capital social representado por quotas-partes;

Il - limitacdo do numero de quotas-partes do capital para cada associado,
facultado, porém, o estabelecimento de critérios de proporcionalidade, se assim for mais
adequado para o cumprimento dos objetivos sociais;

IV - incessibilidade das quotas-partes do capital a terceiros, estranhos a sociedade;

V - singularidade de voto, podendo as cooperativas centrais, federacOes e
confederacdes de cooperativas, com exce¢do das que exercam atividade de crédito, optar pelo
critério da proporcionalidade;

VI - quorum para o funcionamento e deliberacdo da assembléia geral baseado no
namero de associados e ndo no capital,

VII - retorno das sobras liquidas do exercicio, proporcionalmente as operacfes
realizadas pelo associado, salvo deliberacdo em contrario da assembléia geral;

VIl - indivisibilidade dos Fundos de Reserva e de Assisténcia Técnica
Educacional e Social;

IX - neutralidade politica e indiscriminacao religiosa, racial e social;

X - prestacdo de assisténcia aos associados, e, quando previsto nos estatutos, aos
empregados da cooperativa;

Xl - area de admissdo de associados limitada as possibilidades de reunido,
controle, operacdes e prestacdo de servigos.

LEI N°8.212, DE 24 DE JULHO DE 1991

DispOe sobre a organizacdo da Seguridade
Social, institui Plano de Custeio, e da outras
providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, faco saber que o Congresso Nacional
decreta e eu sanciono a seguinte lei:

Lei Organica da Seguridade Social
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TITULO VI
DO FINANCIAMENTO DA SEGURIDADE SOCIAL

CAPITULO IV
DA CONTRIBUICAO DA EMPRESA

Art. 22. A contribuicdo a cargo da empresa, destinada a Seguridade Social, alem
do disposto no art. 23, é de:

| - vinte por cento sobre o total das remuneracdes pagas, devidas ou creditadas a
qualquer titulo, durante 0 més, aos segurados empregados e trabalhadores avulsos que Ihe
prestem servicgos, destinadas a retribuir o trabalho, qualquer gue seja a sua forma, inclusive as
gorjetas, os ganhos habituais sob a forma de utilidades e os adiantamentos decorrentes de
reajuste salarial, quer pelos servicos efetivamente prestados, quer pelo tempo a disposicéo do
empregador ou tomador de servigos, nos termos da lei ou do contrato ou, ainda, de convengao

ou acordo coletivo de trabalho ou sentenca normativa.
* Inciso | com redac&o dada pela Lei n° 9.876, de 26/11/1999.

Il - para o financiamento do beneficio previsto nos arts. 57 e 58 da Lei n° 8.213,
de 24 de julho de 1991, e daqueles concedidos em razdo do grau de incidéncia de
incapacidade laborativa decorrente dos riscos ambientais do trabalho, sobre o total das
remuneracGes pagas ou creditadas, no decorrer do més, aos segurados empregados e
trabalhadores avulsos:

* Inciso Il com redacdo dada pela Lei n® 9.732, de 11/12/1998.

a) 1% (um por cento) para as empresas em cuja atividade preponderante o risco de
acidentes do trabalho seja considerado leve;

b) 2% (dois por cento) para as empresas em cuja atividade preponderante esse
risco seja considerado médio;

c) 3% (trés por cento) para as empresas em cuja atividade preponderante esse
risco seja considerado grave.

I11 - vinte por cento sobre o total das remuneracdes pagas ou creditadas a qualquer
titulo, no decorrer do més, aos segurados contribuintes individuais que Ihe prestem servicos;

* Inciso Il acrescido pela Lei n® 9.876, de 26/11/1999.

IV - quinze por cento sobre o valor bruto da nota fiscal ou fatura de prestacdo de
servigos, relativamente a servicos que lhe sdo prestados por cooperados por intermédio de
cooperativas de trabalho.

* Inciso IV acrescido pela Lei n° 9.876, de 26/11/1999.

8 1° No caso de bancos comerciais, bancos de investimentos, bancos de
desenvolvimento, caixas econdmicas, sociedades de credito, financiamento e investimento,
sociedades de crédito imobiliario, sociedades corretoras, distribuidoras de titulos e valores
mobiliarios, empresas de arrendamento mercantil, cooperativas de crédito, empresas de
seguros privados e de capitalizacdo, agentes autbnomos de seguros privados e de crédito e
entidades de previdéncia privada abertas e fechadas, além das contribuicGes referidas neste
artigo e no art. 23, é devida a contribui¢do adicional de dois virgula cinco por cento sobre a

base de calculo definida nos incisos | e 111 deste artigo.
* § 1° com redacao dada pela Lei n® 9.876, de 26/11/1999.
8 2° N&o integram a remuneragéo as parcelas de que trata o 69° do art. 28.
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8 3° O Ministério do Trabalho e da Previdéncia Social podera alterar, com base
nas estatisticas de acidentes do trabalho, apuradas em inspe¢éo, o0 enquadramento de empresas
para efeito da contribuicdo a que se refere o inciso Il deste artigo, a fim de estimular
investimentos em prevencéo de acidentes.

8 4° O Poder Executivo estabelecerd, na forma da lei, ouvido o Conselho Nacional
da Seguridade Social, mecanismos de estimulo as empresas que se utilizem de empregados
portadores de deficiéncias fisica, sensorial e/ou mental com desvio do padrdo médio.

8 5° (Revogado pela Lei n® 10.256, de 09/07/2001).

8 6° A contribuicdo empresarial da associacdo desportiva que mantém equipe de
futebol profissional destinada a Seguridade Social, em substituicdo a prevista nos incisos I e Il
deste artigo, corresponde a cinco por cento da receita bruta, decorrente dos espetaculos
desportivos de que participem em todo territorio nacional em qualquer modalidade desportiva,
inclusive jogos internacionais, e de qualquer forma de patrocinio, licenciamento de uso de
marcas e simbolos, publicidade, propaganda e de transmissao de espetaculos desportivos.

* § 6° acrescido pela Lei n® 9.528, de 10/12/1997.

8 7° Cabera a entidade promotora do espetaculo a responsabilidade de efetuar o
desconto de cinco por cento da receita bruta decorrente dos espetaculos desportivos e 0
respectivo recolhimento ao Instituto Nacional do Seguro Social, no prazo de até dois dias
Uteis apds a realizacdo do evento.

* 8 7° acrescido pela Lei n® 9.528, de 10/12/1997.

8 8° Cabera a associacdo desportiva que mantém equipe de futebol profissional
informar a entidade promotora do espetaculo desportivo todas as receitas auferidas no evento,
discriminando-as detalhadamente.

* § 8% acrescido pela Lei n® 9.528, de 10/12/1997.

8 9° No caso de a associacdo desportiva que mantém equipe de futebol
profissional receber recursos de empresa ou entidade, a titulo de patrocinio, licenciamento de
uso de marcas e simbolos, publicidade, propaganda e transmissdo de espetaculos, esta Gltima
ficard com a responsabilidade de reter e recolher o percentual de cinco por cento da receita
bruta decorrente do evento, inadmitida qualquer deducdo, no prazo estabelecido na alinea b,
inciso I, do art. 30 desta Lei.

* § 9% acrescido pela Lei n® 9.528, de 10/12/1997.

8§ 10. N&o se aplica o disposto nos 88 6° ao 9° as demais associagdes desportivas,
que devem contribuir na forma dos incisos I e 11 deste artigo e do art. 23 desta Lei.

* 8 10 acrescido pela Lei n°® 9.528, de 10/12/1997.

8 11. O disposto nos 88 6° ao 9° deste artigo aplica-se a associagdo desportiva que
mantenha equipe de futebol profissional e atividade econdémica organizada para a producgéo e
circulacdo de bens e servicos e que se organize regularmente, segundo um dos tipos regulados

nos arts. 1.039 a 1.092 da Lei n° 10.406, de 10 de janeiro de 2002 - Cadigo Civil.
* 8 11 com redacdo dada pela Lei n°® 11.345, de 14/09/2006.

8 11-A. O disposto no § 11 deste artigo aplica-se apenas as atividades diretamente
relacionadas com a manutencdo e administragdo de equipe profissional de futebol, ndo se
estendendo as outras atividades econémicas exercidas pelas referidas sociedades empresariais
beneficiarias.

* 8 11-A acrescido pela Lei n° 11.505, de 18/07/2007.

8 12. (VETADO)

* § 12 acrescido pela Lei n® 10.170, de 29/12/2000.
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8§ 13. Né&o se considera como remuneragdo direta ou indireta, para os efeitos desta
Lei, os valores despendidos pelas entidades religiosas e instituicdes de ensino vocacional com
ministro de confissdo religiosa, membros de instituto de vida consagrada, de congregacéo ou
de ordem religiosa em face do seu mister religioso ou para sua subsisténcia desde que

fornecidos em condic¢des que independam da natureza e da quantidade do trabalho executado.
* § 13 acrescido pela Lei n® 10.170, de 29/12/2000.

Art. 22-A. A contribuicdo devida pela agroinddstria, definida, para os efeitos desta
Lei, como sendo o produtor rural pessoa juridica cuja atividade econémica seja a
industrializacdo de producdo prépria ou de producdo propria e adquirida de terceiros,
incidente sobre o valor da receita bruta proveniente da comercializacdo da produgéo, em
substituicdo as previstas nos incisos | e 1l do art. 22 desta Lei, € de:

* Artigo, caput, acrescido pela Lei n® 10.256, de 09/07/2001.

| - dois virgula cinco por cento destinados a Seguridade Social;

* Inciso | acrescido pela Lei n® 10.256, de 09/07/2001.

Il - zero virgula um por cento para o financiamento do beneficio previsto nos arts.
57 e 58 da Lei n° 8.213, de 24 de julho de 1991, e daqueles concedidos em razdo do grau de
incidéncia de incapacidade para o trabalho decorrente dos riscos ambientais da atividade.

* Inciso Il acrescido pela Lei n° 10.256, de 09/07/2001.

§ 1° (VETADO)

* § 1° acrescido pela Lei n® 10.256, de 09/07/2001.

§ 2° O disposto neste artigo nao se aplica as operacdes relativas a prestacdao de
servigos a terceiros, cujas contribuicdes previdenciarias continuam sendo devidas na forma do
art. 22 desta Lei.

* § 2° acrescido pela Lei n® 10.256, de 09/07/2001.

8§ 3° Na hipotese do § 2°, a receita bruta correspondente aos servigos prestados a
terceiros sera excluida da base de célculo da contribuicdo de que trata o caput.

* § 30 acrescido pela Lei n® 10.256, de 09/07/2001.

§ 4° O disposto neste artigo ndo se aplica as sociedades cooperativas e as
agroindustrias de piscicultura, carcinicultura, suinocultura e avicultura.

* § 4° acrescido pela Lei n® 10.256, de 09/07/2001.

8§ 5° O disposto no inciso | do art. 3° da Lei n° 8.315, de 23 de dezembro de 1991,
ndo se aplica ao empregador de que trata este artigo, que contribuird com o adicional de zero
virgula vinte e cinco por cento da receita bruta proveniente da comercializa¢do da producéo,
destinado ao Servico Nacional de Aprendizagem Rural (SENAR).

* 8§ 50 gcrescido pela Lei n® 10.256, de 09/07/2001.

8 6° N&o se aplica o regime substitutivo de que trata este artigo a pessoa juridica
que, relativamente a atividade rural, se dedique apenas ao florestamento e reflorestamento
como fonte de matéria-prima para industrializacdo prépria mediante a utilizacdo de processo
industrial que modifique a natureza quimica da madeira ou a transforme em pasta celuldsica.

* § 6° acrescido pela Lei n° 10.684, de 30/05/2003.

§ 7° Aplica-se o disposto no § 6° ainda que a pessoa juridica comercialize residuos
vegetais ou sobras ou partes da producdo, desde que a receita bruta decorrente dessa
comercializagdo represente menos de um por cento de sua receita bruta proveniente da

comercializacdo da producao.
* § 7° acrescido pela Lei n° 10.684, de 30/05/2003.
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DECRETO-LEI N°5.452, DE 1° DE MAIO DE 1943

Aprova a Consolidacédo das Leis do Trabalho.

TITULO |
INTRODUGAO

Art. 3° Considera-se empregado toda pessoa fisica que prestar servicos de
natureza ndo eventual a empregador, sob a dependéncia deste e mediante salario.

Paragrafo Unico. N&o haverd distingdes relativas a espécie de emprego e a
condicéo de trabalhador, nem entre o trabalho intelectual, técnico e manual.

Art. 4° Considera-se como de servico efetivo o periodo em que o empregado
esteja a disposicdo do empregador, aguardando ou executando ordens, salvo disposicdo
especial expressamente consignada.

Paragrafo Unico. Computar-se-d0, na contagem de tempo de servico, para efeito
de indenizacdo e estabilidade, os periodos em que o empregado estiver afastado do trabalho

prestando servico militar e por motivo de acidente do trabalho.
* Paragrafo Unico acrescentado pela Lei n°® 4.072, de 16/06/1962.

TITULO 111
DAS NORMAS ESPECIAIS DE TUTELA DO TRABALHO
_ CAPITULO IV
DA PROTECAO DO TRABALHO DO MENOR
Secéao 111
Da Admissdo em Emprego e da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social

Art. 422 . (Revogado pela Lei n® 5.686, de 03/08/1971).

Art. 423. (Revogado pela Lei n° 5.686, de 03/08/1971).

TRIBUNAL SUPERIOR DA TRABALHO
SUMULAS

N° 331 CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS. LEGALIDADE (mantida) - Res.
121/2003, DJ 19, 20 e 21.11.2003

I - A contratacdo de trabalhadores por empresa interposta € ilegal, formando-se o vinculo
diretamente com o tomador dos servigos, salvo no caso de trabalho tem-porario (Lei n° 6.019,
de 03.01.1974).
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Stmulas

A-94

Il - A contratacdo irregular de trabalhador, mediante empresa interposta, ndo ge-ra vinculo de
emprego com os 6rgdos da administragdo publica direta, indireta ou fundacional (art. 37, II,
da CF/1988).

Il - Nao forma vinculo de emprego com o tomador a contratacdo de servicos de vigilancia
(Lei n® 7.102, de 20.06.1983) e de conservacdo e limpeza, bem como a de servicos
especializados ligados a atividade-meio do tomador, desde que ine-Xistente a pessoalidade e a
subordinacdo direta.

IV - O inadimplemento das obrigagdes trabalhistas, por parte do empregador, implica a
responsabilidade subsididria do tomador dos servi¢cos, quanto aquelas obrigacdes, inclusive
quanto aos oOrgdos da administracdo direta, das autarquias, das fundagdes publicas, das
empresas publicas e das sociedades de economia mista, desde que hajam participado da
relagdo processual e constem também do titulo executivo judicial (art. 71 da Lei n° 8.666, de
21.06.1993).

Historico:

Sumula alterada (Inciso 1V) - Res. 96/2000, DJ 18, 19 e 20.09.2000

Redacdo original (revisdo da Sumula n° 256) - Res. 23/1993, DJ 21, 28.12.1993 e 04.01.1994
N°331¢(...)

Il - A contratacdo irregular de trabalhador, através de empresa interposta, ndo gera vinculo de
emprego com os 6rgdos da administracdo pablica direta, indireta ou fun-dacional (art. 37, II,
da Constituicdo da Republica).

IV - O inadimplemento das obrigacbes trabalhistas, por parte do empregador, impli-ca na
responsabilidade subsidiaria do tomador dos servicos, quanto aquelas obriga-¢oes, inclusive
quanto aos Orgdos da administracdo direta, das autarquias, das fun-daces publicas, das
empresas publicas e das sociedades de economia mista, desde que hajam participado da
relacdo processual e constem também do titulo executivo judicial (artigo 71 da Lei n°
8.666/93).

RESOLUCAO CFM Ne° 1.481/97

O Conselho Federal de Medicina, no uso das atribui¢des conferidas pela Lei n°
3.268, de 30 de setembro de 1957, regulamentada pelo Decreto n° 44.045, de 19 de julho de
1958 e,

CONSIDERANDO a necessidade de estabelecer diretrizes gerais para a
elaboracdo de Regimentos Internos dos estabelecimentos de assisténcia médica do Pais, que
assegurem condicdes de relacionamento harmonioso entre instituicdes e profissionais visando
a melhoria da assisténcia prestada a satde da populacéo;

CONSIDERANDO que nesses Regimentos devem estar claramente expressos 0s
deveres e direitos dos médicos e dos dirigentes das instituicdes prestadoras de assisténcia
médica, visando garantir o exercicio ético da Medicina;

CONSIDERANDO, ainda, ser obrigatorio o registro e aprovacdo desses
Regimentos nos Conselhos Regionais de Medicina, conforme dispde a Resolucdo CFM
1.124/83;

CONSIDERANDO o aprovado em Sessao Plenaria de 08 de agosto de 1997,
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RESOLVE:

Art. 1° Determinar que as instituicbes prestadoras de servicos de assisténcia
médica no Pais deverdo adotar nos seus Regimentos Internos do Corpo Clinico as diretrizes
gerais abaixo relacionadas.

Art. 2°. Os Diretores Técnico e Clinico das Instituicbes acima mencionadas terao
0 prazo de 60 dias para encaminhar ao Conselho Regional de Medicina da jurisdigdo em que
atuam documentacdo comprobatdria do atendimento a esta Resolucgéo, a saber:

Paragrafo 1°. Copia do Regimento Interno com as devidas alteracoes;

Paragrafo 2°. Copia da ata da Assembléia de Corpo Clinico que aprovou o
Regimento Interno com as alteragOes previstas nesta Resolucao.

Paragrafo 3°. Caso o Regimento Interno da Instituicdo j& atenda o previsto nesta
Resolucéo, os Diretores Técnico e Clinico deverdo encaminhar copia do mesmo e da ata da
Assembléia que o aprovou.

Art. 3°. Revogar a Resolucdo CFM n° 1.445/94.
Art. 4°. Esta Resolucgéo entra em vigor na data da sua publicacao.
Brasilia-DF, 08 de agosto de 1997.

WALDIR PAIVA MESQUITA
Presidente

ANTONIO HENRIQUE PEDROSA NETO
Secretario-Geral

"DIRETRIZES GERAIS PARA 0S REGIMENTOS INTERNOS DE CORPO CLINICO
DAS ENTIDADES PRESTADORAS DE ASSISTENCIA MEDICA NO BRASIL"

DEFINICAO: O Corpo Clinico é o conjunto de médicos de uma instituicdo com a
incumbéncia de prestar assisténcia aos pacientes que a procuram, gozando de autonomia
profissional, técnica, cientifica, politica e cultural.

Obs. Nas instituicbes em que a expressdo "corpo clinico” designar a totalidade de
profissionais de nivel superior que nela atuem, estas diretrizes aplicar-se-80 ao conjunto de
médicos reunidos sob qualquer outra denominacao.

OBJETIVOS: O Corpo Clinico tera como objetivos, entre outros:

- contribuir para 0 bom desempenho profissional dos médicos;

- assegurar a melhor assisténcia a clientela da Instituicéo;

- colaborar para o aperfeicoamento dos médicos e do pessoal técnico da Instituig&o;

- estimular a pesquisa médica;

- cooperar com a administracdo da Instituicdo visando a melhoria da assisténcia prestada;
- estabelecer rotinas para a melhoria da qualidade dos servicos prestados.
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COMPOSICAO: O Regimento Interno devera prever claramente as diversas categorias de
médicos que compdem o Corpo Clinico, descrevendo suas caracteristicas, respeitando o
direito do médico de internar e assistir seus pacientes em hospitais privados com ou sem
carater filantrépico, ainda que ndo faga parte do seu corpo clinico, respeitadas as normas
técnicas da instituicdo (Art. 25 do Codigo de Etica Médica).

COMISSAO DE DESENVOLVIMENTO ECONOMICO, INDUSTRIA E
COMERCIO

EMENDA N° 1/2008 — CDEIC

EMENDA MODIFICATIVA SUPRESSIVA

Suprima-se da Ementa do referido Projeto de Lei a expressdo “de nivel superior que
menciona”, passando a ter a seguinte redagao:

“Regulamenta o exercicio da atividade das Cooperativas de
Profissionais de Satde e da outras providéncias”.

JUSTIFICATIVA

Apesar da relevante intencdo do ilustre Deputado autor da presente propositura, cujo objetivo
¢ estabelecer a regulacdo do exercicio das atividades de cooperativas de Profissionais de
Saude, respeitosamente se deve ponderar que a mencionada regulamentacao deve alcancar as
cooperativas ndo apenas integradas por profissionais de nivel superior, mas de todas aquelas
que congregarem os profissionais de salde. Isto porque ndo existe razdo alguma para que se
regule cooperativas laborais num setor de relevancia social como o da saude, sem que tal
implique na disciplina dessas sociedades cooperativas de todos os profissionais que militem
na atencdo aos agravos de saude da populacdo brasileira.

PARLAMENTAR

Deputado José Santana de Vasconcellos (PR-MG)

EMENDA N° 2/2008 — CDEIC

EMENDA MODIFICATIVA SUPRESSIVA

Suprimam-se do artigo 1° do referido Projeto de Lei, as expressdes “seguintes”, “de nivel
superior”, “aos estabelecimentos de satde”, inserindo a expressdo “de assisténcia a saude”,
suprimindo o disposto nos incisos | a V do citado artigo 1°, passando a ter a seguinte redacao:

“Art.1° E assegurado aos profissionais de satide a organizacéo sob a

forma de cooperativa, com o objetivo de prestacao de servicos de assisténcia a saude.”
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JUSTIFICATIVA

Apesar da relevante intencdo do ilustre Deputado autor da presente propositura, cujo objetivo
é estabelecer a regulacdo do exercicio das atividades de cooperativas de Profissionais de
Saulde, respeitosamente se deve ponderar que a mencionada regulamentacao deve alcangar as
cooperativas ndo apenas integradas por profissionais de nivel superior, mas de todas aquelas
que congregarem os profissionais de salde. Isto porque ndo existe razdo alguma para que se
regule cooperativas laborais num setor de relevancia social como o da salde, sem que tal
implique na disciplina dessas sociedades cooperativas de todos os profissionais que militem
na atencdo aos agravos de saude da populagéo brasileira.

Se mais ndo seja, a redacdo original dada ao artigo 1° do aludido Projeto de Lei especifica,
nos incisos | a V de seu caput, apenas algumas das profissdes de nivel superior existentes na
area da saude, faltando grande numero delas, como por exemplo as relativas a psicologia,
nutri¢do, enfermagem, radiologia, farmécia, biomedicina etc.

Eis as razdes para que se acolha a presente Emenda.

PARLAMENTAR

Deputado José Santana de Vasconcellos (PR-MG)

EMENDA N° 3/2008 - CDEIC

EMENDA SUBSTITUTIVA
Substitua-se, na redacdo dada ao artigo 2° do referido Projeto de Lei, a expressao
“estabelecimento”, por ‘“contratante”, adicionando-se a expressdo ‘“pessoa natural ou
juridica”, para viger com o seguinte texto:

“Art.2° Nao havera vinculo empregaticio entre o profissional de
salde e o respectivo contratante, pessoa natural ou juridica, desde que o cooperado
tenha liberdade de fazer-se substituir na escala de atendimentos por outros cooperados,
que atendam os mesmos requisitos fixados pelo contratante, na forma do artigo 3°.”

JUSTIFICATIVA

Considerando as nossas proposicdes de Emenda formuladas a Ementa e ao artigo 1° deste
Projeto de Lei, ha necessidade de adaptar-se a redacdo do artigo 2° para que se generalize a
modalidade de contratante dos servicos profissionais de salde, que podera ser pessoa natural
ou juridica.

PARLAMENTAR

Deputado José Santana de Vasconcellos (PR-MG)

EMENDA N° 4/2008 - CDEIC

EMENDA MODIFICATIVA
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Substitua-se, na redacdo dada ao pardgrafo 1° do artigo 2° do referido Projeto de Lei, a
expressao “estabelecimento de saude”, por “contratante”, e esta por “por este”, para viger com
0 seguinte texto:

81° - A substituicéo do profissional em determinada escala devera
ser precedida de comunicagdo formal ao contratante em prazo que seja previamente
estabelecido por este.”

JUSTIFICATIVA

Considerando as nossas proposicdes de Emenda formuladas a Ementa e aos artigos 1° e 2°
deste Projeto de Lei, h& necessidade de adaptar-se a redacdo do paragrafo 1° do artigo 2° para
que se generalize a modalidade de contratante dos servicos profissionais de satde, mantendo-
se, no mais, a redacdo dada ao citado paragrafo pelo llustre Deputado autor do projeto.

PARLAMENTAR
Deputado José Santana de Vasconcellos (PR-MG)

EMENDA N° 5/2008 - CDEIC

EMENDA MODIFICATIVA

Substitua-se, na redacdo dada ao pardgrafo 2° do artigo 2° do referido Projeto de Lei, a
expressdo “estabelecimento”, por “estabelecimento contratante”, para viger com o seguinte
texto:

82° - A liberdade de substituicdo prevista nesta lei ndo exime o
cooperado de seguir as normas internas que disciplinam o funcionamento do
estabelecimento contratante, notadamente para assegurar a boa organizacdo e
andamento dos servi¢os.”

JUSTIFICATIVA

Considerando as nossas proposicdes de Emenda formuladas a Ementa e aos artigos 1° e 2°
deste Projeto de Lei, h& necessidade de adaptar-se a redacdo do paragrafo 2° do artigo 2° para
que se generalize a modalidade de contratante dos servicos profissionais de satde, mantendo-
se, no mais, a redacdo dada ao citado paragrafo pelo llustre Deputado autor do projeto.

PARLAMENTAR

Deputado José Santana de Vasconcellos (PR-MG)
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EMENDA N° 6/2008 - CDEIC
EMENDA MODIFICATIVA SUPRESSIVA

Suprima-se, na redacdo dada ao caput do artigo 3° do referido Projeto de Lei, a expressao
“estabelecimento de satde”, para viger com o seguinte texto:

“Art.3° O contratante podera estabelecer limites quantitativos ao
namero de profissionais cooperados que lhe prestardo servigos, bem como critérios para
0 ingresso de aceitacdo desses profissionais, levando-se em conta a experiéncia, a
titulacio e especializacao do profissional.”

JUSTIFICATIVA

Considerando as nossas proposicdes de Emenda formuladas a Ementa e aos artigos 1° e 2°
deste Projeto de Lei, ha necessidade de adaptar-se a redagdo do artigo 3° para que se
generalize a modalidade de contratante dos servicos profissionais de salde, mantendo-se, no
mais, a redacdo dada ao citado artigo pelo Ilustre Deputado autor do projeto.

PARLAMENTAR

Deputado José Santana de Vasconcellos (PR-MG)

EMENDA N° 7/2008 - CDEIC

EMENDA MODIFICATIVA

Modifique-se, a redacdo dada ao pardgrafo 1° do artigo 4° do referido Projeto de Lei, para
viger com o seguinte texto:

CATTAL s
Paragrafo 1° Nao descaracteriza a condicdo prevista na alinea “b” o
fato de o agente pagador efetuar o pagamento ao estabelecimento contratante para que

este repasse os honorarios ao prestador do servigo.”

JUSTIFICATIVA

Deve-se modificar a redagdo dada ao citado paragrafo, substituindo a expressdo “de saude”
por “contratante”, para melhor adequa-la ao texto proposto, devendo também suprimir a
palavra “o0”, por auséncia de seu cabimento na referida redacao.

PARLAMENTAR

Deputado José Santana de Vasconcellos (PR-MG)
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EMENDA N° 9/2008 - CDEIC

EMENDA MODIFICATIVA ADITIVA

Adicione-se ao final, da redacdo dada pelo autor do projeto ao artigo 5°, expressao “do autor
da respectiva a¢d0”, corrigindo-se a concordancia da palavra “decorrente” com “a aplicagdo”,
para viger com o seguinte texto:

“Art.5° Desde que atendidos os pressupostos contidos nesta lei, a

aplicagdo de penalidade trabalhista decorrente do reconhecimento da relagdo de
emprego pela autoridade administrativa devera ser precedida de decisdo irrecorrivel da
Justica do Trabalho, reconhecendo a relacdo de emprego do autor da respectiva acdo”.

JUSTIFICATIVA

Em louvor a clareza do texto legal, uma vez que se trata de questdo relevante, propde-se que
se especifique tratar-se do reconhecimento judicial da relacdo de emprego do reclamante,
unicamente, pois, como se sabe, o contrato de trabalho € de realidade, motivo pelo qual cada

caso deve ser analisado isoladamente.

PARLAMENTAR

Deputado José Santana de Vasconcellos (PR-MG)

| - RELATORIO

O presente Projeto de Lei pretende regulamentar o exercicio da
atividade dos Profissionais de Saude de Nivel Superior, que ali especifica, através de
Cooperativas de Profissionais de Saude, uma vez que a atuacdo das sociedades
cooperativas, regulamentadas através da Lei n° 5.764/71, € matéria de grande
controvérsia, no ambito do Instituto Nacional do Seguro Social INSS, quanto a
caracterizacdo ou de vinculo empregaticio entre a cooperada e suas cooperativas,
inclusive para efeito de incidéncia da contribuicdo previdenciéria prevista no art. 22, da
Lei 8.212, de 24 de julho de 1991.

O projeto aborda, ainda, a grande importancia das Cooperativas
de Trabalho na economia, tanto que a OIT, pela Recomendacado 127/66, destaca que a
organizagdo em forma de cooperativas de trabalho tem a finalidade de melhorar as
oportunidades de emprego e as condi¢cdes de trabalho.

Igualmente o Projeto de Lei em comento busca
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solucionar, através da regulamentacao, as interpretacdes que vém ocorrendo e
gerando preconceito quanto as atividades de cooperativismo médico, bem
como acabando com a visdo de que os hospitais estariam terceirizando sua
atividade precipua, o que é condendvel pela jurisprudéncia atual, e, ainda, com
0 entendimento de que as cooperativas sdo todas fraudulentas, e que a
utilizacdo de cooperativas tem o fim especifico de fraudar a legislacéo
trabalhista.

Por outro lado, o presente Projeto de Lei tem, como um
dos focos principais, instituir o entendimento de que a organizagdo em forma
de cooperativa ndo € um meio de fraudar a legislacdo trabalhista, ou de se
esquivar do vinculo de emprego, mas, como a proépria lei do cooperativismo
(Lei 5.764/71) leciona em seus principios da Dupla Qualidade e da Retribuicao
Pessoal Diferenciada, segundo 0s quais a cooperativa, € a0 mesmo tempo,
cooperado e cliente da cooperativa, na medida em que recebe bens ou
servicos desta, além do que, o cooperado associado, tem melhores condi¢cdes
retributivas do que teria se independente fosse.

Esgotado o prazo regimental, foram apresentadas 9
emendas.

E o relatorio.

I - VOTO DO RELATOR

A intencdo do presente Projeto de Lei é desmistificar o
trabalho exercido através de cooperativas de trabalho, e, para tanto, propde a
regulamentacdo desta atividade para alguns profissionais da saude. de nivel
superior.

O Projeto especifica quais seriam as profissées de nivel
superior abrangidas pela presente proposta, de forma que a prestacao de tais
atividades através de cooperativas de trabalho afastaria a caracterizacdo de
vinculo de emprego, mesmo no caso de prestacdo de servico ser realizada
através de cooperativas de servicos médicos a um hospital, desde que
seguidos os principios e os regramentos do cooperativismo, estabelecidos na
Lei n° 5.764/71 e neste Projeto de Lei.

21
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A prestagcdo de servicos profissionais através de
cooperativas de trabalho, principalmente na area da saude é muito condenada
pelo Poder Judiciario, com base na prestacdo de servigcos por cooperativas
fraudulentas, contudo isto vem prejudicar em muito as cooperativas sérias,
bem como os trabalhadores destas que tém o comprometimento com o
principio do cooperativismo, que se aplicado e seguido de forma correta, sO
tende a trazer beneficios aos associados das cooperativas e as empresas
contratantes.

No mesmo diapasdo, temos inumeros exemplos de
cooperativas sérias, que prestam seus servicos no regramento legal, e estas
estdo sendo prejudicadas, haja vista o receio da empresas em contrata-las,
pois correriam o risco de futuramente serem acusadas de fraudulentas ou de
agenciadoras ilegais de mao-de-obra.

Por outro lado, a presente proposta prevé, ainda, a
remissdo dos créditos tributarios constituidos nos ultimos sessenta meses e
anistia as penalidades decorrentes do reconhecimento administrativo do
vinculo de emprego advindo da prestacdo de servicos prestados por
cooperativas de que trata o presente Projeto.

Assim, ao analisarmos as 9 emendas apresentadas nesta
Comisséo, percebemos que estas caminham na mesma linha do Projeto de Lei
em tela, respeitando os regramentos da legislacédo, porém visando a extensdo
desta regulamentacao a todos os profissionais de saude, dando cumprimento
assim ao Principio Constitucional da Isonomia de Tratamento.

Ademais, ndo existe razdo alguma para deixar as demais
cooperativas de prestadores de servicos de salde de fora, ainda mais em se
tratando do setor de trabalho essencial para a populacdo o que é de grande
relevancia social. Muito pelo contrario, havendo esta possibilidade o
contingente de profissionais a disposicdo para contratacdo somente
aumentaria, bem como a qualidade do servigo prestado.

E por isso que, acolhemos as 9 emendas nos termos que

foram apresentadas, entendendo que estas somente vem somar, a finalidade
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do Projeto, tendo como objetivo a prestacdo de servigcos por cooperativas de
trabalho em um setor de grande relevancia publica e social.

Em funcdo do exposto e com o fito de compatibilizar a
boa técnica legislativa com a aceitacdo das emendas apresentadas,
apresentamos um Substitutivo.

Ante ao exposto votamos pela aprovacdo do Projeto de
Lei n° 3.711 de 2008, na forma do Substitutivo anexo.

Sala da Comissao, em 08 de abril de 2010.

Deputado Dr. Ubiali
Relator

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N° 3.711, de 2008

Regulamenta o exercicio da
atividade das Cooperativas de Profissionais
de Saude que menciona e da outras
providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° E assegurado a todos os profissionais de
salde a sua organizacdo laboral sob a forma de cooperativa, com o objetivo de
prestacao de servicos aos estabelecimentos de salde publicos ou privados, 6érgaos
e entidades da administracdo publica federal, estadual ou municipal, direta ou
indireta, sociedades sob o controle direto ou indireto da Unido, dos Estados ou dos
Municipios, empresas privadas, seguradoras e operadoras de planos de saude,

entidades filantropicas e outras cooperativas.

Paragrafo Unico — Consideram-se estabelecimentos
de servicos de saude para os efeitos desta Lei, 0os hospitais, pronto-socorros,
clinicas médicas, odontoldgicas, de fisioterapia, de psicologia e de fonoaudiologia,
laboratérios de anatomia patoldgica, citolégica ou de analises clinicas, as empresas

prestadoras de servicos de atencdo domiciliar a saude, tanto em seus atendimentos
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internos quanto nos externos e domiciliares aos pacientes, os servicos de dialise,

raios X, radiodiagnadstico e radioterapia, quimioterapia e de banco de sangue.

Art. 2° Nao havera vinculo empregaticio entre o
profissional de salde cooperado e o respectivo estabelecimento contratante.

Art. 3° Por tratar-se de vinculo cooperativo, 0
cooperado teré liberdade de fazer-se substituir na escala de atendimentos por outros
cooperados, que atendam os mesmos requisitos fixados pelo estabelecimento, na
forma dos paragrafos deste artigo.

8 1° - A substituicdo do profissional cooperado
em determinada escala devera ser precedida de comunicacéo formal ao contratante
em prazo que seja previamente estabelecido pelo contratante.

§ 2° - A liberdade de substituicdo prevista nesta lei
nao exime o cooperado de seguir as normas internas que disciplinam o
funcionamento do estabelecimento contratante, notadamente para assegurar a boa
organizacdo e andamento dos servicos.

Art. 4° O estabelecimento novo de saude contratante
podera estabelecer limites quantitativos ao niumero de profissionais cooperados que
Ihe prestardo servicos, bem como critérios para o ingresso de aceitacdo desses
profissionais, levando-se em conta a experiéncia, a titulacdo e especializacdo do
profissional.

Art. 5% Também ndo serd reconhecido o vinculo
trabalhista do profissional cooperado que prestar servigos nas seguintes hipéteses:

a) profissional cooperado que se utiliza de um
estabelecimento de salde aberto, para o atendimento de seus pacientes,
remunerando o referido estabelecimento pelo uso da estrutura diretamente, através
do paciente, ou de seu convénio ou planos ou seguro saude, desde que seus
honorérios sejam pagos através da cooperativa a qual pertenca.

b) profissional cooperado integrante de equipe de
saude do estabelecimento contratante que n&do receba deste remuneracao,

recebendo pela sua producao efetiva diretamente da cooperativa a qual pertenca,
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dos convénios, dos planos ou seguros-saude.

Paragrafo Unico. N&o descaracteriza a condicéo
prevista na alinea “b” o fato de o agente pagador efetuar o pagamento ao
estabelecimento de salde, para que este repasse 0s honorarios ao prestador do
servigo, através de sua cooperativa.

Art. 6° Desde que atendidos 0s pressupostos
contidos nesta lei, a aplicacdo de penalidades decorrentes do reconhecimento da
relagdo de emprego pela autoridade administrativa devera ser precedida de deciséo
irrecorrivel da Justica do Trabalho, reconhecendo a relagdo de emprego do autor da

respectiva acao.

Art. 7°. Esta lei entra em vigor na data de sua publicacao.

Sala da Comissao, em 08 de abril de 2010.

Deputado Dr. Ubiali
Relator
Il - PARECER DA COMISSAO

A Comisséo de Desenvolvimento Econdmico, Industria e Comércio,
em reunido ordindria realizada hoje, aprovou o Projeto de Lei n°® 3.711/2008 e as
Emendas de n°s 1/2008 a 9/2008, apresentadas nesta Comissdo, com substitutivo,
nos termos do Parecer do Relator, Deputado Dr. Ubiali. O Deputado Jodo Maia
apresentou Voto em Separado.

Estiveram presentes os Senhores Deputados:

Dr. Ubiali - Presidente, Evandro Milhomen e Jurandil Juarez - Vice-
Presidentes, André Vargas, Edson Ezequiel, Fernando de Fabinho, Uldurico Pinto,
Vicentinho Alves, Aelton Freitas, Antbnio Andrade, Armando Monteiro, Edmilson
Valentim, Guilherme Campos, Jairo Ataide, José Carlos Machado, Moreira Mendes,
Ricardo Berzoini e Silas Brasileiro.

Sala da Comissédo, em 14 de abril de 2010.

Deputado DR. UBIALI
Presidente
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VOTO EM SEPARADO DO DEPUTADO JOAO MAIA

Em reunido do dia 08 de julho passado, foi apresentado a este
douto Colegiado Parecer do Relator, Deputado Dr. Ubiali, pela aprovacéo do projeto
ementado e das emendas de n° 1 a 9, todas de 2008, apresentadas a esta
Comisséo. Tendo em vista a complexidade da matéria, bem como a relevancia do
assunto para a prestacao de servicos e acdes de saude, o ilustre Relator modificou
seu Parecer, de forma a rejeitar as emendas n° 1/08 e 2/08 e a aprovar
parcialmente a emenda de n° 7/08, mantendo inalteradas as demais conclusdes.

Parabenizamos o nobre Relator por seu Parecer que, ao
aprovar a iniciativa em comento, assegura direitos trabalhistas essenciais aos
cooperados e a qualidade dos servicos prestados aos consumidores, respaldados
por normas e critérios claros e transparentes. Nesse sentido, concordamos com o
principio que norteia o projeto em tela.

Em nosso entender, ao regulamentar a atuagdo das
cooperativas de saude, o projeto em tela tem a louvavel intencdo de preencher uma
lacuna na Lei das Cooperativas (Lei 5.764, de 16 de dezembro de 1971), e assim
evitar que cooperativas fraudulentas operem no mercado, atuando como meras
intermediarias de mao-de-obra, subtraindo direitos trabalhistas e praticando
concorréncia desleal.

N&o obstante, julgamos que ndo se deve limitar tal
regulamentacdo a apenas algumas categorias profissionais, deixando de fora, por
exemplo, os psicologos e enfermeiros, bem como os profissionais que nédo sejam de
nivel superior.

Nesse sentido, ndo concordamos com o0 argumento do nobre
Relator de que as emendas de n°® 1 e 2 — que suprimem a expressdo “de nivel
superior’, de modo a que o Projeto abarque todas as cooperativas de saude e nao
apenas as cooperativas formadas de profissionais de nivel superior — ndo estariam,
em suas palavras, “alinhadas com o projeto em tela”. Também estamos de acordo
com a emenda n° 7/08, que suprime a expressao “profissional médico” e a substitui
por “profissional”’, de forma a acolher todos aqueles que trabalham na area da
saude.
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Desta forma, estamos convictos de que estaremos
promovendo a isonomia de tratamento entre os profissionais que militam na area da
saude, permitindo, assim, que se organizem, na pratica laboral, sob o regime
regulatorio especifico das Cooperativas de Trabalho na area da saude. Estaremos,
assim, evitando a discriminacdo entre profissionais dentro de um mesmo setor de
atividade, contribuindo para a prestacdo de servicos de saude de qualidade aos
cidadaos brasileiros.

Ante 0 exposto, votamos pela aprovacédo do Projeto de Lei
n° 3.711, de 2008, na forma do Substitutivo anexo.

Sala da Comissao, em 08 de dezembro de 2009.

Deputado JOAO MAIA

SUBSTITUTIVO AO PROJETO DE LEI N°3.711, DE 2008.

Dispde sobre a regulamentacdo do exercicio da
atividade das Cooperativas de Profissionais de
Saude e da outras providéncias.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° E assegurado a todos os profissionais de salde a sua
organizacao laboral sob a forma de cooperativa, com o objetivo de prestacdo de
servicos aos estabelecimentos de saude.

Paragrafo Unico. Consideram-se estabelecimentos de servicos
de saude para os efeitos desta Lei, 0os hospitais, pronto-socorros, clinicas médicas,
odontoldgicas, de fisioterapia, de psicologia e de fonoaudiologia, laboratérios de
anatomia patologica, citolégica ou de anadlises clinicas, as empresas prestadoras de
servicos de atencdo domiciliar a saude, tanto em seus atendimentos internos quanto
nos externos e domiciliares aos pacientes, os servicos de dialise, raios X,
radiodiagndstico e radioterapia, quimioterapia e de banco de sangue, além das
operadoras de planos e seguros privados de assisténcia a saude.

Art. 2° Nao havera vinculo empregaticio entre o profissional de
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saude cooperado e o respectivo estabelecimento contratante.

Art. 3° Por tratar-se de vinculo cooperativo, 0 cooperado tera
liberdade de fazer-se substituir na escala de atendimentos por outros cooperados,
gue atendam os mesmos requisitos fixados pelo estabelecimento, na forma dos
paragrafos deste artigo.

§ 1° A substituicdo do profissional cooperado em determinada
escala devera ser precedida de comunicacao formal ao contratante em prazo que
seja previamente estabelecido pelo contratante.

8 2° A liberdade de substituicdo prevista nesta lei ndo exime o
cooperado de seguir as normas internas que disciplinam o funcionamento do
estabelecimento contratante, notadamente para assegurar a boa organizacdo e
andamento dos servicos.

Art. 4°. O estabelecimento de saude contratante podera
estabelecer limites quantitativos ao numero de profissionais cooperados que lhe
prestardo servicos, bem como critérios para 0 ingresso de aceitacdo desses
profissionais, levando-se em conta a experiéncia, a titulacdo e especializacdo do
profissional.

Art. 5% Também nao sera reconhecido o vinculo trabalhista do
profissional cooperado que prestar servigos nas seguintes hipoteses:

a) ao profissional cooperado que se utiliza de um
estabelecimento de salde aberto, para o atendimento de seus pacientes,
remunerando o referido estabelecimento pelo uso da estrutura diretamente, através
do paciente, ou de seu convénio ou planos ou seguro saude, desde que seus
honoréarios sejam pagos através da cooperativa a qual pertenca.

b) ao profissional cooperado integrante de equipe de saude do
estabelecimento contratante que ndo receba deste remuneracdo, recebendo pela
sua producao efetiva diretamente da cooperativa a qual pertenca, dos convénios,
dos planos ou seguros-satde ou do Sistema Unico de Satde — SUS.

Paragrafo Unico. N&o descaracteriza a condi¢do prevista na
alinea “b” o fato de o agente pagador efetuar o pagamento ao estabelecimento de
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salude, para que este o repasse 0s honorarios ao prestador do servigco, atraves de
sua cooperativa.

Art. 6° Desde que atendidos os pressupostos contidos nesta
lei, a aplicacdo de penalidade trabalhista decorrente do reconhecimento da relacéo
de emprego pela autoridade administrativa devera ser precedida de decisédo
irrecorrivel da Justica do Trabalho, reconhecendo a existéncia de relacdo de
emprego.

Art. 7° Esta lei entra em vigor na data de sua publicacao.

Sala da Comissao, em 08 de dezembro de 2009.

Deputado JOAO MAIA

FIM DO DOCUMENTO
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