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Humberto Costa(PT)

COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS - CAS

PE

PRESIDENTE: Senador Edison Lobao
VICE-PRESIDENTE: VAGO

(21 titulares e 21 suplentes)

SUPLENTES

Bloco de Apoio ao Governo(PDT, PT)

(61) 3303-6285 /
6286

1 VAGO(18)

(1)(2)(3)(4)(6)(7)(10)

Paulo Rocha(PT) PA (61) 3303-3800 2 Gleisi Hoffmann(PT) PR (61) 3303-6271
Paulo Paim(PT)(18) RS (61) 3303- 3 José Pimentel(PT) CE (61) 3303-6390
5227/5232 /6391
Regina Sousa(PT) Pl (61) 3303-9049 e 4 Walter Pinheiro(PT) BA (61)
9050 33036788/6790
Angela Portela(PT) RR (61) 3303.6103 / 5 Fatima Bezerra(PT) RN (61) 3303-1777 /
6104 /6105 1884 /1778 /1682
Ana Amélia(PP) RS (61) 3303 6083 6 Benedito de Lira(PP) AL (61) 3303-6148 /
6151
Maioria (PMDB)
Jo&o Alberto Souza(PMDB) MA (061) 3303-6352 / 1 Raimundo Lira(PMDB) PB (61) 3303.6747
6349
Sérgio Petecao(PSD)(17) AC (61) 3303-6706 a 2 Garibaldi Alves Filho(PMDB) RN (61) 3303-2371 a
6713 2377
Waldemir Moka(PMDB) MS (61) 3303-6767 / 3 Romero Juca(PMDB) RR (61) 3303-2112/
6768 3303-2115
Dario Berger(PMDB) SC (61) 3303-5947 a 4 Rose de Freitas(PMDB)(17)(13) ES (61)3303-1156 e
5951 1158
Edison Lobao(PMDB)(13) MA (61) 3303-2311 a 5 Marta Suplicy(PMDB)(19) SP (61) 3303-6510
2313
Otto Alencar(PSD) BA (61) 3303-1464 e 6 VAGO
1467
Bloco Parlamentar da Oposi¢cao(PSDB, DEM, PV)
Ricardo Franco(DEM)(21)(22) SE 1 VAGO(24)
VAGO 2 Ronaldo Caiado(DEM)(12)(15) GO (61) 3303-6439 e
6440
Dalirio Beber(PSDB)(20) SC (61) 3303-6446 3 VAGO
Flexa Ribeiro(PSDB)(20) PA (61) 3303-2342 4 VAGO
Bloco Parlamentar Socialismo e Democracia(PCdoB, PPS, PSB, REDE)
Lidice da Mata(PSB) BA (61) 3303-6408 1 Vanessa Grazziotin(PCdoB) AM (61) 3303-6726
Lucia Vania(PSB)(25)(16) GO (61) 3303- 2 Romario(PSB)(16) RJ (61) 3303-6517 /
2035/2844 3303-6519
Bloco Parlamentar Unido e For¢ca(PTB, PSC, PR, PRB)
Marcelo Crivella(PRB) RJ (61) 3303- 1 Vicentinho Alves(PR)(9)(8) TO (61) 3303-6469 /
5225/5730 6467
Elmano Férrer(PTB) Pl (61) 3303- 2 VAGO
1015/1115/1215/2
415/3055/3056/48
47
Eduardo Amorim(PSC)(9) SE (61) 3303 6205 a 3 VAGO
3303 6211
1) Em 25.02.2015, os Senadores Marcelo Crivella e ElImano Férrer foram designados membros titulares; e o Senador Eduardo Amorim, como membro suplente,
pelo Bloco Parlamentar Uni&o e Forca, para compor a CAS (Of. 04/2015-BLUFOR).
2) Em 25.02.2015, os Senadores Lidice da Mata e Romario foram designados membros titulares; e os Senadores Vanessa Grazziotin e Roberto Rocha, como
membros suplentes, pelo Bloco Parlamentar Socialismo e Democracia, para compor a CAS (Of. 04/2015-GLBSD).
3) Em 25.02.2015, foram designados os Senadores Humberto Costa, Paulo Rocha, Marta Suplicy, Regina Sousa e Angela Portela como membros titulares; e os

Senadores Paulo Paim, Gleisi Hoffmann, José Pimentel, Walter Pinheiro e Fatima Bezerra como membros suplentes, pelo Bloco de Apoio ao Governo, para
compor a CAS (Of. 7/2015-GLDBAG).

4)
(®)
(6)
@)

(®)
)
(10)

(11
(12)
(13)

(14)

(15)
(16)

Em 25.02.2015, a Senadora Maria do Carmo Alves foi designada membro titular; e o Senador Wilder Morais, como membro suplente, pelo Bloco Parlamentar
da Oposicéo, para compor a CAS (Ofs. 1 a 5/2015-GLDEM).

A partir de 25.02.2015, o Bloco Parlamentar Socialismo e Democracia e o Bloco Parlamentar Uniéo e Forga compartilham as vagas de terceiro titular e terceiro
suplente.

Err'1J 26.02.2015, os Senadores Lucia Vania e Tasso Jereissati foram designados membros titulares pelo Bloco Parlamentar da Oposigéo, para compor a CAS
(Of. 15/2015-GLPSDB).

Em 02.03.2015, a Senadora Ana Amélia foi designada membro titular e o Senador Benedito de Lira membro suplente pelo Partido Progressista, para compor a
CAS (Mem. 25 e 26/2015-GLDPP).

Em 03.03.2015, o Senador Vicentinho Alves foi designado membro suplente pelo Bloco Parlamentar Unido e Forga (Of. n® 11/2015-BLUFOR).

Em 03.03.2015, o Senador Eduardo Amorim deixou a supléncia e foi designado membro titular pelo Bloco Parlamentar Uni&o e Forca (Of.10/2015-BLUFOR).
Em 04.03.2015, os Senadores Jodo Alberto Souza, Rose de Freitas, Waldemir Moka, Dario Berger, Sérgio Petecédo e Otto Alencar foram designados membros
titulares; e os Senadores Raimundo Lira, Garibaldi Alves Filho, Romero Juc4, como membros suplentes, pelo Bloco da Maioria, para compor a CAS (Of.

010/2015-GLPMDB).
Em 04.03.2015, o Partido Progressista passa a integrar o Bloco de Apoio ao Governo (Of. 14/2015-GLDBAG).

Em 06.03.2015, o Senador Tasso Jereissati foi designado membro suplente pelo Bloco Parlamentar da Oposicéo (Of. 47/2015-GLPSDB).
Em 12.03.2015, o Senador Edison Lobéo foi designado membro titular em substituicdo ao Senador Sérgio Petecdo, que passou a compor a comissao
como membro suplente (Of. 53/2015-GLPMDB).

Em 18.03.2015, a Comissao reunida elegeu os Senadores Edison Lob&o e Maria do Carmo Alves, respectivamente, Presidente e Vice-Presidente deste
colegiado (Of. n°® 1/2015-CAS).
Em 18.03.2015, o Senador Tasso Jereissati deixou de integrar, como suplente, a CAS (Of. 80/2015-GLPSDB).

Em 14.04.2015, o Senador Roberto Rocha foi designado membro titular pelo Bloco Parlamentar Socialismo e Democracia, em substituicdo ao Senador
Romario, que passou a compor a comissdo como membro suplente (Of. 47/2015-GLBSD).



7 Em 14.04.2015, o Senador Sérgio Petecéo foi designado membro titular pelo Bloco da Maioria, em substituicdo a Senadora Rose de Freitas, que passou a
compor a comissédo como membro suplente (Of. 119/2015-GLPMDB).

(18) Em 05.05.2015, o Senador Paulo Paim foi designado membro titular pelo Bloco de Apoio ao Governo, em substitui¢cdo & Senadora Marta Suplicy, que deixou
de compor a Comisséo (Of. 61/2015-GLDBAG).

(19) Em 06.05.2015, a Senadora Marta Suplicy foi designada membro suplente pelo Bloco da Maioria (Of. 143/2015-GLPMDB).

(20) Em 19.05.2015, os Senadores Dalirio Beber e Flexa Ribeiro foram designados membros titulares pelo Bloco Parlamentar da Oposigao (Of. 113/2015-GLPSDB).

(21) Em 11/11/2015, a Senadora Maria do Carmo Alves se afastou dos trabalhos da Casa para assumir o cargo de Secretaria Municipal da Familia e da Assisténcia
Social, da Prefeitura de Aracaju/SE (Of. s/n, de 2015).

(22) Em 17.11.2015, o Senador Ricardo Franco foi designado membro titular pelo Bloco Parlamentar da Oposig&o, em substituicdo & Senadora Maria do Carmo
Alves (Of. 118/2015-GLDEM).

(23) Em 16.02.2016, o PV passou a compor o Bloco Parlamentar da Oposicéo (Of. s/n).

(24) Em 16.02.2016, o Senador Ronaldo Caiado foi designado membro suplente pelo Bloco Parlamentar da Oposig&o, em substituicdo ao Senador Wilder Morais
(Of. 004/2016-GLDEM).

(25) Em 17.02.2016, a Senadora Lucia Vania foi designada membro titular pelo Bloco Parlamentar Socialismo e Democracia, em substituicdo ao Senador Roberto

Rocha (Of. 004/2016-GLBSD).
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PAUTA

ITEM 1

EMENDA(S) DA CAMARA DOS DEPUTADOS A PROJETO DE LEI DO SENADO N° 4,
de 2015

- Nao Terminativo -

Da nova redagéo ao art. 1° da Lei n°® 9.608, de 18 de fevereiro de 1998, que dispbe
sobre o servigo voluntario e da outras providéncias.
Autoria: Camara dos Deputados

Relatoria: Senador Flexa Ribeiro
Relatério: Pela aprovacdo da Emenda da Camara dos Deputados n° 4, de 2015, ao
Projeto de Lei do Senado n°® 12, de 2000.
Observagoes:
- Em 03.02.2016, lido o Relatorio na Comissédo de Assuntos Sociais, ficam adiadas a
discussao e a votagcdo da matéria.
- Votagéo simbdlica.
Textos da pauta:

Relatério
Avulso da matéria

ITEM 2
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 254, de 2015 - Complementar

- Nao Terminativo -

Altera a Lei Complementar n°® 141, de 13 de janeiro de 2012, para dispor sobre a
aplicagdo anual de recursos minimos, pela Unido, em agées e servigos publicos de
saude, conforme a Emenda Constitucional n°® 86, de 2015, e para incluir as despesas
com promogdo e recuperagdo da saude, realizadas por Hospitais Universitarios
Federais, com recursos alocados por emendas individuais ao projeto de lei orgamentaria,
na apuragdo desse montante.

Autoria: Senador Antonio Carlos Valadares

Relatoria: Senador Sérgio Petecao
Relatério: Pela aprovagao do Projeto de Lei do Senado n°® 254, de 2015 - Complementar

Observagoes:
- A matéria vai a Comissdo de Assuntos Econbémicos para prosseguimento da
tramitacgéo.
- Votagéo simbdlica.
Textos da pauta:

Relatério
Avulso da matéria

ITEM 3
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 550, de 2015 - Complementar

- Nao Terminativo -

Altera o art. 1° da Lei Complementar n° 110, de 29 de junho de 2001, para dispor
sobre o término da cobranga de contribui¢do social devida pelos empregadores em caso
de despedida de empregado, sem justa causa.
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Autoria: Senador Cassio Cunha Lima

Relatoria: Senadora Ana Amélia

Relatério: Pela aprovagao do Projeto de Lei do Senado n° 550, de 2015 -
Complementar.

Observagoes:

- Votacdo simbalica.

Textos da pauta:

Relatério
Avulso da matéria

ITEM 4
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 744, de 2015

- Nao Terminativo -

Cria o Programa de Financiamento Preferencial as Instituigées Filantropicas e Sem
Fins Lucrativos (PRO-SANTACASAS) para atender instituigbes filantropicas e sem fins
lucrativos que participam de forma complementar do Sistema Unico de Saude.
Autoria: Senador José Serra

Relatoria: Senadora Lucia Vania

Relatério: Pela aprovagao do Projeto de Lei do Senado n°® 744, de 2015.
Observagoes:
- A matéria vai a Comissdo de Assuntos Econémicos em decisao terminativa.
- Votagédo simbolica.
Textos da pauta:

Relatério
Avulso da matéria

ITEM 5
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 289, de 2010

- Terminativo -

Modifica a redacgéao do inciso Il do art. 4 da Lei n® 12.302, de 2 de agosto de 2010,
para alterar a qualificagdo exigida para o exercicio da profissdo de instrutor de transito.
Autoria: Senador Gilberto Goellner

Relatoria: Senador Roberto Rocha (Substituido por Ad Hoc)

Relatoria Ad hoc: Senador Waldemir Moka

Relatério: Pela aprovacao do Projeto de Lei do Senado n° 289, de 2010, e da Emenda
que apresenta.

Observagoes:

- Em 03.02.2016, a Presidéncia designa Relator "ad hoc" o Senador Waldemir Moka em
substituicdo ao Senador Roberto Rocha. Lido o Relatério na Comissdo de Assuntos
Sociais, ficam adiadas a discussédo e a votagdo da matéria.

- Votacdo nominal.

Textos da pauta:
Relatério
Avulso da matéria

ITEM 6
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 216, de 2011

- Terminativo -
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Modifica dispositivos do art. 28, § 9°, da Lei 8.212, de 24 de julho de 1991.
Autoria: Senador Eunicio Oliveira

Relatoria: Senadora Lidice da Mata (Substituido por Ad Hoc)

Relatoria Ad hoc: Senadora Marta Suplicy

Relatério: Pela aprovacao do Projeto de Lei do Senado n°® 216, de 2011, e das 3 (trés)
Emendas que apresenta.

Observagoes:

-Em 03.02.2016, a Presidéncia designa Relatora "ad hoc" a Senadora Marta Suplicy em
substituicdo a Senadora Lidice da Mata. Lido o Relatério na Comissdo de Assuntos
Sociais, ficam adiadas a discussdo e a votagcdo da matéria.

- Votagdo nominal.

Textos da pauta:
Relatério
Avulso da matéria

ITEM 7
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 344, de 2013

- Terminativo -

Altera a Lei n° 9.294, de 15 de julho de 1996, para proibir o uso de produtos
fumigenos nos parques infantis e nas areas de pratica esportiva.
Autoria: Senador Paulo Davim

Relatoria: Senador Paulo Paim

Relatério: Pela aprovagao do Projeto de Lei do Senado n°® 344, de 2013, e da Emenda
n°® 1-CE-CDH.

Observagoes:

- Em 1°.09.2015, a Comisséo de Educacgéao, Cultura e Esporte aprovou Parecer favoravel
ao Projeto com a Emenda n° 1-CE.

-Em 11.11.2015, a Comisséao de Direitos Humanos e Legislagdo Participativa aprovou
Parecer favoravel ao Projeto com a Emenda n° 1-CE-CDH.

- Votagdo nominal.

Textos da pauta:

Relatério

Parecer aprovado na comisséo (CE)
Parecer aprovado na comisséo (CDH)
Avulso da matéria

ITEM 8
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 107, de 2014

- Terminativo -

Reduz o numero minimo de pessoas fisicas necessarias a criagdo de cooperativas
singulares, autoriza a criagdo das Cooperativas de Trabalho dos Catadores de Materiais
Reciclaveis Solidarias e das Cooperativas de Crédito Comunitarias Solidarias e da
outras providéncias.

Autoria: Senadora Ana Rita
Relatoria: Senadora Lucia Vania
Relatério: Pela rejeicdo do Projeto de Lei do Senado n°® 107, de 2014.
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Observagoes:
- Votagdo nominal.

Textos da pauta:
Relatério
Avulso da matéria

ITEM9
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 145, de 2014

- Terminativo -

Altera o art. 59 da Lei n°® 6.360, de 23 de setembro de 1976, para proibir o uso de
simbolo, figura, desenho ou recurso grafico com elemento de apelo préprio ao universo
infantil na rotulagem e na propaganda de medicamentos, drogas, insumos farmacéuticos
e correlatos, cosméticos, saneantes e outros produtos.

Autoria: Senador Ruben Figueird

Relatoria: Senadora Vanessa Grazziotin

Relatério: Pela rejeicdo Projeto de Lei do Senado n°® 145, de 2014.
Observagoes:
- Em 07.10.2015, lido o Relatério na Comissdo de Assuntos Sociais, ficam adiadas a
discusséo e a votagdo da matéria.
- Votagdo nominal.
Textos da pauta:

Relatério
Avulso da matéria

ITEM 10
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 30, de 2015

- Terminativo -

Institui o Programa Disque-Dentncia do Trabalhador.
Autoria: Senadora Vanessa Grazziotin
Relatoria: Senador Ricardo Franco

Relatério: Pela aprovacao do Projeto de Lei do Senado n° 30, de 2015.
Observagoes:
- Votagdo nominal.

Textos da pauta:
Relatério
Avulso da matéria

ITEM 11
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 546, de 2015

- Terminativo -

Altera a Lei n°® 8.213, de 24 de julho de 1991, para determinar a antecipag¢do de 50%
do abono salarial anual devido ao segurado e ao dependente da Previdéncia Social que,
durante o ano, recebeu auxilio-doencga, auxilio-acidente ou aposentadoria, penséo por
morte ou auxilio-recluséo.

Autoria: Senador Cassio Cunha Lima

Relatoria: Senador Dalirio Beber
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Relatério: Pela aprovagao do Projeto de Lei do Senado n°® 546, de 2015.

Observagoes:
- Votagdo nominal.

Textos da pauta:
Relatério
Avulso da matéria

ITEM 12
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 584, de 2015

- Terminativo -

Altera a Lei n° 11.664, de 29 de abril de 2008, que dispbe sobre a efetivagcao de
acées de saude que assegurem a prevengéo, a detecgéo, o tratamento e o sequimento
dos canceres do colo uterino e de mama, no @&mbito do Sistema Unico de Saude — SUS,
para assegurar a disponibilizagdo de exame mamografico a populagdes de dificil acesso.
Autoria: Senadora Lucia Vania

Relatoria: Senador Waldemir Moka

Relatério: Pela aprovacao do Projeto de Lei do Senado n°® 584, de 2015.
Observagoes:
- Votagdo nominal.

Textos da pauta:
Relatério
Avulso da matéria

ITEM 13
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 727, de 2015

- Terminativo -

Altera as Leis n° 6.360, de 23 de setembro de 1976, que dispbe sobre a vigilancia
sanitaria a que ficam sujeitos os medicamentos, as drogas, 0s insumos farmacéuticos e
correlatos, cosméticos, saneantes e outros produtos, e da outras providéncias, e n°
9.782, de 23 de janeiro de 1999, que define o Sistema Nacional de Vigildncia Sanitaria,
cria a Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria, e da outras providéncias, para dar
transparéncia e previsibilidade ao processo de concessdo e renovag¢do do registro de
medicamentos e de alteragbes pdos-registro.

Autoria: Senador José Serra

Relatoria: Senador Waldemir Moka

Relatério: Pela aprovacao do Projeto de Lei do Senado n° 727, de 2015; da Emenda n°
2-T; das 2 (duas) Emendas que apresenta. E pela rejeicdo da Emenda n° 1-T.
Observagoes:

- Durante o prazo regimental, foram recebidas 2 (duas) Emendas de autoria da
Senadora Lucia Véania, Emendas n°s 1-T e 2-T.

- Votagdo nominal.

Textos da pauta:
Relatério

Avulso de emendas
Avulso de emendas
Avulso da matéria

Endereco na Internet: http://www.senado.gov.br/atividade/comissoes/default.asp?origem=SF Documento gerado em 19/02/2016 as 16:21.
Informacgdes: Secretaria-Geral da Mesa - Secretaria de Comissdes
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PARECER N° ,DE 2015

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS,
sobre a Emenda da Camara dos Deputados a
Projeto de Lei do Senado n° 4, de 2015, que
emendou o Projeto de Lei do Senado n° 12, de
2000, que da nova redagdo ao art. 1° da Lei
n’°9.608, de 18 de fevereiro de 1998, que dispoe
sobre o servico voluntario e dda outras
providéncias.

RELATOR: Senador FLEXA RIBEIRO

I - RELATORIO

Vem ao exame desta Comissdo de Assuntos Sociais (CAS) a
Emenda da Camara dos Deputados a Projeto de Lei do Senado n° 4, de
2015, aplicavel ao Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 12, de 2000, de

autoria da Senadora Luzia Toledo.

Ao apreciar o PLS, autuado naquela Casa como Projeto de Lei
(PL) n°® 3.984, de 2000, a Camara dos Deputados promoveu uma alteracao
na redagdo proposta ao art. 1° da Lei n°® 9.608, de 18 de fevereiro de 1998,
excluindo a adicdo proposta pelo Senado, que acrescentava a atividade de
assisténcia @ mulher como servico voluntario. Em seu lugar, acrescentou a

previsdo de atividade de assisténcia a pessoa.

Apos retornar ao Senado Federal, a proposicdo foi distribuida
para apreciagdo da CAS, para, em seguida, ir ao Plenério, conforme se

depreende do art. 286 do Regimento Interno do Senado Federal (RISF).
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II - ANALISE

O inciso I do art. 100 do Risf atribui a CAS a competéncia
para opinar sobre proposi¢des que digam respeito a relagdes de trabalho,
organizacao do sistema nacional de emprego e condi¢do para o exercicio de

profissdes.

No caso da ECD n°4, de 2015, conforme disposto nos arts. 285
e 286 do Risf, emenda da Camara a projeto do Senado ndo ¢ suscetivel de
modificagdo por meio de subemenda, e a emenda s6 podera ser votada em
parte se o seu texto for suscetivel de divisdo, o que ndo ¢ o caso da emenda

que ora se analisa.

O trabalho voluntario ¢ uma 6tima oportunidade de atuagdo
social, beneficiando toda a sociedade. O voluntario exerce a sua cidadania,
ao mesmo tempo em que contribui para o bem-estar da comunidade como
um todo. E, portanto, altamente louvavel qualquer tentativa de ampliar o

espectro da sua atuacao.

A ECD n° 4, de 2015, propde incluir a expressdo ‘“de
assisténcia a pessoa” no art. 1° da Lei n® 9.608, de 1998, como objetivo de
atividade nao remunerada reconhecida como servigo voluntario. De tal
forma, substitui na proposta aprovada no Senado a mengao a “assisténcia a
mulher”. Além disso, exclui o fecho do dispositivo hoje em vigor — a

expressao “ou de assisténcia social, inclusive mutualidade”.

pr2015-10959
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Consideramos, nesse sentido, que a expressdo incluida pela
Camara, ao falar em assisténcia a pessoa, ¢ mais ampliativa que a
expressao original do Senado, pois inclui, sem se limitar a, a assisténcia a
mulher. Ao fazé-lo, abarca, inclusive, a ideia de assisténcia social, a qual

sempre ¢ aplicavel a pessoa humana.

II1-VvVOTO

Em vista do exposto, manifestamo-nos pela APROVACAO da
Emenda da Camara dos Deputados a Projeto de Lei do Senado Federal n° 4,

de 2015, incidente sobre o Projeto de Lei do Senado n° 12, de 2000.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relator

pr2015-10959



16

SENADO FEDERAL
EMENDA DA CAMARA N° 4, DE 2015, AO
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 12, DE 2000

(N° 3.984/2000, NA CAMARA DOS DEPUTADOS)

D3a nova redacdo ao art. 1° da Lei n°
9.608, de 18 de fevereiro de 1998,

que dispbe sobre o servicgco
voluntdrio e da outras providéncias.

EMENDA

Dé-se ao caput do art. 1° da Lei n° 9.608, de 18 de
fevereiro de 1998, constante do art. 1° do projeto, a
seguinte redacéao:

“Art. 1° Considera-se servico voluntéario
para fins desta Lei a atividade ndao remunerada
prestada por pessoa fisica a entidade publica de
qualquer natureza, ou a instituicdo privada de fins
ndo lucrativos, que tenha objetivos civicos,
culturais, educacionais, cientificos, recreativos,

de assisténcia a pessoa.
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PROJETO ORIGINAL APROVADO PELO
SENADO FEDERAL
E ENCAMINHADO A CAMARA DOS
DEPUTADOS

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° O capur do art. 1° da Lei n° 9.608, de 18 de fevereiro de 1998, passa a
vigorar com a seguinte redagao:

“Art. 1° Considera-se servi¢o voluntario, para fins desta Lei. a atividade
ndo remunerada, prestada por pessoa fisica a entidade publica de qualquer
natureza. ou a institui¢do privada de fins ndo lucrativos, que tenha objetivos
civicos, culturais. educacionais, cientificos. recreativos, de assisténcia a
mulher ou de assisténcia social, inclusive mutualidade.” (NR)

“PAragrafo UNICO. ....oovvveuirieireieeeaeieseeeeeseueneseee s eseses e seseesessesenneseasas ”

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

Senado Federal.em , 3 de dezembro de 2000

s
%

Senador-Antonio Carlgs
y Presiderite
P

(A COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS)
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SENADOR SERGIO PETECAO

PARECER N° , DE 2015

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS, sobre o
Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 254, de 2015 -
Complementar, do Senador Antonio Carlos Valadares,
que altera a Lei Complementar n° 141, de 13 de
Jjaneiro de 2012, para dispor sobre a aplica¢do anual
de recursos minimos, pela Unido, em agdes e servigos
publicos de saude, conforme a Emenda Constitucional
n® 86, de 2015, e para incluir as despesas com
promogdo e recuperagdo da saude, realizadas por
Hospitais  Universitarios Federais, com recursos
alocados por emendas individuais ao projeto de lei
or¢amentadria, na apura¢do desse montante.

Relator: Senador SERGIO PETECAO

I - RELATORIO

Vem a andlise da Comissdo de Assuntos Sociais o Projeto de Lei do
Senado (PLS) n° 254, de 2015 — Complementar, que altera a Lei Complementar
n® 141, de 13 de janeiro de 2012, para dispor sobre a aplica¢do anual de
recursos minimos, pela Unido, em agoes e servigos publicos de saude, conforme
a Emenda Constitucional n° 86, de 2015, e para incluir as despesas com

Senado Federal, Ala Senador Teoténio Vilela, Gab. 21, Brasilia - DF - Tel (61) 3303-6706 - Fax (61) 3303-6714
sergiopetecao@senador.gov.br
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SENADOR SERGIO PETECAO

promog¢do e recuperagcdo da saude, realizadas por Hospitais Universitarios
Federais, com recursos alocados por emendas individuais ao projeto de lei
or¢amentdaria, na apuragdo desse montante.

Conforme estabelece o texto do art. 1°, a proposigdo altera os arts.
2°, 3% e 5° da Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012, para adequé-la
a Emenda Constitucional (EC) n° 86, de 2015, e promover a alteragao desejada
em relacdo aos hospitais universitarios federais.

No art. 2° da Lei Complementar n° 141, de 2012, o projeto modifica
a redacao do paragrafo unico, com o objetivo de ressalvar da obrigacdo nele
prevista — a de que, para serem consideradas despesas com agdes e servigos
publicos de satde, essas despesas precisam ser financiadas com recursos
movimentados por meio dos respectivos fundos de satide — o disposto no inciso
XIII, a ser incluido no art. 3° da Lei. O objetivo € permitir que as despesas
realizadas pelos hospitais universitarios com recursos providos pelas emendas
individuais dos parlamentares, que ndo serdo movimentadas por meio dos
fundos de saude, também sejam consideradas despesas com agdes € servicos
publicos de saude.

No art. 5° da Lei Complementar, o projeto altera a redacdo do caput
e revoga o § 2°, de forma a contemplar a alteracdo originada da aprovagdo da EC
n°® 86, de 2015, acerca do limite constitucional minimo de aplicacdo de recursos
federais em saude. Por meio dessa alteracdo, a Unido aplicard, anualmente, em
agoes e servigos publicos de saude, montante correspondente a, no minimo,
15% (quinze por cento) de sua receita corrente liquida do respectivo exercicio
financeiro, observada a progressividade de gastos prevista no art. 2° da Emenda
Constitucional n° 86, de 2015.

Além disso, o PLS em analise acrescenta os §§ 6° e 7° ao art. 5° da
Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012. O primeiro diz respeito ao
proposito de incluir a execu¢do do montante destinado a ac¢des e servigos de
promocao e recuperacdo da saude realizados pelos hospitais universitarios
federais, custeados com recursos provenientes de emendas individuais ao projeto
de lei orcamentéria, para fins de calculo do limite constitucional minimo
supramencionado. O segundo tem a finalidade de adequar a lei complementar a
outra alteracdo promovida pela Emenda Constitucional n® 86, de 2015, que
incluiu no calculo desse limite as despesas com agdes e servigos publicos de

Senado Federal, Ala Senador Teotonio Vilela, Gab. 21, Brasilia - DF - Tel (61) 3303-6706 - Fax (61) 3303-6714
sergiopetecao@senador.gov.br
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SENADOR SERGIO PETECAO

saude custeadas com a parcela da Unido oriunda dos recursos da exploracdo de
petrdleo e gas natural.

Por fim, o art. 2° da proposta prevé que a lei complementar que dela
se originar entre em vigor na data de sua publicagdo.

Apds a andlise da CAS, o PLS n°® 254, de 2015 — Complementar,
seguira a apreciagdo da Comissao de Assuntos Economicos (CAE).

II - ANALISE

Compete a CAS, nos termos do art. 100 do Regimento Interno do
Senado Federal (RISF), opinar sobre proposigdes que digam respeito a prote¢ao
e defesa da saude.

Na satide publica, os recursos para financiamento do Sistema Unico
de Saude (SUS), em todas as areas e em todos os niveis de governo, sdo
insuficientes em relagdo a enorme demanda por agdes e servigos e aos crescentes
custos da tecnologia empregada.

Nessa perspectiva, e tendo em vista que 50% do montante das
emendas individuais apresentadas por parlamentares ao projeto da lei
orgamentdria anual ao orcamento devem ser utilizados na area de satide e que
essas emendas devem ser obrigatoriamente executadas — originando dinheiro
“liquido e certo” —, entendemos que ¢ justo possibilitar que elas possam
beneficiar qualquer servigo de saude do SUS, indiscriminadamente.

Do ponto de vista sanitdrio, portanto, ¢ inegavelmente meritorio o
propdsito do PLS em andlise, pois os hospitais universitarios federais constituem
servicos de referéncia, cuja exceléncia nas agdes e servigos prestados a
populagdo, na esfera da prote¢do e recuperacdo da saude, ¢ amplamente
reconhecida nas unidades federativas onde eles se localizam. Acreditamos que ¢
possivel delimitar essa esfera e separa-la das acdes e dos servigos oferecidos
pelos hospitais universitarios que ndo possam ser enquadrados como
pertencentes a area da saude, mas sim a de educacao.

Senado Federal, Ala Senador Teoténio Vilela, Gab. 21, Brasilia - DF - Tel (61) 3303-6706 - Fax (61) 3303-6714
sergiopetecao@senador.gov.br
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SENADOR SERGIO PETECAO

Do ponto de vista econdmico e orgamentario, esperamos que a CAE
analise as implicacdes do projeto em andlise, especialmente o aspecto de se
incluirem recursos que nao foram repassados por meio dos fundos de saude no
computo do cumprimento, pela Unido, do limite minimo de recursos destinados
a saude.

Além do mérito das determinagdes concernentes aos hospitais
universitarios, ¢ louvavel a iniciativa do PLS de adequar a Lei Complementar n°
141, de 13 de janeiro de 2012, as determinagdes constitucionais que entraram
em vigor por for¢a da aprovagao EC n° 86, de 2015.

1 -VvVOTO

Diante do exposto, opinamos pela aprovacio do PLS n° 254, de
2015 — Complementar.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relator

Senado Federal, Ala Senador Teoténio Vilela, Gab. 21, Brasilia - DF - Tel (61) 3303-6706 - Fax (61) 3303-6714
sergiopetecao@senador.gov.br
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SENADO FEDERAL

PROJETO DE LEI DO SENADO
N2 254, DE 2015 - COMPLEMENTAR

Altera a Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de
2012, para dispor sobre a aplicacdo anual de recursos
minimos, pela Unido, em acdes e servigos publicos de
saude, conforme a Emenda Constitucional n° 86, de
2015, e para incluir as despesas com promogao e
recuperacdo da saude, realizadas por Hospitais
Universitarios Federais, com recursos alocados por
emendas individuais ao projeto de lei orcamentaria, na
apuracéo desse montante.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° Os arts. 29, 3° e 5° da Lei Complementar n® 141, de 13 de janeiro de
2012, passam a vigorar com a seguinte alteracéo, revogando-se o § 2° do art. 5°:

Paragrafo Unico. Além de atender aos critérios estabelecidos no
caput, as despesas com ac¢des e servigos publicos de salde realizados
pela Unido, pelos Estados, pelo Distrito Federal e pelos Municipios
deverdo ser financiadas com recursos movimentados por meio dos
respectivos fundos de saude, ressalvado o disposto no inciso Xl do
art. 3° desta Lei.” (NR)
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Xlll — agcbes e servicos de promocdo e recuperacdo da saude
realizadas pelos hospitais universitarios federais custeadas com
recursos provenientes de emendas individuais ao projeto de lei
orcamentéria.” (NR)

“Art. 5° A Unido aplicar4, anualmente, em acdes e servigcos
publicos de saude, montante correspondente a, no minimo, 15%
(quinze por cento) de sua receita corrente liquida do respectivo
exercicio financeiro, observada a progressividade de gastos prevista no
art. 2° da Emenda Constitucional n°® 86, de 2015.

§ 6° A execucdo do montante destinado a ac¢des e servigos de
promocdo e recuperacdo da saude realizada pelos hospitais
universitarios federais, custeada com recursos provenientes de
emendas individuais ao projeto de lei orcamentaria, de que trata o § 9°
do art. 166 da Constituicdo Federal, serda computada para fins de
cumprimento do inciso | do 8 2° do art. 198 da Constituicdo Federal,
vedada a destinacdo para pagamento de pessoal ou encargos sociais.

§ 7° As despesas com aclBes e servicos publicos de saude
custeados com a parcela da Unido oriunda da participacéo no resultado
ou da compensacdo financeira pela exploracdo de petrdleo e géas
natural, de que trata o § 1° do art. 20 da Constituicdo Federal, serdo
computadas para fins de cumprimento do disposto no inciso | do § 2°
do art. 198 da Constituicdo Federal.” (NR)

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

Justificagao

Os hospitais universitarios sao centros de formagdo de recursos humanos e
de desenvolvimento de tecnologia para a area de saude.

Além disso, desempenham papel de destaque na comunidade onde estédo
instalados, funcionando como centros de referéncia para a rede publica de servigos de
salde.

Porém, embora grande parte das atividades desenvolvidas nos hospitais
universitarios deva ser considerada como de saude, segundo o disposto no art. 2°, inciso
lll, da Lei Complementar n°® 141, 13 de janeiro de 2012, que regulamentou a Emenda
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Constitucional n® 29, de 13 de setembro de 2000, a natureza ampla e diversificada de
suas func¢bes, que englobam as dimensdes de ensino, pesquisa e extensdo, ndo permite
que seus gastos possam ser utilizados para fins de apuragdo do piso constitucional do
setor — recursos constitucionalmente garantidos e assegurados a saude ao financiamento
de despesas sob responsabilidade especifica e exclusiva do setor da saude.

Ocorre que a recente promulgacdo da Emenda Constitucional n° 86, de 17
de marco de 2015, tornou obrigatéria a execucdo orcamentaria e financeira das
programacdes relativas as emendas individuais ao projeto de lei orcamentéria, no limite
de 1,2% da receita corrente liquida prevista no projeto encaminhado pelo Poder
Executivo, sendo que a metade deste percentual sera destinada a acdes e servicos
publicos de saude. Mais ainda, essa Emenda definiu que a execucdo do montante
destinado a a¢Bes e servigos publicos de saude, inclusive custeio, sera computada para
fins do cumprimento do inciso | do § 2° do art. 198, que trata do piso constitucional
aplicado & Unido em salde, vedada a destinagdo para pagamento de pessoal ou
encargos sociais.

Dessa forma, nova fonte de recursos foi definida para o financiamento de
acles e servicos de saude. Assim, nada mais pertinente que, em face das atuais
dificuldades financeiras porque passam o0s hospitais universitarios, possam eles competir
e ter acesso a esses recursos para o financiamento de suas atividades vinculadas a
assisténcia a satde. E nesse sentido que apresentamos a atual proposta.

Ademais, propomos outras alteragfes na Lei Complementar n° 141, de
2012, de modo a adequa-la as disposicfes da Emenda Constitucional n° 86, de 2015, que
trata, ainda, da definicdo do percentual minimo, no caso da Unido, de 15% de sua receita
corrente liquida a ser aplicada no financiamento de acdes e servicos publicos de saude,
gue poderdo, inclusive, ser custeadas com a parcela da Unido oriunda da participacao no
resultado ou da compensacéo financeira pela exploragéo de petréleo e gas natural.

Convicto de que a proposicdo € de grande importancia para o revigoramento
de tao estratégico setor e que contribuira para o seu fortalecimento, espero contar com o
decisivo apoio dos meus Pares para o seu aprimoramento.

Sala das Sessoes,

Senador Antonio Carlos Valadares
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4
LEGISLACAO CITADA

LEI COMPLEMENTAR N° 141, DE 13 DE JANEIRO DE 2012

Mensagem de veto

(Vide Decreto n° 7.827. de 2012)

Regulamenta o § 3°do art. 198 da Constituicdo Federal para dispor sobre os valores
minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios
em acdes e servigos publicos de salde; estabelece os critérios de rateio dos recursos de
transferéncias para a salude e as normas de fiscalizacdo, avaliagdo e controle das
despesas com saude nas 3 (trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis
n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 27 de julho de 1993; e da outras
providéncias.

A PRESIDENTA DA REPUBLICA Faco saber que o Congresso Nacional decreta e
eu sanciono a seguinte Lei Complementar:

CAPITULO |
DISPOSICOES PRELIMINARES
CAPITULOII
DAS ACOES E DOS SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE
Art. 2° Para fins de apuracdo da aplicacdo dos recursos minimos estabelecidos
nesta Lei Complementar, considerar-se-d0 como despesas com acdes e servigos publicos
de saude aquelas voltadas para a promocao, protecdo e recuperacdo da salde que

atendam, simultaneamente, aos principios estatuidos no art. 7° da Lei n°® 8.080, de 19 de
setembro de 1990, e as seguintes diretrizes:

Paragrafo Gnico. Além de atender aos critérios estabelecidos no caput, as despesas
com acles e servicos publicos de saude realizadas pela Unido, pelos Estados, pelo
Distrito Federal e pelos Municipios deverao ser financiadas com recursos movimentados
por meio dos respectivos fundos de salde.



27

5

Art. 3° Observadas as disposicdes do art. 200 da Constituicdo Federal, do art. 6° da
Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e do art. 2° desta Lei Complementar, para efeito
da apuracgéo da aplicacdo dos recursos minimos aqui estabelecidos, serdo consideradas
despesas com acdes e servigos publicos de salde as referentes a:

Art. 4° N&o constituirdo despesas com acgdes e servigos publicos de saude, para fins
de apuragdo dos percentuais minimos de que trata esta Lei Complementar, aquelas
decorrentes de:

| - pagamento de aposentadorias e pensoes, inclusive dos servidores da salde;

Il - pessoal ativo da area de saude quando em atividade alheia a referida area;

Il - assisténcia a salde que néo atenda ao principio de acesso universal;

IV - merenda escolar e outros programas de alimentacdo, ainda que executados em
unidades do SUS, ressalvando-se o disposto no inciso Il do art. 3%

V - saneamento basico, inclusive quanto as acfes financiadas e mantidas com
recursos provenientes de taxas, tarifas ou pregos publicos instituidos para essa finalidade;

VI - limpeza urbana e remoc¢édo de residuos;

VIl - preservacdo e corre¢cdo do meio ambiente, realizadas pelos 6rgdos de meio
ambiente dos entes da Federacdo ou por entidades ndo governamentais;

VIII - acBes de assisténcia social;

IX - obras de infraestrutura, ainda que realizadas para beneficiar direta ou
indiretamente a rede de salde; e

X - acbes e servicos publicos de salde custeados com recursos distintos dos
especificados na base de calculo definida nesta Lei Complementar ou vinculados a fundos
especificos distintos daqueles da saude.
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CAPITULO 1l

DA APLICACAO DE RECURSOS EM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE
Secéo |
Dos Recursos Minimos

Art. 5° A Unido aplicard, anualmente, em acbes e servigos publicos de salde, o
montante correspondente ao valor empenhado no exercicio financeiro anterior, apurado
nos termos desta Lei Complementar, acrescido de, no minimo, o percentual
correspondente a variagdo nominal do Produto Interno Bruto (PIB) ocorrida no ano
anterior ao da lei orcamentaria anual.

§ 1° (VETADO).

§ 2° Em caso de variagdo negativa do PIB, o valor de que trata o caput ndo podera
ser reduzido, em termos nominais, de um exercicio financeiro para o outro.

§ 3° (VETADO).
§ 4° (VETADO).

§ 52 (VETADO).

(As Comissbes de Assuntos Sociais; e de Assuntos Econdmicos)

Publicado no DSF, de 30/4/2015

Secretaria de Editoracdo e Publicaces — Brasilia-DF
OS: 11740/2015
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PARECER N° , DE 2016

DA COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS,
sobre o Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 550,
de 2015 - Complementar, do Senador Cassio
Cunha Lima que altera o art. 1° da Lei
Complementar n° 110, de 29 de junho de 2001,
para dispor sobre o término da cobrang¢a de
contribuig¢do social devida pelos empregadores
em caso de despedida de empregado, sem justa
causa.

RELATORA: Senadora ANA AMELIA

I - RELATORIO

Trata-se do Projeto de Lei do Senado (PLS) n°® 550, de 2015 -
Complementar, do Senador Cassio Cunha Lima que altera o art. 1° da Lei
Complementar n° 110, de 29 de junho de 2001, para dispor sobre o término
da cobranga de contribuicao social devida pelos empregadores em caso de
despedida de empregado, sem justa causa.

A justificativa da proposicao reside na inexisténcia de motivo
razoavel para a cobrang¢a do adicional de 10% (dez por cento) sobre a
indenizacdo devida pela dispensa sem justa causa de empregado, uma vez
que a recomposicao dos valores dos expurgos inflaciondrios das contas do
Fundo de Garantia do Tempo de Servigo (FGTS) foi alcangada em 2012.

O projeto em testilha foi distribuido a Comissdo de Assuntos
Sociais (CAS).
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Até o momento, ndo houve a apresentagao de emendas.

II - ANALISE

Nos termos do art. 149 da Constitui¢do da Republica, compete
a Unido instituir contribuicdes sociais de interesse das categorias
econdOmicas e profissionais, motivo pelo qual a disciplina do adicional em
testilha encontra-se no ambito normativo do mencionado ente federado.

Nado se trata de matéria cuja iniciativa seja reservada ao
Presidente da Republica, aos Tribunais Superiores ou ao Procurador-Geral
da Republica, motivo pelo qual aos parlamentares, nos termos do art. 48 da
Constituicao Federal, ¢ franqueado iniciar o respectivo processo legislativo.

Além disso, por se tratar de questdo constitucionalmente afeta
a lei complementar (art. 146, IIl), o projeto encontra-se revestido de
adequacdo formal.

No mérito, ha de se louvar a iniciativa em testilha.

Com efeito, recomposto o patriménio do FGTS, ndo ha motivo
que justifique a manutencdo da contribuicdo em foco, que s6 aumenta o
custo da mao de obra no Pais.

Ora, o empregador ja tem de arcar com pesados encargos
financeiros ao contratar um trabalhador subordinado, todos eles destinados
a garantia dos direitos laborais e previdencidrios insculpidos na Carta
Magna.

O adicional em comento, ao ndo mais atender a finalidade para
qual foi instituido e por tampouco representar qualquer avanco na condi¢ao
social do trabalhador, ndo merece subsistir, pois apenas onera o vinculo
empregaticio, especialmente em momento de crise econdmica, como
aquela ora vivenciada no Brasil.
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Por isso, a proposicdo em exame merece a chancela deste
Parlamento.

I -VOTO

Ante o exposto, vota-se pela aprovacdo do PLS n® 550, de
2015 - Complementar.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relatora
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EDERA

SENADO FEDERAL
PROJETO DE LEI DO SENADO
N° 550, DE 2015
(Complementar)

Altera o art. 1° da Lei Complementar n® 110, de 29 de
junho de 2001, para dispor sobre o término da cobranca
de contribuicdo social devida pelos empregadores em
caso de despedida de empregado, sem justa causa.

O CONGRESSO NACIONAL decreta;

Art. 1° O art. 1° da Lei Complementar n°® 110, de 2001, passa a vigorar
acrescido do seguinte § 2°, nomeando-se o atual paragrafo unico como § 1°:

§ 2° A contribuicdo social de que trata o caput sera devida até 31 de
dezembro de 2015.” (NR)

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

JUSTIFICACAO

O reconhecimento pelo Supremo Tribunal Federal do direito do trabalhador a
correcao nas contas vinculadas do Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS,
decorrentes de planos econémicos editados pelo Governo, em janeiro de 1989 (Plano
Verdo) e em abril de 1990 (Plano Collor 1), motivou o Poder Executivo a propor ao
Congresso Nacional o Projeto de Lei Complementar n°® 195, de 2001, que institui
contribuicdes sociais, autoriza créditos em contas vinculadas do Fundo de Garantia do
Tempo de Servico - FGTS de complementos de atualizagdo monetaria decorrentes de
decisdo do Supremo Tribunal Federal, e da outras providéncias, posteriormente
transformado na Lei Complementar n° 110, de 29 de junho de 2001.
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Estimou-se, a época, que o passivo seria de cerca de R$ 42 bilhdes, o que
gerou a necessidade de incrementar o patrimbnio do FGTS em igual montante, pois, do
contrario, a referida deciséo judicial comprometeria, também, a capacidade do FGTS de
operar as politicas sociais que Ihe incumbe.

Para assegurar o direito do trabalhador a atualizacdo monetaria dos depdsitos
do fundo, a Lei Complementar n°® 110, de 29 de junho de 2001, estabeleceu as condi¢cdes
para que isso fosse feito, dentre elas, o recolhimento de nova contribuicdo social, prevista no
art. 1°, pelos empregadores, quando da despedida sem justa causa, a aliquota de dez por
cento sobre 0 montante de todos os depdésitos devidos do FGTS durante a vigéncia do
contrato de trabalho.

Como o objetivo ja foi alcancado, inexistem motivos para que essa contribuicdo
se perpetue. Com efeito, a recomposicéao dos valores dos expurgos inflacionarios das contas
do FGTS foi integralmente sanada em julho de 2012. Os valores, portanto, recolhidos a titulo
de adicional do FGTS, apds aquela data, ndo estdo sendo destinados a saldar as dividas do
Fundo, razéo pela qual foi instituida.

O que se observa, desde entdo, é que o valor integral da contribuicdo esta
sendo destinado ao Caixa Unico do Tesouro para viabilizar o alcance de superavit primario,
tendo em vista os desmandos verificados nas contas publicas que estdo em fase de
contestacao pelo TCU.

Além disso, o0 governo, com esse procedimento gerencial das financas
publicas, estd onerando a classe produtiva em um momento em que os indices de
desemprego alcancam niveis elevados.

Recentemente, o Congresso Nacional aprovou o Projeto de Lei do Senado n°
198, de 2007 — Complementar, de autoria do Senador Renato Casagrande, de igual teor ao
que estamos apresentando. Inexplicavelmente, a Presidente da Republica, por meio da
Mensagem n° 301/2013, vetou integralmente a proposta.

Por essas razdes e sendo inegavel a importancia da aprovag¢do dessa matéria,
esperamos contar com o apoio de nossos pares.

Sala das Sessoes, de agosto de 2015.

Senador CASSIO CUNHA LIMA

LEGISLACAO CITADA

Lei Complementar n® 110, de 29 de Junho de 2001 - 110/01

artigo 1°
urn:lex:br:federal:lei.complementar:2001;195
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(A Comisséo de Assuntos Sociais)
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PARECER N° , DE 2015

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS,
sobre o Projeto de Lei do Senado n°® 744, de 2015,
do Senador José Serra, que cria o Programa de
Financiamento  Preferencial as Institui¢oes
Filantropicas e Sem Fins Lucrativos (PRO-
SANTACASAS) para  atender  institui¢oes
filantropicas e sem fins lucrativos que participam
de forma complementar do Sistema Unico de
Saude.

Relatora: Senadora LUCIA VANIA

I - RELATORIO

Vem ao exame da Comissao de Assuntos Sociais (CAS) o
Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 744, de 2015, de autoria do Senador
José Serra, que tem o objetivo de instituir, no dmbito das institui¢des
financeiras oficiais federais, linhas de crédito em condi¢des diferenciadas
para os hospitais filantropicos que integram a rede complementar do
Sistema Unico de Saude (SUS).

A proposta ¢ composta por sete artigos. O art. 1° define o
escopo do PLS, ja descrito, materializado pelo Programa de Financiamento
Preferencial as Institui¢des Filantropicas e Sem Fins Lucrativos (PRO-
SANTACASAS). O art. 2° define as duas linhas de crédito a serem
disponibilizadas aos hospitais filantropicos — uma para reestruturagao
patrimonial e outra para capital de giro —, além de definir que as entidades
que desejarem ter acesso a elas deverdo apresentar plano de reforma
administrativa a ser implementado no prazo de dois anos contados da
assinatura do contrato.

O art. 3° autoriza a Unido a conceder subvencao econdmica as
institui¢des financeiras oficiais federais, sob a forma de equaliza¢do de
taxas de juros e outros encargos financeiros. O art. 4° estabelece o limite do
crédito passivel de equalizagdo para cada entidade beneficente, que serd a
menor entre as seguintes cifras: (i) o montante equivalente aos ultimos doze
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meses de faturamento relativo a servigos prestados ao SUS; e (ii) o valor do
saldo devedor de operagdes financeiras existentes na data da contratagao.

O art. 5° limita o montante de recursos a ser empregado no
Pro-SantaCasas a R$ 2 bilhdes por ano, a serem consignados no Or¢camento
Geral da Unido nos cinco exercicios seguintes ao da aprovacdo da lei
gerada pelo PLS em analise. Além disso, o art. 6° assenta que a concessao
da subvencao de equalizagdo obedecera aos limites e normas operacionais a
serem estabelecidos pelo Conselho Monetario Nacional quanto a custos de
captagdo e de aplicagao dos recursos.

O art. 7°, clausula de vigéncia, define que as disposi¢des da lei
proposta passariam a viger na data de sua publicagao.

Em sua justificacdo, o autor apresenta longa exposi¢ao que
salienta a importancia historica e social dos servigos prestados pelas Santas
Casas de Misericordia a populacdo brasileira. Os numeros atuais
demonstram também a grande participacdo que essas entidades t€ém no
apoio ao SUS, notadamente nas internagdes, ainda nos dias recentes. O
Senador proponente ressalta, contudo, que os hospitais filantropicos
vivenciam grave crise financeira, que seria ocasionada principalmente pela
defasagem da tabela de pagamentos do SUS, cujos valores de remuneragao
nao t€ém acompanhado a inflagao existente em nosso pais.

Na opinido do Senador José Serra, os planos de socorro que ja
foram oferecidos as institui¢cdes filantropicas e sem fins lucrativos as quais
oferecem apoio ao SUS fracassaram por serem inadequados a realidade
dessas entidades, motivo pelo qual defende a aprovagdo da proposi¢ao que
apresenta.

O projeto, que nao foi objeto de emendas, foi distribuido para
ser apreciado pela CAS e pela Comissao de Assuntos Econdmicos (CAE),
que proferira sua decisdo em carater terminativo.

II - ANALISE

E atribui¢do da Comissdo de Assuntos Sociais opinar sobre
proposi¢des que digam respeito a protecdo e defesa da saude, tematica
abrangida pelo projeto sob anélise, nos termos do inciso II do art. 100 do
Regimento Interno do Senado Federal (RISF).

mi2015-13619
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Restringiremos nossa analise aos aspectos que tém relagao
com a protecdo ¢ defesa da saude, deixando a CAE, que decidird
terminativamente a respeito da matéria, o exame das questdes economicas
envolvidas na proposta.

No campo da satude, a atuacdao de entidades filantropicas data
de tempos longinquos. Como o direito universal a saude e a criagdo do SUS
s6 foram instituidos por ocasido da promulgacao da Carta Magna de 1988,
anteriormente, a maior parte da populacdo encontrava-se desamparada
quando sua saude estava em risco. SO aqueles que estavam inseridos no
sistema previdenciario tinham acesso ao sistema publico de saude e, por
isso, os excluidos, quando conseguiam, eram acolhidos por instituigdes
filantrépicas como as Santas Casas de Misericordia espalhadas pelo Brasil.

Na verdade, a contribuicao de tais instituigoes data de muito
antes mesmo da criagdo do sistema previdencidrio moderno no Brasil,
caracterizado pela constitui¢do dos Institutos de Aposentadorias e Pensdes.
A primeira Santa Casa de Misericordia foi criada em Olinda (1539), depois
em Santos (1543) e posteriormente em Vitéria (1545), sendo a primeira
espécie de instituicdo hospitalar do Pais.

Mesmo com o advento da criacao e estruturacao do SUS, os
hospitais filantropicos mantiveram sua grande importancia no atendimento
da populagdo, conforme bem aponta o autor. A capilaridade da rede de
Santas Casas, por exemplo, permite que residentes de alguns dos mais
remotos rincdes de nosso pais tenham acesso a servicos gratuitos e
especializados de saude.

No entanto, a despeito de sua importincia para a saude dos
brasileiros, os hospitais filantropicos hoje passam por uma crise financeira
sem precedentes.

Dessa maneira, o PLS em comento chega em boa hora e
caminha no mesmo sentido de varias agdes legislativas do Congresso
Nacional nos anos recentes, vez que frequentemente proposi¢des sobre o
tema sao iniciadas e varias audiéncias publicas tém sido realizadas nas duas
Casas com o objetivo de obter solugdes que contribuam para a subsisténcia
dos hospitais filantropicos.

A proposta cuida de disponibilizar recursos para tais entidades,
tanto para possibilitar sua atual operagao, com crédito para capital de giro,
quanto para investimentos que promovam a melhoria da estrutura de seus

mi2015-13619
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servigos e o aumento de sua oferta aos usuarios do SUS. Os valores baixos
de juros e encargos estipulados pela proposta e também as subvengdes
concedidas pela Unido permitirdo o adimplemento das entidades que
aderirem ao Pro-SantaCasas.

Muito importante também ¢ a exigéncia de que as entidades
que queiram se beneficiar do programa tenham que apresentar plano de
reforma administrativa, instrumento esse que colaborara para a melhoria da
gestdo, fator preponderante para a sustentabilidade dessas entidades no
longo prazo.

Acreditamos, entdo, que as medidas propostas pelo PLS
oferecem justo apoio aos hospitais filantropicos, de maneira que a
populacdo brasileira serd beneficiada pela continuidade dos servigos
oferecidos por essas instituigdes.

I - vOTO

Pelos motivos expostos, opinamos pela aprovacao do Projeto
de Lei do Senado n°® 744, de 2015.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relatora

mi2015-13619
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ENERATTES

=

SENADO FEDERAL
PROJETO DE LEI DO SENADO
N° 744. DE 2015

Cria o Programa de Financiamento Preferencial as
Instituicbes Filantrépicas e Sem Fins Lucrativos
(PRO-SANTACASAS) para atender instituicdes
filantrépicas e sem fins lucrativos que participam de
forma complementar do Sistema Unico de Salde.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° Fica criado, no ambito das instituicbes financeiras oficiais federais, o
Programa de Financiamento Preferencial as Instituices Filantrépicas e Sem Fins Lucrativos
(PRO-SANTACASAS), destinado a atender instituicdes filantropicas e sem fins lucrativos
que participam de forma complementar do Sistema Unico de Satde ao amparo do disposto
no art. 199, 8§ 1°, da Constituicdo Federal.

Art. 2° As instituigBes financeiras oficiais federais criardo, dentre suas linhas de
crédito, duas modalidades do PRO-SANTACASAS:

| — crédito para reestruturacdo patrimonial, com taxa de juros de meio por cento
ao ano, prazos minimos de caréncia de dois anos e de amortizacdo de quinze anos; e

Il — crédito para capital de giro, com taxa de juros correspondente a TJLP,
prazo minimo de caréncia de seis meses e de amortizacéo de cinco anos.

§ 1° Em qualquer das operacbes realizadas ao amparo deste artigo, a
cobranca de outros encargos financeiros fica limitada em um por cento ao ano incidente
sobre o saldo devedor da operacao.

§ 2° As instituicdes beneficiarias do PRO-SANTACASAS deverdo apresentar
plano de reforma administrativa a ser implementado no prazo de dois anos contados da
assinatura do contrato.
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§ 3° A realizacdo das operacdes de que trata esta Lei devera ser feita
diretamente pelas instituicdes financeiras oficiais federais, sem a intermediacédo de qualquer
outra instituicdo.

Art. 3° E a Unido autorizada a conceder subvencdo econdmica as instituicdes
financeiras oficiais federais, sob a forma de equalizacdo de taxas de juros e outros encargos
financeiros, nas operacdes de que trata esta Lei, limitada a diferenca entre o custo de
captacdo da instituicdo credora, acrescido dos encargos previstos no § 1° do art. 2° desta
Lei, e a taxa de juros contratada nos termos definidos no art. 2°.

Art. 4° O prestador de servicos em salde tera como limite do crédito passivel
de equalizagdo o montante equivalente aos ultimos doze meses de faturamento relativo a
servigos prestados ao Sistema Unico de Saude ou ao valor do saldo devedor de operacdes
financeiras existentes na data da contratacdo, o que for menor.

Art. 5° O montante de recursos € limitado a R$ 2 bilh6es por ano, a serem
consignados no Orgamento Geral da Unido do exercicio seguinte ao da aprovagéo desta lei
€ nos quatro exercicios seguintes, respeitada a meta de resultado fiscal definida pelo Poder
Executivo.

Paradgrafo Unico. O Poder Executivo, por ocasido da elaboracdo dos
orcamentos, devera discriminar a origem da receita que ira financiar a despesa decorrente
desta Lei.

Art. 6° A concessdo da subvencdo de equalizacdo obedecera aos limites e
normas operacionais a serem estabelecidos pelo Conselho Monetario Nacional quanto a
custos de captagdo e de aplicagédo dos recursos.

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

JUSTIFICACAO

A histéria da assisténcia a saude no Brasil confunde-se com a das Santas
Casas de Misericordia. Antes da criacdo do Sistema Unico de Salde (SUS), somente tinha
acesso aos servigos publicos de assisténcia a saude quem contribuisse com a previdéncia
social. Nesse periodo, eram as entidades filantrépicas, principalmente as Santas Casas de
Misericérdia, que prestavam assisténcia médica gratuita aos ndo beneficiarios do Instituto
Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social, o antigo INAMPS.

Mesmo com a universalizacdo da assisténcia a salde, a partir da Constituicao
de 1988 e da Lei n° 8.080, de 1990 (Lei Organica da Saude), essas entidades continuaram a
desempenhar importante funcdo no sistema de salde. Trata-se de uma rede hospitalar
estruturada e dotada de grande capilaridade pelo Pais, sendo responsavel por um
percentual significativo de interna¢gfes e atendimentos de média e alta complexidade. Em
muitas regides do pais, especialmente em municipios de pequeno porte, 0s Unicos servigos
hospitalares existentes sdo os das Santas Casas.
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O reconhecimento dado a importancia dessas entidades veio por intermédio de
convénios celebrados com o poder publico, que as admitiu como parceiras dos servigcos
publicos municipais, estaduais e federais. Por sua natureza e pelas condi¢cdes impostas
pela legislagéo, as Santas Casas se transformaram em entidades complementares ao SUS,
com obrigacdo contratual de oferecer prestacdo de, no minimo, 60% de seus servicos
ambulatoriais e hospitalares ao sistema publico de saude.

Dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) indicam
gue ha quase 2.100 estabelecimentos hospitalares sem fins lucrativos no pais, o que
representa um terco do total de hospitais. Juntos, esses estabelecimentos disponibilizam
mais de 120 mil leitos para o SUS, niumero que representa 35% do total de leitos disponiveis
ao SUS.

Em relacdo as internacdes, entre 2012 e 2015, 41% das internacdes do SUS
foram feitas nas entidades de saude filantropicas, especialmente nas Santas Casas.

Apesar de serem isentas das contribuicbes previdenciarias sobre a folha de
salario, sobre a receita ou faturamento (PIS/Cofins) e sobre a importacdo de bens ou
servicos (PIS/Cofins-importacéo), essas entidades passam pela pior crise financeira de sua
histéria. A divida é crescente e tem origem exatamente na defasagem dos valores
constantes da tabela de procedimentos ambulatoriais e hospitalares pagos a elas pelo SUS.

De fato, desde o Plano Real, a tabela do SUS foi reajustada em 93%, em
média; em contraste, a inflacdo medida pelo INPC/IBGE foi de 413%; os pre¢os da energia
elétrica subiram 962%; agua, 945%, transporte urbano, 1.177% e gas de cozinha, 1025%.
Portanto, a defasagem atinge proporcdes insuportaveis.

E 6bvio que os valores da tabela ndo sdo a Unica fonte de verba que o Estado
prové como retorno aos servicos prestados ao SUS, mas, mesmo considerando 0s outros
incentivos, o déficit dos hospitais filantrépicos gerado pelo SUS chega a 51%. Para
atendimentos de média complexidade, o déficit contabil € de 158%; e, para atendimentos de
alta complexidade, o déficit é de 18%. Portanto, a rede esta operando com resultado
negativo da ordem de 66%. Somente no ano de 2014 o déficit dessas entidades atingiu R$
9,8 bilhdes.

Quanto maior a defasagem na tabela de precos, maior € 0 seu impacto nas
financas das entidades, principalmente pelo fato de que elas sdo obrigadas a ofertar 60%
dos seus servigos ao SUS. Atualmente, esse percentual é de 74%.

Todo esse desequilibrio gera uma crise permanente. Sado mdltiplas as faces
desse quadro:

a) endividamento crescente e pressao sobre 0s orcamentos municipais;
b) depreciacao fisica e tecnolégica;

c) precarizagao das relagtes de trabalho, baixos salérios e rotatividade;
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d) reducdo de leitos, fechamento de hospitais e urgéncias e emergéncias
superlotadas; e

Nesse contexto, o Poder Executivo, reconhecendo as dificuldades financeiras e
a importancia dessas entidades para o SUS, lancou o PROSUS, instituido pela Lei n°
12.873, de 24 de outubro de 2013 (arts. 23 ao 44).

Mediante concessao de remissdo e de moratéria de dividas vencidas no ambito
da Receita Federal e da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), o PROSUS
pretendia beneficiar as entidades que se encontrassem em grave situacdo econdmico-
financeira. A condicdo para obtencdo do beneficio era que apresentassem plano que
comprovasse a capacidade de manutengdo das atividades e que previsse o aporte de
recursos para o pagamento dos tributos devidos.

Por sua vez, a Portaria GM/MS n° 535, de 8 de abril de 2014, que regulamenta
a Lein®12.873, de 2013, estabeleceu um prazo exiguo, de apenas trés meses, para a
solicitagdo de adesdo ao PROSUS. E ainda, a entidade solicitante deveria submeter a
aprovacédo do gestor local do SUS a proposta de oferta adicional de procedimentos de média
complexidade de, no minimo, 5% do quantitativo ofertado no exercicio de 2013.

E 6bvio que essas e outras exigéncias para adesdo ao Programa, aliadas as
peculiaridades juridicas e administrativas de cada instituicdo filantropica, inviabilizaram a
participacdo de muitas entidades, sobretudo aquelas que ndo tinham grandes dividas
tributarias.

Além disso, a obrigagcao de aumentar em 5% a prestacao de servicos de média
complexidade ao SUS, para muitas entidades, se revelou inviavel. Isto porque ndo havia
demanda assistencial prevista e/ou os estabelecimentos ndo dispunham de profissionais e
equipamentos suficientes para aumentar a sua oferta de atendimentos.

Por esses motivos, mesmo existindo quase 2.100 hospitais filantrépicos no
Pais, a maioria das entidades ndo conseguiu enquadramento no PROSUS e apenas pouco
mais de duzentos pedidos de adesao foram deferidos pelo Ministério da Saude.

A tentativa de remediar essa situagdo ja estd sendo feita pelo Congresso
Nacional, por intermédio de emenda apresentada a Medida Provis6ria n® 685, de 21 de julho
de 2015. Ao Projeto de Lei de Conversdo (PLV) n® 22, de 2015, proveniente daquela
Medida, foram acrescentados dois artigos. O primeiro, o art. 14 do PLV, inclui o art. 34-A na
Lei n® 12.873, de 2013, com a seguinte redacao:

Art. 34-A. O Ministério da Saude ndo podera indeferir o pedido de
adesdo por inaptiddo do plano de capacidade econémica e financeira ou
excluir a entidade do Prosus enquanto nao forem repassados a entidade os
recursos financeiros necessarios ao incremento da oferta da prestacao de
servigos a que se referem o inciso Il do art. 27 e o inciso V do art. 32 desta
lei.

O segundo, o art. 15 do PLV, propde o seguinte:
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Art. 15. As entidades de saude privadas filantrdpicas e as entidades
de saude sem fins lucrativos que tenham obtido o deferimento do pedido de
adesdo ao Programa de Fortalecimento das Entidades Privadas
Filantrépicas e das Entidades sem Fins Lucrativos que Atuam na Area de
Saude e que Participam de Forma Complementar do Sistema Unico de
Salde (PROSUS) poderdo incluir no programa, até o 15° dia apds a
publicacdo da Lei decorrente da conversédo da Medida Provisoria n° 685, de
21 de julho de 2015, débitos que tenham sido objeto:

| — de parcelamento concedido anteriormente a data de que trata o §
2° do art. 37 da Lei n® 12.873, de 24 de outubro de 2013; e

Il — dos parcelamentos a que se refere o art. 2° da Lei n® 12.996, de
18 de junho de 2014.

Paragrafo Unico. A inclusdo dos débitos a que se refere o caput
restabelece a adesdo ao Prosus e a moratdria concedida pelo programa.

Mesmo com essas alteracbes, o PROSUS continua sem dar solucédo para
todas as finalidades a que ele mesmo se propde e que estéo elencadas no art. 24 da mesma
Lei n® 12.873, de 2013, a saber:

| - garantir o acesso e a qualidade de acdes e servicos publicos de saude
oferecidos pelo SUS por entidades de salde privadas filantropicas e entidades de salde
sem fins lucrativos;

Il - viabilizar a manutencdo da capacidade e qualidade de atendimento das
entidades referidas no art. 23;

Il - promover a recuperacao de créditos tributarios e néo tributarios devidos a
Unido; e

IV - apoiar a recuperagdo econbmica e financeira das entidades de salde
privadas filantrépicas e das entidades de saude sem fins lucrativos.

Com as alteracdes propostas para o PROSUS no PLV n° 22, de 2015, apenas
parte das dificuldades enfrentadas pelas entidades sera resolvida, a que diz respeito as
dividas no ambito da Receita Federal do Brasil (SRF) e da Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN), o que atende a finalidade Ill e em parte a IV. Ainda assim, trata-se,
apenas, de postergar a solucéo, visto que o Programa simplesmente concede uma moratoria

de dividas vencidas no ambito da SRF e PGFN, pelo prazo de 180 (cento e oitenta) meses.

Outra tentativa foi a criagdo do Incentivo de Qualificacdo da Gestdo Hospitalar
(IGH), de que trata a Portaria n°® 3.410/GM/MS, de 30 de dezembro de 2013, que consistiu
em estimulo financeiro as entidades, porém sob rigidos critérios e ancorados na mesma
tabela defasada.
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Todas essas medidas, de alguma forma, foram adotadas no sentido de
contribuir para a solucdo do problema, mas nao foram e ndo sdo suficientes diante do
enorme déficit orcamentario e operacional enfrentado pelas entidades filantrépicas. Dessa
forma, essas medidas ndo resolveram e ndo resolverdo a grave situagdo financeira de que
estamos falando.

Até mesmo o reajuste da Tabela do SUS, algo que entendemos necessario
para a solugdo definitiva para o desequilibrio financeiro, se revela insuficiente para a solugao
da situacao atual, visto que nao contemplara os enormes prejuizos que a defasagem da
tabela ja causou a essas entidades.

Anualmente, aumenta a busca desse segmento por financiamento de capital de
giro para manter o nivel dos atendimentos. Esse endividamento ocorre, na sua maioria, junto
a bancos comerciais com taxas de juros insuportaveis para a atividade que os hospitais
exercem.

Considerando apenas a operacdo de crédito Caixa Hospitais, em 2008, as
instituicdes filantropicas tomaram R$ 390,6 milhdes para capital de giro, contra R$ 834,5
milhdes em 2009 (+113,6%). Atualmente, informagfes da Caixa Econémica Federal indicam
que essa linha de crédito ja financia perto de R$ 6 bilhdes a esses hospitais, na condicdo de
consignados dos recebiveis do SUS.

Trata-se, portanto, de uma situacdo inédita em que os hospitais sem fins
lucrativos (filantropicos) vém sistematicamente financiando parte do Sistema Unico de
Salde (SUS), situacdo insustentavel e que representa sérias ameacas sobre a
sobrevivéncia dessas instituicfes a curto e médio prazos.

So para se ter uma ideia dessas ameacas e do cenario altamente preocupante,
podemos citar alguns dados divulgados pela Confederacdo das Santas Casas de
Misericérdia, Hospitais e Entidades Filantropicas — CMB. Dos 480 mil postos de trabalho
disponibilizados pelo segmento, cerca de 8,3% deles serdo fechados até o final do ano,
gerando nada menos do que 39.840 demissdes. Dos quase 2.100 estabelecimentos
hospitalares existentes, 10,4% (218) estardo encerrando suas atividades ou sendo
assumidos pelas prefeituras locais, a maioria em municipios de até 30 mil habitantes e onde
se constituem no Unico recurso de saude. Serdo diretamente atingidos perto de 6,5 milhdes
de habitantes.

Além disso, estima-se que 11.000 leitos serdo fechados, além de outros 8.300
desativados, na tentativa de se diminuir o prejuizo anual. Com essas medidas 0 acesso da
populacédo brasileira aos servicos ofertados pelo SUS ficara muito comprometido e com
tendéncias de se agravar, caso ndo se adotem medidas saneadoras a curtissimo prazo.

Nesse contexto, o financiamento parece ser o caminho para equacionamento
dos déficits passados. E € exatamente isso que 0s hospitais tem feito, contraido
empréstimos e aumentado, ainda mais, o seu endividamento, colocando em risco a prépria
existéncia dessas instituicdes.
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De fato, a divida total das Santas Casas saltou de R$ 1,8 bilhdo em 2005, para
R$ 5,9 bilhdes em 2009, e R$ 11,2 bilhdes em 2011. Em 2015 ja ultrapassou a cifra de R$
21,6 bilhdes, dos quais R$ 12 bilhdes com o sistema financeiro, em sua maioria constituida
de divida nova para rolar divida velha.

Além disso, dados da mesma CMB, estimados até maio de 2015, revelam que
as entidades integrantes do Sistema amargam dividas da ordem de R$ 3,6 milhdes com
fornecedores, R$ 2,6 bilhdes relativos a impostos e contribuigbes néo recolhidos, R$ 1,5
bilhdo em passivos trabalhistas e R$ 1,8 bilhdo em salarios e honorarios médicos atrasados.

O financiamento obtido termina servindo mais para rolagem da divida. Os
recursos liberados pela Caixa e pelo BNDES nao tém sido suficientes e ndo atendem por
nao oferecer as condi¢cdes adequadas.

A titulo de exemplo, podemos citar aqui informacbes do préprio BNDES. De
acordo com relatério disponivel no seu sitio na internet, do total de desembolsos nos ultimos
dez anos (desde 2005), da ordem de R$ 690 bilhdes, R$ 254 bilh6es foram celebradas em
condi¢cBes especialissimas, com taxas de juros menores ou iguais a 2% a.a., dos quais R$
12 bilhdes se referem a operacdes com taxas de juros “zero”.

Do total de desembolsos desse periodo, apenas 0,5% (meio por cento), R$ 3,5
bilhGes, foram alocados para Comércio e Servigos/Saude e Servico Social, a maioria para
construcdo, reforma, ampliacdo, modernizacdo e implantagdo de hospitais, com taxas de
juros média de 2,9% a.a., prazo médio de caréncia de 19 meses e prazo médio de
amortizacédo de 57 meses.

Nesse montante estdo incluidas operagcbes para reestruturacdo do
endividamento bancério relativo ao setor salde no ambito do programa de fortalecimento e
modernizacao das entidades filantropicas integrantes do SUS e saneamento financeiro de
hospitais, nos Estados de Sao Paulo (R$ 46 milhdes) e do Parana (R$ 84,1 milhdes). Esse
total (R$ 130,1 milhdes) equivale a infimos 0,0188% do total de opera¢des no periodo, ou
3,7% das operacdes totais da rubrica Comércio e Servigos/Salde e Servigo Social.

O baixo nimero de operacdes se deve ao alto custo financeiro. As operacoes
do BNDES SAUDE, por exemplo, destinado a reestruturacéo financeira das instituicdes de
salde, tem custo anual da ordem de 15,88%.

Apesar dessa modesta contribuicdo do BNDES, o fato é que ela ndo contempla
a maioria das entidades espalhadas pelo pais, que continuam enfrentando sua maior crise
financeira.

Nossa proposta € no sentido mais amplo, o de criar um Programa de
Financiamento Preferencial destinado as Santas Casas de Misericérdia e Hospitais
Filantropicos, denominado PRO-SANTAS CASAS, ndo somente no ambito do BNDES, mas
no &mbito de todas as instituicdes financeiras oficiais federais e sem intermediagdes.



48

8
Para tanto, propomos que as instituicdes financeiras oficiais federais criem
linhas de crédito com essa finalidade em duas modalidades, para reestruturacao patrimonial
e para capital de giro.

A ideia é que, nessas operac¢des, a Unido conceda subvengcdo econdmica as
instituicdes financeiras, sob a forma de equaliza¢édo de taxas de juros, em duas modalidades
distintas: crédito para reestruturacdo patrimonial, com taxa de juros de 0,5% a.a. (meio por
cento ao ano), prazos minimos de caréncia de 2 (dois) anos e de amortizagdo de 15 (quinze)
anos; e crédito para capital de giro, com taxa de juros correspondente a TJLP, prazos
minimos de caréncia de 6 (seis) meses e de amortizacdo de 5 (cinco) anos.

A equalizacdo de taxas de juros ja é bastante conhecida no pais e utilizada
como instrumento de promogédo e incentivo em varios setores, como por exemplo, no setor
agricola e de inovagéo tecnolégica, além do fomento das exportacdes de bens de capital e
outros.

A equalizagdo serd limitada & diferenga entre o custo de captagéo da instituicdo
credora e a taxa de juros contratada (0,5% ou TJLP, conforme o caso), e o limite de crédito
passivel de equalizagéo é o equivalente a doze meses de recebimentos do Sistema Unico
de Saude ou ao valor do saldo devedor de operac¢@es financeiras existentes na data da
contratacdo, o que for menor, obedecidos os limites e normas operacionais a serem
baixados pelo Conselho Monetario Nacional quanto a custos de captacédo e de aplicacdo de
recursos.

Propomos, também, que a cobranca de quaisquer outros encargos financeiros
figue limitada a 1% a.a. (um por cento ao ano) incidente sobre o saldo devedor da operacéo
e que as operacgdes sejam realizadas diretamente pelas instituicdes financeiras oficiais
federais, sem qualquer intermediag&o.

Além disso, incluimos dispositivo estabelecendo que as instituicdes
beneficiarias do PRO-SANTACASAS deveréo apresentar plano de reforma administrativa a
ser implementada no prazo de dois anos contados da assinatura do contrato, a fim de
contribuir, de forma decisiva, para o completo saneamento da instituicao.

Finalmente, incluimos um limite para o montante de recursos a serem
destinados a titulo de subvencdo econdmica, de R$ 2 bilhdes, a serem consignados no
Orcamento Geral da Unido do exercicio seguinte ao da aprovagdo da lei e nos quatro
exercicios seguintes.

7

A esse respeito, é importante ressaltar que os valores consignados no
orcamento, embora concedidos a titulo de subvengéo econdmica via equalizacdo de taxa de
juros, ndo pode e ndo deve ser entendido simplesmente como pagamento de juros. Na
prética, os prejuizos causados pelo SUS as entidades por obriga-las a prestar um servigco
por um preco inferior aos seus custos, superam, em muito, 0S recursos que ora proponho
sejam alocados via Orcamento Geral da Unido para cobrir a equalizacdo. Nosso
entendimento, nesse aspecto, € o de que os recursos alocados devem ser considerados e
interpretados como um investimento na area de saude por todos 0s motivos ja expostos.
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Assim, esperamos estar contribuindo para a solugcdo dessa grave crive
enfrentada pelas entidades filantrépicas que atuam na area da salde, principalmente as
Santas Casas, evitando 0 agravamento da crise e o fechamento de muitas delas.

Pelo exposto, contamos com o apoio dos nobres pares no sentido da
aprovacao da presente proposta.

Sala das Sessoes,

Senador JOSE SERRA

LEGISLACAO CITADA

Constituicdo de 1988 - 1988/88
paragrafo 1° do artigo 199
Lei n° 8.080, de 19 de Setembro de 1990 - LEl ORGANICA DA SAUDE - 8080/90
Lein®12.873, de 24 de outubro de 2013 - 12873/13
paragrafo 2° do artigo 37
Lein®12.996, de 18 de junho de 2014 - 12996/14
artigo 2°
Medida Provisoéria n° 685, de 21 de julho de 2015 - 685/15

(As Comissdes de Assuntos Sociais; e de Assuntos Econdmicos, cabendo a Gltima decisio
terminativa)
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PARECER N° ,DE 2016

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS, em
decisdo terminativa, sobre o Projeto de Lei do
Senado n° 289, de 2010, do Senador Gilberto
Goellner, que modifica a redagdo do inciso Il do art.
4°da Lei n° 12.302, de 2 de agosto de 2010, para
alterar a qualifica¢do exigida para o exercicio da
profissdo de instrutor de transito.

RELATOR: Senador ROBERTO ROCHA

Relatoria “ad hoc”: Senador WALDEMIR MOKA

I - RELATORIO

Em analise nesta Comissdo, iniciativa do Senador Gilberto
Goellner que pretende alterar a redagdo de dispositivo da Lei n°® 12.302, de 2
de agosto de 2010, no que concerne a um dos requisitos para o exercicio da
profissdo de instrutor de transito. A decisdo serd terminativa, nos termos
regimentais. Trata-se de excluir a exigéncia de habilitacdo legal para a
condugdo de veiculo de, no minimo, um ano na categoria D.

Altera-se o disposto no inciso II do art. 4° da mencionada norma
legal, segundo o qual, para o exercicio da profissdo, os instrutores de transito,
além de terem pelo menos dois anos de efetiva habilitagdo legal para a
conducao de veiculo, devam comprovar, no minimo, um ano de habilitagdao na
categoria D.

A justificacdo da proposta registra a importancia que a citada lei
teve para a categoria dos instrutores de transito, regulamentando a profissao.
Esse fato reverteu, segundo ele, em beneficio de toda a sociedade, com
melhoria no treinamento e na definicdo da responsabilidade desses
profissionais na formagao de melhores motoristas e na seguranga do transito.
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O autor destaca, na sequéncia, que a exigéncia de um grau de
habilitagdo D ¢é excessiva e desnecessaria. Isso decorre da fixacao de um pré-
requisito incompativel com a maioria das instru¢des realizadas pelos
profissionais da area, realizadas em veiculos de passeio, exigindo-se deles
conhecimentos que ndo serdo utilizados no seu trabalho diério.

No prazo regimental ndo foram oferecidas emendas ao projeto.

O Senador Vicentinho Alves analisou a matéria, em duas
ocasides, tendo se manifestado pela sua aprovacdo. No segundo dos pareceres
apresentados pelo eminente Senador consta proposta de emenda para retirar a
exigéncia de um ano, na categoria D, para o exercicio da profissdo de
instrutor de transito. Posteriormente, a Senadora Ana Amélia também
apresentou parecer seguindo a mesma orientacao.

A matéria foi ao arquivo, tendo sido desarquivada em face da
aprovacao do Requerimento n° 341, de 2015, do Senador Alvaro Dias.

II - ANALISE

O projeto em andlise modifica a regulamentacdo de uma
profissdo e a norma alterada estd ligada a seguranga no transito. Tudo em
conformidade com os incisos I e XI do art. 22 da Constituicao Federal, que
tratam da competéncia privativa da Unido para legislar sobre direito do
trabalho e sobre trinsito. Assim, entendemos que a matéria ndo apresenta
qualquer vicio de inconstitucionalidade, posto que atende também aos
pressupostos relativos as atribuigdes do Congresso Nacional e iniciativa de
leis (art. 48 e caput do art. 61 da CF).

Quanto ao mérito, consideramos louvéaveis os argumentos
expostos pelo autor e a preocupacdo manifesta com o trabalho relevante e
fundamental dos instrutores de transito para a integridade fisica e seguranca
dos cidadaos que circulam nas vias publicas.

De fato, como registra a justificagdo da proposta, a legislacao ¢
muito rigorosa, incluindo normas que limitam muito o espaco de exercicio
profissional dos instrutores de transito. Importante mesmo, em termos de
experiéncia anterior do instrutor, sdo as horas de exercicio ao volante,
exigidas dos candidatos. Nesse sentido o pardgrafo tnico do art. 3° da Lei n°
12.302, de 2010, j& prevé que “nas aulas praticas de direcdo veicular, o

mr2015-03382



53

instrutor de transito somente podera instruir candidatos a habilitagdo para a
categoria igual ou inferior aquela em que esteja habilitado™.

A exigéncia de habilitacdo em grau D ¢ um dos poucos requisitos
exigidos desses profissionais para ingresso na atividade.

Em manifestacio do Ministério das Cidades - Departamento
Nacional de Transito, através da Coordenacdo-Geral de Informacgdes e
Estatistica (Despacho n°® 109, de 2011), que recebemos, registrou-se que a
exclusdo desse pressuposto faria com que profissionais habilitados na mesma
categoria que ¢ pretendida pelo instruido poderiam ministrar as aulas a ele
destinadas, sem qualquer experiéncia adicional ou uma visdo mais ampla das
qualidades necessarias a habilitacao.

Ademais, o momento, o0 numero crescente de carros em
circulacdo e de mortes no transito ndo apontam para a conveniéncia e
oportunidade de flexibilizacdo das normas de preparagdo para a conducao de
veiculos. Sdo cerca de 1,3 milhdes de mortes no transito, em 178 paises, em
2009, segundo dados da Organizagdo Mundial de Saude, conforme o texto
supracitado. E o Brasil, infelizmente, ocupa lugar de destaque nessas
estatisticas. Precisamos, entdo, antes de qualquer facilitagdo, preparar melhor
nossos condutores e ampliar a conscientizacdo da populagdo em geral para o
problema.

E claro que ¢ de suma importancia facilitar o acesso ao trabalho.
Nao podemos, entretanto, desconhecer que o nimero alarmante de acidentes
gera inseguranga nas familias, despesas médicas e hospitalares incalculaveis
para o Estado e coloca em risco a vida de pessoas inocentes. Um pouco mais
de qualificacdo para nossos instrutores de transito pode contribuir para a
reducdo dessa tragédia e o fato dele ter habilitagdo grau D revela pratica,
experiéncia e conhecimentos de transito, pelo menos, um pouco mais
aprofundados em relagdo aos condutores de veiculos de passeio.

De qualquer forma, julgamos que a exigéncia de um ano na
categoria D nos parece excessiva. O decurso desse tempo ndo assegura que o

instrutor tenha, durante esse periodo, utilizado veiculos de maior porte. Sendo
assim, estamos propondo emenda para suprimir esse prazo.

III-VOTO

mr2015-03382
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Em razdo do exposto, opinamos pela aprovacao do Projeto de Lei
do Senado n°® 289, de 2010, de autoria do Senador Gilberto Goellner, com a
seguinte emenda:

Emenda n° 01 —

Dé-se ao inciso II do art. 4° da Lei n® 12.302, de 2 de agosto de
2010, modificado pelo art. 1° do Projeto de Lei do Senado n° 289, de 2010, a
seguinte redacao:

IT — ter, pelo menos, 2 (dois) anos de efetiva habilitacdo legal,
em qualquer categoria, para condu¢do de veiculo e, no minimo, a
categoria “D”;

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relator

mr2015-03382
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SENADO FEDERAL

PROJETO DE LEI DO SENADO
N° 289, DE 2010

Modifica a redacdo do inciso Il do art. 4° da Lei n°
12.302, de 2 de agosto de 2010, para alterar a
qualificacdo exigida para o exercicio da profissdo de
instrutor de transito.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° O inciso Il do art. 4° da Lei n° 12.302, de 2 de agosto de 2010, passa
a vigorar com a seguinte redagao:

Il - ter, pelo menos, dois anos de efetiva habilitacdo legal para a
conducao de veiculo e, no minimo, um ano em categoria igual ou
superior a cuja habilitacao esteja instruindo.

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

A recente edicdo da Lei n° 12.302, de 2 de agosto de 2010, representou,
sem duvida, um notavel avango para a categoria, pois atendeu aos ja antigos anseios de
regulamentacao de uma profisséo cuja relevancia e necessidade é evidente.

Da mesma forma, essa lei representou um avanco também para a
sociedade, cujo interesse é o de dispor de instrutores de transito bem treinados e
responsaveis, para a formagédo de melhores motoristas e a seguranga do transito.

Contudo, ndo obstante seus inegaveis méritos, a lei ainda esta sujeita a
aperfeicoamentos a fim de adequa-la a realidade que pretende regular. A proposicao que
ora apresentamos &, justamente, nesse sentido.

O inciso Il do art. 4° demanda daqueles que pretendem exercer a profissdo
de instrutor de transito que possuam, pelo menos, dois anos de efetiva habilitagcdo legal
para a conducao de veiculo e, no minimo, um ano na categoria D.

Essa exigéncia, ainda que motivada por boas intengbes, afigura-se
excessiva e desconectada das reais condigdes de trabalho e das efetivas necessidades
da categoria e da sociedade.

Efetivamente, a exigéncia de que todos os instrutores, independentemente
da categoria de habilitacdo a cujos candidatos lecionem sejam detentores ha um ano de
habilitagcdo em grau D é, ndo apenas desnecessaria, como também prejudicial.

Temos noticia de que, em todo o territério nacional, os centros de formacgéo
de condutores estdo tendo de cancelar turmas pela absoluta escassez de instrutores
nessa condicéo.

Ora, a categoria D permite a conducao de veiculos motorizados usados no
transporte coletivo de passageiros e de escolares, ou que tenham mais de oito lugares,
excluido o espago do motorista, bem como de veiculos de menores dimensbes e
destinados a outros fins.

No entanto, para oferecer uma correta instrucdo a futuros motoristas em
outros graus de habilitagdo, ndo é necessario que o instrutor tenha habilitacdo, ele
mesmo, para dirigir coletivos de grandes dimensdes; bastaria, unicamente, a bem
sedimentada capacidade de dirigir os veiculos a propria categoria objeto das aulas que
leciona.
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Assim, por exemplo, se um candidato deseja obter habilitagdo na categoria B
(veiculos motorizados, que nado estejam contemplados na categoria A que nao tenham
mais de oito lugares, excluido o espacgo para o motorista, e peso bruto total superior a 3,5
mil quilogramas, a maioria dos automodveis), ndo seria necessario que seu instrutor
tivesse de possuir, necessariamente, habilitagcdo para dirigir veiculos de outra natureza.

Essa exigéncia pouco ou nada acrescenta a seguranga do habilitando ou da
sociedade, dado que a capacidade de dirigir veiculo maior pouco ou nada acrescenta a
pericia de dirigir automével ou motocicleta.

Dessa forma, propomos a modificagcao da lei de forma que, para lecionar em
cursos de habilitacdo para alguma das categorias existentes seja necessaria habilitacao
compativel ou superior aquela que esta sendo lecionada.

Essa medida tornard mais simples a operacao dos centros de formacao de
condutores sem qualquer perda de sua eficiéncia e da protecao dada a sociedade.

Destarte, pedimos o apoio de meus pares para sua aprovacgao.

Sala das Sessoes,

Senador GILBERTO GOELLNER
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LEGISLACAO CITADA

LEI N° 12.302, DE 2 DE AGOSTO DE 2010.

Regulamenta o exercicio da profissao
de Instrutor de Tréansito.

Art. 4° Sao requisitos para o exercicio da atividade de instrutor de transito:

| - ter, no minimo, 21 (vinte e um) anos de idade;

Il - ter, pelo menos, 2 (dois) anos de efetiva habilitagdo legal para a condugéo de
veiculo e, no minimo, 1 (um) ano na categoria D;

Il - ndo ter cometido nenhuma infragdo de transito de natureza gravissima nos
ultimos 60 (sessenta) dias;

IV - ter concluido o ensino médio;

V - possuir certificado de curso especifico realizado pelo 6érgao executivo de
transito;

VI - ndo ter sofrido penalidade de cassacao da Carteira Nacional de Habilitagéo -
CNH;

VIl - ter participado de curso de dire¢do defensiva e primeiros socorros.
Paréagrafo Unico. E assegurado o direito ao exercicio da profissdo aos instrutores

de transito que ja estejam credenciados nos 6rgaos executivos de transito estaduais e do
Distrito Federal na data de entrada em vigor desta Lei.

(A Comisséo de Assuntos Sociais, em deciso terminativa)
Publicado no DSF, em 24/11/2010.

Secretaria Especial de Editoracédo e Publicacoes do Senado Federal — Brasilia-DF
0S: 15388/2010
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PARECER N° , DE 2016

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS, em
carater terminativo, sobre o Projeto de Lei do
Senado n° 216, de 2011, do Senador Eunicio
Oliveira, que modifica dispositivos do art. 28, § 9°,
da Lei n°8.212, de 24 de julho de 1991.

RELATORA: Senadora LIDICE DA MATA

Relatoria “ad hoc”; Senadora MARTA SUPLICY

I - RELATORIO

Em exame nesta Comissdo, para decisdo terminativa, o Projeto
de Lei do Senado n°® 216, de 2011, do Senador Eunicio de Oliveira. Pretende-
se alterar a letra ¢ do § 9° do art. 28 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991,
que estabelece ndo integrar o saldrio de contribuicdo, para fins de
recolhimento das contribui¢des previdencidrias, o valor relativo a assisténcia
prestada por servico médico ou odontologico, proprio da empresa ou por ela
conveniado.

Também estd excluido daquela base de calculo o reembolso de
despesas com medicamentos, O6culos, aparelhos ortopédicos, despesas
médico-hospitalares e outras similares. Com a nova redacdo proposta, a
exclusdo desses valores ¢ autorizada ainda que a cobertura assistencial das
empresas nao abranja a totalidade de seus empregados e dirigentes.

O dispositivo legal vigente determina, em sentido contrario, que
a assisténcia prestada por servico médico ou odontoldgico ndo integra o
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salario-de-contribui¢do, desde que a cobertura abranja a todos os empregados
e dirigentes da empresa.

Alega o autor, na sua justificacdo, que, com a edi¢do da Lei n°
10.243, de 19 de junho de 2001, que acrescentou o § 2° ao art. 458 da CLT,
ndo sdo mais consideradas como salario as utilidades concedidas pelo
empregador a titulo de assisténcia médica, hospitalar e odontologica, prestada
diretamente ou mediante seguro-saude.

Ressalta, ainda, que, ao contrario do que estabelece a legislacao
trabalhista, essas utilidades continuam integrando o salario-de-contribuigao e,
portanto, ndo podem ser deduzidas pelo empregador se sua cobertura nao
abranger a totalidade dos empregados e dirigentes da empresa.

Nesta comissdo, at¢é o momento, ndo foram apresentadas
emendas.

A matéria ja foi examinada pelo Senador Eduardo Amorim que
chegou a apresentar parecer favoravel, ndo apreciado nesta CAS, com
alteracdes relativas a técnica legislativa.

II - ANALISE

Sob o aspecto formal, ndo vislumbramos oObice algum de
natureza juridica ou constitucional no projeto. A disciplina da matéria,
diretamente ligada ao custeio do Regime Geral de Previdéncia Social (RGPS),
¢ de competéncia legislativa da Unido (art. 22, da Constituicao Federal — CF)
e inclui-se entre as atribuicdes do Congresso Nacional (art. 48, caput, da CF).

Nos termos do art. 90, inciso I, combinado com o disposto no art.
100, inciso I, do Regimento Interno do Senado Federal, compete a Comissao
de Assuntos Sociais discutir e votar projetos de lei que versem sobre a
seguridade social, seu regime de custeio e de beneficios.

Nao havendo impedimentos constitucionais formais, nem
materiais, a norma, se aprovada, estd apta a fazer parte de nosso ordenamento
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juridico. Além disso, conforme registrado, ndo ha impropriedades regimentais
e esse assunto pode ser matéria de lei, o que afasta eventual injuridicidade.

No mérito, estamos convictos de que ¢ cabivel e justa a alteragao
proposta na legislagao previdencidria. O ordenamento juridico trabalhista ndo
considera salario as despesas com assisténcia médica, hospitalar e
odontologica, prestadas diretamente ou mediante seguro-satde, efetuadas pelo
empregador, ainda que a cobertura dessa assisténcia ndo abranja a totalidade
dos empregados e dirigentes da empresa. Plenamente justificavel, entdo, que
legislacdo previdencidria siga a mesma orientacdo quando disciplina os
valores que compdem o saldrio-de-contribui¢do para fins de célculo das
contribui¢des devidas.

A falta de uniformidade no tratamento da questdo pode trazer
prejuizos para muitos trabalhadores. Eles deixam de ter acesso a uma
assisténcia médica e odontoldgica privada, tendo em vista que nem sempre o
empregador dispde de recursos para custear esse servigo, em beneficio de
todos os seus colaboradores. Como essa ¢ a Unica hipdtese em que,
atualmente, esses custos podem ser excluidos da incidéncia das contribuigdes
previdencidrias devidas, hd um desestimulo a concessdo da assisténcia.

Por sua vez, perde também o Estado, que pode se beneficiar de
um alivio de demanda em suas unidades de satide. Os postos de atendimento
podem ficar mais livres e disponiveis para a populagdo carente, que enfrenta
graves problemas de superlotagdo nos ambulatdrios e hospitais publicos, por
absoluta incapacidade da administragdo publica de atender as necessidades
dos pacientes que dela dependem.

Finalmente, perde o mercado formal de trabalho. Os
empregadores sofrem com os elevados encargos previdencidrios e
trabalhistas. Com reducao dos custos, dada a diminui¢ao na base de calculo
das contribui¢des, as empresas e empreendimentos poderiam ampliar suas
contratagdes e oferecer empregos de melhor qualidade.

Sob o aspecto da técnica legislativa, a proposicdo carece de
aperfeicoamentos. A redagao atual da ementa da a entender que o projeto tem
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um alcance maior do que o pretendido pelo seu autor. Por sua vez, a
formatacgdo do texto do art. 1° do PLS nao observa as regras adequadas.

Além disso, a clausula genérica de revogacao das disposicdes em
contrario ndo ¢ mais utilizada, pois causa inseguranca juridica.

Entdo, para adequar o texto da proposta as regras de redagdo
estabelecidas pela Lei Complementar n® 95, de 26 de fevereiro de 1998,
apresentamos trés emendas.

I - VOTO

A vista do exposto, opinamos pela aprovagdo do Projeto de Lei
do Senado n° 216, de 2011, com as seguintes emendas:

EMENDA N° - CAS

Dé-se a ementa do PLS n°® 216, de 2011, a seguinte redagao:
Altera a letra ¢ do § 9° do art. 28 da Lei n°® 8.212, de
24 de julho de 1991, para dispor sobre a assisténcia
médico-odontoldgica prestada pelo empregador.

EMENDA N° -CAS
Dé-se ao art. 1° do PLS n° 216, de 2011, a seguinte redagao:

“Art. 1° A letra ¢ do § 9° do art. 28 da Lei n° 8.212, de 24 de
julho de 1991, passa a vigorar com a seguinte redacgao:
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q) o valor relativo a assisténcia prestada por servico médico ou
odontologico, proprio da empresa ou por ela conveniado, inclusive o
reembolso de despesas com medicamentos, oOculos, aparelhos
ortopédicos, despesas médico-hospitalares e outras similares;

.......................................................................................... ” (NR)”

EMENDA N° - CAS

Suprima-se o art. 3° do PLS n° 216, de 2011.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relatora 5
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SENADO FEDERAL

PROJETO DE LEI DO SENADO
N2 216, DE 2011

Modifica dispositivos do art. 28, § 99, da Lei 8212,
de 24 de julho de 1991.

Art. 1°. O art. 28, § 9°, da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991 passa a
vigorar com a seguinte redacao.

8 9° Nao integram o salario-de-contribuicao para os fins desta Lei:

q) o valor relativo a assisténcia prestada por servico médico ou
odontolégico, proprio da empresa ou por ela conveniado, inclusive o reembolso de
despesas com medicamentos, 6culos, aparelhos ortopédicos, despesas médico
hospitalares e outras similares.

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

Art. 3° Revogam-se as disposi¢des em contrario.
JUSTIFICATIVA

Com a edicdo da Lei n® 10.243/2001, que acrescentou o § 2°, do art, 458, da
CLT, as seguintes parcelas: vestuarios, equipamentos e outros acessorios, educacéo,
transporte, assisténcia médica, hospitalar e odontoldgica, seguros de vida e de acidentes
pessoais e previdéncia privada, foram excluidas do conceito de salario.
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No momento, tais parcelas continuaram sendo consideradas como salério-
de-contribuicéo para fins previdenciarios.

O Supremo Tribunal Federal, quando do julgamento do RE 166.772/RS,
entendeu que as definicbes técnicas inseridas no art. 195, |, da Constituicdo Federal
devem ser utilizado para fins trabalhistas e outra definicdo para fins previdenciarios.

Neste sentido, o presente Projeto de Lei adéqua a legislacdo previdenciaria
a legislagdo trabalhista, uniformizando os institutos, segundo a orientacdo tracada pelo
Supremo Tribunal Federal e a boa técnica juridica.

Importante é observar que o Poder Executivo ja faz 0 mesmo em suas
licitacdes, conforme se observa da IN/MARE N° 02/2008.

Outro destaque importante a ser trazido a consideracao é que esta mudanca
irh desonerar a folha de pagamentos, criando mais emprego e mantendo os atuais, sem
qualquer prejuizo a fiscalizacdo previdenciaria.

Por fim, destacamos a auséncia de prejuizos, seja para o trabalhador, seja
para o Estado. N&o havera prejuizo para o trabalhador porque, a par do Sistema Publico,
recebera um beneficio assistencial por parte da Iniciativa Privada, com qualidade
reconhecidamente superior e que, sem que houvesse este estimulo, provavelmente
nunca teria acesso.

Também ndo havera prejuizo para o Estado porque, em relagdo a
assisténcia social, tera o apoio da Iniciativa Privada, e em relacdo a eventual perda de
receita, tal podera ser substituida com folga por maiores contrata¢cdes no mercado formal,
que ora se estimula.

E por isso, Senhores Deputados, que peco a aprovacgio para o presente
Projeto de Lei.

Sala das Sessoes,

Senador EUNICIO OLIVEIRA
PMDBJ/CE
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3
LEGISLACAO CITADA

LEI N° 8.212, DE 24 DE JULHO DE 1991
Art. 28. Entende-se por salario-de-contribui¢éo:

§ 9° N&o integram o salério-de-contribuicdo para os fins desta Lei, exclusivamente:
http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/Leis/L9528.htm - artl

a

g) o valor relativo a assisténcia prestada por servico médico ou odontolégico,
proprio da empresa ou por ela conveniado, inclusive o reembolso de despesas com
medicamentos, Oculos, aparelhos ortopédicos, despesas médico-hospitalares e outras
similares, desde que a cobertura abranja a totalidade dos empregados e dirigentes da
empresa

(A Comiss&o de Assuntos Sociais, em decis&o terminativa)

Publicado no DSF, em 04/05/2011.

Secretaria Especial de Editoracéo e Publicac6es do Senado Federal — Brasilia-DF
0S: 11703/2011
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PARECER N° ,DE 2016

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS, em
decisdo terminativa, sobre o Projeto de Lei do
Senado (PLS) n° 344, de 2013, do Senador Paulo
Davim, que altera a Lei n® 9.294, de 15 de julho
de 1996, para proibir o uso de produtos
fumigenos nos parques infantis e nas dreas de
prdtica esportiva.

Relator;: Senador PAULO PAIM

I - RELATORIO

Vem ao exame desta Comissao de Assuntos Sociais (CAS) o
Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 344, de 2013, de autoria do Senador
Paulo Davim, que altera a Lei n® 9.294, de 15 de julho de 1996, para proibir
o uso de produtos fumigenos nos parques infantis e nas areas de pratica
esportiva.

Em sua justificativa, o autor chama a aten¢do para as
necessidades de evitar o precoce surgimento do hdbito de fumar e de
proteger a saude dos praticantes e espectadores de esportes. O projeto, caso
transformado em Lei, adicionalmente, ird contribuir para “tornar efetivo o
compromisso assumido pelo Pais junto a Organizagdo Mundial de Saude ao
se tornar signatario da Convenc¢ao-Quadro para o Controle do Tabaco™.

Originalmente distribuido a Comissdo de Direitos Humanos e
Legislacdo Participativa e a esta Comissdo, o projeto foi também
encaminhado ao exame da Comissdo de Educacdo, Cultura e Esporte (CE),
em razdo da aprovagdo do Requerimento n°® 1.043, de 2013, de autoria do
Senador Cyro Miranda.
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A CE emitiu parecer favoravel a aprovacdo da proposicao nos
termos de emenda a ela apresentada, que acrescenta ao texto da Lei
mencionada o art. 2°-A. O novo artigo repete, em seu caput, o contetido
original do PLS n°® 344, de 2013, ¢ esclarece, em seu § 1°, o que se entende
por parques infantis; em seu § 2°, define o que entende por area de pratica
desportiva profissional ou amadora; e, por fim, em seu § 3°, determina que
“o espago citado no § 2° somente serd classificado como area de pratica
esportiva durante o periodo em que estiver sendo utilizado para esse tipo de
atividade”. A Comissdo de Direitos Humanos e Legislagdo Participativa
também deu parecer favoravel a proposi¢do, acatando os termos do parecer
aprovado pela Comissao de Educacao, Cultura e Esporte.

Encaminhado a esta Comissdo para que sobre ele se pronuncie
em carater terminativo, o projeto ndo recebeu emendas.

II - ANALISE

De acordo com o inciso II do art. 100 do Regimento Interno do
Senado Federal, a CAS deve opinar sobre matéria que diga respeito a
protecdo e defesa da saude, o que torna regimental o exame do PLS n° 344,
de 2013, por esta Comissao.

Nao se deixam observar Obices de constitucionalidade ou de
juridicidade, especialmente nos termos do parecer aprovado pela CE.

Quanto ao mérito, ha que se louvar o PLS n°® 344, de 2013, que
avanca na defesa da saude publica. E particularmente importante a intengio
de evitar a formagao do habito desde a mais tenra idade, de modo a evitar a
entrada de comportamento tdo nocivo na vida do cidaddo ou da cidada. A
emenda aprovada na CE melhorou o projeto, ampliando seu impacto, ao
estender sua logica para outros espagos, mas também ao estabelecer a
variacao da incidéncia da norma de acordo com a diversidade dos espagos
regulados.

es2015-13718
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1 - vOTO

Em razdo do exposto, o voto ¢ pela aprovagao do Projeto de
Lei do Senado n° 344, de 2013, nos termos do parecer aprovado pela
Comissao de Educacgado, Cultura e Esporte.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relator

es2015-13718
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PARECER N° | DE 2015

Da COMISSAO DE EDUCACAO, CULTURA
E ESPORTE, sobre o Projeto de Lei do
Senado n°344, de 2013, do Senador Paulo
Davim, que “altera a Lei n® 9.294, de 15 de
julho de 1996, para proibir o uso de produtos
fumigenos nos parques infantis e nas areas de
préatica esportiva”.

RELATORA: Senadora ANGELA PORTELA

| - RELATORIO

Chega para exame desta Comissdo de Educacdo, Cultura e
Esporte (CE) o Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 344, de 2013, de autoria
do Senador Paulo Davim, que altera o § 2° do art. 2° da Lei n°® 9.294, de 15
de julho de 1996, para proibir o uso de cigarros, cigarrilhas, charutos,
cachimbos ou qualquer outro produto fumigeno, derivado ou nédo do
tabaco, nos parques infantis abertos ou fechados e nas areas de pratica
desportiva profissional ou amadoristica abertas ou fechadas.

A clausula de vigéncia da proposigdo estabelece que a lei em
que ela vier a se tornar entre em vigor ap06s decorridos cento e oitenta dias
da data de sua publicacéo.

Na justificacdo, o autor argumenta que é necessario impor
dificuldades a assimilacdo do habito de fumar por parte das criancas. Para
tanto, faz-se necessaria a proibicdo de uso do fumo em ambientes
frequentados por elas, como os parques infantis. Da mesma forma, a
proibicdo do cigarro nos espacgos esportivos visa a preservar a saude dos
praticantes e frequentadores de espetaculos dessa natureza.
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Originalmente distribuido & Comisséo de Direitos Humanos e
Legislacdo Participativa e, terminativamente, a de Assuntos Sociais, 0
projeto foi também encaminhado ao exame da CE, em razdo da aprovacdo
do Requerimento n° 1.043, de 2013, de autoria do Senador Cyro Miranda,
que, posteriormente, chegou a oferecer relatério a matéria. Adotamos na
andlise, em grande parte, 0s argumentos utilizados em sua manifestacéo.

No prazo regimental, ndo foram apresentadas emendas.

Il - ANALISE

O PLS n° 344, de 2013, envolve matéria com impacto no
campo da educacdo e do esporte, encontrando-se, dessa maneira, sujeito ao
exame de mérito da CE, consoante disposto no art. 102 do Regimento
Interno do Senado Federal (RISF).

Do ponto de vista das competéncias desta Comisséo, portanto,
cumpre-nos analisar o impacto da medida proposta sob o angulo das
politicas de educacdo e de esporte.

A Lei n° 9.294, de 1996, dispbe sobre a proibicdo da
propaganda de produtos fumigenos, criando restricbes a divulgacdo e a
utilizacdo desses produtos como forma de desestimular o consumo do
cigarro pela populacdo. E interessante notar que o art. 3°-C dessa lei
estabelece a obrigacdo de que sejam transmitidas mensagens de adverténcia
sobre os maleficios do fumo durante a transmissdo ou retransmissao, por
televisdo, em territdrio brasileiro, de eventos culturais ou esportivos com
imagens geradas no estrangeiro patrocinados por empresas ligadas a
produtos fumigenos. Entre essas mensagens merece destaque a seguinte:
“O Ministério da Satude adverte: criangas comegam a fumar ao verem os
adultos fumando”.

Ora, ndo parece légico que a lei admita que as criangas possam
ser influenciadas pela TV, mas ndo pelos seus acompanhantes em um
parque infantil. A proposicdo em analise aprofunda essa constatacdo, dando
ao Poder Publico um instrumento para impedir que, protegidas da
propaganda, elas fiqguem expostas ao fumo nos locais que frequentam.

j02015- 07539
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Em relacdo a vedagdo ao uso do cigarro nas areas de pratica
esportiva profissional ou amadoristica, consideramos que 0 mesmo
raciocinio pode ser aplicado. O desestimulo ao fumo por meio da restricdo
a propaganda que o associe ao esporte olimpico ou de competicdo esta
presente na Lei n® 9.294, de 1996. Também a Conveng¢do-Quadro sobre o
Controle do Uso do Tabaco, da Organizacdo Mundial de Saude, assinada
pelo Brasil em 16 de junho de 2003, estabelece que os Estados Partes
devem adotar programas de promoc¢ao do abandono do consumo do tabaco
em diversos locais publicos, entre os quais se incluem os ambientes
esportivos.

Destarte, sob o ponto de vista das competéncias da CE, parece-
nos bastante meritério que os produtos fumigenos sejam banidos das areas
de pratica desportiva profissional ou amadoristica, como forma de
desestimular a utilizacdo dessas substancias.

Por fim, para que o ambito de aplicacdo da lei fique bem
delimitado e considerando-se que as areas mencionadas na proposi¢do
como vedadas ao uso de cigarro sdo, em geral, caracterizadas pelo
multiuso, propomos pequenas alteracdes ao texto, de forma a torna-lo mais
claro e aplicavel. Assim, apresentamos emenda para modificar o art. 1° do
PLS para definir, da melhor forma possivel, o que séo os parques infantis e
as areas de pratica desportiva profissional ou amadora.

Do ponto de vista da técnica legislativa, em vez de acrescentar
apenas um paragrafo, optamos pela insercdo do art. 2°-A na Lei n® 9.294,
de 15 de julho de 1996, de forma a adequarmos o texto ao disposto na Lei
Complementar n® 95, de 26 de fevereiro de 1998, que dispbe sobre a
elaboracdo, a redacdo, a alteragéo e a consolidacdo das leis.

11-VvOTO

Em face do exposto, manifestamo-nos pela aprovacdo do
Projeto de Lei do Senado n° 344, de 2013, com a seguinte emenda:

j02015- 07539
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EMENDAN°1-CE

Dé-se ao art. 1° do Projeto de Lei do Senado n°® 344, de 2013, a

seguinte redacdo:

“Art. 1° A Lei n°® 9.294, de 15 de julho de 1996, passa a vigorar

acrescida do seguinte art. 2°-A:

j02015- 07539

‘Art. 2°-A E vedado o uso dos produtos mencionados no art.
2° nos parques infantis abertos ou fechados e nas areas de pratica
esportiva profissional ou amadoristica abertas ou fechadas.

8§ 1° Para fins desta Lei, entende-se como parques infantis os
playgrounds ou as &reas dotadas de brinquedos dedicadas
exclusivamente ao entretenimento de criancas.

§ 2° Para fins desta Lei entende-se como area de pratica
desportiva profissional ou amadora o espago com marcagfes ou
elementos que estabelecam seus limites e com equipamentos
necessarios para a realizacdo da atividade, ndo incluidas areas
anexas, como arquibancadas, assentos ou similares.

§ 3° O espaco citado no § 2° somente sera classificado como
area de pratica esportiva durante o periodo em que estiver sendo
utilizado para esse tipo de atividade.” ” (NR)

Sala da Comissao, 1° de setembro de 2015

Senadora ANGELA PORTELA, Relatora

Senador ROMARIO, Presidente
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PARECER N° , DE 2015

Da COMISSAO DE DIREITOS HUMANOS E
LEGISLACAO PARTICIPATIVA, sobre o
Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 344, de 2013,
do Senador Paulo Davim, que altera a Lei n’
9.294, de 15 de julho de 1996, para proibir o uso
de produtos fumigenos nos parques infantis e nas
dreas de pratica esportiva.

Relator: Senador PAULO PAIM

I - RELATORIO

Vem ao exame desta Comissdo de Direitos Humanos e
Legislagdo Participativa (CDH) o Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 344,
de 2013, de autoria do Senador Paulo Davim, que altera a Lei n® 9.294, de
15 de julho de 1996, para proibir o uso de produtos fumigenos nos parques
infantis e nas areas de pratica esportiva.

O art. 1° do PLS em exame estabelece as vedagoes, além das ja
previstas pela Lei: proibe o uso de quaisquer produtos fumigenos nos
“parques infantis abertos ou fechados e nas areas de pratica esportiva
profissional ou amadoristica abertas ou fechadas”.

Em sua justificativa, o autor diz ser necessario evitar a
assimilacdo do habito de fumar pelas criancas, bem como proteger a saude
de praticantes de esportes e de espectadores dessa pratica. Acrescente-se
que o projeto visa também contribuir para “tornar efetivo o compromisso
assumido pelo Pais junto a Organizacdo Mundial de Saude ao se tornar
signatario da Convengao-Quadro para o Controle do Tabaco”.

Originalmente distribuido a esta Comissdao e a de Assuntos
Sociais, o projeto foi também encaminhado ao exame da Comissdo de
Educacdo, Cultura e Esporte (CE), em razdo da aprovacdo do
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Requerimento n® 1.043, de 2013, de autoria do Senador Cyro Miranda.
Seguird para exame da Comissdo de Assuntos Sociais, que sobre ele
decidira em carater terminativo.

A CE aprovou parecer favordvel ao projeto, mas o fez nos
termos de emenda que ndo mais altera o § 2° do art. 2° da Lei n® 9.294, de
15 de julho de 1996, mas sim acrescenta ao texto da Lei mencionada o art.
2°-A. Esse novo artigo repete, em seu caput, o conteudo original do PLS n°
344, de 2013, mas define, em seu § 1°, o que se entende por parques
infantis (“playgrounds ou as dareas dotadas de brinquedos dedicadas
exclusivamente ao entretenimento de criancas”); em seu § 2°, define o que
se entende por area de pratica desportiva profissional ou amadora: “o
espaco com marcagdes ou elementos que estabelecam seus limites e com
equipamentos necessarios para a realizagdo da atividade, ndo incluidas
areas anexas, como arquibancadas, assentos ou similares”; e, por fim, em
seu § 3° determina que “o espago citado no § 2° somente sera classificado
como area de pratica esportiva durante o periodo em que estiver sendo
utilizado para esse tipo de atividade”.

Nao foram apresentadas emendas perante esta CDH.

II - ANALISE

De acordo com o art. 102-E do Regimento Interno do Senado
Federal, a CDH deve opinar sobre matéria que diga respeito a protecido a
infancia, o que torna regimental o exame do PLS n°® 344, de 2013, por esta
Comissao.

Nao se deixam observar Obices de constitucionalidade ou de
juridicidade, especialmente nos termos do parecer aprovado pela CE.

Quanto ao mérito, ndo ha como ndo concordar com o PLS n°
344, de 2013, que avanga na protecdo da satide publica e da infincia. E
particularmente louvéavel a intencdo de atalhar a formagdo do interesse
desde a mais tenra idade, de modo a evitar a entrada de habito tdo nocivo
na biografia do cidaddo ou da cidadd. Os detalhamentos contidos na
Emenda aprovada na CE melhoraram o projeto, aumentando seu impacto
benéfico na sociedade, ao estender sua logica para outros espagos, mas

es2015-09989
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também ao modular a incidéncia da norma de acordo com a
multifuncionalidade dos espagos regulados. Enfim, desde o ponto de vista
desta CDH, a prote¢do da infancia vem a ser bem feita pelo PLS n° 344, de
2013.

I -voTO

Em razdo do exposto, o voto ¢ pela aprovagao do Projeto de
Lei do Senado n® 344, de 2013, com a Emenda n° 1-CE.

Sala da Comissao, 11 de novembro de 2015.

Senadora Angela Portela, Presidente Eventual

Senador Paulo Paim, Relator

es2015-09989
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SENADO FEDERAL

PROJETO DE LEI DO SENADO
N2 344, DE 2013

Altera a Lei n® 9.294, de 15 de julho de 1996,
para proibir o uso de produtos fumigenos nos
parques infantis e nas 4reas de pratica esportiva.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° O § 2° do art. 2° da Lei n° 9.294, de 15 de julho de
1996, passa a vigorar com a seguinte redaggo:

sy
ove

§ 2° E vedado o uso dos produtos mencionados no caput nas
aeronaves, nos veiculos de transporte coletivo, nos parques infantis
abertos ou fechados e nas dreas de prética esportiva profissional ou
amadoristica abertas ou fechadas.

Art. 2° Esta Lei entra em vigor apds decorridos cento e
oitenta dias da data de sua pubiicagio.

JUSTIFICACAO

A Lei n° 9.294, de 1996, impde restrighes ao uso e a
propaganda de produtos fumigenos, derivados ou ndo do tabaco. Uma das
restrigdes ¢ a proibigio do uso desses produtos em ambientes fechados, de
uso coletivo, e em aeronaves e veiculos de transporte coletivo. A proibigdo
destina-se a proteger a saude dos ndo fumantes que, em tais ambientes, se
tornam, inevitavelmente, fumantes passivos. Entretanto, as restri¢des nio
alcangam parques infantis e dreas de prética esportiva.

As criangas, por se encontrarem em fase precoce de
desenvolvimento mental, sdo bastante suscetiveis a exemplos e, com isso, &
aquisi¢do de habitos, sejam eles sauddveis ou prejudiciais a saude. A
proibi¢do de fumar em sala de aula, como o faz o § 1° do art. 2° da Lei n°
9.294, de 1996, tem a finalidade precipua de proteger as criancas e os
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adolescentes contra a assimilagio do exemplo dado por professores e
colegas adultos. A mesma proibigdo deve ser estendida aos parques
infantis, por razdes ébvias. Os adultos que eventualmente frequentam os
parques, € os acompanhantes das criangas, em especial, nfo tém o direito
de se comportarem de maneira que pode estimular habitos prejudiciais a
satde das pessoas que eles, em principio, t€m o dever de proteger.

Da mesma maneira, os ndo fumantes que frequentam estadios
e gindsios esportivos — criangas, gestantes, 1dosos e pessoas portadoras de
doengas causadas ou agravadas por poluentes do ar — também merecem
protegio contra as varias substincias que formam a fumaga oriunda da
queima de produtos derivados do tabaco.

No artigo 8 da Convengéo-Quadro para o Controle do Tabaco
(CQCT), da qual o Brasil é signatario, as Partes reconhecem que a ciéncia
demonstrou de maneira inequivoca que a exposi¢dio 4 fumaga do tabaco
causa morte, doenca e incapacidade. No mesmo artigo, cada Parte se
compromete a adotar e aplicar medidas legislativas, executivas,
administrativas e outras que sejam eficazes na protegfio contra a exposicéo
a fumaca do tabaco em locais fechados, em meios de transporte publico e,
se for o caso, em outros lugares publicos, caso dos parques infantis e das
dreas de prética esportiva.

Impor dificuldades 4 assimilacfo do hébito de fumar e, em
consequéncia, reduzir a possibilidade de desenvolvimento de dependéncia
das substincias psicoativas presentes na fumaca dos produtos fumigenos
significa melhorar a satde da populagfo. Significa, também, reduzir, em
longo prazo, os gastos publicos e privados com o tratamento das varias
doengas tabaco-relacionadas que, de acordo com a Organizago
Pan-Americana da Saide (OPAS) e o Instituto Nacional de Cancer (INCA),
causam, a cada ano, cerca. de duzentas mil mortes de brasileiros e
brasileiras.

O projeto de lei que ora submeto a apreciagdo dos
parlamentares de ambas as Casas Legislativas tem a finalidade de proibir o
uso de produtos fumigenos, derivados ou ndo do tabaco, em parques
infantis € em &reas de pratica esportiva profissional ou amadoristica. A
medida contribui para tornar efetivo o compromisso assumido pelo Pais
junto 4 Organiza¢do Mundial da Satde (OMS) ao se tornar signatdrio da
CQCT, aprovada e promulgada pelo Congresso Nacional e pelo Poder
Executivo mediante o Decreto Legislativo n° 1,012, de 27 de outubro de
2005, e 0 Decreto n° 5.658, de 2 de janeiro de 2006, respectivamente.
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O argumento falacioso. de que a inddstria fumageira &
importante fonte de arrecadagdio de impostos nfo € aceitdvel como
sustentdculo para a rejeigdo do projeto. Segundo estudo encomendado pela
Alian¢a de Controle do Tabagismo (ACTbr), citado em matéria disponivel
na pagina eletronica da Fundagdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ), o custo total
para o sistema de satide do Brasil, atribuivel ao tabagismo, foi superior a
vinte bithdes de reais em 2011. Matéria divulgada na pagina eletronica da
Agéncia Brasil, 6rgdo de divulgagfio da Empresa Brasil de Comunicagio
(EBC), informa que esse valor foi 3,5 vezes superior ao montante dos
impostos arrecadados pela Receita Federal com produtos derivados do
tabaco. Informa, também, que o mencionado custo corresponde a 30% de
todo o orgamento do Sistema Unico de Saide (SUS). Somem-se aquele
custo 0s gastos com o pagamento de beneficios previdenciarios —
aposentadorias, reformas, auxilios-doenga e pensdes — e chegaremos a
conclusdo de que os empregos e os impostos gerados pela industria
fumageira nem de longe compensam os maleficios gerados pelo uso de
. cigarros, cigarrilhas, charutos, cachimbos, rapé, fumo para mascar e outros
derivados do tabaco.

_ A prevengfo de doengas tabaco-relacionadas é benéfica para a
~ populagdo em geral e para varios setores da economia, entre eles o erdrio, a
saide plblica, a saide suplementar e os sistemas previdencidrios. Até
mesmo as empresas ndo fumageiras serdo beneficiadas com a redugio do
absenteismo ao trabalho provocado por doengas tabaco-relacionadas. Ao
aprovar a medida proposta, o Congresso Nacional estard. contribuindo para
a redugio dos gastos publicos e privados com as agdes destinadas ao
enfrentamento dos maleficios causados pelos produtos fumigenos. Os néo
fumante, as criangas, os atletas, as gestantes, os nascituros, os idosos e os
portadores de doengas tabaco-relacionadas ou agravadas pela fumaca
desses produtos agradecerfio o nosso empenho nesse sentido. Por esse
motivo, conto com o apoio de todos os parlamentares para a aprovagdo do

projeto.

Sala das Sessdes,

[;@(A/\/KJ /Q]\DL/N\\
%enador PAUL AVIM
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LE[ N° 9.294, DE 15 DE JULHO DE 1996.

Disp8e sobre as restricbes ao uso e a propaganda
de produtos fumigeros, bebidas alcodlicas,

Regulamento medicamentos, terapias e defensivos agricolas,
nos termos do § 4° do art. 220 da Constituicdo
Federal.

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

Art. 1° O uso e a propaganda de predutos fumigeros, derivados ou ndo do tabaco, de bebidas
alcodiicas, de medicamentos e terapias e de defensivos agricolas estio sujeitos as restrigdes e
condiches estabelecidas por esta Lei, nos fermos do § 4° do art. 220 da Constituico Federal.

Paragrafo tinico. Consideram-se bebidas alcodlicas, para efeitos desta Lei, as beb|das potaveis
com teor alcodlico superior a treze graus Gay Lussac.

Art. 22 E proibido o uso de cigarros, cigarrilhas, charutos, cachimbos ou qualquer outro produto
fumigene, derivado ou ndo do tabaco, em recinto coletivo fechado, privado ou publico.
(Redacéo dada pela Lei n® 12.546, de 2011)

§ 1° Incluem-se nas disposigdes deste artigo as reparticdes publicas, os hospitais e postos de
saude as salas de aula, as bibliotecas, os recintos de trabalho coletwo € as salas de teatro e
cinema.

§ 22 E vedado o uso dos produtos mencionados no caput nas aeronaves e veiculos de
transporte coletivo. (Redacéo dada pela Medida Proviséria n° 2.190-34, de 2001)
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DECRETO N 5.658, DE 2 DE JANEIRO DE 2006.

Premulga a Convencgdo-Quadro sobre Controle
do Usc do Tabaco, adotada pelos paises
membros da Organizagdo Mundial de Saude
em 21 de maio de 2003 e assinada pelo Brasil
em 16 de junho de 2003.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, no uso da atribuicdo que lhe confere o art. 84, inciso 1V, da
Constituicdo, e

Considerando que o Congresso Nacional aprovou o texto da Convengao-Quadro sobre
Controle do Uso do Tabaco, por meio do Decreto Legislativo n® 1.012, de 27 de outubro de
2005;

Considerando que o Governo brasileiro ratificou a citada Conveng&o em 3 de novembro de
2005;

Considerando que a anvéngéo entrou em vigor internacional em 27 de fevereiro de 2005, e
entra em vigor para o Brasil em 12 de fevereiro de 2008;

DECRETO:

Art. 12 A Convengao-Quadro sobre Controle do Uso do Tabaco, adotada pelos pafses membros
da Organizagdo Mundial de Saude em 21 de maio de 2003, e assinada pelo Brasif em 16 de
junho de 2003, apensa por copia ao presente Decreto, seré executada e cumprida téo
infeiramente como nela se contém,

Art. 22 S&o sujeitos & aprovagéo do Congresso Nacional quaisquer atos que possam resultar
em revisgo da referida Convencdo ou que acarretem encargos ou COmMpromissos gravosos ao
patrimdnic nacional, nos termos do art. 49, inciso |, da Constituicio.

Art. 3° Este Decreto entra em vigor na data de sua publicago.
Brasllia, 2 de janeiro de 2006; 185° da Independéncia e 118° da Republica.

LUIZ INACIO LULA DA SILVA
Celso Luiz Nunes Amorim

Este texto ndo substitui o publicado no DOU de 3.1.2006
Conveng¢ao-Quadra para ¢ Controle do Tabaco
Preambulo
As Partes desta convencgao,

Determinadas a dar prioridade ao seu direito de protegdo a satde plblica;
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Reconhecendo que a propagagio da epidemia do tabagismo & um problema global com sérias
consequéncias para a salde ptiblica, que demanda a mais ampla cooperagéo internacional
possivel e a participa¢io de todos 0s paises em Uma resposta mternacmnal eficaz, apropriada
e integral;

Tendo em conta a preacupagao da comunidade internacional com as devastadoras
canseqiléncias sanitarias, sociais, econdmicas e amblentais geradas pelo consumo e pela
exposicao a fumaga do tabaco, em todo 0 mundo;

Seriamente preocupadas com ¢ aumento do consumo e da produgdo mundial de cigarros e
outros produtos de tabaco, particularmente nos paises em desenvolvimento, assim como o
énus que se impde as familias, aos pobres e aos sistemas nacionais de salde;

Reconhecendo que a ciéncia demonstrou de maneira inequivaca que 0 Consumo & a exposicao
a fumaga do tabaco s&o causas de mortalidade, morbidade e incapacidade e que as doengas
relacionadas ao tabaco ndo se revelam imediatamente apés o inicio da exposicdo a fumaga do
tabaco e ao consumo de qualquer produto derivado do tabaco;

Reconhecendo ademais que os cigarros e outros pradutos contendo tabaco sao elaborados de
maneira sofisticada de modo a criar e a manter a dependéncia, que muitos de seus compostos
e a fumaga que produzem sdo farmacologicamente ativos, toxicos, mutagénicos, e
cancerigenos, e que a dependéncia ao tabaco é classificada separadamente como uma
enfermidade pelas principais classificagbes internacionais de doengas;

Admitindo tambem que ha evidéncias cientificas claras de que a expos:gao pré-natal a fumaga
do tabaco causa condicdes adversas a satide e ao desenvolwmento das-criangas;

Profundamente preccupadas comn o elevado aumento do numero de fumantes e outras formas
de consumo de tabaco entre crian¢as e adolescentes em todo o mundo, particularmente com o
fato de gque se comega a fumar em idades cada vez menores;

Alarmadas pelo aumento do nimero de fumantes e de outras formas de consumo de tabaco
por mulheres € meninas em todo © mundo e tendo presenté a importancia da participagéo
plena das mulheres em todos 0s niveis de elaboragdo e implementac&o de paliticas, bem como
da necessidade de estratégias de controle especificas para cada génerg;

Frofundamente preocupadas com o elevado nimero de fumantes e de outras formas de
consumo do tabaco por membros de povos indigenas;

Seriamente preocupadas com o impacto de todos os tipos de publicidade, promogéo e
patrocinio destinados a estimular o uso de produtes de tabaco;

Reconhecendo que uma acdo cooperativa € necessaria para eliminar todas as formas de
trafico ilicito de cigarros e de outros produtos de tabaco, incluidos contrabando, fabricagao
ilicita e falsificacio;

Reconhecendo que o controle do tabaco em todos os niveis, e particularmente nos paises em
desenvolvimento e nos de economia em transicéo, requer recursos financeiros e técnicos
suficientes e adequados as necessidades atuais e estimadas para as atividades de controle do
tabaco;

Reconhecendo a necessidade de estabelecer mecanismos apropriados para enfrentar as
conseqiléncias sociais e econdmicas que, a longo prazo, surgirdo com o éxito das estratégias
de redugéo da demanda de tabaco;

Conscientes das dificuldades sociais e econémicas que podem gerar a médio e longo prazo os
programas de controle do tabaco em alguns paises em desenvolvimento ou com economias
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em transigfio, e reconhecendo suas necessidades por assisténcia técnica e financeira no
contexto das estratégias de desenvolvimento sustentavel formuladas no nivel nacional;

Conscientes do valiose trabalho sobre controle do tabaco conduzido por varios Estados,
destacando a lideranca da Organizacdo Mundial de Salde, bem como os esforgos de outros
organismos € entidades do sistema das Nagdes Unidas e de outras organizagdes
intergovernamentais internacionais e regionais no estabelecimento de medidas de controle do

tabaco;

Enfatizando a contribuicao especial de organizagdes ndo-governamentais e de outros membros
da sociedade civil n&o vinculados a indistria do tabaco — incluindo as associagtes de
profissionais da satde, de muiheres, de jovens, de ambientalistas e de grupo de consumidores
e instituigbes docentes e de atengfo a salde — as atividades de controle do tabaco no ambito
nacional e internacional, bem como a importancia decisiva de sua participagio nas atividades
nacionais e internacionais de controle do tabaco;

Reconhecendo a necessidade de manter a vigilancia ante qualquer tentativa da industria do
tabaco de minar ou desvirtuar as atividades de controle do tabaco, bem como a necessidade
de manterem-se informadas sobre as atuagdes da industria do tabace que afetemn
negativamente as atividades de controle do tabaco;

Recordando o Artigo 12 do Pacto internacional dos Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais,
adatado pela Assembléia Geral das Nagdes Unidas, em 16 de dezembro de 1966, pelo qual se
declara que toda pessoa tem direito de gozar o mais elevado nivel de saude fisica e mental;

Recordando ainda o preambulo da Constituicdo da Organizagdo Mundial de Satdde, que afirma

que o goza da mais elevado nivel de saude que se possa alcangar & um dos direitos
fundamentais de todo ser humano, sem dlstlnq,ao de raga, religido, ideologia politica, condigao

econdmica ou social;

Deferminadas a promover medidas de controle do tabaco fundamentadas em consideragbes
cientificas, técnicas e econdmicas atuais e pertinentes;

Recordando que a Convehgéo sobre a Eliminagdo de Todas as Formas de Discriminagio
Contra as Mulheres, adotada pela Assembléia Geral da ONU em 18 de dezembro de 1979,

dispde que os Estados Participantes daquela convengao devem tomar as medidas cabiveis
para eliminar a discriminagéo contra as mulheres na drea da atenco médica;

Recordando ademais que a Convengao sobre os Direitos da Crianga, adotada pela Assembléia
Gerai da ONU em 20 de novembro de 1989, dispde que os Estados Participantes daguela
convengao reconhecem o direito da crianga de desfrutar o mais elevado nivel possivel de
saude;
Acordaram o seguinte:
PARTE I INTRODUGAO
Artigo 1

Uso de termos

Para os fins da presente Convenggo:

{a) "comércio ilicito" & qualquer pratica cu conduta proibida por lei, relacionada & produgao,
envio, recepgao, posse, distribuicio, venda ou compra, incluida toda pratica ou conduta
destinada a facilitar essa atividade;
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(b) "organizagéo regional de integragdo econdmica” & uma organizago integrada por Estados
soberanos, que transferiram aquela organizac¢ao regional competéncia sobre uma diversidade
de assuntos, inclusive a faculdade de adotar decisfes de natureza mandatéria para seus
membrcs em relacdo aqueles assuntos; )

(¢) "publicidade e promocéo do tabaco” é qualquer forma de comunicagdo, recomendagio ou
acéo comercial com o objetivo, efeito ou provave! efeito de promover, direta ou indiretamente,
um produto do tabaco ou o seu consumo;

(d) "contrale do tabaco" & um conjunto de estratégias direcionadas & reducéo da oferta, da
demanda e dos danos causados pelo tabaco, com o objetivo de melhorar a salde da
populacédo, eliminando ou reduzindo o consumo e a exposi¢éo a fumaga de produtos de
tabaco;

(e) "industria do tabaco” & o conjunto de fabricantes, distribuidores atacadistas e importadores
de produtos de tabaco;

(f) "produtos de tabaco" s&o todos aqueles total ou parcialmente preparados com a folha de
tabaco como matéria prima, destinados a serem fumados, sugados, mascados ou aspirados;

(@)"patrocinio do tabaco" é qualquer forma de contribuico a gqualquer evento, atividade ou
individuo com o objetivo, efeito ou possivel efeito de promover, direta ou indiretamente, um
preduto do tabaco ou o seu consumo;

Artigo 2
Relagéo entre a presente Convencéo e outros acordos e instrumentos juridicos

1. Com vistas a melhor proteger a satide humana, as Partes séo estimuladas a implementar
medidas que véo além das requeridas pela presente Convencéo e de seus protocolos, e nada
naqueles instrumentos impedird que uma Parte imponha exigéncias mais rigidas, compativeis’
com suas disposi¢Bes internas e conforme ao Direito Internacional. -

2. As disposicdes da Convencéo e de seus protocolos em nada afetardo o direito das Partes de
celebrar acordos bilaterais ou multilaterais, inclusive acordos regionais ou sub-regionais, sobre
questdes relacionadas & Convencéo e seus protocolos ou adicionais a ela e seus protocolos,
desde que esses acordos sejam compativeis com as obrigagoes estabelecidas pela
Convencéo e seus protacolos. As Partes envolvidas dever&o nctificar tais acordos a
Conferéncia das Partes, por intermédio da Secretaria.

PARTE H: OBJETIVO, PRINCIPIOS NORTEADORES E OBRIGACOES GERAIS
Artigo 3
Objetivo

O objetivo da presente Convengao e de seus protocolos é proteger as geragbes presentes e
futuras das devastadoras conseqiiéncias sanitarias, sociais, ambientais e econdmicas geradas
pelo consumo e pela exposigdo a fumaga do tabaco, proporcionando uma referéncia para as
medidas de controle do tabaco, a serem implementadas pelas Partes nos niveis nacional,
regional e internacional, a fim de reduzir de maneira continua e substancial a prevaléncia do
consumo e a exposi¢do a fumaga do tabaco.
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Artigo 4

Principios norteadores

Para atingir o objetivo da presente Conven«;éo’e de seus protocolos e para implementar suas
disposicbes, as Partes serfo norteadas, inter alia, pelos seguintes principios: .

1. Toda pessoa deve ser informada sobre as consequéncias sanitdrias, a natureza aditivae a
ameaga mortal imposta pelo consumo e a exposigdo a fumaga do tabaco e medidas
legislativas, executivas, administrativas e outras medidas efetivas serdo implementadas no
nivel governamental adequado para proteger toda pessoa da exposigdo a fumaga do tabaco.

2. Faz-se necessario um compromisso politico firme para estabelecer e apoiar, no ambito
nacional, regional e internacional, medidas multisetoriais integrais e respostas coordenadas,
levando em consideracgao:

(a) a necessidade de tomar medidas para proteger toda pessoa da exposicdo & fumaga do
tabaco;

(b) a necessidade de tomar medidas para prevenir a iniciagdo, promover e apgiar a cessagdo e
alcancar a redug@o do consumo de tabaco em qualquer de suas formas;

(c) a necessidade de adotar medidas para promover a participagédo de pessoas e comunidades
indigenas na elaboragdo, implementagdo e avaliagio de programas de controle do tabaco que
sejam social e culturalmente apropriados as suas necessidades e perspectivas; e

(d) a necessidade de tomar medidas, na elaboragdo das estratégias de controle do tabaco, que
tenham em conta aspectos especificos de género.

3. Uma parte importante da Convengéo € a cooperagdo internacional, especialmente no que
tange a transferéncia de tecnologia, conhecimento e assisténcia financeira, bem como a
prestagao de assessoria especializada com o objetivo de estabelecer e aplicar programas
eficazes de controle do tabaco, tomando em conta os fatores culturais, sociais, econémicos,

paliticos e juridicos locais. :

4. Devem ser adotadas, no ambito nacional, regional e interrie_zcibnal;' medidas e respostas
multisetoriais integrais para reduzir o consumo de todos os produtos de tabaco, com vistas a
prevenir, de conformidade com os principios de sadde ptblica, a incidéncia das doengas, da
incapacidade prematura e da mortalidade associadas ao consumo e a exposigdo a fumaca do

tabaco.

5. As questes relacionadas & responsabilidade, conforme determinado por cada Parte dentro
de sua jurisdic&o, sdo um aspecto importante para um amplo controle do tabaco.

6. Devem ser reconhecidos e abordados, no contexto das estratégias nacionais de
desenvolvimento sustentdvel, a importancia da assisténcia técnica e financeira para auxiliar a
transicac econdmica dos produtores agricolas e trabathadores cujos meios de vida sejam
gravemente afetados em decorréncia dos programas de controle do tabaco, nas Partes que
sejam paises em desenvolvimento, € nas que tenham eccnornias em transicdo.

7. A participagdo da sociedade civil € essencial para atingir o objetivo da Convencao e de seus
protacolos.

Artigo 5
Obrigages Gerais
1. Cada Parte formulara, aplicara e atualizara periodicamente e revisara estratégias, planos e

programas nacionais muitisetoriais integrais de controle do tabaco, de conformidade com as
disposigdes da presente Conveng&o e dos protocolos acs quais tenha aderido.
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. 2. Para esse fim, as Partes deverdo, segundo as suas capacidades:

(a) estabeiecer ou reforgar e financiar mecanismo de coordenagéo nacional ou pontos focajs
para controle do tabaco; e

(b) adotar e implementar medidas legislativas, executivas, administrativas efou outras medidas
e cooperar, quando apropriado, com outras Partes na elaboracéo de politicas adequadas para
prevenir e reduzir o consumo de tabaco, a dependéncia da nicotina e a exposigdo a fumaca do
tabaco.

3. Ao estabelecer e implementar suas politicas de salde publica relativas ao controle do
tabaco, as Partes agirdo para proteger essas politicas dos interesses comerciais ou outros
interesses garantidos para a industria do tabaco, em conformidade com a legislacéo nacional.

4. As Partes cooperarao na formulagdo de medidas, procedimentos e diretrizes propostos para
a implementacdo da Convencao e dos protocolos aos quais tenham aderido.

5. As Partes cooperarso, quando apropriado, com organizagdes intergovernamentais
internacionais e regionais e com outros orgdos competentes para alcangar os objetivos da
Conveng¢do e dos protacolos aos quais tenham aderido.

8. As Partes cooperarao, tendo em conta 0s recursos e 0s meios a sua disposicéo, na
obtengao de recursos financeiros para a implementagao efetiva da Convengéo por meio de .
mecanismos de financiamento bilaterais € multilaterais.

PARTE Ill: MEDIDAS RELATIVAS A REDUGAQ DA DEMANDA DE TABACO
Artigo 6
Medidas relacionadas a pregos e impostos para reduzir a demanda de tabaco

1. As Partes reconhecem que medidas relacionadas a precos € impostos sdo meios eficazes e
importantes para que diversos segmentos da populagio, em particular os jovens, reduzam o
consumo de tabaco.

2. Sem prejuizo do direito soberano das Partes em decidir & estabelecer suas respectivas
pofiticas tributdrias, cada Parte levara em conta seus objetivos nacionais de satde no gue se
refere ao controle do tabaco e adotard ou mantera, quando aplicavel, medidas como as que
seguem:

a) aplicar aos produtos do tabaco politicas tributarias e, quando aplicavel, politicas de pre¢os
para contribuir com a consecugdo dos abjetivos de saude tendentes a reduzir o consumo do
tabaco;

b) proibir ou restringir, gquando aplicavel, aos viajantes internacionais, a venda efou a
importagdo de produtos de tabaco livies de imposto e livres de tarifas aduaneiras.

3. As Partes deverdo formecer os indices de taxagao para os produtes do tabaco e as
tendéncias do consumo de produtos do tabaco, em seus relatorios periddicos para a
Conferéncia das Partes, em conformidade com o artigo 21.

Artigo 7

Medidas ndo refacionadas a pregos para reduzir a demanda de tabaco

As Partes reconhecem que as medidas integrais néo relacionadas a pregos s&o meios eficazes

e importantes para reduzir o consume de tabaco. Cada Parte adotara e aplicara medidas
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legislativas, executivas, administrativas ou cutras medidas eficazes necessarias ao
cumprimento de suas obrigagdes decorrentes dos artigos 8 a 13 e cooperara com as demais

* Partes, conforme praceda, diretamente ou pelo intermédio dos organismos internacionais
competentes, com vistas ao seu cumprimento. A Conferéncia das Partes propora diretfrizes
apropriadas para a aplicacao do disposto nestes artigos.

Artigo 8
Protecéo contra a exposicdo a fumaga do tabaco

1. As Partes reconhecem que a ciéncia demonstrou de maneira inequiveca que a exposigao a
fumaga do tabaco causa marte, doenga e incapacidade.

2. Cada Parte adotara e aplicara, em areas de sua jurisdic&o nacional existente, e conforme
determine a legisla¢do nacional, medidas legislativas, executivas, administrativas e/ou outras
medidas eficazes de prote¢do contra a exposi;éo a fumaga do tabaco em locais fechados de

.......... PR SR | .

{rabaiho, meios de transporte plblico, iigares pubiicos fechados e, se for 0 caso, aufros
lugares publicos, e promovera ativamente a adogéo e aplicagdo dessas medidas em outros
niveis jurisdicionais.

Artigo 9
Regulamentagao do contetido dos produtos de tabaco

A Conferéncia das Partes, mediante consulta aos organismos internacionais competentes,
proporé diretrizes para a andlise e a mensuragéo dos contelidos e emissdes dos produtos de
tabaco, bem como para a regulamentagéo desses contelidos e emissées. Cada Parte adotara
e aplicara medidas legislativas, executivas e administrativas, ou outras medidas eficazes
aprovadas pelas autoridades nacionais competentes, para a efefiva realizacdo daquelas
analises, mensurag:ao e regulamentagao

Artigo 10
Regulamentagdo da divulgagdo das informagdes sobre os brodutos de tabaco

Cada Parte adotara e aplicara, em conformidade com sua legislagdo nacional, medidas
legislativas, executivas, administrativas efou outras medidas eficazes para exigir que os
fabricantes e lmpor’tadores de produtos de tabaco revelem as autoridades governamentais a
informacéo reiativa ao contetido e as emissfes dos produtos de tabaco. Cada Parte adotara e
implementara medidas efetivas para a divuigag&o ao publico da informagéo sobre os
componentes tdxicos dos produfos de tabaco e sobre as emissdes que possam produzir.

Artigo 11
Embalagem e etiquetagem de produtos de tabaco

1.Cada Parte, em um perfodo de trés anos a partir da entrada em vigor da Conveng&o para
essa Parte, adotara e implementard, de acordo com sua legislagdo nacional, medidas efetivas

para garantir que:

(a} a embalagem e a etiguetagem dos produ vam produto de
gualquer forma que seja falsa, equivocada ou enganosa, ou que possa lndu2|r a0 erro, com
respeito a suas caracteristicas, efeitos para a satide, riscos ou emissoes, incluindo termos ou
expressbes, elementos descritivos, marcas de fabrica ou de comércio, sinais figurativos ou de
outra classe gue tenham o efeito, direto ou indireto, de criar a falsa impressao de que um

determinado produto de tabaco é menos nocivo que outres. S&o exemplos dessa promogao
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falsa, equivoca ou enganosa, ou que possa induzir a erro, expressdes como “Iow tar" (ba|xo

teor de alcatrao), "light", "ultra light" ou "mild" (suave}); e

(b) cada carteira unitaria e pacote de produtos de tabaco, e cada embalagem externa e
etiquetagem de tais produtos também contenham adverténcias descrevendo os efeitos nocivos
do consumo do tabaco, podendo incluir outras mensagens apropriadas. Essas adverténcias e
mensagens:

(i) serdo aprovadas pela autoridade nacional competente;

(i) serdo rotativas;

(ili) serdo amplas, claras, visiveis e legiveis;

(iv) ocupardo 50% ou mais da principal superficie exposta e em nenhum caso menos que 30%
daquela superficie;

(v) podem incluir imagens ou pictogramas.

2. Cada carteira unitaria e pacote de produtos de tabaco, e cada embalagem externa e
etiquetagem de tais produtos devera conter, além das adverténcias especificadas no paragrafo
1(b) do presente Artigo, informagdes sobre 0s componentes e as emissdes relevantes dos
produtos de tabaco, tais como definidos pelas autoridades nacionais competentes.

3. Cada Parte exigira que as adverténcias e a informagéo especifi icada nos paragrafos 1(b) e 2

- do presente artigo figurem — em cada carteira unitaria, pacote de produtos de tabaco, e em

cada embalagem extema e etiquetagem de tais produtos em seu td[oma oU em seus
principais idiomas.

4. Para os fins deste Artigo, a expres$do "embalagem externa e eﬁquetagem", em relagdo a
produtos de tabaco, aplica-se a qualquer embalagem ou etiquetagem utilizadas na venda no
varejo de tais produtos.

Artigo 12
Educagio, comunicagao, treinamento e conscientizagéo do plblico

Cada Parte promovera e fortalecera a conscientizagao do publico sobre as questdes de
contrale do tabaco, utilizando, de maneira adequada, todos os instrumentos de comunicacéo
dispeniveis. Para esse fim, cada Parte promovera e implementard medidas legislativas,
executivas, administrativas e/ou outras medidas efetivas para promover:

{a) amplo acesso a programas eficazes e integrais de educacéo e conscientizagdo da piblico
sobre os riscos que acarretam a sadde, o consumo e a exposicdo a fumaga do tabaco,
incluidas suas propriedades aditivas;

(b} conscientizacdo do publico em relagéo aos riscos que acarretam para a saide 0 consumo &
a exposicio & fumaca do tabaco, assim como os beneficios gue advém do abandono daquele
consumo e dos estilos de vida sem tabaco, conforme especificado no paragrafo 2 do artigo 14,

(c) acesso do ptiblico, em conformidade com a legislagao nacional, a uma ampla variedade de
informacéo sobre a industria do tabaco, que seja de interesse para o objetivo da presente
Conveng&o,

(d) programas de trsinamento ou sensibilizagao eficazes e apropriados, e de canscientizagdo
sobre o controle do tabaco, voltados para trabalhadores da &rea de saude, agentes
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comunitarios, assistentes sociais, profissionais de comunicagéo, educadores, pessoas com
poder de deciséo, administradores e outras pessoas interessadas;

{e) conscientiza¢do e participacéo de organismos publicos e privados e organizagdes nao-
governamentais, nfo associadas & industria do tabaco, na elaboragéo e aplicagio de
programas e estratégias intersetoriais de controle do tabaco; e

(f) conscientizacdo do pablico e acesso & informagéo sobre as conseqiiéncias adversas
sanitarias, econdmicas e ambientais da produgéo e do consumo do tabaco;

Artigo 13
Publicidade, promog@o e patrocinio do tabaco

1. As Partes reconhecem que uma preibigdo total da publicidade, da promogao e do patrocinio
reduzira o consumo de predutos de tabaco.

2. Cada Parte, em conformidade com sua Constituigdo ou seus principios constitucionais,
procedera a proibigdo fotal de toda forma de publicidade, promogéo e patrocinio do tabaco.
Essa proibig&o compreenderd, em conformidade com o entorno juridico e os meios técnicos de
que disponha a Parte em questdo, uma proibigio total da publicidade, da promogéo e dos
patrocinios além-fronteira, originados em seu territério. Nesse sentido, cada Parte adotara, em
um prazo de cinco anos a partir da entrada em vigor da presente Convengéo para essa Parte,
medidas legislativas, executivas, administrativas efou outras medidas apropnadas e informara
sobre as mesmas, em conformidade com o Artigo 21.

3. A Parte que ndo esteja em condigﬁes de proceder a proibfgéo total devido as disposicées de
sua Constituicdo ou de seus principios constitucionais aplicara restrigées a toda forma de
publicidade, promog&o e patrocinio do tabaco. Essas restrigies compreenderao, em
conformidade com o entorno jurfdica e os meio técnicos de que disponha a Parte em questao,
a restrigdo ou proibigao total da publicidade, da promogao e do patrocinio originados em seu

- territorio que tenham efeitos na além-fronteira. Nesse sentido, cada Parte adotara medidas
legislativas, executivas, administrativas ou outras medidas apropriadas e informara sobre as

- mesmas em conformidade com o artigo 21.

4. No minimo, e segundo sua Constituigo ou seus principios constitucionais; cada Parte se
compromete a:

(a) proibir toda forma de publicidade, promocgéo e patrocinio do tabaco, que promova um
produto de tabaco por qualquer meio, que sefa falso, equivocado ou enganoso ou que possa
induzir ao erro, a respeito de suas caracteristicas, efeitos para a saude, riscos e emissdes;

(b) exigir que toda publicidade de tabaco e, guando aplicavel, sua promogao e seu patrocinio,
venha acompanhada de adverténcia ou mensagem sanitaria ou de outro tipo de mensagem
pertinente;

(c) restringir o uso de incentivos diretos ou indiretos, que fomentem a compra de produtos de
tabaco pela populagao;

(d) exigir, caso se nao tenha adotado a proibigdo total, a divulgagio para as auforidades
governamentais competentes, de todos os gastos da industria do tabaco em atividades de
publicidade, promogdo e patrocinios, ainda nao proibidos. Essas autoridades poderao divulgar
aquelas cifras, de acordo com a legislagdo nacional, ao publico e & Conferéncia das Partes, de

acordo com o Artigo 21;

(e) proceder, em um prazo de cinco anos, a proibigdo total ou, se a Parte nfo puder impor a
proibico total em razdo de sua Constituicdo ou de seus principios constitucionais, 4 restricao
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da publicidade, da promogao e do patrocinio do tabaco no radio, televiséo, meios impressos e,
quando aplicével, em outros meios, como a Infernet;

(f} proibir ou, no caso de uma Parte que ndo possa fazé-lo em razdo de sua Constituigdo ou de
seus principios constitucionais, restringir o patrocinio do tabaco a eventos e atividades -
internacicnais e/ou a seus participantes;

5. As Partes séo encorajadas a implementar medidas que vao além das obrigagdes
estabelecidas no paragrafo 4.

8. As Partes cooperarao para o desenvolvimento de tecnologias e de cutros meios necessarios
para facilitar a eliminagéo da publicidade de além-fronteira.

7. As Partes que tenham proibido determinadas formas de publicidade, promog&o e patrocinio
do tabaco terdo o direito soberano de proibir as formas de publicidade, promogéo e patrocinio
de além-fronteira de produtos de tabaco que entrem em seus respectivos territérios, bem como
aplicar as mesmas penalidades previstas para a publicidade, promocéc e patrocinio que se
originem em seus préprios territdrios, em conformidade com a legislagéo nacional. O presente
paragrafo ndo apdia nem aprova nenhuma penalidade especifica.

8. As Partes considerardo a elaboracéo de um protocolo em gue se estabelecam medidas
apropriadas que requeiram colaboracao internacional para proibir totalmente a publficidade, a
promaogao e o patrocinio de além-fronteira.

Artigo 14
Medidas de reducdo de demanda relafivas a dependéncia e ao abandono do tabaco

1. Cada Parte elaboraréd e divulgara diretrizes apropriadas, completas e integradas,
fundamentadas em provas cientificas e nas melhores praticas, tendo em conta as
circunstancias e prioridades nacionais, e adotaré medidas eficazes para promover o abandono
do consumo do tabaco, bem come o tratamento adequado a dependéncia do tabaco.

2. Para esse fim, cada Parte procurara:

(a) criar e aplicar programas eficazes de promogio do abandono do consumo do tabaco em
locais tais como as instituigdes de ensino, as unidades de saude, locais de trabalho e
ambientes esportivos,

(b} incluir o diagndstico e o tratamento da dependéncia do tabaco, e servicos de
aconselhamento para o abandono do tabaco em programas, planos e estratégias nacionais de
salde e educaggo, com a participacdo, conforme apropriade, de profissionais da area da
saude, agentes comunitarios e assistentes sociais;

(c) estabelecer, nos centros de saude e de reabilitac8o, programas de diagnostico,
aconselhamento, prevengéo e tratamento da dependéncia do tabaco; e

(d) colaborar com outras Partes para facilitar a acessibilidade e exeqibilidade dos tratamentos
de dependéncia do tabaco, incluidos produtos farmacéuticos, em confarmidade com o artigo
22. Esses produtos e seus componentes podem incluir medicamentos, produtos usados para
administrar medicamentos ou para diagnosticos, quando apropriado.
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PARTE IV: MEDIDAS RELATIVAS A REDUGAO DA OFERTA DE TABACO
Artigo 15

Comércio ilicito de produtos de tabaco

1. As Partes reconhecem que a eliminago de todas as formas de comércio ilicito de produtos
de tabaco — como o contrabando, a fabricaggo ilfcita, a falsificagfo - e a elaboragéo e a
aplicagao, a esse respeito, de uma legislagao nacional relacionada e de acordos sub-regionafs,
regionais e mundiais s@o compenentes essenciais do controle do tabaco. .

2. Cada Parte adotara e implementara medidas legislativas, executivas, administrativas ou
outras medidas efetivas para que todas as carteiras ou pacote de produtos de tabaco e toda
embalagem externa de tais produtos tenham uma indicag@o que permita as Partes determinar
a origem dos produtos do tabaco e, em conformidade com a legislacdo nacional e os acordos
bilaterais ou multilaterais pertinentes, auxilie as Partes a determinar o ponto de desvic e a
fiscalizar, documentar e controlar o movimento dos produtos de tabaco, bem como a
determinar a situacéo legal daqueles produtos. Ademais, cada Parte:

(a) exigira que cada carteira unitaria e cada embalagem de produtos de tabaco para uso no
varejo e no atacado, vendidos em seu mercado interno, tenham a declaragao: "Venda
autorizada somente em (inserir nome do pais, unidade sub-nacional, regional ou federal)", ou
tenham qualquer outra indicagao Gl em que figure o destino final ou que auxilie as autoridades
a determinar se a venda daquele produte no mercado interno esta legalmente autorizada; e

(b) examinara, quando aplicavel, a possibilidade de estabelecer um regime pratico de
rastreamento e focalizag&o que conceda mais garantias ao sistema de distribuic&o e auxilie na

investigacdo do comércio ilicito.

3. Cada Parte exigird que a informacgao ou as indicagbes incluidas nas embalagens, previstas
no paragrafo 2 do presente artigo, figurem em forma legivel e/ou no idioma ou idiomas

principais do pas...
4. Com vistas a eliminar o comércio ilicito de produtos do tabaco, cada Parte:

(a) fara um monitoramento do comércio de além-fronteira dos produtos do tabacoe, incluindo o
comeércio ilicito; reunira dados sobre 0 mesma e intercambiara informag&o com as autoridades
aduaneiras, tributarias e outras autoridades, quando aplicavel, e de acordo com a legislagéo
nacional e os acordos bilaterais ou multilaterais pertinentes aplicaveis; -

{b) promulgara ou fortalecera a legislagédo, com sangdes e recursos apropriados, contra o
comércio ilicito de tabaco, incluidos a falsificagdo e o contrabando;

(c) adotarg medidas aprepriadas para garantir que todos os cigarros e produtos de tabaco
oriundos da falsificagdo e do contrabando e todo equipamento de fabricagdo daqueles produtos
confiscados sejam destruidos, aplicando métodes indcuos para o meio ambiente quando seja
factivel, ou sejam eliminados em conformidade com a legislagdo nacional;

(d) adotara e implementara medidas para fiscalizar, documentar e controlar o armazenamento
e a distribuigao de produtos de tabaco gue se encaonfrem ou se desloquem em sua jurisdigéo
em regime de isencao de impostos ou de taxas alfandegarias;

(e) adotara as medidas necessarias para possibilitar o confisco de proventos advindos do
comércio ilicito de produtos de tabaco.

5. A informagdo coletada em conformidade aos subparagrafos 4(a) e 4(d) do presente Artigo
devers ser transmitida, conforme proceda, pelas Partes de forma agregada em seus relatérios
periodicos a Conferéncia das Partes, em conformidade com o Artige 21.
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6. As Partes promaoverdo, conforme proceda € segundo a legislagao nacional, a cooperagio
entre 0s organismos nacianais, bem como entre as organizagdes intergovernamentais
regionais e internacionais pertinentes, no que se refere a investigacdes, processos e
procedimentos judiciais com vistas a eliminar o comércio ilicito de produtos de tabaco. Prestar-
se-a especial atengdo a cooperagdo no nivel regional e sub-regional para combater o comércio
ilicito de produtos de tabaco. -

7. Cada Parte procuraré adotar e aplicar medidas adicionais, como a expedicéo de licengas,
quando aplicavel, para controlar ou regufamentar a produgéo e a distribuicéo dos produtos de
tabaco, com vistas a prevenir o comércio ilicito.

Artigo 16
Venda a menores de idade ou por eles

1. Cada Parte adotara e aplicara no nivel governamental apropriado, medidas legislativas,
executivas, administrativas ou outras medidas efetivas para proibir a venda de produtos de
tabaco aos menores de idade, conforme determinada pela legislaggo inferna, pela legisiagao
nacional ou a menores de dezoito anos. Essas medidas poder&o incluir o seguinte:

(a) exigir que todos os vendedores de produtos de tabaco cologuem, dentro de seu ponto de
venda, um indicador claro e proeminente sobre a proibigéo de venda de tabaco a menores e,
em caso de duvida, exijam que o comprador apresente prova de ter atingido a maioridade;

(b) proibir que os produtos de tabaco & venda estejam diretamente acessiveis como nas
prateleiras de mercado ou de supermercado;

(c) proibir a fabricacéo e a venda de doces, comestiveis, brinquedos ou qualquer outro objeto
com o formate de produtos de tabaco que possam ser atraentes para menores; e

(d) garantir que as magquinas de venda de produtos de tabaco em suas jurisdigbes nao sejam
acessiveis a menores e nao promovam a venda de produtos de fabaco a menores.

2. Cada Parte proibira ou promovera a proibigdo da distribuicdo gratuita de produtos de tabaco
ao publice, e principalmente a menores.

3. Cada Parte procurara proibir a venda avulsa de cigarros ou em embalagens pequenas que .
tornem mais acessiveis esses produtos aos menores.

4. As Partes reconhecem que, a fim de tormé-las mais eficazes, as medidas direcionadas a
impedir a venda de produtos de tabaco a menores devem aplicar-se, quando apiicavel,
conjuntamente com outras disposicdes previstas na presente Convengéo.

5. Ao assinar, ratificar, aceitar ou aprovar a presente Convencg&o ou a ela aderir, ou em
qualquer momento posterior, toda Parte podera indicar mediante declaragéo escrita que se
compromete a proibir a intredugéo de maquinas de venda de produtos de tabaco em sua
jurisdicao ou, quando cabivel, a proibir totalmente as méaquinas de venda de produtos de
tabaco. O Depositario distribuird a todas as Partes da Conveng&o as declaragbes que se
formulem em conformidade com o presente artigo.

6. Cada Parte adotara e implementara medidas legislativas, executivas, administrativas ou
outras medidas eficazes, inclusive penalidades contra os vendedores e distribuidores, para
garantir o cumprimento das obrigagdes contidas nos paragrafos 1a & do presente Artigo.

7. Cada Parte deve adotar e aplicar, conforme proceda, medidas legislativas, execttivas,
administrativas ou outras medidas eficazes para proibir a venda de produtos de tabaco por
pessoas abaixo da idade estabelecida pela lei interna, pela lei nacional ou por menares de
dezoito anos.
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Artigo 17

Apoio a atividades alternativas economicamente vidveis

As Partes, em cooperagéo entre si e com as orgarizacies intefgovernamentais internacionais
€ regionais competentes promoveréo, conforme proceda, alternativas economicamente viaveis
para os trabalhadores, os cultivadores e, eventualmente, os varejistas de-pequeno porte.

PARTE V: PROTEGCAQ AQ MEIO AMBIENTE
Artigo 18
Protegdo ao meio ambiente e & satide das pessoas

Em cumprimento as obrigagdes estabelecidas na presente Convengao, as Partes concordam
em prestar devida atenc&o, no que diz respeito ao cultivo do tabaco e a fabricagdo de produtos

de tabaco em seus respectivos territdrios, & protegdo do meio ambiente e a salde das pessoas
em relagéo ao meio ambiente.

PARTE VI: QUESTOES RELACIONADAS A RESPONSABILIDADE
Artigo 19
Responsabilidade

1. Para fins de controle do tabaco, as Partes considerardo a adogdo de medidas legislativas ou
a promogao de suas leis vigentes, para tratar da responsabilidade penal e civil, inclusive,

confarme nrnm:risl da nnmnnnsaggg

2. As Partes cooperardo enfre si no intercambio de informacéo por melo da Conferéncia das
Partes, de acordo com o Artigo 21, incluindo:

- (&) informag#o, em conformidade com o parégrafo 3(a) do artigo 20, sobre os efeitos & satde
do consumo e da exposicao a fumaca do tabaco; e

(b) informag&o sobre a legislagio e os regulamentos vigentes, assim como sobre a
jurisprudéncia pertinente.

3. As Partes, quando aplicavel e segundo tenham acordado entre si, nos limites da legislagéo,
das politicas e das praticas juridicas nacionais, bem como dos tratados vigentes aplicaveis,
prestar-se-3o ajuda reciprocamente nos procedimentos judiciais relativos & responsabilidade
civil e penal, em conformidade com a presente Convengéo.

4. A Convengao néo afetara de nenhuma maneira os direitos de acesso das Partes aos
tribunais umas das ouiras onde houver tais direitos, nem os limitara de modo algum.

5. A Conferéncia das Partes podera considerar, se for possivel em uma primeira etapa, tendo
em conta os trabalhos em curso nos foros internacionais pertinentes, questdes relacionadas a
responsabilidade, inclusive enfoques internacionais apropriados de tais questdes e meios

idoneos para apoiar as Partes, quando assim a solicitarem, em suas atividades legislativas ou

de outra indole em conformidade com o presente artigo.

PARTE VIl: COOPERAGAO CIENTIFICA E TECNICA E COMUNICAGAO DE INFORMACAQ
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Artigo 20

Pesquisa, vigilancia e intercAmbio de informagao
1. As Partes se comprometem a elaborar e promover pesquisas nacionais e a coordenar
programas de pesquisa regionais € intermnacionais sobre confrole de tabaco. Com esse fim,
cada Parte:

(a) iniciara, diretamente ou por meio de organizagdes intergovernamentais internacionais e
regionais, e de outros 6rgdos competentes, pesquisas e avaliagfies que abordem os fatores
determinantes e as consequiéncias do consumo e da exposicéo a fumaca do tabaco e
pesquisas tendentes a identificar cultivos alternativos; e

(b} promoveré e fortalecera, com o apoio de organizagdes intergovernamentais internacionais e
regichais e de outros drgdos competentes, a capacitagdo e o apoio destinados a todos os que
se ocupem de atividades do controle de tabaco, inciuidas a pesquisa, a execugoe a
avaliagao.

lancia nacional, regionaf e

2 Ar Dardac sstahalorardo nforme nroaceda nroaramas nara
eral regio

-~
2. A5 rares esianeed , Conicrme proceda, programas paraa v

or
mundial da magnitude, padrdes, determinantes e consequéncias do consumo e da exposu;ao a
fumaga do tabaco. Com esse flm, as Partes integrardo programas de vigilancia do tabaco nos
programas nacionais, regionais & mundiais de vigilancia sanitaria para que possam cotejar e
analisar no nivel regional e intemacional, conforme proceda.

O]

3. As Partes reconhecem a importancia da assisténcia financeira e técnica das organizagtes
intergovernamentais internacionais e regionais e de outros 6rgdos. Cada Parte procurara:

(a) estabelecer progressivamente um sistema nacional para a vigilancia epidemiolégica do
consumo do tabaco e dos indicadcres sociais, econémicos e de satide conexos;

(b) cooperar com organizagdes intergovernamentais internacionais e regionais e com outros
orgacs competentes, incluidos organismos governamentais e ndc-governamentais, na
vigilancia regional € mundial do tabaco e no intercambio de informacgéo sobre os indicadores
especificados no paragrafo 3(a) do presente artigo;

(c) cooperar com a- Organizégéo Mundiél da Sadde na elaboragdo de diretrizes ou de
procedimentos de carater geral para definir a recopilacéo, a anahse & a divulgagéo de dados de
vigilancia relacionados ao tabaco.

4. As Partes, em conformidade com a legislagdo nacional, promoverao e facilitardo o
intercdmbio de informagao cientifica, técnica, sacioeconémica, comercial e juridica de dominio
plblico, bem como de informacéo sobre as praticas da industria de tabaco e sobre o cultivo de
tabaco, que seja pertinente para a presente Conveng#o, e ao fazé-lo terdo em conta e
aberdargo as necessidades especiais das Partes que sejam paises em desenvolvimento ou
tenham economias em transigao. Cada Parte procurara:

(a) estabelecer progressivamente e manter um banco de dados atualizado das leis e
regulamentos sobre o controle do tabaco e, conforme proceda, de informag&o scbre sua
aplicagdo, assim como da jurisprudéncia pertinente, e cooperar na elaboracio de programas
de controle do tabaco no ambito regional e mundial;

(b} compilar progressivamente e atualizar dados procedentes dos programas nacionais de
vigilancia, em conformidade com o paragrafo 3(a) do presente artigo; e

() cooperar com crganizagdes internacionais competentes para estabelecer progressivamente
e manter um sistema mundial com o objetivo de reunir regularmente e difundir informagao
sobre a produgao e a fabricacdo do tabaco e sobre as atividades da industria do tabaco que
tenham repercussdes para a presente Conven¢ao ou para as atividades nacionais de controle
de tabaco.

5. As Partes dever&o cooperar com as organizagdes intergovernamentais regionais e
internacionais e com as instituigbes financeiras e de desenvolvimento a que pertengam, a fim
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de fomentar e apoiar a provisao de reclrsos financeiros ao Secretariado para qué este possa
dar assisténcia as Partes, que sejam paises em desenvolvimento ou que tenham economias
em fransigdo, a cumprir com seus compromissos de vigildncia, pesquisa e intercambio de

informacgé&o.

Artigo 21
Apresentacéo de relatérios e intercambio de informagéo

1. Cada Parte apresentara a Conferéncia das Partes, por meio da Secretaria, relatdrios
periddicos sobre a implementagéo da presente Convengao, que deverdo incluir o seguinte:

{(a) informagéo sobre as medidas legislativas, executivas, administrativas ou de outra indole
adotadas para aplicar a presente Convengao;

(b) informacéo, quando aplicavel, sobre toda limitag&o ou obstaculo encontrados na aplicagéo
da presente Convencéo, bem como sobre as medidas adotadas para supera-los;

{c) informacdo, quando aplicavel, sobre a ajuda financeira ou técnica fornecida ou recebida

e A

para as atividades de controie do tabaco;
(d) informag&o sobre a vigilancia e pesquisa especificadas no Artigo 20; e
(e) informagtes conforme especificadas nos Artigos 6.3, 13.2, 13.3, 13.4(d), 15.5e 19.2.

2. A freqiiéncia e a forma de apresentagé'o desses relatorios das Partes serdo determinados
pela Conferéncia das Partes. Cada Parte elaborara seu primeiro relatdrio no periodo dos dois
anos que seguem a entrada em vigor da Convengao para aquela Parte.

3. A Conferéncia das Parfes, em conformidade com os 'Artigos 22 e 26, considerara, quando
solicitada, mecanismos para auxiliar as Partes, que sejam paises em desenvolvimento ou que
tenham economias em transi¢&o, a cumprir as obrigagdes estipuladas no presente.

4. A apresentacio de relatérios e o intercdmbio de informagdes, previstos na presente
Convengo, estario sujeitos a legislaggo nacional relativa & confidencialidade e 3 privacidade.
As Partes proteger#o, segundo decis&o de comum acordo, toda informacéo confidencial que

seja intercambiada.
Artigo 22

Cooperagdo cientifica, técnica e juridica e prestacéo de assisténcia especializada
1. As Partes cooperarao diretamente ou por meio de organismos internacionais competentes a
fim de fortalecer sua capacidade em cumprir as obrigagbes advindas da presente Convengao,
levando em conta as necessidades das Partes que sejam paises em desenvolvimento ou que
tenham economias em transi¢&o. Essa cooperagio promovera a transferéncia de
conhecimentos técnicos, cientificos e juridicos especializados, e de tecnofogia, segundo
decidido de comum acorda, com o objetivo de estabelecer e fortalecer estratégias, planos e
programas nacionais de controle de tabaco direcionadas, entre outras, ac seguinte:

(a) facilitar o desenvolvimento, a transferéncia e a aquisigéo de tecnologia, conhecimento,
hablilidadas ammomidocdo o e satAnnin fAanina ralasinnadac an Aamdrala A tnbloaaes
lIdUlIIUdUCb, udpauuauc o LUIIIPULGI Lict lCUllLa, ITiaLiUiauo aul LUHT WIS UV lauaul,

(b) prestar assisténcia técnica, cientifica, juridica ou de outra natureza
para estabelecer e fortalecer as estratégias, planos e programas
nacianais de controle do tabaco, visando a implementagao da presente
Convengdo por meio de, dentre outras, 0 que segue:
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(i) ajuda, quando solicitado, para criar uma sdlida base legislativa,
assim como programas técnicos, em particular programas de
prevencao ainiciacdo, promogdo da cessagao do tabaco e protegao
contra a exposicao a fumaga do tabaco;

(i"y ajuda, quando aplicave!, aos trabalhadores do setor do tabaco para
desenvolver, de maneira economicamente viavel, meios alternativos de
subsisténcia, apropriados, que sejam economicamente e legalmente
viaveis;

(iii) ajuda, quando aplicavel, aos produtores agricofas de tabaco para efetuar a substituicao da
produgic para cuitivos alternativos, de maneira economicamente viavel,

(c) apoiar programas de treinamento e sensibilizacéo apropriados, para as pessoas pertinentes
envolvidas, em conformidade com o Artigo 12;

(d) fornecer, quando aplicavel, material, equipamento e suprimentos necessarios, assim como
apoio logistico, para as estratégias, planos e programas de controle do tabaco;

(e} identificar métodos de controle da tabaco, incluindo tratamento integral da dependéncia a
nicotina; e

(f) promover, quando aplicavel, pesquisa para tornar economicamente mais acessivel o
tratamento integral & dependéncia da nicotina.

2. A Conferéncia das Partes promoveré e facilitard a transferéncia de conhecimento técnico,

" cientifico & juridico especializado e de tecnologia, com apoio financeiro garantido, em

conformidade ao Artigo 26.
PARTE VIII: MECANISMOS INSTITUCIONAIS E RECURSOS FINANCEIROS
Artigo 23 .
Conferéncia das Partes

1. A Conferéncia das Partes fica estabelecida por meio do presente artigo. A primeira sesséo
da Conferéncia sera convocada pela Organizagdo Mundial de Sadde, ac mais tardar, um ano
ap6s a entrada em vigor da presente Convengado. A Conferéncia determinara em sua primeira
sess&o o local e a datas das sessdes subsequentes, que se realizarfo regularmente.

2. Sessdes extraordindrias da Conferéncia das Partes realizar-se-&o nas ocasifies em que a
Conferéncia julgar necessario, ou mediante solicitag&o por escrito de alguma Parte, sempre
que, no periodo de seis meses seguintes 4 data em que a Secretaria da Convengéo tenha
comunicado as Partes a solicitagdo e um tergo das Partes apdiem aquela realizagao da
sessdo.

3. A Conferéncia das Partes adotara por consenso seu Regulamento Interno, em sua primeira
sessdo.

4. A Conferéncia das Partes adotara por consenso suas normas de gestao financeira, que
também se aplicardo sobre o financiamento de qualquer orgao subsidiario que venha a ser
estabelecido, bern como as disposigdes financeiras que regularo o funcionamento da
Secretaria. A cada sess&o ordinaria, adotard um orgamento, para o exerclcio financeiro, até a
proxima sess&o ordinaria.

5. A Conferéncia das Partes examinara regularmente a implementagéo da Convengéo, tomara
as decisdes necessarias para promaver sua aplicacdo eficaz e poderd adotar protocolos,
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anexos e emendas 2 Convengéo, em conformidade com os Artigos 28, 29 e 33. Para tanto, a
Conferéncia das Partes: .

(a) promovera e facilitara o intercambio de informagao, em conformidade com os Artigos 20 e
21;
(b)promovera e orientara o estabelecimento e aprimoramento periddico de metodologias

comparéveis para pesquisa e coleta de dados, além daguelas previstas no Artigo 20, que
sejam relevantes para a implementagéo da Convengao;

(c) promovera, guando aplicavel, o desenvolvimento, a implementacéo e a avaliagae das
estratégias, planos e programas, assim como das politicas, legislagio e outras medidas;

(d) considerara os relatorios apresentados pelas Partes, em conformidade com o Artigo 21, e
adotara relatorios regulares sabre a implementagéo da Convencéo;

{e) promovera e facilitard a mobilizag&o de recursos financeiros para a implementaggo da
Convengao, em conformidade com o Artigo 26;

(f) estabelecera os drgaos subsididrios necessarios para alcangar o objetivo da Convengao;

(g) requisitara, quando for o caso, os servigos, a cooperagdo € a informagéo, das organizagdes
e orgdos das Nagdes Unidas, de outras organizagdes e drgédos intergovernamentais e néo-
governamentais internacionais e regionais competentes e pertinentes, como meio de fortalecer
a aplicacdo da Convengdo; e ]

(h) considerara outras medidas, quando aplicavel, para alcangar o objetivo da Convengao, & luz
da experiéncia adquirida em sua implementagao.

6. A Conferéncia das Partes estabelecera os critérios para a participagéo de observadores em
suas sessdes. .

Artigo 24
Sepreta ria

1. A Conferéncia das Partes designara uma secretaria permanente e adotara disposigdes para
seu funcionamento. A Conferéncia das Partes procurara fazer isso em sua primeira sess&o.

2. Ate o momento em que uma secretaria permanente seja designada e estabelecida, as
fungdes da secretaria da presente Convengao serao desempenhadas pela Organizagao
Mundial de Saude.

3. As fungdes de secretaria serdo as seguintes:

(a) adotar disposicdes para as sessdes da Conferéncia das Partes e para qualquer de seus
orgaos subsidiarios e prestar a estes os servicos necessarios;

(b} transmitir os relatdrios recebidos, em conformidade com a presente Convengao;
(c) oferecer apoio as Partes, em especial as que sejam paises em desenvolvimento ou tenham

economias em transigao, quando for solicitado, para a compilagdc e a transmiss&o das
informagdes requeridas, em conformidade com as disposigBes da Convengao;,
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(d) preparar relatérios sobre suas atividades no &mbito da presente Convengio, em
conformidade com as orientagdes da Conferéncia das Partes, e submeté-los & consideragéo da
Conferéncia das Partes;

(e) garantir, sob orienta¢do da Conferéncia das Partes, a coordenag@o necessdria, com as '
organizagdes intergovernamentais internacionais e regionais e outros érgéos competentes;

(f) concluir, sob orientagdo da Conferéncia das Partes, arranjos administrativos ou contratuais
que possam ser necessarios para a execugdo eficaz de suas fungbes; e

(g) desempenhar outras fungbes de secretaria especificadas pela Convengao ou por seus
protocolos e outras fungdes determinadas pela Conferéncia das Partes.

Artigo 25
Relagao entre a Conferéncia das Partes e outras organ'izagées intergovernamentais

Com a finalidade de fornecer cooperagaa técnica e financeira, para alcancar o objetivo da
Convengao, a Conferéncia das Partes paderd solicitar a cooperacéo de organizacbes

intergovernamentais iniernacionais e regionais competertes, inclusive das instituicbes de
financiamento e de desenvolvimento.

" Artigo 26
Recursos Financeiros

1. As Partes reconhecern o importante papel que tém os recursos financeiros para alcangar o
objetivo da Convencgao.

" 3. As Partes promoverdo, quando aplicdve!, a utilizagso de canais bilaterais, regionais, sub-

regionais e outros canais multilaterais para financiar a elaboragéo e o fortalecimento de
programas multisetoriais integrais de controle do tabaco, das Partes que sejam paises em
desenvolvimente ou que tenham economias em transicdo. Devem ser abordados e apoiados,
portanto, no contexto de estratégias nacionais de desenvolvimento sustentavel, alternativas
economicamente viaveis & producao do tabaco, inclusive culturas alternativas.

4. As Partes representadas em organizagdes intergovernamentais regionais e internacionais e
em instituictes de financiamento e de desenvolvimenta pertingntes incentivardo essas
entidades a prestar assisténcia financeira as Partes, que sejam palses em desenvolvimento ou
que tenham economias em transi¢éo, para auxilia-tas no cumprimento de suas obrigagdes
decorrentes da presente Convengdo, sem limitar os direitos de participagdo naquelas
organizacdes.

5. As Partes acordam o seguinte:

(@)} com a finalidade de auxiliar as Partes no cumprimento das suas obrigagbes decorrentes da
Convengao, devem ser mobilizados e utilizados, para o beneficio de todas as Partes, e
principalmente para os paises em desenvolviménto ou com economias em transigso, todos os
recursos pertinentes, existentes ou potenciais, sejam eles financeiros, técnicos, ou de outra
indole, tanto publicos gquanto privados, que estejam dispaniveis para atividades de controle do
tabaco.
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(b) a Secretaria informaré as Partes, que sejam paises em desenvolvimento ou que tenham
economias em transi¢do, quando for solicitado, sobre as fontes de financiamento disponiveis
para facilitar a implementagéo de suas obrigagfies decorrentes da Convengio;

{c) A Conferéncia das Partes, em sua primeira sesséo, examinaré as fontes e mecanismos de
assisténcia, potenciais e existentes, com base em estudo realizado pela Secretaria e em oufras

informagdes relevantes, e julgara sobre sua pertinéncia; e

(d) os resuitados desse exame serdo levados em conta pela Conferéncia das Partes ao
determinar a necessidade de melhorar os mecanismos existentes ou ao estabelecer um fundo
global de natureza voluntéria ou outros mecanismos de financiamento, adequados a canalizar
recursos financeiros adicionais, conforme necessario, as Partes que sejam paises em
desenvolvimento ou que tenham economias em transigao, a fim de auxilia-las a alcancar os

objetives da Convengao.

PARTE IX: SOLUCAQ DE CONTROVERSIAS
Artigo 27
Solug&o de Controvérsias

1. Na hipdtese de surgir uma controvérsia entre duas ou mais Partes referente & interpretagao
ou aplicagéo da Convengéo, as Partes envolvidas procurardo resolver a controvérsia por
canais diplomaticos, por meio de negociagdo ou por alguma outra forma pacifica de sua
escolha, como bons oficios, mediagdo ou conciliagdo. O fate de n&o alcangar acardo mediante
. bons Of]CIOS mediacdo ou conciliagio ndo eximira as Partes na controvérsia da
’ responsabllldade de continuar na busca de solugao.

2. Ao ratificar, aceitar, aprovar ou confirmar oficialmenté a Convengéo, ou a eia aderir, ou em
qualquer outro momento posterior, um Estado ou organizago de integragio econdmica
regional podera declarar por escrito ao Depositario que, na hipdtese de controvérsia ndo
resolvida em conformidade com o paragrafo 1° do presente Artigo, aceita, como mandatéria, a
arbitragem ad hoc, em conformidade com os procedimentos que deverdo ser adotados por
consenso pefa Conferéncia das Partes.

3. As disposigGes do presente Artigo aplicar-se-&o a todos os protocolos e as Partes nesses
protocolos, salvo quando neles se dispuser o contrario.

PARTE X: DESENVOLVIMENTO DA CONVENCAQ
Artigo 28
Emendas a presente Convengdo

1. Qualquer Parte podera propor emendas & presente Convengao. Essas emendas serdo
consideradas pela Conferéncia das Partes.

2. As emendas a Convencao serdo adotadas pela Conferéncia das Partes. A Secretaria
fransmitira as Partes o texto da proposta de emenda & Convengéo, pelo menos seis meses
antes da sessdo proposta para sua adogdo. A Secretaria também transmitira as emendas
propostas aos signatarios da Convengao €, como informagdo, ao Depositario.

3. As Partes empenharao todos os esforcos para alcangar um acordo por consenso sobre
qualquer proposta de emenda a Convengéo. Caso se esgotem todos os esforcos para alcangar
acordo por consenso, como Ultimo recurso, @ emenda sera adotada por maioria de trés quartos
das Partes presentes e votantes na sessdo. Para os fins do presente Artigo, "Partes presentes
e votantes” 530 aquelas Partes presentes e que votam a favor ou contra. A Secretaria
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i comunicara toda emenda adotada ao Deposntano e este a fard chegar as Partes da presente

Convengao para aceitagdo.” . . L -

4. Os instrumentos de aceitagéo das emendas serdo entreguesj ao Depositdrio. As emendas
adotadas em conformidade ao paragrafo 3" do presente artigo entraréo em vigor, para aquelas
Partes que a aceitaram, no nonagésimo dia apds a data de recebtmento pelo Depositario do

instrumento de aceitagdo de pele menos dois tergos das Partes da Convengéo.

N Yo, . -
5. A emenda entrard em vigor para as demais Partes no nonagesimo dia apds a data em que a
Parte entregar ao Depositario o instrumento de aceitagdo da referida emenda.

Artigo 29
Adogio e emenda de anexos desta Convengéo

1. Os anexos da Convengao e emendas & Convengio serdo propostos, adotados e entrardo
em vigor em conformidade com o procedimento estabelecido no Artigo 28.

2. Os anexos da Convengdo serdo parte integral dela e, salvo-qxpressamente disposto em
contrario, uma referéncia & Convengdo constituird simultaneamente uma referéncia a seus

anexos.

3. Nos anexos somente serdo incluidos: listas, formulérios e qualquer outro material descritivo -
relacionado com questdes de procedimento e aspecto cientificos, técnicos ou administrativos.

RTE vI: niéDﬁQVIr‘ AIQ

TE X! DISPOSIC NAIS
Artigo 30
Reservas

Nao se poderso fézgr reservéé a presente Cohvengéd.
» Artigo 31
Denancia
1. Em qualquer momento apos um prazo de dois anos, a partlr da data de entrada em vigor da
Conven¢ao para uma Parte, essa Parte podera denunciar a Convengao por meio de prévia

notificagdo par escrito ao Depositario.

2. A denlncia tera efeito um ano apés a dataem que o Depos{tério recebér a notificacdo de
dendncia, ou em data posterior, conforme especificado na notificagdo de denuncia.

3. Considerar-se-a que a Parte que denunciar a Convencgic tanﬁbém denuncia todo protocolo
de que é Parte.

Artigo 32
Direito de Voto
1. Salvo o disposto no paragrafo 2° do presente artige, cada Parte da Convengao tera um voto.

2. As organizag@es de integrag&o econdmica regional, nas questoes de sua competéncia,
exercerao seu direito de vato com um ndmero de votos igual ac nimera de seus Estados
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Membros que sejam Partes da Convengéo. Essas organizagfes ndo poderao exercer seu
direito de voto se um de seus Estados Membros exercer esse direito, e vice-vérsa.

Artigo 33
Protocolos

1. Qualguer Parte pode propor protocolos. Essas propostas sério examinadas pela
Conferéncia das Partes.

2. A Conferéncia das Partes podera adotar os protocolos da presente Convengao. Ao adota-
Ios, todos os esforgos deverdo ser empreendidos para alcangar consenso. Caso se esgotem
todos aqueles esforgos para alcangar acordo por consenso, como Gltimo recurso, o protocolo
sera adotado por maioria de trés quartos dos vatos das Partes presentes e votantes na sessao.
Para os fins do presente Artigo, "Partes presentes e votantes" séo aquelas Partes presentes e
que votam a favor ou cantra.

3. O texto de qualquer protocolo proposto sera transmitido as Partes pela Secretaria, pelo
menos seis meses antes da sessao propaosta para sua adogéo,

4. Somente as Partes da Convengéo podem ser partes de um protocoio da Convengao.

5. Qualquer protocolo da Convengéo sera vinculante apenas para as partes do protocalo em
questdo. Somente as Partes de um protocelo poderao tomar decisfes sobre questes
exclusivamente relacionadas ao protocole em questéo.

6. Os requisitos para a entrada em vigor do protocolo serdo estabelecidos por aquele
instrumento.

Artigo 34
Assinatura

A presente Convengéo estara aberta 2 assinatura de todos os Membros da Organizagio
Mundial de Saude, de todo Estade que ndo seja Membro da Organizagao Mundial de Salde,
mas que sejam membros das Nagdes Unidas, bem como de organizagdes de integragdo
econdmica regional, na sede da Organizagao Mundial da Saude, em Genebra, de 16 de junho
de 2003 a 22 de junho de 2003 e, posteriormente, na Sede das Nagdes Unidas, em Nova
lorque, de 30 de junho de 2003 a 29 de junho de 2004.

Artigo 35
Ratificagdo, aceitaglo, aprovagio, confirmagéo oficial ou adesdo

1. A presente Convenc&o estara sujeita a ratificagdo, aceitacéio, aprovacdo ou adesdo dos
Estados, e a confirmac&o cficial cu adeso das organizagtes de integragdo econémica
regional. A Convencéo estara aberta a adesfes a partir do dia seguinte & data em que ela ficar
fechada a assinatura. Os instrumentos de ratificagéo, aceitagéo, aprovacgéo, confirmacéo oficial
ou adesdo serdo entregues ao Depositario.

2. As organizages de integrag&o econdmica regional que se tornem Partes da presente
Convengéo, sem que nenhum de seus Estados Membros o seja, ficardo sujeitas a todas as
obrigagdes resultantes da Convengéo. No caso das organizagdes que tenham um ou mais
Estados Membros como Parte na Convengao, a organizagao e seus Estados Membros
determinarao suas respectivas responsabilidades pelo cumprimento das obrigages resultantes
da presente Convengéo. Nesses casos, a organizacdo e os Estados Membros nao poderao
exercer simultaneamente direitos conferidos pela presente Convengao.
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3. As organizacbes de integracdo econdmica regional expressaréo, em seus instrumentos de
confirmacéo oficial ou de adesao, o alcance de sua competéncia comn respeito as questdes
regidas pela Convengdo. Essas organizacdes, ademais, comunicar&o ao Depositario toda
modificagdo substancial no alcance de sua competéncia, e o Depositdrio as comunicara, por
sua vez, a todas as Partes.

Artigo 36
Entrada em vigor

1. A presente Convengéo entrara em vigor no nonagésimo dia apos a data da entrega ao
Depositario do quadragésimo instrumento de ratificacdo, aceitaco, aprovagéo, confirmagéo
oficial ou ades3o.

2. Para cada Estado que ratifique, aceite, aprove ou adira & Convengdo, apas terem sido
reunidas as condigbes para a entrada em vigor da Conveng3o descritas no paragrafo 1° acima,
a Convengdo entrara em vigor no nonagésimo dia ap6és a data de entrega ao Depositario do
instrumentc de ratificagdo, aceitagdo, aprovagdo ou adesdo.

3. Para cada organizagio de integragdo econdmica regional que entregue ao Depositario
instrumento de confirmagdo oficial ou de adesdo a Convengao, apos terem sido reunidas as
condigBes para a entrada em vigor da Convengéo descritas no parégrafo 1° acima, a
Convengéo entrara em vigor no nonagésimo dia apés a data de entrega ao Depasitério do
instrumento de confirmagao oficial ou de adesdo.

4. Para os fins do presente artigo, os instrumentos depositados por organizag@o dé integracao
econdmica regional ndo devem ser considerados adicionais aos depositados por Estados—
Membros dessa organizagio.

Artigo 37
Depositario

C Secretario-Geral das Nagdes Unidas serd o Depositario da presente Canvengao, de suas
emendas e de seus protocolos e de seus anexos adotados em conformidade com os Artigos
28,29 € 33.

O original da presente Convengao, cujos textos ¢m arabe, chinés, inglés, francés, russo e
espanhol sdo igualmente auténticos, deve ser depositado junto ao Secretdrio-Geral das
Nagtes Unidas.

EM FE DO QUE, os abaixo assinados, devidamente autorizados para esse fim, firmam esta
Convencao.

FEITO em GENEBRA aos 21 dias do més de maio de dois mil e frés.

(4s Comissdes de Direitos Humanos e Legislacdo Paiticipativa, e de Assuntos Sociais, cabendo & ultima a
decisdo terminativa)
Publicado no DSF, de 29/8/2013

Secretaria de Editoragao e Publicacdes - Brasilia-DF
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PARECER N° , DE 2015

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS, em
decisdo terminativa, sobre o Projeto de Lei do
Senado (PLS) n°® 107, de 2014, da Senadora Ana
Rita, que reduz o numero minimo de pessoas
fisicas necessarias a criagdo de cooperativas
singulares, autoriza a cria¢do das Cooperativas
de Trabalho dos Catadores de Materiais
Reciclaveis Solidarias e das Cooperativas de
Crédito Comunitarias Solidarias e da outras
providéncias.

Relatora: Senadora LUCIA VANIA

I - RELATORIO

O Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 107, de 2014, que
analisamos em carater terminativo, de autoria da Senadora Ana Rita, cria as
Cooperativas de Trabalho dos Catadores de Materiais Reciclaveis
Solidarias e das Cooperativas de Crédito Comunitarias Solidarias.

Tem por objetivo, conforme exposto pela autora ao justificar
sua proposicdo, possibilitar aos cooperados a obtengdo de melhores
condi¢oes de inser¢do no corpo social, contribuindo, assim, para o
alcance da tio almejada dignidade da pessoa humana, fundamento da
Republica Federativa do Brasil, consoante se depreende do art. 1° 1ll, da

Constituicdo Federal.

Até momento, ndo foram apresentadas emendas ao projeto.

I - ANALISE

Nos termos do art. 90, I, combinado com o disposto no art.
100, I, do Regimento Interno do Senado Federal, compete a Comissdo de
Assuntos Sociais (CAS) discutir e votar, em carater terminativo, projetos de
lei que versem sobre relagdes de trabalho.
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Sob o aspecto formal, a disciplina da matéria ¢ de competéncia
legislativa da Unido (art. 22, I, da Constitui¢ao Federal — CF) e inclui-se
entre as atribuicdes do Congresso Nacional (art. 48, caput, da CF).
Também os requisitos de adequagdo as regras regimentais foram
respeitados.

Muito embora ndo haja impedimentos constitucionais formais,
a matéria apresenta problemas de juridicidade e constitucionalidade
material, conforme passamos a relatar.

As cooperativas sdo pessoas juridicas de direito privado
criadas para a prestacdo de servicos em prol dos seus associados.

Sua criagdo, nos termos do art. 5°, XVIII, da Constituigdo
Federal, independe de autorizagdo estatal, motivo pelo qual qualquer
diploma legislativo que a sujeite ao alvedrio estatal contraria o espirito da
decisdo politica fundamental da Na¢ao Brasileira.

Nesse sentido, citem-se as ligdes do professor Pedro Lenza:

A criacdo de associagdes e, na forma da lei, a de cooperativas
independem de autorizagdo, sendo vedada a interferéncia estatal em
seu funcionamento. Tém elas autonomia para formular os seus
estatutos.

A proposicdo busca inserir no ordenamento juridico nacional
providéncia ja contemplada na Carta Magna de 1988, qual seja, autorizar a
fundacdo das mencionadas cooperativa e, por essa razdo, falta-se requisito
essencial para se tornar lei, qual seja: inovar no ordenamento juridico
nacional (art. 5°, II, da Constituicdo Federal).

Além disso, ¢ necessario avaliar com atencdo a figura da
“cooperativa de crédito comunitaria solidaria” que o projeto pretende criar.

De acordo com o art. 2°, § 2° da proposi¢do, a citada
cooperativa sera criada para prestar alguma espécie de assisténcia
financeira aos seus associados e aos membros da comunidade em que atua.

Tal entidade, nos termos da Lei Complementar n°® 130, de 17
de abril de 2009, enquadra-se no conceito de cooperativa de crédito, motivo
pelo qual a elas conferiu-se tal denominacgao.
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Entretanto, necessario apontar a inconstitucionalidade de sua
disciplina via lei ordindria, pois a matéria, nos termos do art. 192 da
Constituicao Federal, ¢ reservada a lei complementar.

Eis o teor do citado dispositivo da Carta Magna:

Art. 192. O sistema financeiro nacional, estruturado de forma
a promover o desenvolvimento equilibrado do Pais e a servir aos
interesses da coletividade, em todas as partes que o compdem,
abrangendo as cooperativas de crédito, sera regulado por leis
complementares que disporao, inclusive, sobre a participacao
do capital estrangeiro nas instituicées que o integram. (Redagio
dada pela Emenda Constitucional n® 40, de 2003) (Vide Lei n® 8.392, de 1991)
(gn)

Finalmente, no que importa as cooperativas de catadores de
materiais reciclaveis, temos que, por visarem a prestacdo de servigos em
prol dos trabalhadores que dela fazem parte, enquadram-se no conceito de
cooperativas de trabalho, previsto no art. 2° da Lei n® 12.690, de 12 de
julho de 2012, de seguinte teor:

Art. 2° Considera-se Cooperativa de Trabalho a sociedade
constituida por trabalhadores para o exercicio de suas atividades
laborativas ou profissionais com proveito comum, autonomia e
autogestdo para obterem melhor qualificagdo, renda, situagdo
socioecondmica e condi¢des gerais de trabalho.

Nesses termos, desnecessaria a apresentagdo de projeto de lei
que apenas reconheca a existéncia de tais cooperativas, pois o citado
diploma legal ja disciplina a constitui¢do, funcionamento e, inclusive, o
programa nacional de fomento atinente as mencionadas pessoas juridicas
de direito privado.

Tanto ¢ assim que a redu¢do, de vinte para sete, do numero
minimo de membros necessarios a fundagdo de cooperativa singular, ja se
encontra contemplado pelo art. 6° da Lei n° 12.690, de 2012, de seguinte
teor:

Art. 6 A Cooperativa de Trabalho podera ser constituida
com niimero minimo de 7 (sete) socios.

Verifica-se, assim, que a proposi¢do apresenta vicio de
inconstitucionalidade, além de ndo inovar no ordenamento juridico
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nacional (fun¢do inerente a lei, nos termos do art. 5° II, da Constitui¢do
Federal), sendo estas as razdes que recomentam a sua rejeigao.

1 -VvVOTO

Diante do exposto, o voto ¢ pela rejeicdo do PLS n°® 107, de
2014.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relatora
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5y X,
245, A FEDERATNA® 0
by oA

SENADO FEDERAL

PROJETO DE LEI DO SENADO
N2 107, DE 2014

Reduz o nudmero minimo de pessoas fisicas
necessarias a criacdo de cooperativas singulares,
autoriza a criagcdo das Cooperativas de Trabalho dos
Catadores de Materiais Reciclaveis Solidarias e das
Cooperativas de Crédito Comunitarias Solidarias e da
outras providéncias.

O CONGRESSO NACIONAL decreta;

Art. 1° O inciso | do art. 6° da Lei n® 5.764, de 16 de dezembro de 1971,
passa a vigorar com a seguinte redacao:

AT B2 Lo

| — singulares, as constituidas pelo nimero minimo de 07 (sete)
pessoas fisicas, sendo excepcionalmente permitida a admissdo de
pessoas juridicas que tenham por objeto as mesmas ou correlatas
atividades econbmicas das pessoas fisicas ou, ainda, aquelas sem fins
ndo econdmicos;
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Art. 2° Fica autorizada a criacdo das Cooperativas de Trabalho dos
Catadores de Materiais Reciclaveis Solidarias e das Cooperativas de Crédito
Comunitarias Solidarias.

§ 1° As Cooperativas de Trabalho dos Catadores de Materiais Reciclaveis
Solidéarias terdo o tratamento especial previsto no art. 174, § 2°, da Constituicdo Federal.

§ 2° As Cooperativas de Crédito Comunitarias Solidarias serdo regidas pela
Lei Complementar n° 130, de 17 de abril de 2009.

Art. 3° A cooperativas previstas no art. 2°, apés cumprimento do disposto
nos arts. 14, 15 e 16 da Lei n® 5.764, de 16 de dezembro de 1971, deverdo arquivar na
junta comercial do Estado os seus documentos constitutivos, na forma da Lei n° 8.934, de
18 de novembro de 1994.

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

JUSTIFICACAO

A Constituicdo Federal, em seu art. 174, § 2°, determina que a lei apoiara e
estimulara o cooperativismo.

O cooperativismo consiste na unido de trabalhadores que, sem
intermediario, disponibilizam o seu trabalho em prol do mercado de consumo.

Possibilita-se, assim, o aumento dos rendimentos oriundos da oferta da
energia vital do trabalhador em prol de outrem, ja que néo existe a figura do empregador
para se apropriar de parte substancial do preco dos servigos.

Por isso, qualquer inovagdo legislativa que reconheca e estimule o
desenvolvimento de iniciativas cooperativistas ja verificadas no corpo social, como ocorre
no caso dos catadores de materiais reciclaveis, merece ser louvada pelo Parlamento
Nacional.

Ao fazé-lo, o Poder Legislativo cumpre a missdo que lhe foi
constitucionalmente atribuida pelo art. 1°, IV, da Carta Magna, qual seja, a de conferir
valor social ao trabalho.
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Isso porque franqueia aos cooperados a obtencdo de melhores condi¢bes de
insercdo no corpo social, contribuindo, assim, para o alcance da tdo almejada dignidade
da pessoa humana, fundamento da Republica Federativa do Brasil, consoante se
depreende do art. 1°, lll, da Constituicdo Federal.

Tecidas essas consideracdes, pede-se o apoio dos nobres colegas
parlamentares, a fim de que a presente proposicao seja aprovada.

Sala das Sessoes,

Senadora ANA RITA

LEGISLAGAO CITADA

LEIN°5.764, DE 16 DE DEZEMBRO DE 1971.

Define a Politica Nacional de Cooperativismo,
institui o 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:

CAPITULO |
Da Politica Nacional de Cooperativismo

Art. 6° As sociedades cooperativas sdo consideradas:

| - singulares, as constituidas pelo numero minimo de 20 (vinte) pessoas fisicas,
sendo excepcionalmente permitida a admissdo de pessoas juridicas que tenham por
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objeto as mesmas ou correlatas atividades econdmicas das pessoas fisicas ou, ainda,
aquelas sem fins lucrativos;

Il - cooperativas centrais ou federacBes de cooperativas, as constituidas de, no
minimo, 3 (trés) singulares, podendo, excepcionalmente, admitir associados individuais;

Il - confederacbes de cooperativas, as constituidas, pelo menos, de 3 (trés)
federacbes de cooperativas ou cooperativas centrais, da mesma ou de diferentes
modalidades.

8§ 1° Os associados individuais das cooperativas centrais e federagbes de
cooperativas serao inscritos no Livro de Matricula da sociedade e classificados em grupos
visando a transformacéo, no futuro, em cooperativas singulares que a elas se filiardo.

§ 2° A excecdo estabelecida no item I, in fine, do caput deste artigo ndo se aplica as
centrais e federagfes que exercam atividades de crédito.

CAPITULO IV
Da Constituicdo das Sociedades Cooperativas

Art. 14. A sociedade cooperativa constitui-se por deliberacdo da Assembleia Geral
dos fundadores, constantes da respectiva ata ou por instrumento publico.

Art. 15. O ato constitutivo, sob pena de nulidade, devera declarar:
| - a denominagéo da entidade, sede e objeto de funcionamento;

Il - o nome, nacionalidade, idade, estado civil, profissao e residéncia dos associados,
fundadores que o assinaram, bem como o valor e nUmero da quota-parte de cada um;

Il - aprovacao do estatuto da sociedade;

IV - 0 nome, nacionalidade, estado civil, profissdo e residéncia dos associados
eleitos para os 6rgaos de administracao, fiscalizacao e outros.

Art. 16. O ato constitutivo da sociedade e os estatutos, quando ndo transcritos
naquele, seréo assinados pelos fundadores.
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SECAO |
Da Autorizacdo de Funcionamento

LEI COMPLEMENTAR N° 130, DE 17 DE ABRIL DE 2009

Dispde sobre o Sistema Nacional de
Crédito Cooperativo e revoga dispositivos
das Leis n® 4.595, de 31 de dezembro de
1964, e 5.764, de 16 de dezembro de
1971.

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

Art. 1° As instituicdes financeiras constituidas sob a forma de cooperativas de

crédito submetem-se a esta Lei Complementar, bem como a legislagdo do Sistema
Financeiro Nacional - SFN e das sociedades cooperativas.

LEIN©8.934, DE 18 DE NOVEMBRO DE 1994.

Dispbe sobre o Registro Publico de Empresas
Mercantis e Atividades Afins e d4 outras
providéncias.

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

TITULO |
Do Registro Publico de Empresas Mercantis e Atividades Afins
CAPITULO |

Das Finalidades e da Organizacao
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SECAO |

Das Finalidades
Art. 1° O Registro Publico de Empresas Mercantis e Atividades Afins, subordinado as

normas gerais prescritas nesta lei, serd exercido em todo o territério nacional, de forma
sistémica, por 6rgaos federais e estaduais, com as seguintes finalidades:

CONSTITUIQAO DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
Titulo |
Dos Principios Fundamentais

Art. 1° A Republica Federativa do Brasil, formada pela unido indissollvel dos Estados e
Municipios e do Distrito Federal, constitui-se em Estado democratico de direito e tem
como fundamentos:

| - a soberania;

Il - acidadania;

lIl - adignidade da pessoa humana;

IV - os valores sociais do trabalho e da livre iniciativa;

V - o pluralismo politico.

Paragrafo unico. Todo o poder emana do povo, que o exerce por meio de representantes
eleitos ou diretamente, nos termos desta Constituicao.

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

§ 1° A lei estabelecera as diretrizes e bases do planejamento do desenvolvimento
nacional equilibrado, o qual incorporara e compatibilizard os planos nacionais e regionais
de desenvolvimento.
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§ 2° A lei apoiara e estimulari o cooperativismo e outras formas de associativismo.

8§ 3° O Estado favorecera a organizacao 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 autorizacao
0ou concessao 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.

AL LTS e

(A Comisséo de Assuntos Sociais, em decis&o terminativa.)

Publicado no DSF, de 28/3/2014

Secretaria de Editorac¢do e Publicacdes - Brasilia-DF
0S: 11139/2014
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PARECER N° ,DE 2014

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS,
em decisdo terminativa, sobre o Projeto de Lei
do Senado n° 145, de 2014, do Senador Ruben
Figueiro, que altera o art. 59 da Lei n° 6.360,
de 23 de setembro de 1976, para proibir o uso
de simbolo, figura, desenho ou recurso grafico
com elemento de apelo proprio ao universo
infantil na rotulagem e na propaganda de
medicamentos, drogas, insumos farmacéuticos
e correlatos, cosméticos, saneantes e outros
produtos.

RELATORA: Senadora VANESSA GRAZZIOTIN

I - RELATORIO
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Vem ao exame da Comissdao de Assuntos Sociais (CAS) o Projeto
de Lei do Senado (PLS) n° 145, de 2014, de autoria do Senador Ruben
Figueir6. A iniciativa altera o art. 59 da Lei n° 6.360, de 23 de setembro de
1976, que dispoe sobre a vigildncia sanitaria a que ficam sujeitos os
medicamentos, as drogas, os insumos farmacéuticos e correlatos, cosméticos,
saneantes e outros produtos, e da outras providéncias, para coibir o uso de
simbolo, figura, desenho ou recurso grafico com elemento de apelo proprio ao
universo infantil, na rotulagem e na propaganda dos produtos abrangidos pela
referida lei.

A proposi¢do estabelece que a lei passe a vigorar apds decorridos
cento e oitenta dias da data de sua publicagdo.

Na justificagdo do projeto, o autor argumenta que as embalagens
e pecas publicitairias de medicamentos, cosméticos e saneantes
domissanitarios com figuras ou mensagens de apelo infantil induzem as
criangas a pressionarem seus pais a adquirir os produtos e favorecem sua
ingestao acidental, provocando intoxicagdes frequentes e graves.

A proposi¢do foi distribuida exclusivamente para analise da CAS,
a quem incumbe a decisdo em carater terminativo.

Nao foram apresentadas emendas ao projeto.

II - ANALISE

Nos termos do art. 100, inciso II, do Regimento Interno do
Senado Federal, compete a CAS opinar sobre proposi¢des que digam respeito
a protecdo e defesa da satde e sobre producdo, controle e fiscalizagdo de
medicamentos. Nesse sentido, a matéria de que trata o presente projeto de lei €
afeta ao temario desta Comissao.
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Ademais, no caso presente, por se tratar de apreciagdo em carater
terminativo, cabe igualmente a CAS examinar a constitucionalidade, a
juridicidade, a regimentalidade e a técnica legislativa da proposigao.

Em relacdo aos aspectos previstos na competéncia terminativa
desta Comissdo, ressalte-se que o projeto cuida de matéria inserida na
competéncia legislativa concorrente da Unido, dos Estados e do Distrito
Federal, de acordo com o inciso XII do art. 24 da Constituicdo Federal. Por
conseguinte, cabe ao Congresso Nacional dispor sobre a matéria, sendo
legitima a iniciativa parlamentar, nos termos do art. 61 da Lei Maior.

Constata-se que ndao ha norma constitucional que, no aspecto material, esteja em conflito
com o teor da proposi¢do em exame. Portanto, ndo se vislumbra obice algum quanto a
constitucionalidade da medida. Também néo se verifica vicio de injuridicidade.

Quanto a regimentalidade, cabe destacar que o seu tramite
observou o disposto no Regimento Interno desta Casa.

Acerca da técnica legislativa, o projeto segue, em geral, as regras
definidas pela Lei Complementar (LCP) n°® 95, de 26 de fevereiro de 1998, que
dispoe sobre a elaboragdo, a redagdo, a alteragdo e a consolidagdo das leis.
A publicidade de medicamentos, porém, ¢ disciplinada pela Lei n® 9.294, de
15 de julho de 1996, que dispoe sobre as restrigoes ao uso e a propaganda de
produtos fumigeros, bebidas alcodlicas, medicamentos, terapias e defensivos
agricolas, nos termos do § 4° do art. 220 da Constitui¢do Federal. Assim, no
que se refere a esse tema, o PLS n°® 145, de 2014, deveria promover alteracdes
naquele dispositivo legal, de acordo com o que dispde o inciso IV do art. 7° da
LCP n° 95, de 1998: 0 mesmo assunto ndao podera ser disciplinado por mais
de uma lei.

Quanto ao mérito, cumpre destacar a importancia da matéria —
prevencao da intoxicagdo acidental em crianca por medicamentos, saneantes ¢
cosméticos. Todavia, a reducdo almejada dos indices de intoxicagdes esbarra
na auséncia de estudos ou de evidéncias cientificas para embasar as medidas
que o projeto de lei pretende instituir.
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De fato, estudo realizado no Estado do Rio de Janeiro pelos
pesquisadores Rosaura de Farias Presgrave, Luiz Antonio Bastos Camacho e
Maria Helena Simdes Villas Boas, publicado na revista Cadernos de Satde
Publica, em 2008, sobre intoxica¢do por saneantes, mostrou que a ingestao de
alvejantes a base de hipoclorito de sodio foi responsavel pela grande maioria
das intoxica¢des em todas as idades. Derivados de petroleo, raticidas e
pesticidas completavam a lista dos principais produtos envolvidos.

Em todas as principais categorias de produtos, as criangas com
idade inferior a 5 anos responderam por mais de 70% dos casos de
intoxicacdo. O meio mais comum foi a ingestdo. No entanto, pesticidas
causaram intoxicagdo frequente por inalagdo, enquanto os produtos corrosivos
(acidos e bases especialmente) causaram queimaduras em pele € mucosas.

Vé-se que os produtos responsaveis pela quase totalidade dos
casos de intoxicacdo ndo costumam ter imagens ou figuras de apelo infantil
estampados nas embalagens. Nada indica que as figuras infantis nos rotulos de
amaciantes € xampus estejam a provocar elevacao dos indices de intoxicacao
doméstica.

Com efeito, os pesquisadores identificaram o fator de risco
atribuido a intoxica¢do em pouco mais da metade dos casos. Desses, em 77%
das ocasioes o produto estava ao alcance de uma crianga ou de pessoa com
deficiéncia mental.

O segundo fator de risco mais frequente foi o armazenamento em
vasilhame diferente do original — em 83% dos casos de troca de vasilhame o
produto estava armazenado em garrafa de refrigerante, ¢ em 8%, em
embalagem de medicamento.

Outro aspecto a ser considerado € que o efeito dos agentes toxicos
¢ dose-dependente. Produtos domissanitarios tém sabor desagradavel, de
modo que apenas pequenas quantidades sdo ingeridas. Esse fato certamente
contribuiu para a auséncia de casos fatais entre os relatados no estudo
fluminense.
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No caso dos cosméticos e medicamentos, ha ainda que considerar
que muitos sdo especificamente destinados as criancas, ou seja, t€ém uma
formulacdo diferente daqueles destinados ao publico adulto. Nesses casos,
quaisquer elementos graficos que diferenciem o produto infantil do adulto
podem ser uteis para evitar o uso inadequado.

Dessa forma, ndo encontramos evidéncias cientificas que
pudessem embasar a aprovacao da iniciativa sob andlise, no sentido de que as
medidas por ela instituidas venham a resultar em reducdo dos indices de
intoxicagdo acidental em criangas.

I -voTO

Diante do exposto, o voto ¢ pela rejei¢ado do Projeto de Lei do
Senado n° 145, de 2014.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relatora
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SENADO FEDERAL

PROJETO DE LEI DO SENADO
N2 145, DE 2014

Altera o art. 59 da Lei n° 6.360, de 23 de setembro de
1976, para proibir o uso de simbolo, figura, desenho ou
recurso grafico com elemento de apelo proprio ao
universo infantil na rotulagem e na propaganda de
medicamentos, drogas, insumos farmacéuticos e
correlatos, cosméticos, saneantes e outros produtos.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° O art. 59 da Lei n°® 6.360, de 23 de setembro de 1976, passa a vigorar
acrescido do seguinte paragrafo Gnico:
AT, 5O, i

Paragrafo Unico. E proibido o uso de simbolo, figura, desenho ou
recurso grafico com elemento de apelo préprio ao universo infantil na
rotulagem e na propaganda dos produtos de que trata esta Lei.” (NR)

Art. 2° Esta Lei entra em vigor apos decorridos cento e oitenta dias de sua
publicacéo.

JUSTIFICACAO

Esta proposta decorre dos inUmeros casos de intoxicagdo de criangas por
ingestao acidental de medicamentos, saneantes domissanitarios e cosméticos.
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Aos olhos de uma crianca, a percepg¢do da embalagem colorida de um
produto é diferente da forma como a enxerga um adulto. A crianca fica fascinada ante o
apelo da imagem de um heréi de desenho animado, de um bichinho de pelicia ou até
mesmo de um animalzinho que o remete ao universo dela. Assim, a crianca pode ser
atraida pela embalagem de um produto de limpeza, por exemplo, ou pela mensagem
publicitaria com esses elementos ou, ainda, uma propaganda protagonizada por criangas.

Como se vé, a embalagem que encanta representa risco real de ingestao
acidental do produto pela crianga que, sem o discernimento de um adulto, fica iludida com
0 apelo infantil.

A titulo de exemplo, cito comercial televisivo de conhecimento publico em
que o produto de limpeza se personifica em super-heroi. Ele surge na forma de desenho
animado e conversa com o filho da dona de casa para dizer que ele é o “exterminador dos
germes”. Outro produto de limpeza usa bichinho de pellicia para demonstrar como seus
efeitos deixam as roupas macias e cheirosas.

Nota-se, portanto, um processo subliminar associado a incapacidade de
julgamento e a inexperiéncia da crianca.

A proibicdo de embalagem e publicidade com esse tipo de apelo concorre
para aprimorar a protecdo das criangas. Por mais que os pais sejam diligentes no dia a
dia, ao menor descuido do adulto, pode ocorrer uma intoxicagdo no lar, colocando em
risco a vida de criancas.

Esse panorama pode ser mudado, cabendo ao Poder Publico adotar
mecanismos legais e a¢fes permanentes de controle e fiscalizacdo, para que se possa
contribuir para a prevencgao desses acidentes.

Por isso, com esta iniciativa, pretendemos mitigar o risco de ingestédo
acidental de produtos responsaveis por um grande ndmero de intoxicagdes em criancgas.
O que buscamos coibir séo as caracteristicas de apelo infantil presentes nesses produtos,
sob a forma de embalagem ou de publicidade.

Pelas razBes expostas, apresentamos esta proposta que reputamos de
grande alcance social e contamos com o apoio dos distintos Pares para a sua aprovacgao.

Sala das Sessoes,

Senador RUBEN FIGUEIRO
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LEGISLAGAO CITADA

PROJETO DE LEI DO SENADO N° , DE 2014

Altera o art. 59 da Lei n° 6.360, de 23 de setembro de
1976, para proibir o uso de simbolo, figura, desenho ou
recurso grafico com elemento de apelo proprio ao
universo infantil na rotulagem e na propaganda de
medicamentos, drogas, insumos farmacéuticos e
correlatos, cosméticos, saneantes e outros produtos.

LEI N° 6.360, DE 23 DE SETEMBRO DE 1976.

Dispbe sobre a Vigilancia Sanitaria a que ficam sujeitos o0s
Medicamentos, as Drogas, os Insumos Farmacéuticos e Correlatos,
Cosmeéticos, Saneantes e Outros Produtos, e da outras Providéncias

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

TITULO | - Disposigbes Preliminares

Art. 1° - Ficam sujeitos as normas de vigilancia sanitaria instituidas por esta Lei os
medicamentos, as drogas, os insumos farmacéuticos e correlatos, definidos na Lei n°
5.991, de 17 de dezembro de 1973, bem como os produtos de higiene, os cosméticos,
perfumes, saneantes domissanitarios, produtos destinados a correcdo estética e outros
adiante definidos.

Art. 59. N&o poder&o constar de rotulagem ou de propaganda dos produtos de que trata
esta Lei designacdes, nomes geograficos, simbolos, figuras, desenhos ou quaisquer
indicacbes que possibilitem interpretacdo falsa, erro ou confusdo quanto a origem,
procedéncia, natureza, composi¢ao ou qualidade, que atribuam ao produto finalidades ou
caracteristicas diferentes daquelas que realmente possua.

(A Comissao de Assuntos Sociais, em decisao terminativa.)

Publicado no DSF, de 30/4/2014

Secretaria de Editoracdo e Publicagdes - Brasilia-DF
0S: 11814/2014
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PARECER N° , DE 2015

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS, sobre
o Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 30, de 2015,
da Senadora Vanessa Grazziotin, que institui o
Programa Disque-Denuncia do Trabalhador.

RELATOR: Senador RICARDO FRANCO

I - RELATORIO

Trata-se do Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 30, de 2015, da
Senadora Vanessa Grazziotin, que institui o Programa Disque-Dentincia do
Trabalhador.

A justificativa declarada da proposi¢do reside na necessidade
de combate as fraudes aos direitos dos trabalhadores, aposentados e
pensionistas. Segundo a autora do projeto de lei em testilha, tais fraudes
motivam os ajustes fiscais adotados pelo Governo nas Medidas Provisorias
(MPV) n° 664 ¢ 665, ambas de 30 de dezembro de 2014.
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A proposicao foi distribuida a Comissdo de Assuntos Sociais
(CAS), em carater terminativo.

Até o momento, nao foram oferecidas emendas.

II - ANALISE

Nos termos do art. 22, I e XXIII, da Constitui¢do Federal,
compete a Unido legislar, privativamente, sobre direito do trabalho e sobre
seguridade social, motivo pelo qual a regulamentacdo da criagdo do
Disque-Dentincia do Trabalhador encontra-se na esfera normativa do
mencionado ente federado.

Além disso, por ndo se tratar de matéria cuja iniciativa seja
privativa do Presidente da Republica, do Procurador-Geral da Republica e
dos Tribunais Superiores, aos parlamentares ¢ facultado iniciar o processo
legislativo sobre o tema, nos termos do art. 48 da Carta Magna.

Quanto a atribui¢do da CAS para o exame terminativo de tao
importante proposi¢do, os arts. 91, I, e 100, I, do Regimento Interno do
Senado Federal (RISF), a ela conferem tal prerrogativa.

Note-se, ainda, que ndo se trata de matéria cuja disciplina exija
a aprovacao de lei complementar, motivo pelo qual a lei ordinéria revela-se
o instrumento adequado a sua inser¢ao no ordenamento juridico nacional.

Por fim, ndo ha qualquer reparo a ser feito no tocante a técnica
legislativa da proposicao.

No mérito, o PLS n° 30, de 2015, abre canal para a sociedade
denunciar as fraudes perpetradas contra os direitos dos trabalhadores,
aposentados e pensionistas.

mq2015-08121
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Ao fazé-lo, permite que condutas nocivas aos interesses
daqueles que encontram na sua forca laboral o Unico instrumento para
prover a sua fonte de sustento cheguem ao conhecimento da autoridade
apta a combaté-las.

Colabora-se, assim, com a tdo almejada eficacia que se busca
conferir as normas que tutelam o trabalhador brasileiro, em franca
valorizacdo do labor humano, fundamento da Republica Federativa do
Brasil, nos termos do art. 1°, IV, da Carta Magna de 1988.

A aprovagao do PLS n°® 30, de 2015, ¢ medida que se impde,
por se constituir em mecanismo de melhora nas relagdes travadas entre o
capital e o trabalho no Pais.

I -vVOTO

Do exposto, opina-se pela aprovagao do PLS n° 30, de 2015.

Sala da Comissao,

, Presidente

mq2015-08121
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, Relatora
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SENADO FEDERAL
PROJETO DE LEI DO SENADO
N¢ 30, DE 2015

Institui o Programa Disque-Denuncia do Trabalhador.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° E instituido o Programa Disque-Dendncia do Trabalhador, com a
finalidade de combater as fraudes relacionadas aos direitos dos trabalhadores, dos
aposentados e dos pensionistas.

Paragrafo Unico. O funcionamento do Programa Disque-Denincia do
Trabalhador observara o disposto em norma regulamentar editada pelo Ministério do
Trabalho e Emprego.

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

JUSTIFICACAO

Atualmente, o Brasil vivencia uma grave crise econbmica, 0 que vem
forcando o Governo a promover diversas medidas de austeridade com a finalidade de
corrigir as contas publicas.

Tais providéncias de enfrentamento a adversidade geram, por vezes, a
necessidade de ajustes na legislagdo trabalhista e previdenciaria, a exemplo do que
ocorreu com a edigdo das Medidas Provisérias n° 664 e 665, ambas de 30 de dezembro
de 2014, que tiveram o nitido escopo de diminuir o rombo nos cofres publicos.

No tocante as esferas trabalhista e previdenciaria, a hodierna politica de
reducdo fiscal adotada pelo Estado é justificada, dentre outros fatores, pelo
recrudescimento do nimero de casos fraudulentos envolvendo beneficios trabalhistas e
previdencidrios, circunstancia que, além de lesar os direitos daqueles mais necessitados,
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vem prejudicando a arrecadacao de receitas publicas e o desenvolvimento de politicas
publicas.

Nesse cenario, 0 presente Projeto de Lei objetiva a criagdo do Programa
Disque-Denuncia do Trabalhador, destinado a mobilizar a sociedade na incanséavel guerra
contra as fraudes perpetradas em desfavor dos direitos trabalhistas e previdenciarios.

Pelo exposto e considerando a relevancia da matéria, solicita-se aos nobres
pares 0 hecessario apoio para a aprovacgéo do presente Projeto de Lei.

Sala das Sessoes, em 18 de fevereiro de 2015.

Senadora VANESSA GRAZZIOTIN
PCdoB/Amazonas

(A Comiss&o de Assuntos Sociais; em decis&o terminativa)

Publicado no DSF, em 19/2/2014.

Secretaria de Editoragao e Publicacdes - Brasilia-DF
08S: 10244/2015
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PARECER N° , DE 2015

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS, em
decisdo terminativa, sobre o Projeto de Lei do
Senado (PLS) n° 546, de 2015, do Senador Cassio
Cunha Lima, que altera a Lei n° 8.213, de 24 de
Jjulho de 1991, para determinar a antecipagdo de
50% do abono salarial anual devido ao segurado e
ao dependente da Previdéncia Social que, durante o
ano, recebeu auxilio-acidente ou aposentadoria,
pensdo por morte ou auxilio-reclusdo.

RELATOR: Senador DALIRIO BEBER

I - RELATORIO

Em exame, para decisdo de carater terminativo, o Projeto de Lei
do Senado (PLS) n° 546, de 2015, do Senador Cassio Cunha Lima, que
acrescenta dispositivo a Lei n°® 8.213, de 24 de julho de 1991, para prever a
antecipacdo do abono salarial anual devido aos segurados e aos dependentes
da Previdéncia Social que receberam auxilio-doenga, auxilio-acidente ou
aposentadoria, pensdao por morte ou auxilio-reclusao.

O autor afirma que, a cada ano, para que essa antecipacdo seja
paga, “¢é necessaria a edicdo de um decreto do Poder Executivo, o que sempre
gera incertezas e apreensdo entre os beneficiarios da Previdéncia Social, que
contam com esse pagamento para fazer frente a suas despesas”.

Na argumentacdo, o proponente destaca, ainda, o valor elevado
dos créditos que sdo injetados na economia, com a antecipacdo, o que torna
necessaria a existéncia de regras claras e permanentes, que permitam o
planejamento, tanto para a economia familiar dos beneficidrios, quanto para a
administracdo previdenciaria.
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Até a presente data ndo foram apresentadas emendas ao projeto,
no ambito desta Comissao.

II - ANALISE

A proposicdo em exame promove alteracdo na legislagdo que
rege o Plano de Beneficios da Previdéncia Social. Esse tema pertence ao
ambito do Direito Previdenciario. Normas com esse conteido sdo de
iniciativa comum, conforme previsao do art. 61 constitucional, e de
competéncia privativa da Unido, nos termos do inciso XXIII do art. 22 da
Carta Magna.

Cabe ao Congresso Nacional a competéncia para legislar sobre o
tema, nos termos do art. 48 da mesma Carta. Dada a observancia desses
pressupostos, ndo vislumbramos impedimentos constitucionais a regular
tramitagdo da matéria.

De acordo com inciso I do art. 100 do Regimento Interno do
Senado Federal (RISF), compete a CAS manifestar-se quanto as proposi¢oes
legislativas, submetidas a sua apreciacdo, que tratam de assuntos
previdenciarios.

Na andlise do mérito, firmamos posi¢ao favoravel a aprovacao da
matéria, em concordancia com os argumentos expostos pelo autor da
proposta.

Queremos destacar também que, embora os créditos individuais
ndo parecam ser relevantes, eles representam muito para os beneficiarios e
dependentes da Previdéncia Social. No ambito das familias de baixa renda, o
retardo no pagamento do abono implica perdas inflacionarias e possivelmente
0 pagamento de juros, eis que os empréstimos consignados e outras dividas de
aposentados e pensionistas impactam profundamente na renda familiar.

Em suma, uma verba tdo esperada ndo pode ficar a mercé das
decisdes burocraticas. A previsibilidade aumenta o uso eficaz dos recursos
disponiveis e ¢ melhor para todos. E notério que a concentragdo dos créditos
de trabalhadores e aposentados, no final do ano, resulta no aumento
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especulativo dos precos, corroendo a renda total percebida. Se o abono for
antecipado, em agosto, até algumas compras de fim de ano podem ser
realizadas, com precos mais acessiveis.

I -vVOTO

Em face do exposto, opinamos pela aprovag¢do do Projeto de Lei
do Senado n° 546, de 2015, do nobre Senador Cassio Cunha Lima.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relator
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JEEAT

SENADO FEDERAL

PROJETO DE LEI DO SENADO
N° 546, DE 2015

Altera a Lei n° 8.213, de 24 de julho de 1991, para
determinar a antecipacdo de 50% do abono salarial
anual devido ao segurado e ao dependente da
Previdéncia Social que, durante o ano, recebeu auxilio-
doenca, auxilio-acidente ou aposentadoria, pensao por
morte ou auxilio-reclusao.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° A Lei n°® 8.213, de 24 de julho de 1991, passa a vigorar acrescida do
seguinte art. 40-A:

“Art. 40-A. O pagamento do abono anual, de que trata o art. 40, serd efetuado em
duas parcelas:

| — a primeira parcela corresponderd a 50% (cinquenta por cento) do valor do
beneficio correspondente ao més de agosto e serd paga com os beneficios
correspondentes a esse més; e

Il — a segunda parcela corresponderd a diferenga entre o valor total do abono anual
e o valor da parcela antecipada e sera paga com os beneficios correspondentes ao
més de novembro.”

Art. 2° Esta lei entra em vigor na data de sua publica¢do, produzindo seus efeitos
financeiros no exercicio subsequente ao de sua publicagéo.

JUSTIFICACAO
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Ha nove anos, os segurados e dependentes do Regime Geral de Previdéncia Social vém
recebendo, com regularidade, o adiantamento de parcela correspondente a cinquenta por
cento do décimo terceiro salario.

Ocorre que, a cada ano, para que essa antecipacdo aconteca, ja que ela ndo esta prevista
em lei, é necesséaria a edicdo de decreto pelo Poder Executivo, 0 que sempre gera
incertezas e apreenséo entre os beneficiarios da Previdéncia Social, que contam com esse
pagamento para fazer frente a suas despesas.

As incertezas e a apreensao aumentam mais ainda em épocas de aperto de contas publicas
e de ajuste fiscal, como a que estamos atravessando.

Essa antecipacdo é importante ndo apenas para seus beneficiarios diretos, ja que sdo mais
de 27 milhdes de beneficios e todo o Brasil, como também para toda a sociedade, eis que
representa uma injecdo extra na economia brasileira de cerca de R$ 14 bilhdes nos meses
de agosto e setembro.

Nesse contexto, cabe ao Congresso Nacional fixar uma regra clara e permanente sobre a
matéria, tendo em vista que muitos tomam empréstimos ou planejam compras nesse
periodo, mas dependem do pagamento da antecipacéo de parte do abono anual.

Para tanto, estamos propondo o presente projeto de lei para estabelecer que, no més de
agosto de cada ano, o segurado e o dependente da Previdéncia Social que, durante o ano,
recebeu auxilio-doenca, auxilio-acidente ou aposentadoria, pensdo por morte ou auxilio-
recluséo fard jus a antecipacao de 50% do abono salarial anual.

Pelas razbes expostas e por se tratar de iniciativa de grande alcance social, esperamos
contar com o apoio de NOSSOS pares para a sua aprovagao.

Sala das Sessoes, de agosto de 2015.

Senador CASSIO CUNHA LIMA

LEGISLACAO CITADA
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Lei n° 8.213, de 24 de Julho de 1991 - 8213/91

(A Comissdo de Assuntos Sociais, em decisdo terminativa)

(A Comissio de Assuntos Sociais, em decisiso terminativa)
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PARECER N° , DE 2016

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS, em
decisdo terminativa, sobre o Projeto de Lei do
Senado (PLS) n°® 584, de 2015, da Senadora Lucia
Vania, que altera a Lei n° 11.664, de 29 de abril
de 2008, que dispde sobre a efetivacdo de acdes
de satide que assegurem a prevengdo, a deteccao,
o tratamento e o seguimento dos canceres do colo
uterino e de mama, no 4mbito do Sistema Unico
de Saude - SUS, para assegurar a
disponibilizacdo de exame mamogrdfico a
populagoes de dificil acesso.

Relator: Senador WALDEMIR MOKA

I - RELATORIO

Vem ao exame desta Comissdao o Projeto de Lei do Senado
(PLS) n° 584, de 2015, de autoria da Senadora Lucia Vania, cujo proposito
¢ de disponibilizar exames mamograficos a populagdes de dificil acesso.

O art. 1° da proposicao inclui art. 2°-A na Lei n° 11.664, de 29
de abril de 2008, que dispoe sobre a efetivacdo de agoes de saude que
assegurem a prevengdo, a detec¢do, o tratamento e o seguimento dos
canceres do colo uterino e de mama, no dmbito do Sistema Unico de Saiide
— SUS, para impor que o Sistema Unico de Satude (SUS) disponibilize
unidades moéveis com mamografos e com os profissionais de saiude
indispensaveis para a realizacdo de exame mamografico, para as
populagdes de dificil acesso. O paragrafo Unico desse artigo esclarece que o
cumprimento dessa obrigacdo se dard mediante pactuagdo dos gestores do
SUS nas Comissoes Bipartite e Tripartite.

O art. 2° clausula de vigéncia, estabelece que as disposicdes
da lei proposta passem a viger na data de sua publicacao.

A autora argumenta que, a despeito do aumento da cobertura
do rastreamento do cancer de mama por meio do exame mamografico
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observada nos ultimos anos, persiste a necessidade de desenvolver agdes
especificas, nesse sentido, para mulheres moradoras de areas geograficas de
dificil acesso. Por isso, € necessario disponibilizar unidades moveis dotadas
de mamografos e de profissionais de saude, que possam chegar a essas
populagdes.

O projeto, que ndo foi objeto de emendas, foi distribuido a
apreciagdo da Comissdo de Assuntos Sociais (CAS), para decisdao
terminativa.

II - ANALISE

E atribuicio da CAS opinar sobre proposi¢cdes que digam
respeito a protecdo e defesa da satide, temdtica abrangida pelo projeto sob
analise, nos termos do inciso II do art. 100 do Regimento Interno do
Senado Federal (RISF). Além disso, por se tratar de apreciagdo em carater
terminativo, cabe também a esta Comissdao examinar a constitucionalidade,
a juridicidade e a técnica legislativa da proposi¢ao.

De acordo com o inciso XII do art. 24 da Constitui¢ao Federal,
compete a Unido, aos Estados e ao Distrito Federal legislar
concorrentemente sobre protecdo e defesa da satide. Ainda em consonancia
com o art. 61 da Carta Magna, a iniciativa de lei que verse sobre a matéria
de que trata o projeto em tela é permitida a parlamentar.

Isso posto, consideramos ndao haver oObices quanto a
constitucionalidade da proposi¢ao. Nao ha reparos, também, quanto a sua
juridicidade e a técnica legislativa empregada.

A Lei n° 11.664, de 2008, foi aprovada para assegurar a todas
as brasileiras agdes de saude relativas a prevencao, deteccdo, tratamento e
controle dos canceres do colo uterino e de mama. Dessa maneira, o inciso
III do art. 2° dessa Lei garante a realizacdo, por meio do SUS, de exame
mamografico a todas as mulheres a partir dos quarenta anos de idade.

No entanto, como nosso pais possui dimensdes continentais e
abriga grande diversidade de climas, relevos e biomas, existem locais no
territério nacional em que o acesso ¢ dificil e hd baixa densidade
demografica, o que praticamente inviabiliza a instalacdo de servigos
publicos de satide. No entanto, o direito a saude previsto no art. 196 da
Constituicao Federal ¢ universal e, portanto, deve incluir efetivamente a
todos.

mi2015-13132
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Nesse contexto, surge a proposta que ora analisamos, a qual
apresenta uma solucdo especifica e adequada ao caso particular das pessoas
que moram em areas de dificil acesso: a ida de unidades moveis de satde,
dotadas de mamografos, até os pacientes. De fato, a prestacdo dos servigos
dos SUS ¢ ainda mais indispensavel nos rincdes do Brasil, pois justamente
nessas localidades os indicadores de saude costumam ser piores.

E sempre importante enfatizar que o cancer de mama ¢ aquele
que mais mata mulheres no Brasil, sendo responsavel por cerca de 15% dos
obitos femininos por neoplasias malignas que ocorrem em nosso pais. Por
esse motivo, as estratégias de deteccdo precoce e rastreamento dessa
doenca devem ser sempre fortalecidas e intensificadas.

Vale registrar, também, que a Portaria n°® 2.304, de 4 de
outubro de 2012, do Ministério da Saude, que institui o Programa de
Mamografia Mével no dmbito do Sistema Unico de Saiide (SUS), foi
editada justamente para prover acesso a tais exames em municipios
situados em 4reas de baixa densidade demografica, com populacdes
economicamente desfavorecidas. Por conseguinte, ja existe a estruturacao
necessaria para a implementacao das agdes previstas pelo PLS n° 584, de
2015, o que possibilitara sua rapida operacionalizagao.

Contudo, segundo a citada portaria, a prestacdo do servigo de
mamografia movel a populagdo se da apenas se a Secretaria Municipal de
Satde demonstrar interesse em sua habilitacdo junto ao Programa e
cumprir uma série de exigéncias.

Assim, o projeto em tela promove um reparo nesse
condicionante, obrigando o SUS a disponibilizar os exames de deteccao do
cancer de mama, ainda que em unidade movel de saude, a todas as
mulheres que dele necessitarem.

Por fim, certos dos beneficios que o PLS n° 584, de 2015, trard
a saude das mulheres brasileiras e ao aperfeicoamento do SUS, somos
favoraveis a sua conversao em lei.

mi2015-13132
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III-VOTO

Em vista do exposto, votamos pela aprova¢ao do Projeto de
Lei do Senado n°® 584, de 2015.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relator

mi2015-13132
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JEEAT

SENADO FEDERAL

PROJETO DE LEI DO SENADO
N° 584, DE 2015

Altera a Lei n° 11.664, de 29 de abril de 2008, que dispde
sobre a efetivacdo de a¢gbes de salde que assegurem a
prevencdo, a deteccdo, o tratamento e o seguimento dos
canceres do colo uterino e de mama, no a&mbito do
Sistema Unico de Salde — SUS, para assegurar a
disponibilizagdo de exame mamografico a populacdes de
dificil acesso.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° A Lei n° 11.664, de 29 de abril de 2008, passa a vigorar acrescida do
seguinte art. 2°-A:

“Art. 2°-A Para assegurar o cumprimento do disposto no inciso Il
do caput do art. 2° para as populagbes de dificil acesso, o SUS, por
meio dos seus servicos proprios, conveniados ou contratados,
disponibilizard unidades mobveis com mamografos e com o0s
profissionais de salde indispensaveis para a realizacdo de exame
mamografico.

Paragrafo Unico. Para fins do disposto no caput, serdo pactuadas
acOes de assisténcia técnica e financeira, entre as trés esferas de
governo, nos foros de negociacdo e pactuacdo previstos no art. 14-A
da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990.”

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

JUSTIFICACAO

O exame mamografico é de fundamental importancia para o diagndstico
precoce do cancer de mama e deve estar disponivel para todas as mulheres na faixa etaria

recomendada.

Apesar do aumento da cobertura do rastreamento do cancer de mama por
meio do exame mamografico, observado nos Ultimos anos em todo territdrio nacional,
persiste a necessidade de se desenvolverem acdes, coordenadas entre as trés esferas do
Sistema Unico de Saude, voltadas a assegurar a realizagdo da mamografia, de forma

regular, para mulheres de areas geogréficas de dificil acesso.

As regides mais interioranas do Pais e as periferias das grandes cidades sao
areas, em geral, desprovidas de recursos tecnologicos e de profissionais de saude capazes
de prover a assisténcia integral a saude de suas populagdes. Isso nédo é diferente no que se

refere a mamografia.

Assim, é necessario assegurar a realizagdo do exame mamogréfico a todas as
mulheres, por meio da disponibilizacéo de unidades mdveis, que podem chegar a diferentes

populacdes de areas de dificil acesso.

E o que pretende a proposi¢éo por nés apresentada e para a qual solicitamos o
apoio dos nobres Pares, tendo em vista 0 potencial impacto positivo da medida sugerida
para a saude das mulheres brasileiras, especialmente daquelas que vivem em areas

desprovidas de recursos.

Sala das Sessoes,

Senadora Licia Vania
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Presidéncia da Republica
Casa Civil
Subchefia para Assuntos Juridicos

LEIN®11.664, DE 29 DE ABRIL DE 2008.

Dispde sobre a efetivacdo de acdes de saude
que assegurem a prevencdo, a deteccdo, o
tratamento e o seguimento dos canceres do
colo uterino e de mama, no ambito do
Sistema Unico de Satde — SUS.

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

Art. 1° As acdes de salde previstas no inciso Il do caput do art. 7° da Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, relativas a prevencgdao, deteccao, tratamento e controle dos canceres do colo
uterino e de mama séo asseguradas, em todo o territério nacional, nos termos desta Lei.

Art. 22 O Sistema Unico de Salide — SUS, por meio dos seus servicos, proprios,
conveniados ou contratados, deve assegurar:

| — a assisténcia integral & saude da mulher, incluindo amplo trabalho informativo e
educativo sobre a prevencdo, a deteccao, o tratamento e controle, ou seguimento pos-
tratamento, das doencas a que se refere o art. 1° desta Lei;

Il — a realizacdo de exame citopatoldgico do colo uterino a todas as mulheres que ja
tenham iniciado sua vida sexual, independentemente da idade;

Il — a realizacao de exame mamografico a todas as mulheres a partir dos 40 (quarenta)
anos de idade;

IV — 0 encaminhamento a servicos de maior complexidade das mulheres cujos exames
citopatoldgicos ou mamograficos ou cuja observacgao clinica indicarem a necessidade de
complementacao diagndéstica, tratamento e seguimento pds-tratamento que nao puderem
ser realizados na unidade que prestou o atendimento;

V — 0s subseqlientes exames citopatolégicos do colo uterino e mamograficos, segundo
a periodicidade que o 6rgao federal responsavel pela efetivacao das acdes citadas nesta Lei
deve instituir.

Paragrafo Unico. Os exames citopatologicos do colo uterino e mamograficos poderdo
ser complementados ou substituidos por outros quando o 6rgéo citado no inciso V do caput
deste artigo assim o determinar.

Art. 3° Esta Lei entra em vigor apds decorrido 1 (um) ano de sua publicacao.

Brasilia, 29 de abril de 2008; 187° da Independéncia e 120° da Republica.
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LUIZ INACIO LULA DA SILVA

José Gomes Temporao

LEGISLACAO CITADA

Lei n° 8.080, de 19 de Setembro de 1990 - LEI ORGANICA DA SAUDE - 8080/90
inciso Il do artigo 7°

artigo 14-
Lei n® 11.664, de 29 de Abril de 2008 - 11664/08

(A Comisséo de Assuntos Sociais, em deciséo terminativa)
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PARECER N° , DE 2016

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS, em
decisdo terminativa, sobre o Projeto de Lei do
Senado (PLS) n°® 727, de 2015, do Senador José
Serra, que altera as Leis n° 6.360, de 23 de
setembro de 1976, que dispde sobre a vigilancia
sanitaria a que ficam sujeitos os medicamentos,
as drogas, os insumos farmacéuticos e correlatos,
cosméticos, saneantes e outros produtos, ¢ da
outras providéncias, e n° 9.782, de 23 de janeiro
de 1999, que define o Sistema Nacional de
Vigilancia Sanitéria, cria a Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria, e da outras providéncias,
para dar transparéncia e previsibilidade ao
processo de concessdo e renovagdo do registro
de medicamentos e de alteragdes pos-registro.

Relator: Senador WALDEMIR MOKA

I - RELATORIO

Vem a analise da Comissdo de Assuntos Sociais (CAS) o
Projeto de Lei do Senado (PLS) n°® 727, de 2015, de autoria do Senador
José Serra, que altera as Leis n° 6.360, de 23 de setembro de 1976, que
dispde sobre a vigilancia sanitaria a que ficam sujeitos os medicamentos, as
drogas, os insumos farmacéuticos e correlatos, cosméticos, saneantes e
outros produtos, e da outras providéncias, e n° 9.782, de 23 de janeiro de
1999, que define o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitéria, cria a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitdria, e da outras providéncias, para dar
transparéncia e previsibilidade ao processo de concessdo e renovag¢do do
registro de medicamentos e de alteragoes pos-registro.

O projeto almeja atingir os objetivos de dar transparéncia e
previsibilidade aos processos que tramitam na Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) na éarea de registro de medicamentos, por
meio de alteragdes nas duas normas supramencionadas.
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Assim, o art. 1° do PLS altera a redagao dos §§ 3° e 8° do art.
12 da Lei n°® 6.360, de 23 de setembro de 1976, ¢ insere o § 10° nesse
mesmo artigo. O prazo de noventa dias para a concessdo do registro,
previsto no § 3°, ¢ aumentado para trezentos e sessenta dias, no maximo,
ressalvado o disposto nos arts. 17-A, 21 e 24-A. A ndo revalidagdao do
registro do produto que ndo for industrializado no primeiro periodo da
validade, prevista no § 8°, passa a se referir a ndo revalidacdo do produto
ndo comercializado durante todo o periodo de validade do registro. O § 10,
incluido no art. 12 pelo projeto, dispde que a Anvisa definira por ato
proprio os mecanismos para dar publicidade aos processos de concessdo,
alteragdo ou renovacgdo de registro, sendo obrigatoria a apresenta¢do das
seguintes informagoes: status da analise (inciso I); prazo previsto de
deliberagdao sobre requerimentos (inciso II); e fundamentos técnicos das
deliberacdes sobre o registro (inciso I11).

O art. 2° do projeto em andlise acrescenta o art. 17-A a Lei n°
6.360, de 1976, que traz disposi¢des detalhadas sobre os prazos dos
processos de concessdo de registro e de alteracdes pos-registro de
medicamentos, prazos esses que levardo em conta os seguintes critérios:
complexidade técnica (inciso I do caput) e beneficios clinicos, economicos
ou sociais da utilizagdo do medicamento objeto do requerimento (inciso II
do caput).

Conforme a redacdo do § 1°, esses critérios determinardo o
enquadramento do medicamento nas seguintes categorias de precedéncia:
urgente (inciso I), prioritaria (inciso II) e ordinaria (inciso III). Os prazos
maximos de deliberacdo previstos no § 2° para cada categoria sdo os
seguintes: para a categoria urgente (inciso I), noventa dias para a concessao
de registro (alinea a) e sessenta dias para a concessdao de pos-registro
(alinea b); para a categoria prioritaria (inciso II), cento e oitenta dias para a
concessao de registro (alinea c¢) e noventa dias para a concessao de pds-
registro (alinea d); e, para a categoria ordinaria (inciso III), trezentos e
setenta dias para a concessdo de registro (alinea e) e cento e oitenta dias
para a concessao de pds-registro (alinea f).

Com base no § 3° a deliberagio sobre requerimento de
alteracdo pos-registro poderda ser feita por aprovag¢do condicional,
presumida pela ndo manifestagdo contrdaria da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria - Anvisa - ao requerimento no prazo de até cento e
oitenta dias.

Os demais paragrafos do art. 17-A tratam dos seguintes temas:
hipdteses e reversdo da aprovagdo condicional (§ 4°); prorroga¢do dos

hg2015-13727
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prazos mencionados no § 2° (§ 5°); indicagdo de responsavel pela
tramitagdo do processo (§ 6°); interrupcdo da contagem dos prazos em
decorréncia de solicitagdes de esclarecimento ou retificagdo pela Anvisa (§
7°); apuragdo da responsabilidade funcional do responsavel ou responsaveis
pelo descumprimento dos prazos previstos (§ 8°); regulamentagdo pela
Anvisa do disposto no artigo, em especial a especificagdo dos critérios de
que trata o caput e a metodologia de célculo para apuragdo das categorias
de prioridade (§9°); e defini¢do do prazo maximo de trezentos e sessenta
dias para concessdo de registro e de cento e oitenta dias para a alteracao
pos-registro de medicamentos, prazos que valerdo enquanto a matéria
permanecer nao regulamentada (§ 10).

O art. 3° do PLS n°® 727, de 2015, altera o art. 19 da Lei n°
9.782, de 23 de janeiro de 1999, para definir o conteido minimo do
contrato de gestdo da Anvisa (paragrafo tnico do art. 19), que incluira,
entre outros , dados relativos a metas e prazos de desempenho
administrativo, operacional e de fiscalizagdo (inciso I); obrigagdes e
responsabilidades das partes em relagdo as metas pactuadas (inciso III); e
medidas a serem adotadas em caso de descumprimento injustificado das
metas e obrigagdes pactuadas (inciso V).

O art. 3° do projeto também altera a redacdo do art. 20 da Lei,
que passa a dispor que o descumprimento injustificado das metas e
obrigacoes pactuadas no contrato de gestdo, em dois exercicios
financeiros consecutivos, implicard a exoneragdo dos membros da
Diretoria Colegiada pelo Presidente da Republica, mediante solicita¢do do
Ministro de Estado da Saude (o texto hoje vigente diz que o
descumprimento injustificado do contrato de gestdao implicara a
exoneragdo do Diretor-Presidente, pelo Presidente da Republica, mediante
solicitag¢do do Ministro de Estado da Saude).

Por fim, o art. 4° do PLS n°® 727, de 2015, determina que os
processos de autoriza¢do de registro e pos-registro que estiverem em
tramitagdo na data de entrada em vigor desta Lei, observardo os prazos e
condicoes estipulados nos arts. 12 e 17-A da Lei n° 6.360, de 23 de
setembro de 1976, com a reda¢do dada por esta Lei. E o art. 5° dispde que
a vigéncia da lei em que o projeto se transformar ocorrerd no prazo de
noventa dias apds a data de sua publicacao.

Segundo seu autor, a intengao do PLS ¢é oferecer o arcabougo
legal para tornar mais transparente e agil o processo de concessdo de
registro de remédios e de alteracdo pos-registro de medicamentos. Tais
medidas terdo elevado impacto social e economico. Ainda, a transparéncia

hg2015-13727
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nos processos de registro, a fixagdo de prazos e a responsabilizacdo da
Agéncia, no caso de descumprimento, aumentard a ‘“accountability”. Os
resultados esperados sdo: aumento do controle social, previsibilidade
quanto a aprova¢do de novos remédios e aumento da velocidade dos
registros de medicamentos. Tudo em beneficio da Saude em nosso pais.

A proposi¢ao foi distribuida a apreciacdo terminativa desta
Comissao, tendo recebido duas emendas de autoria da Senadora Lucia
Vania.

Acerca da Emenda n° 1-T, no entanto, ¢ importante destacar
que o objetivo do prazo minimo de dois anos que consta do § 4° do art. 21
da Lei 6.360, de 1976, ¢ o de desencorajar os fabricantes que tenham
obtido o registro do medicamento similar de optarem por nao o produzir
por razdes de mercado. Assim, a supressdo desse prazo minimo de dois
anos, proposta pela Emenda n° 1-T, ¢ contraria ao objetivo primordial do
projeto, que € o de aumentar a concorréncia e reduzir pregos no setor.

A Emenda n° 2-T propde alteragdo no art. 15 da Lei n° 9.782,
de 1999, cujo inciso IIl passa a exigir que a edicdo de normas sobre
matérias de competéncia da Anvisa venham acompanhadas, sempre que
possivel, de estudos de impacto econémico e técnico no setor regulado e de
impacto na saude publica, dispensada essa exigéncia nos casos de grave
risco a saude publica. Além disso, a emenda inclui quatro paragrafos (§§ 3°
a 6°) no art. 15, para dispor que o prazo para interposi¢do de recurso a
Diretoria Colegiada sera de trinta dias e que o prazo para ela decidir sobre
o recurso sera de noventa dias, prorrogavel por mais noventa dias, mediante
a publicac¢do de justificativa. Se a decisdo final ndo for publicada nesse
prazo, o recurso sera considerado procedente. Os propositos da emenda,
conforme sua autora, sdo auxiliar a propria Anvisa a estabelecer prazos
razoaveis para o setor regulado fazer os investimentos necessarios e a para
a populagdo adaptar-se as medidas impostas pela Agéncia e dar maior
celeridade as decisdes sobre os recursos impetrados pelo setor regulado.

II - ANALISE

hg2015-13727
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Cabe a CAS opinar sobre matérias que digam respeito a
protecdo e defesa da satde, conforme dispde o art. 100 do Regimento
Interno do Senado Federal (RISF).

A Constituigao Federal atribui a Unido, aos estados, ao Distrito
Federal, e aos municipios a competéncia concorrente para legislar sobre
esse tema.

Do ponto de vista da saude publica, tem razdo o eminente
autor do PLS n°® 727, de 2015, quanto a importancia do registro de
medicamentos como um instrumento efetivo de controle sanitério, capaz de
garantir maior oferta de produtos seguros, eficazes e de qualidade.
Concordamos também com sua opinido de que esse processo tem de
obedecer a prazos condicionados a complexidade e aos beneficios sociais e
econdmicos de cada tipo de remédio.

Os prazos que o autor informou na justificacdo da matéria,
referentes a0 més de fevereiro de 2015, mostram o tempo absurdo que a
Anvisa leva para conceder o registro de medicamentos genéricos (997
dias), similares (850 dias), novos (512 dias) e bioldgicos (528 dias). Esse
tempo ¢ muito superior a0 maximo de 90 dias determinado na legislagao.

O Senador José Serra também chama atengdo para o fato de
que os tramites do registro carecem de previsibilidade e transparéncia, pois
as empresas requerentes de registro ndo recebem feedback atualizado sobre
prazos ou sobre critérios de avalia¢ao utilizados.

As regras propostas pelo projeto t€ém potencial para combater
0s atrasos nesse processo € aumentar a transparéncia das decisdes da
Agéncia, beneficiando a satde publica e todos os brasileiros.

Das emendas propostas, entendemos que a Emenda n°® 2-T
apresenta-se pertinente ¢ adequada ao objetivo de conferir maior
racionalidade a atuagdo da Anvisa e respeito aos direitos do setor regulado
e da populagdo brasileira.

Diante do exposto, entendemos que a proposi¢do tem grande
mérito e potencial para aprimorar nosso ordenamento juridico.

Os unicos pontos a ressalvar sao falhas de redagdo e de técnica
legislativa presentes no projeto, entre as quais chama atencao a designacao
das alineas presentes nos incisos do § 2° do art. 17-A, a ser inserido na Lei

hg2015-13727
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n® 6.360, de 1976: elas foram nomeadas em uma sequéncia Unica, quando
deveriam ter essa nomeagao reiniciada em cada inciso do paragrafo.

1 -VvVOTO

Diante do exposto, opinamos pela aprovac¢ao do PLS n° 727,
de 2015, com os aprimoramentos propostos na Emenda n° 2-T e nas
emendas de redacido a seguir apresentadas, e pela rejeicio da Emenda
n’1-T

EMENDA N° -

No art. 12 da Lei n° 6.360, de 23 de setembro de 1976, com a
redacdo prevista no art. 1° do PLS n° 727, de 2015, suprima-se a conjuncao
e presente no inciso II do § 10 e substitua-se por ponto final o sinal de
ponto e virgula presente no § 8° e no inciso I1I do § 10.

EMENDA N° —

No art. 17-A a ser acrescentado a Lei n® 6.360, de 23 de
setembro de 1976, com a redagdo prevista no art. 2° do PLS n°® 727, de
2015, designem-se como alineas a e b as alineas ¢ e d do inciso II e as
alineas e e f'do inciso III, do § 2° e suprima-se a conjuncao e presente no
inciso I do caput, no inciso II do § 1° no inciso III do § 2° e na primeira
alinea desse § 2°.

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relator

hg2015-13727
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EMENDA N° 1. — CAS
(a0 PLS n°® 727, de 2015)

Dé-se ao art. 1° do Projeto de Lei do Senado n°® 727, de 2015, a
seguinte redagdo:

“Art. 1° Os arts. 12 € 21 da Lei n° 6.360, de 23 de setembro de 1976,
passam a vigorar com as seguintes alteragdes:

B A T L

§ 3° Ressalvado o disposto nos arts. 17-A, 21 e 24-A, o registro
serd concedido no prazo maximo de trezentos e sessenta dias, a
contar da data de entrega do requerimento, salvo nos casos de
inobservancia, por parte do requerente, desta Lei ou de seus
regulamentos.

§ 8° Néo serd revalidado o registro do produto que ndo for
comercializado durante todo o periodo de validade do seu
registro.

§ 10. A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (ANVISA)
definird por ato proprio os mecanismos para dar publicidade aos
processos de concessio, alteragfio ou renovagio de registro, sendo
obrigatoria a apresentagfo das seguintes informagdes:

I — status da analise;

I1 — prazo previsto de deliberagdo sobre requerimentos;

IIT — fundamentos técnicos das deliberagdes sobre o registro.’

(NR)
4. % 1 RS

§ 4° O pedido de novo registro do produto podera ser formulado
a qualquer momento ap6s a verificagfio do fato que deu causa a
perda da validade do anteriormente concedido.” (NR)
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JUSTIFICACAO

O § 4° do art. 21 da Lei n°® 6.360, de 23 de setembro de 1976,
atualmente em vigor, determina que um novo pedido de registro de produto que
ndo foi comercializado s6 pode ser feito apds dois anos da perda do registro
anterior.

O propésito desta emenda € alterar a redagéo do dispositivo, para
permitir que o pedido de novo registro possa ser formulado a qualquer
momento apos a perda de validade do anterior. Entendemos que a concesséo de
registro em momento precedente indica que o produto ndo possui risco sanitario
e que o fato de ele ndo ter sido produzido e comercializado, por opgéo da
empresa interessada — muitas vezes pressionada por conjunturas econdmicas
desfavoraveis —, ndo pode constituir empecilho para a solicitagdo de novo
registro.

Sala da Comissio,

T
5 T8 W\ e
N UQker~ o

Senadora LUCIA VANIA
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EMENDA N° 2 —CAS
(ao PLS n® 727, de 2015)

Dé-se ao art. 3° do Projeto de Lei do Senado n° 727, de 2015, a
seguinte redagéo:

“Art. 3° Os arts. 15, 19 e 20 da Lei n® 9.782, de 23 de janeiro de
1999, passam a vigorar com a seguinte redacgfo:

AR 18: o s e R
[I1 - editar normas sobre matérias de competéncia da Agéncia,
que devem vir acompanhadas, sempre que possivel, de estudos
de impacto econdmico e técnico no setor regulado e de
impacto na saide publica, dispensada essa exigéncia nos casos
de grave risco a satde publica;

§ 3° Salvo disposig¢o em contrario, o prazo para interposigio
do recurso administrativo previsto no § 2° sera de trinta dias,
contados a partir da publicagfo oficial da deciséo recorrida.

§ 4° A decisfio sobre o recurso administrativo devera ser
publicada no prazo maximo de noventa dias contados a partir
da data de interposigfio do recurso.

§ 5° O prazo previsto no § 4° podera ser prorrogado por igual
periodo, mediante a publicagio da respectiva justificagio.

§ 6° Se ndo ocorrer a publicagdo da decisdo nos prazos
estabelecidos nos §§ 4° e 5° o recurso serd considerado
procedente.” (NR)

FATE 19 i e
Pardgrafo tinico. O contrato de gestdo é o instrumento de
avaliagfio da atuagfo administrativa da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria - Anvisa - e de seu desempenho,
estabelecendo os pardmetros para a administragéo interna da
autarquia bem como os indicadores que permitam quantificar,
objetivamente, a sua avaliagdo periddica, devendo especificar,
no minimo:

[ — metas e prazos de desempenho administrativo, operacional
e de fiscalizagéo;

11 — previso orgamentaria e cronograma de desembolso
financeiro dos recursos necessarios ao atingimento das metas
pactuadas;

[11 — obrigagdes e responsabilidades das partes em relagéio as
metas pactuadas;

}(,
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IV —sistematica de acompanhamento e avaliagio;

V — medidas a serem adotadas em caso de descumprimento
injustificado das metas e obrigagdes pactuadas;

VI — periodo de vigéncia;

VII — requisitos e condigdes para revisdo do contrato de
gestio.” (NR)

‘Art. 20. O descumprimento injustificado das metas e
obrigagoes pactuadas no contrato de gestfio, em dois exercicios
financeiros consecutivos, implicard a exoneragdo dos
membros da Diretoria Colegiada pelo Presidente da Republica,
mediante solicitagdo do Ministro de Estado da Satde.” (NR)

JUSTIFICACAO

A Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria (ANVISA), por
meio de suas Resolugdes da Diretoria Colegiada (RDC), provocam
profundos impactos econdmicos e técnicos no setor regulado e acarretam
mudangas de comportamento na sociedade. Acreditamos que essas medidas
devem ser precedidas dos devidos estudos e das consideragdes técnicas que
elas merecem.

Além disso, a principal justificativa para tornar obrigatérios
esses estudos dos impactos normativos € auxiliar a prépria Anvisa a
estabelecer prazos razodveis, de forma a possibilitar que o setor regulado
faga os investimentos necessarios e que a populagdo possa se adaptar a
mudanga de comportamento que dela se espera.

As mudangas propostas nos §§ 3°, 4°, 5° e 6° do art. 15 tém o
objetivo de conceder prazo para a empresa analisar e preparar a
argumentac¢do de seu recurso e dar maior celeridade as decisdes da Anvisa
sobre os recursos impetrados pelo setor regulado.

Sala da Comissdo,

) ) "
l/CLgQ,Lk_ Voo

Senadord LUCIA VANIA
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SENADO FEDERAL

PROJETO DE LEI DO SENADO
N° 727, DE 2015

Altera as Leis n°® 6.360, de 23 de setembro de 1976, que
dispGe sobre a vigilancia sanitaria a que ficam sujeitos os
medicamentos, as drogas, 0s insumos farmacéuticos e
correlatos, cosméticos, saneantes e outros produtos, e da
outras providéncias, e n° 9.782, de 23 de janeiro de 1999,
gue define o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitéria, cria
a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, e da outras
providéncias, para dar transparéncia e previsibilidade ao
processo de concessdo e renovacdo do registro de
medicamentos e de alteragbes pos-registro.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° O art. 12 da Lei n°® 6.360, de 23 de setembro de 1976, passa a vigorar com as
seguintes alteracoes:

§ 3° Ressalvado o disposto nos arts. 17-A, 21 e 24-A, o registro sera
concedido no prazo méaximo de trezentos e sessenta dias, a contar da data de
entrega do requerimento, salvo nos casos de inobservancia, por parte do
requerente, desta Lei ou de seus regulamentos.

§ 8° N&o seré revalidado o registro do produto que nao for comercializado
durante todo o periodo de validade do seu registro;

§ 10. A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Anvisa - definird por ato
préprio os mecanismos para dar publicidade aos processos de concessao,
alteracdo ou renovacdo de registro, sendo obrigatoria a apresentacdo das
seguintes informacdes:
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| — status da analise;
Il — prazo previsto de deliberacdo sobre requerimentos; e
11l — fundamentos técnicos das deliberacdes sobre o registro;” (NR)

Art. 2° A Lei n® 6.360, de 23 de setembro de 1976, passa a vigorar acrescida do
seqguinte art. 17-A:

“Art. 17-A. Os processos de concessdo de registro e de alteragfes pos-
registro de medicamentos observardo prazos a contar da data de entrega do
requerimento, levando em conta os seguintes critérios:

| — complexidade técnica; e

Il — beneficios clinicos, econbémicos ou sociais da utlizacdo do
medicamento objeto do requerimento.

§ 1° A aplicacao dos critérios previstos no caput de acordo com metodologia
disposta em ato da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Anvisa -
determinara o enquadramento do medicamento sob avaliagdo nas seguintes
categorias de precedéncia:

| — urgente;
Il — prioritaria; e
Il — ordinaria.

§ 2° Os prazos méximos de deliberacdo a respeito dos requerimentos de
registro e de pos-registro serdo, respectivamente:

| — para a categoria urgente:
a) noventa dias para a concessao de registro;
b) sessenta dias para a concesséo de pés-registro;

Il — para a categoria prioritaria:
C) cento e oitenta dias para a concessao de registro;
d) noventa dias para a concessao de pos-registro;

Ill — para a categoria ordinaria: e
e) trezentos e setenta dias para a concessao de registro; e
f) cento e oitenta dias para a concessao de pos-registro.

§ 3° A deliberacéo sobre requerimento de alteragdo pds-registro podera ser
feita por aprovacdo condicional, presumida pela ndo manifestacdo contraria da
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Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Anvisa - ao requerimento no prazo de
até cento e oitenta dias.

§ 4° A aprovacao condicional de que trata o § 3° s podera ocorrer para as
hipbteses de alteracdo pos-registro definidas em regulamentacdo e serd
automaticamente revertida em caso de indeferimento do requerimento de pds-
registro pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Anvisa -, que devera ser
efetuado em, no maximo, cento e oitenta dias contados da entrega do
requerimento pelo interessado, sendo que, na hip6tese de nado indeferimento
expresso no prazo de cento e oitenta dias, a aprovacdo condicional sera
convertida em definitiva.

§ 5° Os prazos mencionados no § 2° poderdo ser prorrogados em até um
terco do prazo original, uma Unica vez, mediante decisdo fundamentada da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Anvisa - expedida em até quinze dias
Uteis antes do término do prazo original.

§ 6° Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Anvisa - deverd indicar para
cada requerimento de concessao, de renovacao ou de alteracdo poOs-registro,
um responsavel pela tramitacdo do processo e, no caso de auséncia deste, um
substituto, cuja identidade ndo sera tornada publica enquanto néo concluso o
processo pela deliberagéo final da Agéncia.

§ 7° Solicitagbes de esclarecimento ou retificacdo pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria - Anvisa - interromperdo a contagem dos prazos
determinados neste artigo até que a solicitacao seja atendida.

§ 8° O descumprimento dos prazos previstos neste artigo implica apuragéo
da responsabilidade funcional do responsavel ou responsaveis.

§ 9° A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Anvisa - regulamentara o
disposto neste artigo, em especial a especificacao dos critérios de que trata o
caput e a metodologia de calculo para apuracdo das categorias de prioridade
definidos no dispositivo.

§ 10. Expirado o prazo de cento e oitenta dias contados do inicio vigéncia
deste artigo e ndo tendo sido baixada a regulamentacéo prevista no § 9°, o prazo
maximo para concessao de registro sera de trezentos e sessenta dias e de cento
e oitenta dias para a alteracdo pOs-registro de medicamentos, enquanto a
matéria permanecer ndo regulamentada.”

Art. 3° Os arts. 19 e 20 da Lei n® 9.782, de 23 de janeiro de 1999, passam a vigorar

com a seguinte redacao:

B o R TR

Paragrafo Unico. O contrato de gestdo é o instrumento de avaliacdo da
atuacdo administrativa da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - Anvisa - e
de seu desempenho, estabelecendo os parametros para a administracao interna
da autarquia bem como os indicadores que permitam quantificar, objetivamente,
a sua avaliagdo periddica, devendo especificar, no minimo:
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| — metas e prazos de desempenho administrativo, operacional e de
fiscalizacao;

Il — previsdo orcamentéaria e cronograma de desembolso financeiro dos
recursos necessarios ao atingimento das metas pactuadas;

Il — obrigacdes e responsabilidades das partes em relacdo as metas
pactuadas;

IV — sisteméatica de acompanhamento e avaliacao;

V — medidas a serem adotadas em caso de descumprimento injustificado
das metas e obrigagfes pactuadas;

VI — periodo de vigéncia;
VII - requisitos e condi¢des para revisao do contrato de gestdo.” (NR)

“Art. 20. O descumprimento injustificado das metas e obrigacbes
pactuadas no contrato de gestdo, em dois exercicios financeiros consecutivos,
implicara a exoneragdo dos membros da Diretoria Colegiada pelo Presidente da
Republica, mediante solicitagdo do Ministro de Estado da Saude.” (NR)

Art. 4° Os processos de autorizacdo de registro e pds-registro que estiverem em
tramitacdo na data de entrada em vigor desta Lei, observardo os prazos e condi¢cbes
estipulados nos arts. 12 e 17-A da Lei n°® 6.360, de 23 de setembro de 1976, com a redacao
dada por esta Lei.

Art. 5° Esta Lei entra em vigor noventa dias apds a data de sua publicacao.

JUSTIFICACAO

O registro de medicamentos é um dos instrumentos mais importantes do controle
sanitario e da oferta maior de produtos seguros, eficazes e de qualidade. Contudo, para ser
efetivo, esse processo tem de obedecer a prazos que estejam condicionados a complexidade
e aos beneficios sociais e econdémicos de cada tipo de remédio.

S6 assim teremos 0 acesso maior e mais rapido da populacdo aos
medicamentos mais importantes. As regras propostas neste projeto — prazos para os registros
e para alteracdes pos-registro — combaterdo os atrasos em beneficio da Salde de todos os
brasileiros.

A lei que regula a obtencéo dos registros, de 1976, esta ultrapassada e, por isso,
desmoralizada. Em fevereiro de 2015, o tempo de concesséo de registro de medicamentos
genéricos (997 dias), similares (850 dias), novos (512 dias) e biolégicos (528 dias) foi
espantosamente superior ao prazo maximo de 90 dias determinado pela referida lei.
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N&o bastasse o processo vagaroso, os tramites do registro também carecem de
previsibilidade e transparéncia. Atualmente, as empresas requerentes de registro nao
recebem feedback atualizado a respeito do tempo previsto para sua obteng¢do, nem sobre os
critérios de avaliacdo utlizados. Este projeto pretende precisamente combater a
morosidade dos processos sem comprometer a qualidade da oferta.

Por meio de alteracfes das Leis n° 6.360, de 23 de setembro de 1976, e n®9.782,
de 26 de janeiro de 1999, estabelecemos prazo maximo de avalia¢@o de registro conforme a
classificacdo do medicamento em uma escala de trés categorias: urgente, prioritaria e
ordinaria.

O prazo maximo de deliberacao dependera do enquadramento que, por sua vez,
sera feito pela aplicacdo de critérios e de metodologia a serem definidas pela Anvisa. Os
critérios observardo a complexidade técnica do medicamento e os beneficios clinicos,
econdmicos e sociais de sua utilizagao.

Quanto menor a complexidade técnica e maior a necessidade clinica, econdmica
ou social do medicamento, menor sera o prazo, que podera variar de 90 a 360 dias para a
autorizacdo de registro e para alteragdo pds-registro. H4 possibilidade de uma prorrogacao
por um terco do tempo original.

Essa mesma classificagcao devera ser atribuida ao estoque de aproximadamente
dois mil pedidos de concessao de registro e mais de cinco mil pedidos de renovagédo que
aguardam deliberacao da Agéncia. Os pedidos em estoque deverao ter seus status divulgados
e prioridade na andlise da Agéncia, cabendo a esta definir a classificagdo de cada pedido.

Se, passados noventa dias, ndo houver sido publicada a
regulamentacdo prevista, ficardo automaticamente vigentes os prazos de 360 dias para
concesséao de registro de medicamentos e de 180 dias para alteracfes poés-registro, sem
possibilidade de prorrogacdo, até que a Agéncia regulamente as classificac6es dos
requerimentos de registros.

Além disso, a fim de garantir maior previsibilidade e transparéncia, o PL
determina a designacao de um servidor responsavel e um substituto para o acompanhamento
de cada pedido de concesséao e renovacgao do registro de medicamentos. O acompanhamento
de todas as informagfes sobre cada processo de registro podera ser feito por meio de uma
plataforma online, a ser criada na forma de regulamento pela Agéncia.

Na hipétese em que a Anvisa solicite retificagdes ao requerente do registro de
um novo remédio, espera-se aumento do tempo do processo. Isso pode levar ao
descumprimento dos prazos propostos. Assim, o0 projeto de lei prevé que, sempre que houver
solicitagcfes desse tipo, 0 prazo serd automaticamente expandido.

Por fim, a proposicéo elenca os requisitos do contrato de gestdo da Anvisa, de
forma a obriga-la a comprometer-se com metas e prazos de desempenho administrativo,
operacional e de fiscalizacdo. Ao explicitar tais metas e prazos, a Agéncia pode oferecer maior
consisténcia e previsibilidade ao registro de medicamentos.
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A intencdo deste PL é, portanto, oferecer o arcabouco legal para tornar mais
transparente e agil o processo de concessao de registro de remédios e de alteracéo pds-
registro de medicamentos.

Tais medidas terdo elevado impacto social e econdémico. Ainda, a transparéncia
nos processos de registro, a fixacao de prazos e a responsabilizacao da Agéncia, no caso de
descumprimento, aumentara a accountability.

Os resultados esperados sdo: aumento do controle social, previsibilidade quanto
a aprovacdo de novos remédios e aumento da velocidade dos registros de medicamentos.
Tudo em beneficio da Saude em nosso pais.

Sala das Sessoes,

Senador JOSE SERRA

LEGISLACAO CITADA

Lei n® 6.360, de 23 de Setembro de 1976 - 6360/76

artigo 12
artigo 17-
Lei n®9.782, de 26 de Janeiro de 1999 - 9782/99
artigo 19
artigo 20

(A Comisséo de Assuntos Sociais, em deciso terminativa)



