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PARECER N° DE 2018 - CMMPV

Da COMISSAO MISTA, sobre a Medida Proviséria n°
848, de 16 de agosto de 2018, que altera a Lei n°8.036,
de 11 de maio de 1990, que dispoe sobre o Fundo de
Garantia do Tempo de Servico, para possibilitar a
aplicagdo de recursos em operacoes de crédito
destinadas as entidades hospitalares filantropicas e sem
fins lucrativos que participem de forma complementar
do Sistema Unico de Saiide.

Relator: Senador LASIER MARTINS

I - RELATORIO

Em exame nesta Comissao Mista a Medida Provisoria (MPV) n°® 848,
de 16 de agosto de 2018, que altera o art. 9° da Lei n°® 8.036, de 11 de maio de
1990 (Lei do Fundo de Garantia do Tempo de Servico — FGTS), para possibilitar
a aplicagdo de recursos do Fundo em operagdes de crédito destinadas as entidades
hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que participam de forma
complementar do Sistema Unico de Satide (SUS). Além disso, a MPV estabelece
um percentual de 5% do total das aplicagdes do FGTS para operagdes de crédito
destinadas a essas entidades e permite que elas utilizem a modalidade de
consignacao de recebiveis como forma de garantia dos empréstimos.

A Medida Provisoria estabelece como agentes financeiros para tais
operacgoes a Caixa Econdmica Federal, o Banco do Brasil e o Banco Nacional de
Desenvolvimento Econdmico e Social (BNDES), definindo ainda as condigdes
em que elas se realizardo, a saber: 1) taxa de juros efetiva nao superior a cobrada
para o financiamento habitacional na modalidade pré-cotista; 2) tarifa operacional
unica nao superior a 0,5% do valor da operacao; e 3) risco da operagdo a cargo
dos agentes financeiros.

Na Exposicdo de Motivos, o Governo reitera a importancia dos
hospitais filantropicos, que respondem por cerca de um ter¢o dos leitos existentes
no Pais, lembrando sua grave situag@o financeira atual, com dividas que somam
cerca de 21 bilhdes de reais. Além disso, afirma que esses hospitais exercem papel
estratégico e respondem por metade das cirurgias do SUS, sobretudo as de alta
complexidade.
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Acrescenta que a linha de crédito do FGTS sera capaz de trazer alento
ao setor, que hoje corre sério risco de paralisagdo, com graves consequéncias para
a saude da populagdo, e que a medida proporcionara maior higidez financeira aos
hospitais, possibilitando a melhoria dos seus servigos de saude publica prestados
por meio do SUS.

Foram apresentadas 26 emendas no prazo regimental, que serdo
analisadas adiante.

I1 - ANALISE

Nos termos do art. 2° da Resolucao n° 1 de 2002-CN, que dispde sobre
a apreciacdo de medidas provisorias pelo Congresso Nacional, compete a esta
Comissao Mista emitir parecer de admissibilidade e de mérito sobre a presente
Medida Provisoria.

Estdo atendidos os requisitos constitucionais de relevancia ¢ urgéncia,
uma vez que, conforme consta da Exposi¢do de Motivos, muitas entidades
hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que participam de forma
complementar do SUS, especialmente as Santas Casas de Misericordia, estdo em
situacdo insustentavel e acumulam dividas na ordem de R$ 21 bilhdes. Tais
entidades representam 31% do total dos leitos do Brasil e sdo responsaveis por
quase metade das cirurgias do SUS, muitas de alta complexidade. Assim, € preciso
que medidas urgentes sejam adotadas para evitar a paralisacdo dessa parte do
sistema de saude.

Os demais aspectos de constitucionalidade também restam atendidos,
sendo competéncia da Unido legislar sobre protecdo e defesa da saude (art. 24,
XII, CF). No tocante a juridicidade, a regimentalidade ¢ a técnica legislativa,
tampouco hé obices a tramitagdo da Medida Proviséria.

Em relacdo a adequacido or¢camentaria e financeira, valemo-nos das
informacdes constantes da Nota Técnica n°® 35 de 2018, da Consultoria de
Orcamentos desta Casa. Segundo esse 6rgao técnico, o FGTS ¢ fundo de natureza
privada, em favor dos empregados, embora sob gestdo publica, e ndo integra o
Orgamento Geral da Unido (OGU), embora seus recursos possibilitem o fomento
de setores estratégicos da economia. Afirma a Nota Técnica, portanto, que a
Medida Provisoria ndo causa impacto or¢amentario ou financeiro nas receitas e
despesas da Unido nem afeta a meta de superavit primario.

Quanto ao mérito, somos favoraveis a aprovagao da matéria. A MPV
848 de 2018 tem o escopo de redirecionar uma parcela dos recursos do FGTS,
antes destinados apenas a projetos de habitacdo, saneamento bdsico e
infraestrutura urbana, para o auxilio as entidades hospitalares filantropicas e sem
fins lucrativos que atuam diretamente no SUS. Segundo os dados disponiveis, o
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volume de recursos envolvidos nessas operagdes deve atingir o montante da
ordem de R$ 4 bilhdes por ano.

S6 em 2016, tltimo ano com dados disponibilizados, o total de recursos
aplicados pelo FGTS em operagdes de crédito foi de RS 79,1 bilhdes, sendo que
R$ 66,1 bilhdes, ou seja, 83,6% do total, foram gastos em habitagdo. Ainda, cerca
de R$ 3.5 bilhdes se destinaram a obras de saneamento, o que correspondeu a
4,4% do fundo, e R$ 9,5 bilhdes se referiram a obras de infraestrutura,
representando um percentual de 12%.

Nao ha duvidas da importancia da atuacao dos hospitais filantrépicos e
sem fins lucrativos, como as Santas Casas de Misericordia, no atendimento de
satide a populacao por meio do SUS. Conforme citado na Exposicdo de Motivos,
trata-se de uma rede hospitalar estruturada e dotada de grande capilaridade pelo
Pais, responsavel por um percentual significativo de internagdes e atendimentos
de média ¢ alta complexidade, sendo que, em muitas regides do Pais,
especialmente em municipios de pequeno porte, os unicos servigos hospitalares
existentes sao os das Santas Casas.

Vale lembrar que essas entidades hospitalares possuem hoje a
obrigacdo de oferecer a prestacio de no minimo 60% de seus servigos
ambulatoriais e hospitalares ao sistema publico de satide, conforme disposto no
art. 4° da Lei n° 12.101, de 27 de novembro de 2009, que dispde sobre a
certificacdao das entidades beneficentes de assisténcia social.

Desse modo, e tendo em vista a importancia fundamental da satude para
o Pais, ¢ legitima a decisdo politica do Governo de franquear acesso aos recursos
do FGTS as entidades hospitalares filantrdpicas e sem fins lucrativos, atendidas
as condicdes estabelecidas pela Medida Provisoria.

III - ANALISE DAS EMENDAS

Conforme dito acima, foram apresentadas 26 emendas pelos nobres
Pares. A Emenda n° 1, do Deputado Paulo Pimenta, prevé que apenas entidades
que ofertem a prestacdo de servicos ao SUS no percentual minimo de 60% terao
acesso ao novo financiamento do FGTS. Hoje as entidades hospitalares
filantropicas ja devem cumprir esse requisito, sendo salutar, de qualquer modo,
sua explicitacdo, para garantir que a utilizacdo dos recursos reverta efetivamente
para o sistema publico de saude, razao pela qual acolhemos a emenda.

As Emendas n°s 2 e 3, do mesmo autor, incluem como condi¢ao para o
financiamento em favor dos hospitais a apresentagcdo de programa de trabalho que
identifique a ampliagdo da oferta dos servicos complementares do SUS
decorrentes da operagao de crédito. No mesmo sentido ¢ a Emenda n° 21, do
Deputado Izalci Lucas, que prevé a apresentagdo pelo hospital filantropico que
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pleitear recursos do FGTS de um plano de recuperacdo e aprimoramento da
gestdo, a ser analisado pelo Conselho Curador do Fundo, bem como de um
compromisso de contratacdo de auditoria independente para o acompanhamento
mensal das acdes a serem implementadas. Opinamos pelo ndo acatamento dessas
emendas, uma vez que os agentes financeiros ja realizardo naturalmente a analise
de risco das operacdes e impor requisitos adicionais, que podem inclusive ser
estabelecidos em regulamento, poderia gerar burocracia desnecessaria e
prejudicial ao socorro aos hospitais filantrépicos, cuja continuidade de
funcionamento ¢ essencial a sociedade. Além disso, a contratagdo de auditoria
representaria mais um custo para as ja combalidas financas dos hospitais.

A Emenda n°® 4, também do Deputado Paulo Pimenta, retira o requisito
de a entidade hospitalar ndo ter fins lucrativos para ter acesso ao financiamento
do FGTS. Tendo em vista que o objeto da medida € socorrer justamente o setor
hospitalar filantropico e sem fins lucrativos que atua de forma complementar ao
SUS, entendemos nao ser cabivel o acolhimento de tal emenda.

As Emendas n%s 5 e 6, do Deputado Otavio Leite, e a Emenda n°® 7, do
Deputado Eduardo Barbosa, buscam a inclusdo das instituicdes de defesa das
pessoas com deficiéncia no rol das institui¢des beneficiarias da nova linha de
crédito do FGTS. Nao obstante o mérito da proposta, as novas destinagdes dos
recursos do FGTS propostas pela MPV 848 de 2018 sdo inovagdes muito amplas
e cujo conhecimento total dos riscos s6 podera ser alcancado futuramente. E
preferivel, portanto, avaliar primeiramente quais serdo os impactos das novas
regras antes de avaliar a possibilidade de inclusdo de novos tomadores nessa linha
de crédito, razao pela qual opinamos pela rejeicdo dessas emendas.

A Emenda n ° 8, do Deputado Deley, propde um prazo maximo de
quarenta anos para as operagdes de financiamento aos hospitais filantropicos,
como excecdo a regra geral do art. 9°, IV, da Lei do FGTS, que estabelece esse
prazo em trinta anos. Entendemos que o prazo padrao da Lei ja € bastante extenso,
de modo que nao ha necessidade de incorporacao dessa emenda.

A Emenda n® 9, da Deputada Gorete Pereira, visa incluir também como
beneficiarias as entidades filantropicas e sem fins lucrativos de reabilitacdo fisica.
Optamos pelo ndo atendimento a sugestdo, ndo s6 pelos argumentos ja citados as
Emendas n°s 5 a 7, mas também a fim de evitar estender demasiadamente o escopo
da Medida Proviséria, sob pena de ela se tornar ineficaz para o equacionamento
da situacao financeira das entidades que mais atendem ao SUS.

A Emenda n° 10, de nossa autoria, visa a aprimorar a MPV quanto a
sistematica de remuneragdo das aplicagdes do FGTS, tomando por base o IPCA,
e ndo mais a taxa referencial da caderneta de poupanga, a fim de garantir uma
melhor rentabilidade do Fundo para o empregado brasileiro, legitimo titular dos
recursos. Trata-se de pleito antigo dos trabalhadores que, obrigados a verter as
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contribui¢des, deixam de direcionar esses valores em outras aplicacdes de maior
rentabilidade no mercado. Sem prejuizo de uma melhor discussdo do tema no
futuro, opinamos pelo ndo acatamento da emenda neste momento, uma vez que,
desde o advento da Lei n° 13.446, de 25 de maio de 2017, a remuneracao total do
FGTS passou a incluir a distribuicao anual aos trabalhadores de 50% (cinquenta
por cento) do seu resultado positivo, o que tem elevado a rentabilidade total do
fundo a patamar superior ao do IPCA.

Ja a Emenda n° 11, também por nds oferecida, prevé um prazo minimo
de cinco anos para o pagamento dos empréstimos as entidades hospitalares,
suprindo uma omissao presente na norma. Apds reunido com setores das Santas
Casas e da administragdao do FGTS, chegamos a conclusdo de que ¢ melhor deixar
a negociacao entre os hospitais e os agentes financeiros o estabelecimento do
prazo da operagao de crédito, inclusive para evitar o repasse de custos para outros
financiamentos, ante o estabelecimento de um prazo minimo em lei. Desse modo,
deixamos de acolher esta emenda.

A Emenda n°® 12, do Deputado Roney Nemer, ¢ a Emenda n° 22, do
Deputado Izalci Lucas, designam o Conselho Curador do FGTS como o 6rgao
que devera definir os percentuais maximos de consignacdo para a nova
modalidade de financiamento, atribui¢do originalmente atribuida pela MPV 848
de 2018 ao Ministério da Saude. A despeito das atribui¢cdes do Conselho Curador
do FGTS englobarem uma série de importantes iniciativas, entendemos que, no
caso em questdo, o posicionamento do Ministério da Satde ¢ fundamental, tendo
em vista que as instituicdes beneficidrias estdo sob sua algada, ndo sendo
adequado o Conselho Curador substituir o Ministério nesse ambito, razao pela
qual rejeitamos essas emendas. Vale frisar que nada impede que o Conselho seja
ouvido para estabelecer o percentual, o que pode ser melhor detalhado
posteriormente, em ato do Executivo.

A Emenda n® 13, do mesmo autor, suprime a previsdo da nova
modalidade de garantia pela operacao de crédito com o FGTS a ser utilizada pelos
hospitais filantrépicos e sem fins lucrativos, qual seja, a consignacdo de
recebiveis. O argumento € que a Lei do Fundo ja oferece outras modalidades de
garantia para os empréstimos. Opinamos pela rejeicio da emenda, porque a
existéncia de uma nova modalidade de garantia ndo impede que as demais sejam
também utilizadas, conforme a negociagdo que seja feita nos casos concretos.

A Emenda n° 14, também do Deputado Roney Nemer, busca suprimir
as exigéncias aos hospitais para celebracao das operacdes de crédito. Entendemos
que tais condigdes devem estar presentes, para maior seguranca juridica e
financeira ao emprestador dos recursos, assegurando a viabilidade da operagdo e
sua posterior quitacdo, razao por que nao acolhemos a emenda.
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A Emenda n® 15, do mesmo autor, visa a retirada da obrigatoriedade de
um percentual minimo de aplicacdo de 5% dos recursos do FGTS para as
entidades hospitalares filantropicas, argumentando que isso retirard recursos do
Fundo hoje destinados a habitacdo, ao saneamento basico e a infraestrutura
urbana. De fato, ha que se fazer uma escolha politica sobre quais atividades sociais
serdo contempladas com os financiamentos e, nesse sentido, nao se pode dizer que
a satde seja mais ou menos importante que a habita¢do e o saneamento. Sdo todas
areas vitais para a populacdo e que merecem atencao do Governo, o qual tem
competéncia para tomar a decisdo politica de quais areas serdo contempladas.
Todavia, optamos por prever uma regra de que, caso 0s recursos nao sejam
utilizados no financiamento da satde, eles possam reverter aos demais setores,
evitando que fiquem sem utiliza¢cdo no Fundo, preocupagao manifestada inclusive
pelo autor da emenda. E nesse sentido a emenda que apresentamos.

A Emenda n° 16, do Deputado Beto Mansur, procura autorizar o saque
do FGTS para a aquisi¢ao de lote urbanizado nao construido ainda que a area nao
seja de interesse social, requisito hoje presente na lei. Busca ainda alterar a Lei n°
4.380, de 21 de agosto de 1964 (Lei do Sistema Financeiro de Habitacao), para
inserir o parcelamento de glebas para produgdo de terrenos urbanizados entre as
prioridades para aplicacdo dos recursos e para permitir aplicagdes do Sistema
Financeiro da Habitacdo em terrenos urbanizados destinados a constru¢ao de
edificagdes para residéncia. Entendemos que o objeto da emenda, embora
meritorio, se afasta do teor da presente Medida Provisoria, razdo pela qual tal
proposta pode ser reanalisada em oportunidade futura.

A Emenda n° 17, da Deputada Raquel Muniz, insere o Banco do
Nordeste e 0 Banco da Amazonia como agentes financeiros autorizados a ofertar
os recursos do FGTS no apoio aos hospitais filantropicos. Hoje a MPV prevé que
as operagoes de crédito com tais entidades serdo operacionalizadas pela Caixa
Econdmica Federal, pelo Banco do Brasil e pelo BNDES. Consideramos que os
agentes financeiros ja elencados, os quais sdo aqueles que historicamente
operacionalizam a liberagdo do FGTS, sdo suficientes para a efetivacdo das
operagoes, de modo que os tomadores terdo trés opgoes a sua escolha para celebrar
o negdcio. Por isso, optamos pela rejeicao dessa emenda.

As Emendas n°s 18 a 22 sdo do Deputado Izalci Lucas, sendo que a
Emenda n° 21 j4 foi analisada anteriormente. A Emenda n° 18 busca eliminar a
previsdo de que os recursos do FGTS possam ser aplicados em operagoes de
crédito destinadas as entidades hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que
participem de forma complementar do SUS. Como tal previsao € o objeto central
da Medida Proviséria, propomos nao acatar essa emenda, evitando o
desvirtuamento da norma.
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A Emenda n° 19 suprime a previsao de que a Caixa Econdmica Federal,
o Banco do Brasil e 0 BNDES serdo os agentes financeiros autorizados a aplicar
o FGTS nas operacdes de crédito destinadas as citadas entidades hospitalares.
Entendemos inadequado retirar tal regra da MPV, pois isso acarretaria uma lacuna
sobre quais bancos, além da Caixa Econdmica, estariam autorizados a realizar a
operagdo, reduzindo as opcdes de negociagdo a disposi¢do do tomador dos
recursos.

A Emenda n° 20 tenciona autorizar a utiliza¢ao dos recursos do FGTS
pelas entidades hospitalares filantropicas apenas em reforma, ampliacdo e
melhoria de suas instalagdes fisicas. Parece-nos ser uma limitagdo excessiva as
possibilidades das aplicagdes, uma vez que, por exemplo, o socorro as entidades
pode ser necessdrio a melhoria de servigos ou atividades que ndo passam
necessariamente por reforma de instalagdes fisicas.

A Emenda n° 22 determina que os recebiveis que poderdo ser
consignados pelos hospitais ao FGTS como forma de garantia pelos empréstimos
ndo poderdo ter origem no setor publico. Prevé ainda que o Conselho Curador do
Fundo, e ndo o Ministério da Satide, como consta da MPV, definira os percentuais
maximos de consignacao para a nova modalidade de financiamento, aspecto que
ja foi analisado acima. Quanto a origem dos recebiveis, entendemos inadequado
limitar a possibilidade de sua utilizagdo como garantia apenas quando oriundos do
setor privado, uma vez que os hospitais podem ndo possuir montante suficiente de
créditos dessa natureza a receber, havendo casos, inclusive, em que as entidades
sdo credoras apenas ou predominantemente do SUS pelos servicos de satde que
prestam a sociedade e, portanto, precisardo dos recebiveis do SUS para oferecer
em consignac¢ao ao FGTS como garantia para as operagoes de créditos. Propomos,
assim, nao acolher essa emenda.

A Emenda n° 23, do Deputado Marcelo Alvaro Anténio, objetiva
conceder anistia as Santas Casas de Misericordia que tenham débitos tributarios
ou previdencidrios com o Fundo Nacional de Saide e com bancos publicos
referentes a obrigacdes contraidas até 1° de janeiro de 2018. Optamos por ndo
acatar a emenda, uma vez que a solucdo prevista na MPV, qual seja, a
possibilidade de os hospitais tomarem empréstimos do FGTS, sob as condigdes
estabelecidas na norma, ja serd capaz de fortalecer a satde financeira dessas
entidades e permitir a ela a renegociagao de suas dividas com outros agentes, sem
que seja preciso se valer do simples perdao publico de seus débitos, medida que,
pelo menos neste momento, nao necessita ser implementada.

A Emenda n° 24, do mesmo autor, propde alteragdo na Lei n°® 8.080, de
19 de setembro de 1990 (Lei Organica da Saude), para garantir que os valores
devidos pela prestagcdo dos servigos de saude publica serdo atualizados
anualmente em percentual ndo inferior a inflagao do periodo. O reajuste da tabela
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do SUS, hoje bastante defasada, e¢ a criagdo de critérios para evitar sua
desatualizagdo ao longo do tempo ¢ questio que hd tempos demanda
equacionamento, sendo meritoria a proposta do autor. Todavia, trata-se de matéria
estranha a Medida Provisoria, razao pela qual ndo podemos acolhé-la, tendo em
vista a vedacao do art. 4°, § 4°, da Resolucdo n° 1 de 2002-CN e a decisao do
Supremo Tribunal Federal (ADI n° 5127/DF) de que € inconstitucional a inser¢ao
em medida proviséria de emenda de contetido estranho ao seu objeto, por violagdo
ao devido processo legislativo.

A Emenda n° 25, do Deputado Sérgio Vidigal, altera a Lei n® 4.502, de
30 de novembro de 1964, que trata do Imposto sobre Produtos Industrializados
(IPI), para suprimir a isen¢do desse tributo sobre o sal para uso doméstico e
destinado ao consumo humano e destinar essa nova fonte de recursos ao SUS e as
entidades hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que participem de forma
complementar do SUS. Assim como a emenda anterior, trata-se de matéria
estranha a Medida Provisoria, ndo podendo ser acatada.

Por fim a Emenda n° 26, da Senadora Vanessa Grazziotin, busca
garantir que as operacoes de crédito do FGTS com as instituigdes filantropicas
ndo sejam contabilizadas no rol de agdes e servicos publicos de salde nem
consideradas no computo dos montantes minimos de recursos a serem repassados
aos fundos de satide estaduais e municipais e do Distrito Federal de que trata a Lei
Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012. Propde ainda que o Fundo
Nacional de Satde informe ao Conselho Nacional de Saude e aos Conselhos de
Satde das localidades onde se situem os hospitais filantrdpicos beneficiarios das
operacdes de crédito do FGTS sobre o montante das operacdes realizadas e das
respectivas garantias.

Vale ressaltar que as entidades hospitalares receberdo recursos para o
funcionamento e a melhoria de seus servicos de saude, os quais ja devem ser hoje
prestados em pelo menos 60% ao SUS, conforme ja citado. Os créditos do SUS
eventualmente consignados ao FGTS servirdo justamente para garantir as
operagdes com o Fundo que permitirdo a continuidade desses servigos pelos
hospitais. Além disso, os detalhes sobre a forma de calculo dos repasses devidos
em fung¢do da lei e os procedimentos de prestagdao de informacdes entre os 6rgaos
publicos podem ser melhor detalhados em regulamentos e outros atos do Poder
Executivo. Desse modo, propomos o nao acolhimento da emenda.

IV-VOTO

Ante o exposto, somos pela constitucionalidade, juridicidade,
regimentalidade, adequagao orcamentaria e financeira e boa técnica legislativa da
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Medida Proviséria n°® 848, de 16 de agosto de 2018, e, no mérito, pela sua
aprovagdo com emendas, na forma do projeto de lei de conversdo a seguir.

Quanto as emendas, somos pela inconstitucionalidade das Emendas n°s
24 e 25 e pela constitucionalidade, juridicidade, regimentalidade, adequagdo
or¢amentaria e financeira e boa técnica legislativa das demais emendas e, no
mérito, pela aprovacdo da Emenda n° 1 e pela rejei¢do das demais emendas, na
forma do projeto de lei de conversdo a seguir.

PROJETO DE LEI DE CONVERSAO N° DE 2018
(Proveniente da Medida Provisoria n® 848 de 2018)

Alteraa Lein®8.036, de 11 de maio de 1990, que dispoe
sobre o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo, para
possibilitar a aplicagdo de recursos em operagdes de
crédito destinadas as entidades hospitalares filantropicas
e sem fins lucrativos que participem de forma
complementar do Sistema Unico de Saude.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° A Lein°® 8.036, de 11 de maio de 1990, passa a vigorar com as
seguintes alteragdes:

n) consignacdo de recebiveis, exclusivamente para operagdes de crédito
destinadas as entidades hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que
participem de forma complementar do Sistema Unico de Satide — SUS, em
percentual maximo a ser definido pelo Ministério da Saude; e

0) outras, a critério do Conselho Curador do FGTS;

§ 2° Os recursos do FGTS deverdo ser aplicados em habitagdo, saneamento
basico, infraestrutura urbana e em operagdes de crédito destinadas as entidades
hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que participem de forma
complementar do SUS, desde que as disponibilidades financeiras sejam mantidas
em volume que satisfaca as condig¢des de liquidez e de remuneragdo minima
necessaria a preservacao do poder aquisitivo da moeda.
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§ 3° O programa de aplicagdes devera destinar:

I — no minimo 60% (sessenta por cento) para investimentos em habitacdo
popular; e

I - 5% (cinco por cento) para operacdes de crédito destinadas as entidades
hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que participem de forma
complementar do SUS.

§ 3°-A. Os recursos previstos no inciso Il do § 3° ndo utilizados pelas
entidades hospitalares filantrépicas e sem fins lucrativos que participem de forma
complementar do SUS poderdo ser destinados a aplicagdes em habitagdo,
saneamento basico e infraestrutura urbana.

§ 9° A Caixa Econdmica Federal, o Banco do Brasil S.A. ¢ o Banco Nacional
de Desenvolvimento Econdmico e Social - BNDES poderdo atuar como agentes
financeiros autorizados para aplicacao dos recursos do FGTS em operagdes de
crédito destinadas as entidades hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que
participem de forma complementar do SUS.

§ 10. Nas operagdes de crédito destinadas as entidades hospitalares
filantropicas e sem fins lucrativos que participem de forma complementar do SUS,
serdo observadas as seguintes condicdes:

I — a taxa de juros efetiva ndo sera superior aquela cobrada para o
financiamento habitacional na modalidade pro-cotista ou outra que venha a
substitui-la;

II — a tarifa operacional inica ndo sera superior a cinco décimos por cento do
valor da operacao; e

IIT — o risco das operagdes de crédito ficard a cargo dos agentes financeiros
de que trata o § 9°.

§ 11. As entidades hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que
participem de forma complementar do SUS deverao, para contratar operagoes de
crédito com recursos do FGTS, atender ao disposto nos incisos II e Il do caput do
art. 4° da Lei n° 12.101, de 27 de novembro de 2009.” (NR)

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

Sala da Comissao,

, Presidente

, Relator

SF/18732.01782-26
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CONGRES
Comissao Mista da Medida Provisoria n° 848/2018

DECISAO DA COMISSAO

Reunida nesta data a Comissdo Mista destinada a examinar e emitir parecer sobre
a Medida Provisoria n® 848, de 2018, foi aprovado, por unanimidade, o relatério do Senador
Lasier Martins, que passa a constituir o Parecer da Comissdao, o qual conclui pela
constitucionalidade, juridicidade, regimentalidade, adequagao orcamentaria e financeira e boa
técnica legislativa da Medida Proviséria n°® 848, de 16 de agosto de 2018; pela
inconstitucionalidade das Emendas n°s 24 e 25 e pela constitucionalidade, juridicidade,
regimentalidade, adequacdo orcamentdria e financeira e boa técnica legislativa das demais
emendas; e, no mérito, pela aprovagdo da Medida Provisoria, pela aprovacao da Emenda n° 1

e pela rejeicao das demais emendas, na forma do projeto de lei de conversao apresentado.

Brasilia, 11 de setembro de 2018.

Deputado LEONARDO QUINTAO
Presidente da Comissao Mista
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PROJETO DE LEI DE CONVERSAO N° 26, DE 2018
(Proveniente da Medida Provisoria n°® 848, de 2018)

Altera a Lei n® 8.036, de 11 de maio de 1990, que
dispde sobre o Fundo de Garantia do Tempo de
Servico, para possibilitar a aplicacdo de recursos
em operagoes de crédito destinadas as entidades
hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que
participem de forma complementar do Sistema
Unico de Satde.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° A Lei n° 8.036, de 11 de maio de 1990, passa a vigorar
com as seguintes alteragoes:

n) consignagdo de recebiveis, exclusivamente para operagdes de crédito
destinadas as entidades hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que
participem de forma complementar do Sistema Unico de Saude — SUS, em
percentual maximo a ser definido pelo Ministério da Saude; e

0) outras, a critério do Conselho Curador do FGTS;

§ 2° Os recursos do FGTS deverdo ser aplicados em habitagdo,
saneamento basico, infraestrutura urbana e em operagdes de crédito
destinadas as entidades hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que
participem de forma complementar do SUS, desde que as disponibilidades
financeiras sejam mantidas em volume que satisfaca as condi¢des de liquidez
e de remuneracao minima necessaria a preservacao do poder aquisitivo da
moeda.

§ 3° O programa de aplicagdes devera destinar:

I — no minimo 60% (sessenta por cento) para investimentos em
habitagao popular; e

IT — 5% (cinco por cento) para operagdes de crédito destinadas as
entidades hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que participem de
forma complementar do SUS.
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§ 3°-A. Os recursos previstos no inciso II do § 3° ndo utilizados pelas
entidades hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que participem de
forma complementar do SUS poderdo ser destinados a aplicagcdes em
habitagao, saneamento basico e infraestrutura urbana.

§ 9° A Caixa Economica Federal, o Banco do Brasil S.A. e o Banco
Nacional de Desenvolvimento Econémico e Social — BNDES poderao atuar
como agentes financeiros autorizados para aplicacdo dos recursos do FGTS
em operagdes de crédito destinadas as entidades hospitalares filantropicas e
sem fins lucrativos que participem de forma complementar do SUS.

§ 10. Nas operagdes de crédito destinadas as entidades hospitalares
filantropicas e sem fins lucrativos que participem de forma complementar do
SUS, serdo observadas as seguintes condigdes:

I — a taxa de juros efetiva nao serd superior aquela cobrada para o
financiamento habitacional na modalidade pro-cotista ou outra que venha a
substitui-la;

IT — a tarifa operacional inica ndo sera superior a cinco décimos por
cento do valor da operagao; e

III — o risco das operacdes de crédito ficard a cargo dos agentes
financeiros de que trata o § 9°.

§ 11. As entidades hospitalares filantropicas e sem fins lucrativos que
participem de forma complementar do SUS deverao, para contratar operagoes
de crédito com recursos do FGTS, atender ao disposto nos incisos II e III do
caput do art. 4° da Lei n°® 12.101, de 27 de novembro de 2009.” (NR)

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

Sala da Comissao, 11 de setembro de 2018.

Deputado LEONARDO QUINTAO
Presidente da Comissao
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