VOTO EM SEPARADO

Perante a COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS,
em decisdo terminativa, sobre o Projeto de Lei do
Senado n° 330, de 2012, do Senador Vital do Régo,
que altera a Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998, que
dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude, para obrigar as operadoras de
planos de saude a garantir atendimento de
emergéncia em hospitais de grande porte e
estabelecer multa pelo descumprimento da medida.

I - RELATORIO

Vem ao exame da Comissao de Assuntos Sociais o Projeto de Lei
do Senado (PLS) n° 330, de 2012, de autoria do Senador Vital do Régo, que
tem o objetivo de tornar obrigatério, no ambito dos planos privados de
assisténcia a saude, o atendimento de emergéncia em hospitais de grande
porte.

Para atingir esse objetivo, o art. 1° do projeto acrescenta os §§ 4°
e 5° ao art. 12 da Lei n° 9.656, de 3 de junho de 1998. O § 4° faz remissao a
alinea ¢ do inciso V do art. 12 — que estabelece prazo maximo de vinte e
quatro horas de caréncia para a cobertura dos casos de urgéncia e emergéncia
—, determinando que seja colocado a disposicdo do beneficiario o
atendimento em hospital de grande porte. O § 5° estabelece que o
descumprimento do disposto no § 4° sera sancionado com a aplicagcdo de
multa no valor de R$ 5.000,00 (cinco mil reais) a operadora, por cada evento
em que for negada a cobertura assistencial, sem prejuizo de outras sangoes
aplicaveis.

O art. 2° do projeto prevé o inicio da vigéncia da lei para ocorrer
noventa dias apds a data de sua publicagao.

O projeto foi distribuido somente a Comissdo de Assuntos
Sociais (CAS), para receber decisdao em carater terminativo.



No prazo regimental, a proposi¢cao ndo recebeu emendas.

II - ANALISE

Cabe a Comissao de Assuntos Sociais, nos termos do art. 100,
inciso II, do Regimento Interno do Senado Federal, opinar sobre proposi¢des
que digam respeito a protecdo e defesa da saude. Em decorréncia do carater
terminativo da decisdo, incumbe a CAS pronunciar-se também sobre a
constitucionalidade, juridicidade e técnica legislativa do PLS n°® 330, de 2012.

A esse respeito, ndo vislumbramos oObices no que tange a
constitucionalidade e a juridicidade do projeto.

A necessidade de atendimento de urgéncia impde ao consumidor
¢ na sua falta de condicdoes, a quem lhe presta socorro, eleger o
estabelecimento onde serd atendido com base em critérios como o tipo de
atendimento que necessita e a capacidade do estabelecimento prestar esse
atendimento, além da proximidade.

Absurdo e descabido ¢ esperar que em momento de tal aflicdo se
va discutir ou avaliar se este ou aquele estabelecimento hospitalar tem
convénio com a seguradora ou operadora de plano de assisténcia a satde ou
se esse convénio se encontra suspenso ou em vigor.

Quanto a responsabilidade pelo pagamento do tratamento, a
apresentacdo do documento comprobatério da cobertura ou, na sua falta, a
simples informacdo da operadora, ao ser comunicada do atendimento,
estabelecerdo o vinculo obrigacional entre os fornecedores (hospital e
seguradora) eximindo o consumidor da obrigagdo de arcar com o 6nus.

A contratacdo de seguro de saude traz bem entendida a segurancga
de nao faltar atendimento em momento de necessidade, independentemente de
condi¢des momentaneas do consumidor arcar com os custos.

Nessa relacao, os planos de satude e os hospitais se compdem no
polo fornecedor da relagdo de consumo. Seus conflitos, todavia, afetam



constantemente o elemento mais fraco, o consumidor, que diante da
emergéncia se sente ainda mais fragilizado, enfrentando demoras, glosas e
recusas de atendimento, ndo raro, por greves, protestos, suspensdes de
convénios e conflitos entre os fornecedores.

A presente proposi¢cdo tem o escopo de assegurar o atendimento
ao consumidor, nesses momentos de fragilidade maior, independentemente de
acordo ou composi¢do entre os fornecedores, que deverdo acertar eventuais
divergéncias ou diferencas entre si, sem prejudicarem o consumidor nem a
qualidade do atendimento que necessita.

Quanto as penalidades do art. 27, expressas num minimo de R$
5.000,00 ¢ no maximo de R$ 1.000.000,00, em moeda corrente, sofrem
constante depreciacao e alteracdo com a inflagcdo e as oscilagdes do valor da
moeda, devendo ser fixadas pelo 6rgao fiscalizador, no caso a ANS.

A alteragdo da expressao “’plano de saude” por “apenada”, no art.
27, passa a abranger, também, os estabelecimentos hospitalares, quando
responsaveis pelo desatendimento ou deficiéncia de atendimento dos
consumidores em razdo de desinteligéncias com estes ou com 0s outros
fornecedores.

Por essas razdes, e diante do indiscutivel alcance social desta
Iniciativa, esperamos contar com o apoio irrestrito dos membros do
Congresso Nacional para a aprovagdo do presente projeto de lei.

III-vVOTO

Em vista do exposto, o voto € pela aprovaciao do Projeto de Lei
do Senado n° 330, de 2012, na forma da emenda substitutiva que ora
apresento.



Emenda n® - CAS (Substitutivo)

PROJETO DE LEI DO SENADO N° 330, DE 2012

Dispoe sobre planos e seguros privados de assisténcia a satude.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° O art. 12, da Lei n® 9.656, de 03 de junho de 1998, passa
a vigorar com a seguinte redacao:

Art. 12. oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

§ 3° O atendimento médico de urgéncia sera efetuado no hospital
ou clinica de escolha do segurado ou seus socorristas.

§ 4° O tratamento de urgéncia sera integralmente pago pelo plano
de assisténcia a saude, ao hospital que atender seus segurados,
publico ou privado, independentemente de convénio ou
autorizagdo, cabendo ao estabelecimento credor a comunicagao
imediata do atendimento a seguradora devedora.

§ 5° O hospital que recusar ou dificultar o atendimento e o plano
de assisténcia a saude que recusar ou dificultar a cobertura do
atendimento de urgéncia estard sujeito as penalidades dos artigos
25 a 27, desta Lei.

Art. 2° O art. 27 passa a vigorar com a seguinte redacao:

Art. 27. A multa de que trata o art. 25 serd fixada e aplicada pela
ANS no ambito de suas atribuigdes, de acordo com o porte
econdmico da apenada e a gravidade da infragdo, ressalvado o
disposto no § 6° do art. 19.



Art. 3°. Esta lei entra em vigor 45 (quarenta e cinco dias) apds
sua publicacao.

Sala da Comissao,

Senador VICENTINHO ALVES



