SENADO FEDERAL

PARECER
N° 1.228, DE 2013

Da COMISSAQ DE CONSTITUICAO, JUSTICA E CI-
'DADANIA, sobre a Proposta de Emenda a Constitui¢do n°
46, de 2013, tendo como primeiro signatario o Senador Vital
do Régo, que altera a Constitui¢do Federal para disciplinar a
instituigdo de consorcio piblico destinado a atuagdo exclusiva
no dmbito do Sistema Unico de Saude e na ateng¢do bésica a

saude.

RELATOR: Senador PAULO DAVIM

I - RELATORIO

Em exame nesta Comisséo a Proposta de Emenda & Constitui¢do
(PEC) identificada na ementa, de autoria do Senador Vital do Régo e outros
eminentes senadores, que objetiva disciplinar a instituiggo de consércio publico
destinado a atuagdo exclusiva no 4mbito do sistema tnico de satide e na atengfo

basica a satde.

O art. 1° da proposigdo acresce os §§ 1° a 3° ao art. 241 da
Constituicdo Federal, que trata de dos consércios piblicos e dos convénios de
cooperagdo entre os entes federados.

O novo § 1° do art. 241 atribui a uma lei especifica competéncia
para disciplinar a institui¢8io de consdrcio publico, com personalidade juridica
de direito privado, constituido mediante iniciativa da Unifo e adesdo voluntéria
dos Estados ¢ do Distrito Federal, com o objetivo de atuar exclusivamente no
ambito do sistema Uinico de satide e na aten¢do basica a saide.

Pela PEC, o consércio publico terd quadro préprio de pessoal,
regido pelas leis trabalhistas, Uma nova conformagdo que, segundo os
proponentes, permitird remuneragdo digna, condi¢des adequadas de trabalho e



seguranca nas relagdes laborais. Ainda, os médicos do consdrcio deverdo atuar
em orgdos e entidades de quaisquer dos entes federados consorciados.

Ainda que ndo possa se consorciar, um Municipio poderd firmar
convénio para que os médicos da futura fundagdo atuem em 6rgdos e entidades
municipais de saide, exclusivamente na atencdo basica a satide (segundo o § 3°
que se quer incluir no art. 241).

O § 2° define o conteudo minimo das matérias a serem dispostas na
lel. Dentre elas, destacamos: o incentivo a especializagdo e ao aperfeigoamento
profissional dos médicos; a previsdo de avaliagdo periddica de rendimento, com
repercussdo variavel na remuneracdo; e ¢ incentivo, inclusive financeiro, a
ocupa¢do de postos de trabalho em cidades e regiGes consideradas de menor

apelo.

Na justificativa da proposicdo, os autores citam levantamentos e
pesquisas para demonstrar a existéncia de grandes disparidades na distribuigfo
dos profissionais, que se concentram nas Regides Sul e Sudeste, no litoral e nas
capitais dos estados, em detrimento de dreas mais isoladas, como o Estado de
Roraima, onde hd um profissional para 10.306 habitantes, propor¢do que
equivale a de Estados africanos com baixo indice de desenvolvimento humano.

Ainda segundo relata a justificagdo, o Instituto de Pesquisa
Econdmica Aplicada (IPEA) apontou que a populagdo percebe a falta de
médicos como principal problema existente na prestagdo dos servigos pelo SUS.
Mais de 58% dos entrevistados citaram essa mazela.

De acordo com os proponentes, “os problemas apontados pelos
entrevistados, na pesquisa mencionada, se devem as deficiéncias no
financiamento da saide, consequéncia da n3o regulamentacio da Emenda
Constitucional n® 29, de 2000, mas também da auséncia de politicas publicas
que valorizem o profissional de saade”.

Aduzem que “contribuiria decisivamente para o combate eficaz da
questdo uma reestruturagdo do sistema, com foco principal na atengdo bdsica a
saude, com flexibilidade de atuagdio e que permitisse a valorizagdo do
profissional médico™.

Foi apresentada a proposi¢cdo a Emenda n° 1, de autoria do Senador
Aloysio Nunes Ferreira. Consoante esta iniciativa, o § 1° do art. 241 da



© Constituicdo, na forma da proposta, seria alterado para ndo mais especificar
t . . .
normas que deverdo constar da lei regulamentadora. Assim, cabera ao

Congresso Nacional estabelecer tais especificagdes.

A iniciativa do Senador Aloysio Nunes visa também, e
especialmente, a permitir que os médicos contratados possam também atuar em
servigos hospitalares e ambulatoriais de carater regional e no apenas na atencéo

basica a saude.

O autor da medida argumenta que sua proposta, além de ensejar que
os médicos contratados tenham ampliado o escopo de sua atuacio, favorece que
esses profissionais invistam em sua formag¢do e qualificagdo, para que, apds
alguns anos de atuacdo em atencdo basica a saude, possam prestar adiante
servicos especializados.

II - ANALISE

O art. 356 do Regimento Interno do Senado Federal fixa a
competéneia desta Comissdo de Constitui¢do, Justica e Cidadania para analisar
propostas de emenda a Constitui¢do, com a emissdo de parecer, inclusive quanto

a0 mérito.

A legitimidade da iniciativa para a propositura da PEC n° 46, de
2013, tem fundamento constitucional no inciso I do art. 60 da Lei Maior, visto
que € apoiada por mais de um ter¢o dos membros do Senado Federal.

A proposicdo em exame n#o conflita com disposi¢Ges
constitucionais ou do Regimento Interno do Senado, e ndo vige no Pais
intervencdo federal, estado de defesa ou estado de sitio. Destarte, nada obsta sua

apreciagéo e deliberagdo.

Quanto ao mérito, julgamos oportuna e conveniente a proposicio, e
louvamos o nobre Senador Vital do Régo, patrono da ideia, em razio da
relevancia da matéria e de seus nobres motivos inspiradores.

A PEC ftraz perspicaz inovagio no mundo juridico, cria uma
realidade sui generis, que acreditamos ter condi¢des de, efetivamente, conferir
agilidade e eficiéncia na gestdo e distribui¢do de médicos pelo Pais, para o
atendimento as necessidades prementes da populago no que tange & atengdo
bésica 4 satde.



Convém anotar que a criagdo do consorcio publico, na forma de
fundagdo publica de direito privado, serd capitaneada pela Unido, mas a
responsabilidade sera igualitaria entre todos os consorciados. Estados e Distrito
Federal, caso se consorciem, terdo voz na gestdo da entidade. Registra-se que se
entende a exclusdo dos Municipios dessa gestdo. Trata-se apenas de uma medida
de governanga corporativa. Seria inviavel administrar um consdrcio com mais
de 5.000 consorciados em igualdade de condigdes de gestdo. Contudo, os
Municipios em nada perdem. Poderdo usufruir da mio de obra dos médicos da
fundacéo pelo instrumento do convénio.

A nova conformagdo sugerida, temos certeza, permitird uma gestfo
mais agil, enxuta e profissional, resultando em valorizagcdo dos profissionais
médicos, que fardo parte de uma carreira nacional sélida, serdo condizentemente
remunerados, e, naturalmente, sentir-se-do comprometidos e motivados.

Por fim, temos que considerar que os verdadeiros favorecidos por
esta proposi¢do serdo os brasileiros integrantes de uma grande parcela da
populacdo, que somente tem acesso a atendimento médico e ambulatorial
quando prestado pelo SUS. Estes sdo verdadeiros excluidos, por absoluta
auséncia de condigdes de arcar com os custos de planos de satide, médicos e
hospitais particulares. E dever do Estado garantir a essa sofrida parcela de nossa
populagdo servigos de qualidade.

Quanto a2 Emenda n°® 1, de autoria do Senador Aloysio Nunes,
entendo que a mesma contribui de forma relevante ao aperfeicoamento da PEC
ora apreciada, razdo porque opino favoravelmente ao seu acatamento.

ImpBe-se, em razdo do acolhimento dessa emenda, proceder a
ajuste na ementa da proposigo.

Finalmente, em obediéncia ao que determina a Lei Complementar
n° 95, de 26 de fevereiro de 1998, registre-se a necessidade de se acrescentar, ao
dispositivo constitucional que se pretende alterar, as letras ‘NR’ maitsculas,
entre parénteses, uma unica vez ao seu final.



III - VOTO

Em face do exposto, opinamos pela constitucionalidade,

Juridicidade, regimentalidade e, no mérito, votamos pela aprovagdo da Proposta
de Emenda a Constituicdo n® 46, de 2013, adotada a Emenda n® 1, a ela
apresentada, e com as seguintes emendas de redagio:
EMENDA N2 2 — CCJ (DE REDAGCAO)
Dé-se a ementa da PEC n° 46, de 2013, a seguinte redagio:
Altera a Constituigdo Federal para disciplinar a instituigio de

consorcio publico destinado a atuagdo exclusiva no ambito do sistema
unico de salide, com prioridade na atengdo basica a satide.

EMENDA N2 3 - CCJ (DE REDAGCAOQ)

Acrescentem-se, ao final do dispositivo constitucional que se
pretende alterar pela PEC n°® 46, de 2013, as letras ‘NR’ maitsculas, entre

parénteses.

Sala da Comissdo, 6 de novembro de 2013.

[ £
NoTRL o (*“"-'-6’0 , Presidente

Serdepoia, ¥

Relator



EMENDA N2 1, DE 2013 - CCJ
(2 PEC 46/2013)

Dé-se aos §§ 1°, 2° e 3° do art. 241 da Constitui¢8o Federal, alterado
pelo art. 1° da PEC 46/2013, a seguinte redagdo:

..........................................................................................................

......................................................................................................

§ 1° - Lei especifica disciplinard a institui¢do de consércio plblico,
com personalidade juridica de direito privado, constituido mediante
iniciativa da Unido e adesdo voluntaria dos Estados ¢ do Distrito
Federal, com o objetivo de atuar exclusivamente no dmbito do
sistema unico de saude, com prioridade na atengdo basica a saude.

...........................................................................................................

...........................................................................................................

d) possibilidade de remogfo entre postos de trabalho, na atengdo
basica e em servigos de salde hospitalares e ambulatoriais
especializados ou de referéncia regional do Sisterma Unico de Satde,
inclusive entre cidades, por meio de processo seletivo especifico, em
que se observem regras objetivas, isondmicas, impessoais e
predeterminadas;

...........................................................................................................

...........................................................................................................

§ 3° Os médicos do conséreio pliblico de que trata o § 1° poderdo
atuar em Orgdos e entidades municipais, na atengfio basica 4 saude e
em servigos de saude hospitalares e ambulatoriais especializados ou
de referéncia regional do Sistema Unico de Saude, mediante
convénio ou instrumento congénere assinado entre o consdrcio e o
Municipio, bem como em servigos estaduais de saide hospitalares e
ambulatoriais especializados ou de referéncia regional do Sistema
Unico de Satde, nos estados que aderiram ao consércio.
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LEGISLAGAO CITADA ANEXADA PELA SECRETRAIA-GERAL DA MESA

CONSTITUICAO DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL DE 1988

Art. 80. A Constituicdo podera ser emendada mediante proposta:

[ - de um tergo, no minimo, dos membros da Camara dos Deputados ou do Senado Federal;

Art. 241. A Uniao, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios disciplinarao por meio de lei
0s consorcios plblicos e 0s convénios de cooperagao entre os entes federados, autorizando a
gestao associada de servigos publicos, bem como a transferéncia total ou parcial de encargos,
servicos, pessoal e bens essenciais 3 continuidade dos servigos transferidos. (Redagdo dada

pela Emenda Constitucional n® 19, de 1998)

EMENDA CONSTITUCIONAL N° 29, DE 13 DE SETEMBRO DE 2000

Altera os arts. 34, 35, 156, 160, 167 e 198 da
Constituicdo Federal e acrescenta artigo ac Ato
das Disposigdes Constitucionais Transitdrias, para
assegurar 0$ recursos minimos para 0
financiamento das agbes e servigos publicos de
saude.

LEI COMPLEMENTAR N° 95, DE 26 DE FEVEREIRO DE 1998

PEC2013046dhy.doc

Dispfe sobre a elaboragdo, a redagio, a
alteragdo e a consolidagdo das leis, conforme
determina o paragrafo GOnico do art. 59 da
Constituicdo Federal, e estabelece normas
para a consolidagdo dos atos normalivos que
menciona.
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DOCUMENTO ANEXADO PELA SECRETARIA-GERAL DA MESA, NOS

TERMOS DO ART. 250, PARAGRAFO UNICO, DO REGIMENTO INTERNO

RELATORIO

RELATOR: Senador PAULO DAVIM

I - RELATORIO

Em exame nesta Comissfo a Proposta de Emenda a Constituigdo
(PEC) identificada na ementa, de autoria do Senador Vital do Régo e outros
eminentes senadores, que objetiva disciplinar a instituicdo de conséreio publico
destinado a atuag@o exclusiva no dmbito do sistema Unico de saude e na-aten¢do
basica a salde.

O art. 1° da proposigdo acresce os §§ 1° a 3° ao art. 241 da
Constitui¢do Federal, que trata de dos consdrcios publicos e dos convénios de
cooperagdo entre os entes federados.

O novo § 1° do art. 241 atribui a uma lei especifica competéncia
para disciplinar a instituigdo de consdrcio ptblico, com personalidade juridica
de direito privado, constituido mediante iniciativa da Unifo e adesfo voluntaria
dos Estados e do Distrito Federal, com o objetivo de atuar exclusivamente no
ambito do sistema unico de salide e na atengdo bdsica a satde.
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Pela PEC, o consdrcio piblico tera quadro proprio de pessoal,
regido pelas leis trabalhistas. Uma nova conformagdo que, segundo os
proponentes, permitird remuneragfio digna, condigdes adequadas de trabalho ¢
seguranca nas relagGes laborais. Ainda, os médicos do consércio deverdo atuar
em 6rgdos e entidades de quaisquer dos entes federados consorciados.

Ainda que n3o possa se consorciar, um Municipio poderd firmar
convénio para que os médicos da futura funda¢do atuem em Orgdos e entidades
municipais de satde, exclusivamente na atengfo basica a satde (segundo o § 3°
que se quer incluir no art. 241).

O § 2° define o contetido minimo das matérias a serem dispostas na
lei. Dentre elas, destacamos: o incentivo a especializagdo e ao aperfeicoamento
profissional dos médicos; a previsdo de avaliagdo periddica de rendimento, com
repercussdo varidvel na remuneragfo; e o incentivo, inclusive financeiro, a
ocupagdo de postos de trabalho em cidades e regifes consideradas de menor
apelo.

Na justificativa da proposi(;ﬁo os autores citam levantamentos e
pesquisas para demonstrar a existéncia de gxm‘ld’c‘s u1apauuaucb na umluuulyau
dos profissionais, que se concentram nas Regides Sul e Sudeste, no litoral e nas
capitais dos estados, em detrimento de areas mais isoladas, como o Estado de
Roraima, onde hd um profissional para 10.306 habitantes, proporgio que

equivale a de Estados africanos com baixo indice de desenvolvimento humano.

Ainda segundo relata a justificacdo, o Instituto de Pesquisa
Econdmica Aplicada (IPEA) apontou que a populagio percebe a falta de
médicos como principal problema existente na prestagfo dos servigos pelo SUS.
Mais de 58% dos entrevistados citaram essa mazela.

De acordo com os proponentes, “os problemas apontados pelos
entrevistados, na pesquisa mencionada, se devem as deficiéncias no
financiamento da saide, consequéncia da nfo regulamentacio da Emenda
Constitucional n° 29, de 2000, mas também da auséncia de politicas piblicas
que valorizem o profissional de saude”.

Aduzem que “contribuiria decisivamente para o combate eficaz da
questdo uma reestrutura¢do do sistema, com foco principal na aten¢io bésica a
saiude, com f{lexibilidade de atuagio e que permitisse a valorizagio do
profissional médico”.

Néo foram apresentadas emendas & proposi¢do.
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II - ANALISE

O art. 356 do Regimento Interno do Senado Federal fixa a

competéncia desta Comissdo de Constituicéo, Justica e Cidadania para analisar -

propostas de emenda a Constitui¢do, com a emissdo de parecer, inclusive quanto
ac mérito.

A legitimidade da iniciativa para a propositura da PEC n° 46, de
2013, tem fundamento constitucional no inciso I do art. 60 da Lei Maior, visto
que € apoiada por mais de um ter¢o dos membros do Senado Federal.

A proposicdo em exame ndo conflita com disposi¢Bes
constitucionais ou do Regimento Interno do Senado, e ndo vige no Pais
intervengo federal, estado de defesa ou estado de sitio. Destarte, nada obsta sua
apreciagdo € deliberagio.

Quanto ao mérito, julgamos oportuna e conveniente a proposicdo, e
louvamos o nobre Senador Vital do Régo, patrono da ideia, em razdo da
relevancia da matéria e de seus nobres motivos inspiradores.

A PEC ftraz perspicaz inovagdo no mundo juridico, cria uma
realidade sui generis, que acreditamos ter condi¢gdes de, efetivamente, conferir
agilidade e eficiéncia na gestdo e distribui¢io de médicos pelo Pais, para o
atendimento as necessidades prementes da populagdo no que tange a atengio
basica a salde. '

Convém anotar que a criagdo do consoércio publico, na forma de

fundag¢do publica de direito privado, sera capitaneada pela Unido, mas a-

responsabilidade serd igualitdria entre todos os consorciados. Estados e Distrito
Federal, caso se consorciem, terfio voz na gestfo da entidade. Registra-se que se
entende a exclusdo dos Municipios dessa gestdo. Trata-se apenas de uma medida
de governanga corporativa. Seria invidvel administrar um consdrcio com mais
de 5.000 consorciados em jgualdade de condigdes de gestdo. Contudo, os
Municipios em nada perdem. Poderdo usufruir da méo de obra dos médicos da
fundagdo pelo instrumento do convénio.
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A nova conformagfo sugerida, temos certeza, permitird uma gestio
mais &gil, enxuta e profissional, resultando em valorizagdo dos profissionais
médicos, que farfio parte de uma carreira nacional sélida, serdo condizentemente
remunerados, e, naturalmente, sentir-se-d0 comprometidos e motivados.

Por fim, temos que considerar que os verdadeiros favorecidos por
esta proposi¢do serfio os brasileiros integrantes de uma grande parcela da
populagio, que somente tem acesso a atendimento médico e ambulatorial
quando prestado pelo SUS. Estes sdo verdadeiros excluidos, por absoluta
auséncia de condi¢tes de arcar com os custos de planos de saude, médicos e
hospitais particulares. E dever do Estado garantir a essa sofrida parcela de nossa
populagdo servigos de qualidade.

I - VOTO

Em face do exposto, opinamos pela constitucionalidade,
juridicidade, regimentalidade e, no mérito, votamos pela aprovagéo da Proposta
de Emenda a Constituigdo n° 46, de 2013.

Sala da Comisséo,

, Presidente

Publicado no DSF, de 8/11/2013.
, Relator

OS: 16971/2013
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