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Sobre o Projeto de Lei do Senado n® 174, de 2011, do Senador
Humberto Costa, que altera a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro
de 1990, para modificar o art. 36, que institui regras sobre a
elaboragdo dos planos de saiide, e para inserir dispositivos que
regulamentam a responsabilidade sanitaria dos gestores no
ambito do Sistema Unico de Saiide (tramitando em conjunto
com o Projeto de Lei do Senado n° 190, de 2009).
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RELATOR: Senador JORGE VIANA
RELATOR “AD HOC”: Senador ANIBAL DINIZ
I- RELATORIO

Em virtude da aprovagdo do Requerimento n°® 1.430, de 2011,
tramitam em conjunto os Projetos de Lei do Senado n° 190, de 2009, e
174, de 2011, que véem para andlise desta Comissdo, indo, em seguida, &
Comissdo de Assuntos Sociais (CAS), para decisdo terminativa.

O Projeto de Lei do Senado (PLS) n® 190, de 2009, de autoria
do Senador Augusto Botelho, altera a Lei n° 8.080, de 19 de seiembro de
1990, para definir procedimentos a serem adotados na apuracdo de
responsabilidades e estabelecer sangdes a serem aplicadas aos agentes
publicos responsaveis pelo de.scumprzmenz‘o injustificado de obrigagdes
assumidas no dmbito do Sistema Unico de.Satide. O projeto, no seu art. 1°,
acrescenta trés paragrafos ao art. 36 da Lei, tratando das regras a serem
atendidas’ pelos planos de sadde, que deverfo ser plurianuais e



operacionalizados mediante programagdo anual, com explicitagdo de metas
e recursos financeiros. Serfo os planos submetidos a aprovagdo do
conselho de saide em cada esfera de governo, € poderdo ser modificados ¢
aditados a qualquer tempo, desde que compativeis as alteragdes com as leis

orgamentarias.

O art. 2° da proposicdo acrescenta Titulo VI a Lei objeto de
alteragdo, com vistas a oferecer instrumentos legais para apurar
responsabilidades ¢ aplicar san¢des aos gestores do Sistema Unico de
Satde (SUS) que descumprirem injustificadamente as suas obrigages.

O novo Titulo msenido se divide em quatro capitulos. O
primelro trata das responsabilidades comuns e compartilhadas dos gestores;
o segundo capitulo refere-se ao pacto de gestio e as comissdes
intergestores; o terceiro capitulo versa sobre o relatorio de gestdo, e o
ultimo trata das infra¢fes administrativas e dos crimes de responsabilidade

sanitaria.

A proposigdo define como gestor aquele que exerce, no
dmbito do SUS, ainda que transitoriamente, com ou Sem remuneragdo, por
eleicdo, nomeagdo, designagdo, contratagdo ou qualquer outra forma de
investidura ou vinculo, mandato, cargo, emprego ou fungdo com poder de
decisdo sobre a alocagdo de recursos.

As comissdes Intergestores, nas trés esferas da Federagio,
pactuardo sobre a orgamizagdo, a diregdo e a gestdo da saide. A comissdo
intergestores sera tripartite, no 4mbito nacional, com representacio do
gestor federal, dos gestores estaduais e dos gestores municipais, e bipartite,
no ambito estadual, com representagdo do gestor estadual e dos gestores

IMUnICIpais.

Entre as nonmas referentes ao relatério de gestio, constantes
- do Capitulo III, destaca-se a responsabilidade atribuida ao gestor, em cada
esfera de governo, de elaboragdo do relatério de gestéo e sua submissdo &
apreciagdo do conselho de saude, a ser feita até o final do primeiro
trimestre do ano seguinte ao da execugdo or¢amentdria.

No Capitulo IV, o Projeto prevé nove infragdes administrativas
do gestor, a serem punidas com adverténcia ou multa, e sete crimes de
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responsabilidade sanitiria, seja culposa ou dolosamente, punidos com
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deten¢do ou multa, nos termos do art. 315 ~ emprego irregular de verbas



publicas — do Decreto-Lei n°® 2.848, de 7 de dezembro de 1940 (Cddigo
Penal).

A proposi¢io considera como infragdes administrativas do
gestor: deixar de estruturar o fundo de saude; deixar de prover condigdes
materiais, técnicas e administrativas para o funcionamento dos conselhos
de saude; deixar de estruturar o compounente do Sistema Nacional de
Auditoria (SNA); deixar de prover condi¢des materiais, técnicas e
administrativas para o exercicio dos drgdos do SNA; deixar de apresentar

ao conselho de saude o plano de saide ou o relatério de gestdo; deixar de
submeter ao conselho de sande as alteracdes ou o detalhamento anual do
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plano de saude; deixar de claborar planos de satde e relatérios de gestdo
em conformidade com as normas previstas em regulamento; deixar de
manter atualizado o sistema nacional de informagdo em saude; e deixar de
cumprir deliberagdes pactuadas no dmbito das comissdes intergestores.

Os crimes de responsabilidade sanitaria sdo assim tipificados:
deixar de aplicar os recursos minimos estabelecidos para o financiamento
de agdes e servigos publicos de saude; dar as verbas ou rendas destinadas
ao financiamento de a¢des e servigos publicos de saide aplicacido diversa
da estabelecida em lei; aplicar recursos financeiros em atividades ndo-
previstas no plano de saude, exceto em situagdes emergenciais ou de
calamidade publica na area da saude; dar causa ao descumprimento do
plano de satde, deixando de executar ou interrompendo injustificadamente
as agdes previstas e causando agravos 4 saide da populagdo; prestar
informagdes falsas no relatorio de gestdo, que frustrem o monitoramento da
execucdo de agles, do cumprimento de metas ou da execugdo
orgaimentaria, previstas no plano de saide; obstar, por qualquer meio, a
atuagdo do conselho de saude ou as agcdes do SNA,; e inserir ou facilitar a
inser¢do de dados falsos, alterar ou excluir informagdes e dados corretos
nos sistemas informatizados ou bancos de dados utilizados no ambito do
SUS, com o fim de obter vantagem indevida ou frustrar o monitoramento
das agdes de saude.

i .

Na sua justificagdo, o autor da medida comega por citar caso
grave ocorrido na Santa Casa de Misericdrdia de Belém, em 2008, que
evidenciou a necessidade de responsabilizar judicialmente os gestores.
Menciona, também, situagdo similar observada durante a epidemia de
dengue do verdo 2007-2008, quando, em decorréncia de omissio dos
gestores municipais, as comunidades ficaram em situa¢do de risco com
conseqiiente epidemia da doenga. ' ~



Alega o autor do projeto que a auséncia de instrumentos Iegais
para apurar as responsabilidades e punir gestores que descumpram suas
obrigagGes € reconhecida ha alguns anos pelo Ministério da Saide, que
elaborou em 2005 anteprojeto de uma Let de Responsabilidade Sanitaria, e
também pelo Poder Legislativo, onde foram apresentados trés projetos com
o mesmo teor, desde 2004, sendo que apenas um deles ainda tramita da
Camara dos Deputados. Conclii a justificagdo argumentando que a
aprovagdo de uma medida com tal objetivo constitui uma das mais valiosas
contribuigdes que esta Casa pode oferecer com vistas a evitar a ocorréncia
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dos episédios referidos.

Ao projeto foram apresentadas nove emendas, na sua maioria
com a finalidade de agravar as sangGes a serem imposta, todas de autoria
do Senador Tido Viana. As restantes possuem carater redacional, sem
modificagdo de substancia.

Antes de sua tramitagdo conjunta com o PLS n° 174, de 2011,
o Projeto for apreciado na Comissdo de Assuntos Sociais, onde recebeu
parecer favoravel, com rejei¢do de todas as emendas, ¢ depois enviado a
esta Comissdo para a sua decisio terminativa.

O PLS n° 174 de 2011 possui teor muito semelhante ao PLS
190, de 2009, tendo também como fundamento alterar a mesma Lej,
evidenciando maior rigidez quanto ao assunto abordado. :

Assim, altera o seu art. 9° para considerar, no ambito do SUS,
como gestores solidarios os respectivos chefes do Poder Executivo das
unidades da Federagdo, bem como os titulares dos orgdos de diregde do

sistema.

O art. 36 da Let, aqui alterado, apresenta como novidade a
exigéncia de que os Planos devam conter as metas estabelecidas nos
Contratos Admunistrativos de Agdo Publica, incluindo, no minimo,
resultados relativos a: redugfo das desigualdades regionais; ampliagio de
acesso a agbes e servigos com qualificagdo e humanizagdo da atengio a
saide; redugdo dos riscos 4 saude e agravos mais prevalentes; e
aprimoramento dos mecanismos de gestdo, financiamento e controle social.
Dispde, ainda, que a elaboragdo dos Planos de Satide devera ser feita com o
uso de ferramenta eletronica, hospedada na Internet, e disponibilizada pelo
Ministério da Saiide, e suas programagdes serdo submetidas 4 aprovagdo do
conselho de saude da respectiva esfera de governo, integrando a proposta
de le1 or¢amentaria anual.



Qutra alteracdo inserida é o Termo de Ajuste de Conduta
Sanitaria (TACS), a ser celebrado entre todas as pessoas federativas. Pelo
Termo, sdo constituidas, mediante cominagdo, obrigagdes para corregdo de
impropriedades no funcionamento do Sistema, enfre as quais o
descumprimento injustificado das agles previstas nos planos de saude,
inclusive a agdo programada de recursos de transferéncia

intergovernamental.

O projeto também versa sobre as 1nfragdes administrativas e os
crimes de responsabilidade sanitaria, como deixar de prestar, de forma
satisfatoria, os servicos bdsicos de saude estabelecidos no § 2°do art. 198
da Constituigdo Federal e legislacdo complementar. Determina, ademais,
que os crimes de responsabilidade sanitdria constituem crime de
responsabilidade de que trata a Lei n® 1.079, de 10 de abnil de 1950, ¢ o
Decreto-Lei n° 201, de 27 de fevereiro de 1967, a eles nio mais se
aplicando, portanto, o art. 315 do Cdédigo Penal.

II - ANALISE

Os Projetos mostram-se compativels com as nornas
constitucionais e juridicas, especialmente com os dispositivos magnos
relativos &s politicas publicas para a promogdo da saude, das quais citamos
o art. 196 da Lei Maior, que proclama a saude como direito de todos e
dever do Estado. Pelo dispositivo, o Poder Publico deve agir em prol da
redugdo do risco de doenca e garantir o acesso universal e igualitario as
acOes e servigos para a promog¢ao, protegdo e recuperagio da satde.

Especialmente o PLS 174, de 2011, mais recente porém mais
completo por conter maiores exigéncias, como levar todos os Chefes de
Executivo e titnlares de orgdos de diregdo do sistema a serem considerados
gestores soliddrios, e ainda pela criagdo do Termo de Ajuste de Conduta
Sanitaria, encontra respaldo no mandamento contido no art. 197 da
Constituigdo, que confia ao poder pablico dispor, nos termos da lei, sobre a
regulamentagdo, fiscalizagdo e controle das agSes e servigos de sadde.

As normas de responsabilidade sanitdria descritas no projeto,
bem como a avaliagdo de desempenho dos agentes de saude, salutarmente
intentam evitar ocorréncias danosas muitas vezes informadas pe1os metos
de comumcagao em que pessoas sdo vitimas de mau atendimento devido a

moneranma e ma admm15tra_(;ao das casas de saude.




Nio ha problema de iniciativa quanto ao projeto sob comento,
pois o que se visa é impor normas de carater nacional, que podem ser
atendidas por todas as pessoas federativas, independentemente de suas
peculiaridades locais e de suas autonomias para administrar suas

mstituigdes.

Embora a gestdo do SUS seja descentralizada, por forga do art. -
198 da Constituigdo Federal, que também atribui aos entes federativos a
competéncia para legislar concorrentemente sobre saude (art. 24), o
Ministério da Saude tem o dever de instituir uma politica nacional sobre o
assunto, com regras vinculadoras para todas as pessoas federativas. Assiin,
os projetos ora analisados ndo ferem os preceitos magnos citados, além de
apresentarem movagdes que certamente beneficiardo a coletividade por
aprimorar, no nosso entendimento, a Le1 objeto de alteragdo.

Cremos, assim, que o PLS n® 174 se mostra plenamente
meritério e digno de acolhida na sua inteireza pois, além de incluir

mandamentos contidos no PLS 190, acrescenta disposi¢Ges fortalecedoras
do nobre intuito que motivou sua apresentagio.

I - vOTO

Em vista do exposto, o voto & pela aprovagido do Projeto de
Lei do Senado n°® 174, de 2011, e rejeigdo do Projeto de Lei do Senado n°

190, de 2009.

Sala da Comissdo, 3 de maio de 2013.
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PARECER N° 365, DE 2014
(Da Comisséao de Assuntos Sociais)

RELATOR: Senador WELLINGTON DIAS

I —-RELATORIO

Submetem-se & apreciagéo terminativa da Comissfio de Assuntos
Sociais (CAS) o Projeto de Lei do Senado (PLS) n® 190, de 2009, de autoria
do Senador Augusto Botelho, e 0 PLS n° 174, de 2011, do Senador Humberto
Costa, que alteram a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990 — Lei Orgénica
da Salde (LOS) —, para estabelecer instrumentos legais para apurar
responsabilidades e aplicar sang3es aos gestores do Sistema Unico de Saide
(SUS) que descumprirem injustificadamente as suas obrigacées.

Para tanto, o PLS n°® 190, de 2009, acrescenta paragrafos ao
art. 36 e um Titulo VI & LOS, a fim de dispor sobre as seguintes matérias:
planos de saide, relatorio de gestdo, comissio intergestores, pacto de gestio,
responsabilidade do gestor, infragSes administrativas e crimes de
responsabilidade sanitéria.

A proposicio define como gestor aquele que exerce, no mbito
do SUS, ainda que transitoriamente, com ou sem remuneragdo, por eleigéo,
nomeagao, designagfo, contratagdo ou qualquer outra forma de investidura ou
vinculo, mandato, cargo, emprego ou fungdo com poder de decisdo sobre a
alocagdo de recursos.

Os planos de satide, objeto do arf. 1° da proposigéo, sdo a base
das atividades e programacdes de cada nivel de dire¢do do SUS. De acordo
com o projeto, eles serfo plurianuais, operacionalizados mediante
programacdo anual, com explicitagio de metas e recursos financeiros, e
submetidos 4 aprovagdo do respectivo conselho de satde.

Segundo o Titulo VI que o art. 2° do projeto propSe acrescentar &
Lei n° 8.080, de 1990, sido de responsabilidade do gestor, em cada esfera de
governo, a execucdo do plano de saide, a elaboragéo do relatério de gestio —
instrumento de prestacdo de contas da execugio do plano de satide — e sua
submiss#o a apreciagdo do conselho de saude.



Os gestores das frés esferas de governo apoiar-se-do
mutuamente, por meio de compromissos assumidos em pactos de gestéo
firmados no dmbito de comissdes intergestores.

As comissdes intergestores pactuario sobre a organizagho, a
diregiio e a gestdo da saide. A comissdo intergestores serd tripartite, no
ambito nacional, com representac@o do gestor federal, dos gestores estaduais e
dos gestores municipais, e bipartite, no 4mbito estadual, com representa¢io do
gestor estadual e dos gestores municipais.

Quanto s sangdes, estdo previstas nove infragSes administrativas
do gestor, a serem punidas com adverténcia ou multa, ou ambos, e sete crimes
de responsabilidade sanitéria, punidos com detengdo ou multa, nos termos do
art. 315 — emprego irregular de verbas piblicas — do Decreto-Lei n° 2.848, de
7 de dezembro de 1940 (Cédigo Penal). As infra¢des e os crimes serdio
punidos tanto na modalidade dolosa quanto na culposa.

A teor do que dispde o art. 38-H que o PLS n° 190, de 2009,
propde acrescentar & LOS, sdo consideradas infragdes administrativas do
gestor as seguintes faltas:

1) deixar de estruturar o fundo de satde;

2) deixar de prover condigfes materiais, técnicas e
administrativas para o funcionamento dos conselhos de satide;

3) deixar de estruturar o componente do Sistema Nacional de
.Auditoria (SNA);

4y deixar de prover condigbes materiais, técnicas e
administrativas para o exercicio dos orgdos do SNA;

5) deixar de apresentar ao conselho de saude o plano de satde ou
o relatério de gestao;

6) deixar de submeter ao conselho de saide as alterages ou o
detalhamento anual do plano de satide;

7) deixar de elaborar planos de satde e relatdrios de gestdo em
conformidade com as normas previstas em regulamento;

8) deixar de manter atualizado o sistema nacional de informagao
em saide; e

9) deixar de cumprir deliberagdes p'actuadas no ambito das
comissdes intergestores.
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O art. 38-J tipifica como crimes de responsabilidade sanitaria as
seguintes condutas:

1) deixar de aplicar os recursos minimos estabelecidos para o
financiamento de a¢des e servigos ptblicos de saude;

2) dar as verbas ou rendas destinadas ao financiamento de agGes
e servigos publicos de saide aplica¢do diversa da estabelecida
em lei;

3) aplicar recursos financeiros em atividades nfo previstas no
plano de saide, exceto em situa¢des emergenciais ou de
calamidade publica na area da satide;

4) dar causa ao descumprimento do plano de satide, deixando de
executar ou interrompendo injustificadamente as acgdes
previstas e causando agravos a satide da populagio;

5) prestar informagdes falsas no relatério de gestfio, que frustrem
o monitoramento da execug¢do de agdes, do cumprimento de
metas ou da execu¢Bo orgamentaria, previstas no piano de
sande; .

6) obstar, por qualquer meio, a atuagdo do conselho de satide ou
as acfes do SNA; e

7) inserir ou facilitar a inser¢do de dados falsos, alterar ou
excluir informac¢Ses e dados corretos nos sistemas
informatizados ou bancos de dados utilizados no dmbito do
SUS, com o fim de obter vantagem indevida ou frustrar o
monitoramento das ac¢des de saide.

Inicialmente, o projeto foi distribuido para ser apreciado pela
Comissio de Assuntos Sociais (CAS) e, em decisdo terminativa, pela
Comissdo de Constituigdo, Justica e Cidadania (CCJ). Ao projeto, foram
apresentadas oito emendas, todas de autoria do Senador Tido Viana, que,
essencialmente, visam a agravar as san¢des impostas, além de proceder a
“adequagdes de ordem redacional.

Na CAS, o relator da proposig8o, Senador Mozarildo Cavalcanti,
apresentou voto pela aprovagio do projeto e pela rejeigdo das oito emendas,
no que fol acompanhado pelo Colegiado. O projeto seguiu, entdo, para a
analise da CCJ.
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Por for¢a do Requerimento n° 1.430, de 2011, o PLS n° 190, de
2009, passou a tramitar em conjunto com o PLS n° 174, de 2011, de autoria
do Senador Humberto Costa, que altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, para modificar o art. 36, que institui regras sobre a elaboragdo dos
planos de satide, e para inserir dispositivos que regulam a responsabilidade
sanitdria dos gestores no dmbito do Sistema Unico de Saide.

O PLS n° 174, de 2011, prevé que, no dmbito do SUS, sio
considerados gestores solidarios os respectivos chefes do Poder Executivo das
unidades da Federa¢do, bem como os titulares dos o6rgdos de diregdo do
Sistema.

A proposi¢gdo determina que os planos de satide conterdo as
metas estabelecidas nos Contratos Organizativos de A¢do Publica — pactos
federativos firmados no dmbito de comissdes intergestores, conformando a
gestdo cooperativa do SUS — que incluirdo, no minimo, resultados relativos a
redugfo das desigualdades regionais; & ampliag8o do acesso a agdes e servigos
com qualificagdo ¢ humanizagfio da aten¢fio & saide; a redugéo dos riscos a
saide e agravos mais prevalentes; € ao aprimoramento dos mecanismos de
gestdo, financiamento e controle social.

Esses planos de saude, conforme o projeto, serdo elaborados com
o uso de ferramenta eletrnica, hospedada na rede mundial de computadores
(internet) e disponibilizada pelo Ministério da Saide, a partir de modelos e
parimetros pré-definidos nas reunides dos pactos federativos.

O projeto institui o Termo de Ajuste de Conduta Sani
(TACS), instrumento formalizado entre os entes do SUS no qual séo
constituidas, mediante cominag8o, obrigagbes para a correglio de
impropriedades no funcionamento do Sistema.

No tocante aos crimes de responsabilidade sanitaria, o projeto
cria mais um tipo, o de deixar de prestar, de forma satisfatoria, os servigos
basicos de saude estabelecidos no § 2° do art. 198 da Constitui¢do Federal e
legislagdo complementar, ¢ prevé que, em vez da aplicagdo do art. 315 do
Cédigo Penal, os crimes de responsabilidade sanitéria constituem crime de
responsabilidade de que tratam a Lei n° 1.079, de 10 de abril de 1950, € o

Decreto-Lei n° 201, de 27 de fevereiro de 1967.
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Apoés serem apensadas, as proposi¢des foram distribuidas para
analise da CCJ e, em carater terminativo, da CAS.

Apreciadas pela CCJ, a Comissdo acompanhou o relatério do
Senador Jorge Viana (lido pelo Senador Anibal Diniz, relator “ad hoc™:), que
nio encontrou vicios de constitucionalidade ou de juridicidade capazes de
obstar a tramitago e a aprovagfo das proposigdes, tendo se manifestado pela
aprovagdo do PLS n® 174, de 2011, e pela rejeigdo do PLS n° 190, de 2009.

I - ANALISE

De acordo com o art. 100 do Regimento Interno do Senado
Federal (RISF), compete 8 CAS opinar sobre proposi¢des que digam respeito
a seguridade social — parte da Constituicdo Federal que engloba previdéncia
social, saide e assisténcia social —, ¢ & competéncia do SUS, matérias tratadas

por ambos 0s projetos.

As duas proposicGes sob andlise tém conteddo bastante
semelhante: ambas buscam estabelecer uma “lei de responsabilidade
sanitaria”, de forma a que sejam providos instrumentos legais capazes de
apurar as responsabilidades dos gestores e punir aqueles que descumprirem
injustificadamente suas obrigacgdes.

Essa ¢ uma necessidade ha muito percebida no ambito da
administra¢cdo publica e .por segmentos da populagdo, que assistem,
inconformados, & mé4 gestdo dos servigos publicos, por parte de alguns
gestores, 0 que, em se tratando da satide, pode ser causa de danos irreparaveis.
O préprio Tribunal de Contas da Unido, conforme bem assinalou o Senador
Augusto Botelho na justificagdo do seu projeto, j4 havia apontado a
importéncia de serem criados ou aperfei¢oados instrumentos legais no sentido
de tornar expressa a previsdo de sangdo aplicdvel aos gestores publicos que
descumprem as suas obrigagdes no dmbito do Sistema Unico de Satide (SUS).

A importéncia da matéria de que tratam os dois projetos pode ser
inferida pelo niimero de proposi¢Ses legislativas que ja tramitaram ou estfo
em tramitag@o no Congresso Nacional. Conforme lembrou um dos autores em
sua justificacdo, um anteprojeto de lei sobre esse tema foi elaborado, em
20035, pelo Ministério da Satde, ndo chegando, contudo, a ser apresentado ao
Congresso Nacional.
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Assim, os projetos de lei ora analisados estdio plenamente
justificados e sintonizados com o clamor social por maior efetividade do SUS,
0 que necessariamente impde que sejam adotadas medidas voltadas para o
aperfeicoamento da sua gestdo. As proposi¢Bes em andlise tém cardter
estruturante e organizativo do SUS e reafirmam e fortalecem instrumentos de
gestdo j4 contemplados em outras normas legais, a exemplo dos fundos de
satde, dos planos de satde, do relatério de gestdo, dos conselhos de satde e
das comissBes intergestores. Temos plena convicgdo de que as medidas
preconizadas contribuirdo para o aperfeicoamento do Sistema e para torna-lo
mais efetivo em relagfo as necessidades de saiide da populagéo.

Além de fortalecer instincias de gestdo e de controle social
fundamentais para o SUS, as proposigfes criam mecanismos que irfio garantir
a transparéncia da execugdo ¢ a fiscalizagfio das politicas publicas de sande,
além de prever expressamente a puni¢fio dos gestores de cada esfera de
governo que néo cumprirem com suas responsabilidades. As duas proposi¢des
criam penas para 0s maus gestores, que vio desde san¢Ses administrativas —
adverténcia e multa — até penas mais duras, aplicadas nos casos de crimes de
responsabilidade sanitéria.

Ambas as proposi¢Ses sdo meritérias e devem receber o nosso
apoio. No entanto, cremos que o PLS n° 174, de 2011, torna ainda mais
rigidas as disposi¢Bes do PLS n°® 190, de 2009, além de conter definigSes que
nos parecem mais adequadas, como a de gestor, uma vez que, segundo o
projeto, sdo considerados gestores solidarios os respectivos chefes do Poder
Executivo das unidades da Federago € os titulares dos drgdos de diregdo do

Sistema.

_ Ademais, o PLS n° 174, de 2011, ndo institui medidas de caréter
meramente punitivo, mas cria instrumentos que permitem aos entes federados
que apresentem problemas no cumprimento de suas obrigagSes a corregfo de
rumos e rotinas de gestfo. Esse é o objetivo do Termo de Ajuste de Conduta
Sanitdria preconizado pelo projeto, mediante o qual os entes federados
poderdo revisar € repactuar suas metas.

Sdo essas as razdes, quanto ao mérito, que nos levam a nos
manifestar favoravelmente & aprovacdo do PLS n° 174, de 2011.

Tendo em vista o aperfeicoamento da matéria, julgamos
necessério oferecer emendas para corrigir problemas de ordem redacional e de
técnica legislativa. Um equivoco a ser corrigido € a existéncia de dois artigos

denominados “Art. 2°”.
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Ademais, como o proprio autor explicita na justificagdo da
matéria, o projeto pretende “estabelecer obrigagbes e punigdes para os
gestores das esferas federal, estadual e municipal por a¢Ges fraudulentas na
execucdo de politicas publicas de satide”. No entanto, a definicdo de gestor
solidario contida no pardgrafo unico incluido no art. 9° da Lei n® 8.080, de
1990, exclui o gestor federal do SUS, ao se referir apenas aos “chefes do
Poder Executivo das unidades da federa¢do”. Assim, apresentamos emenda
que visa a corrigir tal lapso.

II1-VOTO

Em vista do exposto, o voto € pela rejeicdo do Projeto de Lei do
Senado n° 190, de 2009, e das oito emendas a ele apresentadas pelo Senador
Tido Viana, durante o prazo regimental, e pela aprovagio do Projeto de Lei
do Senado n° 174, de 2011, com as seguintes emendas:

EMENDA N°1 - CAS

Dé-se a ementa do Projeto de Lei do Senado n® 174, de 2011, a
seguinte redagéo:
“Altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, para inserir

dispositivos que regulam a responsabilidade sanitéria dos gestores no
dmbito do Sistema Unico de Saide.”

EMENDA N°2 - CAS

Dé-se ao art. 1° do Projeto de Lei do Senado n° 174, de 2011, a
seguinte redagdo: '

“Art.1° O art. 9° da Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, passa a
vigorar acrescido do seguinte paragrafo Unico:

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

Pardgrafo tnico. No ambito do Sistema Unico de Saiide (SUS),
sfo considerados gestores solidédrios os chefes do Poder Executivo da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, bem como
os titulares dos respectivos érgdos de diregdo do Sistema.’” (NR)



EMENDA N° 3 - CAS

Dé-se ao art. 2° do Projeto de Lei do Senado n® 174, de 2011, a
seguinte redacéo:

“Art.2° O art. 36 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, passa a
vigorar acrescido dos seguintes §§ 2°, 3° 4°, 5° e 6°, renumerando-se o atual
§ 2° como § 7°

FAIE 36, oottt

§ 2° Os planos de saide serdio plurianuais e operacionalizados
mediante programagio anual, com explicitagio de metas e recursos
financeiros, devendo a sua elaboragdo, no que couber, observar as
regras € 0s prazos previstos para a formulagfo das propostas do plano
plurianual. :

§ 3° Os planos de saide conterdo as metas estabelecidas nos

Contratos Organizativos de Agfio Piblica de que trata o art. 38-D, que
incluirdo, ne minimo, resultados relativos a:

I — redugdo das desiguaidades regionais;

II — ampliagdo do acesso a agles e servigos de saide, com
qualifica¢do e humanizagio da atengio a salde;

III - redugdo dos riscos & satide e agravos mais prevalentes;

IV — aprimoramento dos mecanismos de gestdo, financiamento e
controle social.

§ 4° A elaboragio dos planos de safide serd feita com uso de
ferramenta eletrdnica hospedada na rede mundial de computadores —
intemet —, disponibilizada pelo Ministério da Saude a partir de
modelos e parimetros pré-definidos em pactos federativos.

§ 5° Os planos de saiide ¢ suas programagdes anuais serdo
submetidos a aprovacdo do conselho de satde da respectiva esfera de
governo e integrardo a proposta da lei orgamentdria anual.

§ 6° Os planos de saide poderdio ser modificados ou aditados a
qualquer tempo, desde que as mudangas sejam aprovadas pelo
conselho de saide da respectiva esfera de governoc e sejam
compativeis com as leis orgamentdrias.

8 7 s * (NR}
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EMENDA N° 4 - CAS

Renumerem-se o segundo art. 2°, o art. 3° ¢ 0 art. 4° do Projeto de
L.ei do Senado n° 174, de 2011, como arts. 3°, 4° e 5° respectivamente.

EMENDA N°5—- CAS

Dé-se ao paragrafo tinico do art. 38-B da Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, nos termos do segundo art. 2° do Projeto de Lei do Senado
n® 174, de 2011, renumerado como art. 3°, a seguinte redacao:

“Art 38-B. .o s

Pardgrafo unico. A execugdo do plano de saide de cada esfera
de governo ¢ de responsabilidade do respectivo gestor.”

EMENDA N° 6 — CAS

Suprima-se o “e” apds o ponto e virgula do inciso I do § 1° do
art. 38-D da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, nos termos do segundo
art. 2° do Projeto de Lei do Senado n® 174, de 2011, renumerado como art. 3°.

EMENDA N° 7 - CAS

Dé-se ao § 3° do art. 38-D da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, nos termos do segundo art. 2° do Projeto de Lei do Senado.n® 174, de
2011, renumerado como art. 3%, a seguinte redagfo:

AT 38-D. e s

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

§ 3° A celebragdo do pacto federativo, por meio do Contrato
Organizativo de Agdo Piblica, torna liquidas e certas as obrigagdes
assumidas pelas partes e tem eficicia de titulo executivo
extrajudicial.”

EMENDA N° 8 - CAS
Insira-se o termo “respectivo” antes de “conselho”, no caput do

art. 38-G da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, nos termos do segundo
art. 2° do Projeto de Lei do Senado n° 174, de 2011, renumerado como art. 3°.
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EMENDA N°9 - CAS

Insira-se um ponto final no § 7° do art. 38-H da Lei n° 8.080, de
19 de setembro de 1990, nos termos do segundo art. 2° do Projeto de Lei do
Senado n°® 174, de 2011, renumerado como art. 3°,

EMENDA N° 10 - CAS

Dé-se aos incisos X e XI do art. 38-I da Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, nos termos do segundo art. 2° do Projeto de Lei do Senado
n® 174, de 2011, renumerado como art. 3°, a seguinte redagéo:

HATE 38-1o i e

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

X — garantir o acesso &s informag¢les financeiras e
administrativas relativas as politicas publicas de satde em execugdo
no ente federado sob responsabilidade do gestor, a qualquer cidadio
que o solicitar;

XI— cumprir as responsabilidades previstas no art. 38-C.”

EMENDA N° 11 — CAS

Suprima-se a virgula apds o termo “estabelecidos” e acrescente-

“se virgula e espago apds o termo “condenagfo” no § 1° do art. 38-J da Lei n°

8.080, de 19 de setembro de 1990, nos termos do segundo art. 2° do Projeto
de Lei do Senado n° 174, de 2011, renumerado como art. 3°.

EMENDA N°12 - CAS

Suprima-se a virgula apds o termo “multa” no § 3° do art. 38-J da
Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, nos termos do segundo art. 2° do
Projeto de Lei do Senado n° 174, de 2011, renumerado como art. 3°.

EMENDA N° 13 - CAS

Dé-se aos incisos IT, V e VI do art. 38-K da Lei n° 8.080, de 19
de setembro de 1990, nos termos do segundo art. 2° do Projeto de Let do
Senado n°® 174, de 2011, renumerado como art. 3°, a seguinte redacgfo:
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TN g 0. 2 e eer oo ese e

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

IT - transferir, mesmo que em cardter temporario, recursos da
conta do fundo de saide para outra conta, ainda que pertencente ao
mesmo ente federado:

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

V — dar causa ao descumprimento do plano de saide, deixando
de executar ou interrompendo injustificadamente as agdes nele
previstas;

VI — prestar informagdes falsas no relatorio de gestio;

EMENDA N° 14 — CAS

No Projeto de Lei do Senado n° 174, de 2011, onde se 1&
“sistema”, leia-se “Sistema”, e onde se 1é “Internet”, leia-se “internet”.

Sala da Comisséo, 7 de maio de 2014.

5 () ,J:,Lg r\/\uﬁ AoAszy s Presidente glr?.u\.i:}-fj
B AN i ¢
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TEXTO FINAL
PROJETO DE LEI DO SENADO N° 174, DE 2011

Altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, para inserir dispositivos que regulam a
responsabilidade sanitaria dos gestores no

4mbito do Sistema Unico de Sande.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° O art. 9° da lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, passa a vigorar

acrescido do séguinte paragrafo tnico:

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

Pardgrafo unico. No 4mbito do Sistema Unico de Saiide (SUS), sdo
considerados gestores solidarios os chefes do Poder Executivo da Unifio, dos
Estados, do Distrito Federal ¢ dos Municipios, bem como os titulares dos
respectivos 6rgéos de diregdo do Sistema.’ (NR)

Art. 2° O art. 36 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, passa a vigorar

acrescido dos seguintes §§ 2°, 3°, 4°, 5°e 6°, renumerando-se o atual § 2° como § 7°:

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

§ 2° Os planos de satide serfio plurianuais e operacionalizados mediante
programagio anual, com explicitagiio de metas e recursos financeiros, devendo a
sua elaboragio, no que couber, observar as regras e 0s prazos previstos para a
formulago das propostas do plano plurianual.

§ 3° Os planos de satde conterfic as metas estabelecidas nos Contratos
Organizativos de Agdo Publica de que trata o art. 38-D, que incluirdo, no
minimo, resultados relativos a:



I — reducdo das desigualdades regionais;

IT — ampliacdio do acesso a agdes e servigos de saude, com qualificagdo e
humaniza¢fo da atencio & saide;

I — redugéo dos riscos a saude e agravos mais prevalentes;

IV — aprimoramento dos mecanismos de gestdo, financiamento e
controle social.

§ 4° A elaboracdo dos planos de satde sera feita com uso de ferramenta
eletrbnica hospedada na rede mundial de computadores -- internet —,
disponibilizada pelo Ministério da Sadde a partir de modelos e parimetros pré-
definidos em pactos federativos.

§ 5° Os planos de saide e suas programagfes anuais serfio submetidos &
aprovagfo do conselho de saude da respectiva esfera de governo e integrario a

: e 1
proposta da lei orgarnentéria anual.

[T

§ 6° Os planos de satide poderdo ser modificados ou aditados a qualquer
tempo, desde que as mudancas sejam aprovadas pelo conselho de satde da
respectiva esfera de governo e sejam compativeis com as leis orgamentarias.

§ 7° E vedada a transferéncia de recursos para o financiamento de agdes
nédo previstas nos planos de saide, exceto em situagdes emergenciais ou de
calamidade piblica, na 4rea de satide.” (NR)

Art. 3° A Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, passa a vigorar acrescida do
seguinte Titulo e Capitulos:

Da responsabilidade sanitaria
CAPITULOI
Das responsabilidades dos gestores

Art. 38-A. As dire¢Ses do SUS, no d4mbito da Unidio, dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios, promoverfo a cooperagio intergovernamental
e interinstitucional necessdria para assegurar a integralidade e a qualidade da
ateng@o a salide da populagdo, responsabilizando-se solidariamente pela resposta
as necessidades decorrentes do quadro epidemioldgico, demografico e
sociocultural das populagbes de seus respectiyos territérios e pela oferta
suficiente de agBes e servicos de saide do Sistema Unico de Satde - SUS,

préprios ou conveniados em todos os niveis de atengao.
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Art. 38-B. A responsabilidade pela oferta suficiente de agbes e servigos
de satide do Sistema Unico de Satide - SUS, préprios ou conveniados configura-
se pela execugdo de politicas de satide, expressas nos planos de saide de que

trata o art. 36 ¢ nas programacdes € agdes deles decorrentes.

Pardgrafo tmico. A execugdo do plano de saide de cada esfera de
governo € de responsabilidade do respectivo gestor.

Art. 38-C. Sdo responsabilidades dos gestores do SUS nas esferas da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal ¢ dos Municipios, em seus respectivos
ambitos:

I — aplicar, anualmente, em agdes e servigos publicos de satde os
recursos determinados pelo § 2° do art. 198 da Constituigdo Federal e legislagdo

complementar;

11 — estruturar o fundo de saide de que trata o inciso I do art. 4° da Lei n°
8.142, de 28 de dezembro de 1990;

III - elaborar o plano de saide de que trata o art. 36, em conformidade
com as respectivas programacdes anuais;
IV — elaborar relatdrios de gestdo de que trata o inciso IV do art. 4° da

Lein® 8.142, de 28 de dezembro de 1990;

V — prover condigdes para o funcionamento do consetho de satde de que

trata o inciso II do art. 1° da Lei n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990;

VI — estruturar o respectivo componente do Sistema Nacional de

Auditoria de que trata o inciso XIX do art. 16;

VII — manter atualizado o sistema nacional de informagéo em saude de

que trata o art. 47;

VIII - ofertar rede de atenc8o a saiide, propria ou contratada, suficiente

as necessidades da populagdo, em seu territério ou pactuar regionalmente;
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Hemoderivados;

IX — participar da implementac8io do Sistema Nacional de Transplantes;

X - participar da implementagdo do Sisterna Nacional de Sangue e

X1 - participar de outros sistemas nacionais que venham a ser criados.

CAPITULOTI
Do pacto federativo e das comissdes intergestores

Art, 38-D. Para o cumprimento das responsabilidades de que tratam os
arts. 38-A e 38-B, os gestores nas esferas da Unido, dos Estados, do Disﬁito
Federal ¢ dos Municipios deverfio apoiar-se mufuamente, por meio de
compromissos assumidos em pactos federativos firmados no A&mbito de
comissdes intergestores, conformando a gestio cooperativddo SUS, através dos

Contratos Organizativos de A¢8o Publica.

§ 1° As comissdes intergestores serdo compostas de forma paritria pelos

gestores, sendo:

I ~ tripartite, no 4mbito nacional, com representagio do gestor federal,

dos gestores estaduais e dos gestores municipais;

IT — bipartite, no 4mbito estadual, com representagio do gestor estadual e

dos gestores municipais.

§ 2° As comisses intergestores pactuardo sobre a organizagfo, a diregio
€ a gestio da saude e os pactos firmados serdo formalizados em ato préprio do
gestor federal, no caso da Comissdo Intergestores Tripartite, e do gestor
estadual, no caso das comissdes intergestores bipartites dos Estados e do Distrito

Federal.

§ 3° A celebragdo do pacto federativo, por meio do Contrato
Organizativo de Agfio Publica, torna liquidas e certas as obrigagdes assumidas

pelas partes e tem eficdcia de titulo executivo extrajudicial.
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CAPITULO IIX

Do relatério de gestio

Art. 38-E. Os recursos destinados ao financiamento e a execucfio de
acOes ¢ servigos publicos de satide, provenientes de quaisquer fontes de receitas,
serdio depositados nos fundos de satde de cada esfera de governo e por eles
movimentados, devendo sua execucdo ser acompanhada e fiscalizada pelo

conselho de satide respectivo, e pelas institui¢des de controle interno e externo.

Pardgrafo unico. A movimentacdo financeira das contas bancarias dos
fundos de satide deve ser franqueada ao conhecimento piiblico, e deve ser

publicada, na forma de anexo, nos relatérios de gestgo.

Art. 38-F. O relatorio de gestdo constitui instrumento de prestagdo de
contas da execucio do plano de saude e devera ser feito utilizando ferramenta
e na rede mun

computadores — internet, e deve conter obrigatoriamente:

I — a comprovagdo do cumprimento das disposi¢des do § 2° do art. 198

da Constitui¢@o Federal e legislagdo complementar;

IT - a demonstragdo do grau de execugfo das agBes programadas no

plano de saude e de atingimento das respectivas metas;

I - os balangos financeiros, orgamentirios, patrimoniais e
demonstrativos de variag@es patrimoniais do fundo de saide, elaborados na

forma da Lei n° 4.320, de 17 de margo de 1964,

Pardgrafo dnico. Na hipétese de ndo execuglo de agbes programadas, de
descumprimento de metas ou de ndo execugdo de recursos, conforme previsto no
plano de sande, o relatério de gestdo deverd ser instruido com notas explicativas

de que constem:

I — as razdes da ndo realizagdo dos gastos previstos ou das acdes

programadas ou do ndo atingimento ou da alteragfo das metas estabelecidas;

II - o plano de agdes remediais, com cronograma e orgamento definidos.
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Art. 38-G. Constitui responsabilidade do gestor, em cada esfera de
governo, a elaboragdo do relatério de gestdo e sua submissdo & apreciagio do
respectivo conselho de satide, a ser feita até o final do primeiro trimestre do ano

seguinte ao da execugdo orcamentaria.

Pardgrafo unico. O relatério de gestio serd necessariamente
acompanhado de parecer conclusivo do Sistema Nacional de Auditoria,

relativamente aos aspectos de que trata o art, 38-F.

CAPITULO IV
Do Termo de Ajuste de Conduta Sanitiria

Art. 38-H. A Unido, com Estados, Distrito Federal ¢ Municipios, € os
Estados, com os Municipios de seu territério, poderfio celebrar Termo de Ajuste

de Conduta Sanitaria - TACS.

§ 1° Termo de Ajuste de Conduta Sanitéria € o instrumento formalizado
entre os entes do SUS no qual sio constituidas, mediante cominaggo, obrigagGes
para a corregdo das seguintes impropriedades no funcionamento do Sistema,

caracterizadas pelo descumprimento de:

I — normas legais relativas & organizagdio, financiamento e gestdo do
Sistema; '

I — plano de saude, deixando de executar ou interrompendo

injustificadamente as agGes nele previstas, inclusive a aplicagfio programada de

recursos de transferéncia intergovernamental;
IIT - deliberagdes pactuadas no mbito das comisses intergestores.

§ 2° Néo cabe celebragdo de Termo de Ajuste de Conduta Sanitiria
quando a impropriedade no funcionamento do Sistema resulta de desfalque ou

desvio de dinheiro, bens ou valores publicos.

§ 3° O Termo de Ajuste de Conduta Sanitéria serd instruido com um

planc de trabalho que estabelega as agSes a serem realizadas e as metas a serem
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alcangadas, com a indica¢éo das fontes de financiamento e dos responséaveis por

cada a¢do, com o objetivo de reverter a situag@o que lhe deu causa,

§ 4° A celebragdio de Termo de Ajuste de Conduta Sanitiria torna as
obriga¢des assumidas pelas partes liquidas e certas e contém a eficécia de titulo

executivo extrajudicial.

§ 5° A execugdo do plano de trabalho de que trata o § 3° sera
acompanhada e avaliada pelo conselho de satiide da esfera correspondente, com a

colaboragdo do Sistema Nacional de Auditoria do SUS.

§6° O Termo de Ajuste de Conduta Sanitdria serd celebrado utilizando
ferramenta eletrdnica disponibilizada pelo Ministério da Sadde na rede mundial

de computadores — internet.

§7° Caberd ao Mimistério da Satde realizar acompanhamento
sistematico da incidéncia dos TACS, publicar estatisticas e identificar os fatores
que levaram a celebragdo dos Termos, e tomar medidas de forma a evitar sua

incidéncia no futuro.

CAPITULOV

Das infracdes administrativas e dos crimes de responsabilidade

sanitdria, das san¢des e do processo
Secdo I
Das infragies administrativas
Art. 38-1. Sdo infra¢des administrativas do gestor deixar de:

r
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Il — prover condi¢es materiais, técnicas e administrativas para o

funcionamento dos conselhos de satide;

IIT — estruturar o componente do Sistema Nacional de Auditoria de sua

esfera de gestio;



42

IV — prover, aos 6érgios do Sistema Nacional de Auditoria, condicdes

materiais, técnicas e administrativas para o exercicio das suas atribui¢des;

V — apresentar ao conselho de satide o plano de satide ou o relatério de
gestéo,

VI — submeter ao conselho de saude as alteragdes ou o detalhamento

anual do plano de saide;

VII - elaborar planos de saude e relatorios de gestdo em conformidade

com as normas previstas em regulamento;
VIII — manter atualizado o sistema nacional de informagfo em satide;

IX — cumprr deliberacdes pactuadas no &mbito das comissdes

intergestores;

X — garantir o acesso as informac@es financeiras e administrativas
relativas as politicas publicas de saide em execucdo no ente federado sob
responsabilidade do gestor, a qualquer cidaddo que o solicitar;

XTI — cumprir as responsabilidades previstas no art. 38-C.

Art. 38-J. As infragdes administrativas sdo punidas alternada ou

cumulativamente com as seguintes sangdes:
I — adverténcia, exceto em caso de reincidéncia;

IT — multa, a ser recolhida ao fundo de saiide da respectiva esfera de

governo.

§ 1° Os valores das multas serfio estabelecidos em no minimo dez
vezes até cinquenta vezes o valor do salarioc minimo vigente na data da

condenacéo, ressalvado o disposto no § 3°.

§ 2° Para o estabelecimento do valor da multa, serfio consideradas a

gravidade da infragéo ¢ a extensdo do dano causado & satde da populagio.

§ 3° No caso de reincidéncia do cometimento de infragéo, o valor da

multa poderd ser de dez até vinte vezes o valor da primeira condenagio.
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Secdo I
Dos crimes de responsabilidade sanitiria
Art, 38-K. Sfo crimes de responsabilidade sanitaria:

I - deixar de prestar, de forma satisfatéria, os servigos basicos de satide
estabelecidos no § 2° do art. 198 da Constituigdo Federal e legislacdo

complementar;

IT ~ transferir, mesmo que em cardter temporario, recursos da conta do

fundo de satide para outra conta, ainda que pertencente a0 mesmo ente federado;

III — dar as verbas ou rendas destinadas ao financiamento de agdes e

servigos publicos de saiide aplicacdo diversa da estabelecida em lei;

IV — aplicar recursos financeiros em atividades ndo previstas no plano
de satide, exceto em sttuagdes emergenciais ou de calamidade publica, na 4rea

da satude;

V — dar causa ao descumprimento do plano de sadde, deixando de

executar ou interrompendo injustificadamente as a¢Bes nele previstas;
VI — prestar informagGes falsas no relatério de gestdo;

VI — obstar, por qualquer meio, a atuacdo do conselho de satide, as
a¢Bes do Sistema Nacional de Auditoria ou de outros érgdos de fiscalizagfo e

controle;

VIII — inserir ou facilitar a inser¢do de dados falsos, alterar ou excluir
informagdes e dados corretos nos sistemas informatizados ou bancos de dados

utilizados no ambito do SUS.

Art. 38-L. Os crimes de responsabilidade sanitdria constituem crime
de responsabilidade de que trata a Lei n° 1.079, de 10 de abril de 1950, ¢ o
Decreto-Lei n® 201, de 27 de fevereiro de 1967.
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Secdo IH
Da apuragiio de responsabilidades

Axt. 38-M. O conselho de saide emitira, em sessenta dias, contados a
partir do recebimento do relatdrio de gestdo, parecer sobre 0 mesmo, utilizando
ferramenta eletronica disponibilizada pelo Ministério da Saude, e sera publicado
na internet para que possa ser apreciado pela populagdo e pela Casa Legislativa,
pelo Ministério Publico, Ministério Publico de Contas, Tribunal de Contas e
pelo Sistema Nacional de' Auditoria do SUS, da respectiva unidade da

Federagdo.

Pardgrafo unico. O Sistema Nacional de Auditoria do SUS fara
anualmente, por amostragem, a verificagdo do cumprimento das metas
estabelecidas no plano de satide e referendadas pelo relatério de gestdo por meio

de indicadores de qualidade na prestagdo dos servigos de satde.

Art, 38-N. Havendo fundados indicios da ocorréncia de infragdo
administrativa ou de crime de responsabilidade sanitaria, caberd ao conselho de
saude e ao Sistema Nacional de Auditoria do SUS representar ac Ministério
Pablico ¢ aos ¢6rgdos de controle interno e externo requeiram ao juizo
competente a investigacdo devida e a punig8o pelos atos praticados ou deixados

de praticar.

Art. 38-0O. Responderd pela infragiio ou crime o gestor que, por agfo ou
omnissdo, lhe deu causa, concorreu com culpa ou dolo para a sua pratica, ou dela

se beneficiou.

§ 1° Fica assegurado aos ex-gestores, se for o caso, o acesso a todos os

documentos e informagSes necessarios ao exercicio da ampla defesa.

§ 2° Os fundos de satide mantero em arquivo informatizado, pelo perfodo
minimo de dez anos, os documentos e os dados que estiverem sob sua

responsabilidade.”
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Art, 4° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagio.

Art. 5° Fica revogado o art. 52 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990.

Sala da Comissdo, 7 de maio de 2014.

Presidente Eventual da Comiss3o de Assuntos Sociais

w.wy Caxibdo Maldoner

LEGISLAGAO CITADA, ANEXADA PELA SECRETARIA-GERAL DA MESA

CONSTITUICAD DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL DE 1988

Art, 196. A salde e direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas gue visem & redug@o do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal g
igualitario &s acdes e servigos para sua promog¢ao, protecéo e recuperagéo.

Art. 197. Sao de relevancia publica as a¢des e servigos de sadde, cabendo ao Poder Publico dispor,
nos termos da lei, sobre sua regulamentacao, fiscalizagao e controle, devendo sua execugdo ser feita
diretamente ou através de terceiros e, também, por pessoa fisica ou juridica de direito privado,

Art. 198, As acdes e servigos publicos de salide integram uma rede regionalizada e hierarquizada e
constituem um sistema dnico, organizado de acordo com as seguintes diretrizes:

§ 2° A Unido, os Estados, o Distritc Federal e os Municipios aplicardo, anualmente, em agdes e
servicos publicos de saude recursos minimos derivados da aplicagéo de percentuais calculados sobre:
{Incluido pela Emenda Constitucional n® 29, de 2000}

DECRETO-LEI N° 2.848, DE 7 DE DEZEMBRQ DE 1940.
Cédigo Penal.

Emprego irregular de verbas ou rendas publicas

Art, 315 - Dar as verbas ou rendas publicas aplicaggo diversa da estabelecida em lei:

Pena - detencéo, de um a trés meses, ou multa.
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LEi N®1.079, DE 10 DE ABRIL DE 1950.

Define os crimes de responsabilidade e regula ¢
respectivo processo de julgamento.

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

DECRETO-LEI N° 201, DE 27 DE FEVEREIRO DE 1967.

Dispde sobre a responsabilidade dos Prefeitos e
Vereadores, e da outras providéncias.

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

LEI N° 8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990.

Dispde sobre as condigdes para a promogéo, protegéo
e recuperagiio da sadde, a organizagdo e o
funcionamento dos servigos correspondentes e da
outras providéncias.

Art. 8° A diregao do Sistema Unico de Saude ( iUS) & unica, de acordo com o inciso | do art. 198 da
Constituicdo Federal, sendo exercida em :ada esfera de governo pelos seguintes drgaos:

[l - no ambito dos Municipios, pela respecti a Secretaria de Salde ou 6rgdo equivalente.

Art. 10. Os municipios poder&o constituir ¢ nséreios para desenvolver em conjunto as agbes e os
servigos de salde que lhes correspondam.

Art. 36. O processo de planejamento e srcamento do Sistema Unico de Salde (SUS) sera
ascendente, do nivel local até o federal, ouvic >s seus érgdos deliberativos, compatibilizando-se as
necessidades da politica de sadde com a di ponibilidade de recursos em planos de salde dos
Municipios, dos Estados, do Distrito Federal e da Jnido.

§ 1° Os planos de salde ser&o a base das tividades e programagoes de cada nivel de diregéo do
Sistema Unico de Satide (SUS), e seu financiame 1to sera previsto na respectiva proposta orgamentaria.

§ 2° E vedada a transferéncia de recursos f ira o financiamento de agées ndo previstas nos planos
de salde, exceto em situagbes emergenciais ou ¢ 2 calamidade pliblica, na area de saude.

Art. 37. O Conselho Nacional de Salde estabelecerda as diretrizes a serem observadas na
elaboragao dos planos de salde, em fungao das caracteristicas epidemiolégicas e da organizagéo dos
servigos em cada jurisdicdo administrativa,

Art. 38. Nado sera permitida a destinagao de subvengdes e auxilios a instituigbes prestadoras de
servicos de saude com finalidade lucrativa.

Art. 39. (Vetado).

........................................................................................................................................................................
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SENADO FEDERAL
SECRETARIA DE COMISSOES
SUBSECRETARIA DE APOIO AS COMISSOES PERMANENTES
COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS

Oficio n® 60/214 — Presidéncia/CAS

Brasilia, 7 de maio de 2014.

Ao Excelentissimo Senhor
Senador RENAN CALHEIROS
Presidente

Senado Federal

Excelentissimo Senher Presidente,

Nos termos do § 2° do artigo 91 do Regimento
Interno do Senado Federal, comunico a2 Vossa Exceléncia que esta Comissdo
aprovou, em decisdo terminativa, o Projeto de Lei do Senado n® 174, de 2011, de
autoria do Senador Humberto Costa, que altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro
de 1990, para modificar o art. 36, que institui regras sobre a elaboracdo dos
planos de saide, e para inserir dispositivos que regulam a responsabilidade
sanitdria dos gestores no dmbito do Sistema Unico de Saide, ¢ as Emendas n*
1-CAS a 14-CAS; e rejeitou o Projeto de Lei do Senado n® 190, de 2009, dec
autoria do Senador Augusto Botelho, que altera a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para definir procedimentos a serem adotados na apuracdo de
responsabilidades e estabelecer sangbes a serem aplicadas aos agentes piiblicos
responsdveis pelo descumprimento injustificado de obrigagdes assumidas no
ambito do Sistema Unico de Saide, ficando prejudicadas as oito emendas a ele
apresentadas pelo Senador Tifo Viana durante o prazo regimental.

Respeitosamente,

Presidente Eventual da Comissdo de Assuntos Sociais

Nanodor Coomlde Melidower

Comissiio de Assuntos Socizis - Praca dos Trés Poderes - Anexo II - Ala Senador Alexandre Costa - Sala 114
CEP 70165-900-Brasilia DF - Tel, (0xx§1) 3303 4608~ Fax: {#xx61) 3303 3632 - scomeas@senado.gov,br



DOCUMENTO ANEXADO PELA SECRETARIA-GERAL DA MESA, NOS
TERMOS DO ART. 250, PARAGRAFO UNICO, DO REGIMENTO INTERNO

RELATORIO

RELATOR: Senador WELLINGTON DIAL
I1- RELATORIO

Submetem-se 4 apreciagio terminativa da Comissio de
Assuntos Sociais (CAS) o Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 190, de 20089,
de autoria do Senador Augusto Botelho, ¢ o PLS n°® 174, de 2011, do
Senador Humberto Costa, que alteram a Lei n® 8.080, de 19 de setembro de
1990 ~ Lei Orgénica da Satide (LOS) —, para estabelecer instrumentos
legais para apurar responsabilidades e aplicar san¢Oes aos gestores do
Sistema Unico de Saide (SUS) que descumprirem injustificadamente as

. suas obrigagdes.

Para tanto, o PLS n°® 190, de 2009, acrescenta paragrafos ao
art. 36 e um Titulo VI & LOS, a fim de dispor sobre as seguintes matérias:
planos de saude, relatorio de gestdio, comissdo intergestores, pacto de
gestdo, responsabilidade do gestor, infragGes adminisirativas e crimes de
responsabilidade sanitéria.

.. A proposi¢do.define como gestor aquele que exerce,.no.dmbito
do SUS, ainda que transitoriamente, com ou sem remuneracfo, por eleicéo,
nomeacdo, designagdo, contratagdo ou qualquer outra forma de investidura
ou vinculo, mandato, cargo, emprego ou fung@o com poder de decisdo
sobre a alocacdo de recursos.

Os planos de satide, objeto do art. 1° da proposigéo, sdo a base
das atividades e programagdes de cada nivel de direg&o do SUS. De acordo
com o projeto, eles serdo plurianuais, operacionalizados mediante
programacdo anual, com explicitacdo de metas e recursos financeiros, e

<
submetidos & aprovagio do respectivo conselho de saide.

Segundo o Titulo VI que o art. 2° do projeto propde
acrescentar a Lei n° 8.080, de 1990, séo de responsabilidade do gestor, em
cada esfera de governo, a execugdo do plano de saide, a elaboragio do
relatdrio de gestdo — instrumento de prestagcfo de contas da execugido do
plano de saiide — e sua submissdo a apreciagdo do conselho de satide.
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Os gestores das trés esferas de governo apoiar-se-30
mutuamente, por meio de compromissos assumidos em pactos de gestdo
firmados no &mbito de comissdes intergestores.

As comissfes intergestores pactuarfio sobre a organizagdo, a
dire¢do € a gestdo da saude. A comissdo intergestores serd tripartite, no
ambito nacional, com representagio do gestor federal, dos gestores
estaduais e dos gestores municipais, € bipartite, no &mbito estadual, com
representagdo do gestor estadual e dos gestores municipais.

Quanto as sancOes, estdo previstas nove infracSes
administrativas do gestor, a serem punidas com adverténcia e ou multa, e
sete crimes de responsabilidade sanitaria, punidos com detengfo ou multa,
nos termos do art. 315 — emprego irregular de verbas publicas — do
Decreto-Lei n° 2.848, de 7 de dezembro de 1940 (Cédigo Pena) As
infr acoes € 08 CTimeES Serdo punldOS tanto na modalidade dolosa quanto na
culposa.

S&0 consideradas infracSes administrativas do gestor as
seguintes faltas:

.1}.deixar de.estruturar o fundo de satde;

2) deixar de prover condigfes materiais, técnicas e
administrativas para o funcionamento dos conselhos de
saide;

~3) -deixar de-estruturar o componente do Sistema Nacional de
Auditoria (SNA);

4) deixar de prover condigbes materiais, técnicas e
administrativas para o exercicio dos érgéos do SNA;

5) deixar de apresentar ao conselho de saude o plano de satde
ou o relatdrio de gest&o;

6) deixar de submeter ao conselho de saide as alteragBes ou o
detalhamento anual do plano de saude;

7} deixar de elaborar planos de satde e relatorios de gestdo em
conformidade com as normas previstas em regulamento;



8) deixar de manter atualizado o sistema nacional de
infortnacdo em satude; e

9) deixar de cumprir deliberagles pactuadas no Ambito das
comissoes intergestores.

Além das infragdes, tipificam-se crimes de responsabilidade -
sanitiria, a saber:

1) deixar de aplicar os recursos minimos estabelecidos para o
financiamento de agdes e servigos publicos de satde;

2) dar as verbas ou rendas destinadas ao financiamento de
agdes e servigos publicos de saide aplicacio diversa da
estabelecida em lei;

3) aplicar recursos financeiros em atividades ndo previstas no
plano de salde, exceto em situacdes emergenciais ou de
calamidade publica na &rea da satde;

4} dar causa ao descumprimento do plano de saiide, deixando
de executar ou interrompendo injustificadamente as agdes
previstas e causando agravos & saide da populagdo;

5) prestar informagOes falsas no relatério de gestdo, que

can de acder do
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cumprimento de metas ou da execugdo orgamentdria,
previstas no plano de saide;

- 6) ebstar, per-qualguer meio; a atuagdo do conselho-de satide
ou as agdes do SNA; e

7) inserir ou facilitar a inser¢fo de dados falsos, alterar ou
excluir informacBes e dados corretos nos sistemas
informatizados ou bancos de dados utilizados no dmbito do
SUS, com o fim de obter vantagem indevida ou frustrar o
monitoramento das agdes de satide.

O projeto foi distribuido O para ser apreciado pelas Comissdes
1mtne Qactate FOAQY a de CAnet ‘h ﬁr\ Tive n'-n a i idadania FfOMCTY &
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de inicio, caberia & tltima a decisdo terminativa. Ao projeto, foram
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apresentadas olto emendas, todas de autoria do Senador Tido Viana, que,
essencialmente, visam a agravar as sangbes impostas, além de proceder a
adequacotes de ordem redacional.

Na CAS, o relator da proposigio, Senador Mozarildo
Cavalcanti, apresentou voto pela aprovag:io do projeto e pela rejeigéo das

oito emendas, no que foi dbUIIlpd.ll[lduU PELO bUlcgldUU O pI'O_]t.‘[O begmu
entdo, para a analise da CCJ.

Por for¢a do Requerimento n® 1.430, de 2011, a proposi¢do
passou a tramitar em conjunto com o PLS n°® 174, de 2011, de autoria do
Senador Humberto Costa, que altera a Lei n°8.080, de 19 de setembro de
1990, para modificar o art. 36, que institui regras sobre a elaboracgdo dos
planos de saiide, e para inserir dispositivos que regulam a
responsabilidade sanitdria dos gestores no ambito do Sistema Unico de
Saude.

O PLS n° 174, de 2011, prevé que, no dmbito do SUS, sfo
considerados gestores soliddrios os respectivos chefes do Poder Executivo
das unidades da Federacdo, bem como os titulares dos érgdos de direco do
Sistema.

A proposicio determina que os planos de satide conterfio as
metas estabelecidas nos Contratos Organizativos de A¢do Publica — pactos
federativos firmados no &mbito de comissdes intergestores, conformando a
gestdo cogperativa do SUS — gue incluiro, ne minimo, resultados relativos
a redugdo das desigualdades regionais; & ampliag@io do acesso a agdes e
servigos com qualificagio e humanizagﬁo da atengdo & satide; a redugo dos
riscos & satide e agravos mais prevalentes; € ao apnmoramento dos
mecanismos de gestdo, financiamento e controle social.

Esses planos de satide, conforme o projeto, serdo elaborados
com o uso de ferramenta eletrénica, hospedada na rede mundial de
computadores (internet) € disponibilizada pelo Ministério da Saide, a partir
de modelos e pardmetros pré-definidos nas reunides dos pactos federativos.

O projeto institui o Termo de Ajuste de Conduta Sanitiria
(TACS), instrumento formalizado entre os entes do SUS no qual sdo
constituidas, meédiante cominagdo, obrigagSes para a correcdo de
impropriedades no funcionamento do Sistema.
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No tocante aos crimes de responsabilidade sanitaria, o projeto
cria mais um tipo, o de deixar de prestar, de forma satisfatdria, os servicos
basicos de saude estabelecidos no § 2° do art. 198 da Constituicdo Federal e
legislacdo complementar, e prevé que, em vez da aplicagdo do art. 315 do
Cddigo Penal, vs crimes de responsabilidade sanitiria constituem crime de
responsabilidade de que trata a Lei n° 1.079, de 10 de abril de 1950, ¢ o
Decreto-Lei n° 201, de 27 de fevereiro de 1967.

Apos serem apensadas, as proposi¢des foram distribuidas para
analise da CCJ e, em carater terminativo, da CAS.

Apreciadas pela CCJ, a Comisséo acompanhou o relatério do
Senador Jorge Viana (lido pelo Senador Anibal Diniz, relator “ad hoc™:),
que ndo encontrou vicios de constitucionalidade ou de juridicidade capazes
de obstar a tramitagfo e a aprovagio das proposi¢des, tendo se manifestado
pela aprovacdo do PLS n° 174, de 2011, e pela rejeicdo do PLS n° 190, de
2009.

As proposigbes vém para ser analisadas, terminativamente,
pela CAS.

11— ANALISE

De acordo com o art. 100 do Regimento Interno do Senado
Federal .(RISE), compete .2 CAS .opinar sobre proposi¢des .que digam
respeito a seguridade social — parte da Constituigdio Federal que engloba
previdéncia social, saide e assisténcia social —, e a competéncia do SUS,
matérias tratadas por ambos 0s projetos.

. -As duas proposicBes sob andlise tém confelido bastante
semelhante: ambas buscam estabelecer uma “lei de responsabilidade
sanitaria”, de forma a que sejam providos instrumentos legais capazes de
apurar as responsabilidades dos gestores e punir aqueles que descumprirem
injustificadamente suas obrigagGes.

Essa é uma necessidade ‘'hd muito percebida no &mbito da
administragdo publica e por parte de amplos segmentos da populagdo, que
assistem, inconformados, & mé gestdo dos servicos publicos, o que, em se
tratando da saide, pode ser causa de danos irreparaveis. O proprio Tribunal
de Contas da Unifo, conforme bem assinalou o Senador Augusto Botelho
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na justificagdo do seu projeto, j4 havia apontado a importincia de serem
criados ou aperfeigoados instrumentos legais no sentido de tornar expressa
a previsdo de sango aplicdvel aos gestores publicos que descumprem as
suas obriga¢des no dmbito do Sistema Unico de Satide (SUS).

A importéncia da matéria de que tratam os dois projetos pode
ser inferida pelo nimero de proposi¢Ses legislativas que ja tramitaram ou
estdo em tramitacdio no Congresso Nacional. Conforme um dos autores
lembrou em sua justificagdo, um anteprojeto de lei sobre esse tema foi
elaborado, em 2005, pelo Ministério da Saude, o qual ndo chegou a ser
apresentado ao Congresso Nacional.

Assim, os projetos de lei ora analisados estio plenamente
justificados e sintonizados com o clamor social por maior efetividade do
SUS, o que necessariamente impGe que sejam adotadas medidas voltadas
para o aperfeicoamento da sua gestdo. As proposi¢Ges em andlise tém
- carater estruturante e organizativo do SUS; elas reafirmam e fortalecem
instrumentos de gestdo j& contemplados em outras normas legais,
exemplo dos fundos de satide, dos planos de satde, do relatério de gestso,
dos conselhos de saude e das comissfes intergestores. Temos plena
convicgdo de que as medidas preconizadas contribuirio para o
aperfeicoamento do Sistema e para tornd-lo mais efetivo em relagio as

necessidades de satide da populacéo.

..Além de fortalecer instdncias de gestfio e de controle social
fundamentais para o SUS, as proposi¢des criam mecanismos que irdo
garantir a transparéncia da execucdo e a fiscalizagfo das politicas ptiblicas
de satide, além de prever expressamente a punicdo dos gestores de cada
esfera de governo que ndo cumprirem com suas responsabilidades. As duas
proposices criam penas para os maus gestores, que vio desde sangdes
administrativas — adverténcia e multa — até penas mais duras, aphcadas nos
casos de crimes de responsabilidade sanitdria.

Ambas as proposicdes s@o meritorias e devem receber 0 nosso
apoio. No entanto, cremos que o PLS n° 174, de 2011, torna ainda mais
rigidas as disposi¢des do PLS n° 190, de 2009, além de conter defini¢Bes
que nos parecem mais adequadas, como a de gestor, uma vez que, segundo
o projeto, sdo considerados gestores soliddrios os respectivos chefes do
Poder Executivo das unidades da Federagdo e os titulares dos érgdos de
dire¢do do Sistema.
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Ademais, o PLS n® 174, de 2011, nfo institui medidas de
carater meramente punitivo, mas cria instrumentos que permitem aos entes
da Federagdo que apresentem problemas no cumprimento de suas
obrigagles a correcdo de rumos e rotinas de gestfio. Esse é o abjetiva do
Termo de Ajuste de Conduta Sanitaria preconizado pelo projeto, mediante
o qual os entes da Federaco poderdo revisar e repactuar suas metas.

S&o essas as razdes, quanto ac mérito, que nos levam a nos

- manifestar favoravelmente a aprovagfo do PLS n°® 174, de 2011.

Tendo em vista o aperfeicoamento da matéria, julgamos
necessario oferecer emenda para corrigir problemas de ordem redacional.

I -voTo
Em vista do exposto, o voto € pela rejei¢ao do Projeto de Lei

* do Senado n® 190, de 2009, e das oito emendas a ele apresentadas pelo

Senador Tido Viana, durante o prazo regimental, e pela aprovagio do
Projeto de Lei do Senado n° 174, de 2011, com a seguinte emenda

EMENDA N° - CAS (DE REDACAO)
Dé-se aos incisos X e XTI do art. 38-I da Lei n° 8.080, de 19 de

setembro de 1990, nos termos do art. 32 do Projeto de Lei do Senado n°
174, de 2011, a-seguinte redagdc:

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

X — pgarantir o acesso as informagBes financeiras e
“adrifistrativas  relativas 4s politicas publicas de saiide em
exécugdo no ente federativo sob responsabilidade do gestor, a
qualquer cidaddo que o solicitar;

XTI~ cumprir as responsabilidades previstas no art. 38-C.”

Sala da Comissio.
, Presidente

- . Relator

j/-/
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