SENADO FEDERAL PARECER
N° 877, DE 2015

Da COMISSAO DE ASSUNTOS SOCIAIS,
sobre o Projeto de Lei do Senado n°® 92, de 2014,
do Senador Jayme Campos, que obriga os
estabelecimentos de saude a exibir tabela de
pregos dos servigos prestados aos usudrios.

RELATORA: Senadora ANA AMELIA

I - RELATORIO

Submete-se ao exame da Comissao de Assuntos Sociais o
Projeto de Lei do Senado (PLS) n° 92, de 2014, de autoria do Senador
Jayme Campos, que visa a obrigar os estabelecimentos de saude a exibir
tabela de precos de servigos.

Para tanto, o art. 1° do projeto determina que os
estabelecimentos de satide devam exibir, de forma clara, tabela de precos
que contenha valor dos honoréarios, dos exames e dos ‘“custos
administrativos”. O art. 2°, por seu turno, confere status de infragdo
sanitaria ao desrespeito a essa lei, sem prejuizo de sang¢des previstas em
outras normas.

A clausula de vigéncia — art. 3° — determina que a lei
eventualmente originada do projeto em comento entre em vigor na data de
sua publicacao.

Na justificagdo da proposicao, o autor se refere a situagdo das
pessoas que procuram atendimento médico sem possuirem cobertura de
plano privado de assisténcia a saude. Argumenta que, apds uma internagao,



esses pacientes sao frequentemente surpreendidos com o alto preco da
conta referente aos servicos hospitalares.

Apés a apreciacdo por esta Comissdo, o projeto sera
encaminhado a Comissdao de Meio Ambiente, Defesa do Consumidor e
Fiscalizagdo e Controle (CMA), colegiado que sera responsavel pela
decisdo terminativa. Nao foram oferecidas emendas ao projeto.

II - ANALISE

A competéncia da Comissao de Assuntos Sociais (CAS) para
opinar sobre o PLS n® 92, de 2014, estd fundamentada no inciso II do
art. 100 do Regimento Interno do Senado Federal (RISF), que se reporta a
protecao e defesa da saude.

A proposi¢ao sob analise pretende proteger a populagdo que
procura o que, coloquialmente, denomina-se atendimento ou consulta
particular.

Esse grupo de pacientes costuma recorrer aos servicos médicos
em duas circunstancias: 1) tratamento eletivo, e 1i) atendimento de
urgéncia/emergéncia.

No primeiro caso, a medida que o PLS institui permitiria orgar
previamente as despesas, de forma acurada. Dessa forma, ndo haveria
surpresas no momento da fatura.

Na segunda hipotese, quando ¢ necessario atendimento em
carater de emergéncia, especialmente se ha necessidade de internagdo, a
situagdo ¢ mais preocupante: a frequente e necessaria utilizacdo de
tecnologias médicas eleva, quase que invariavelmente, os custos dos
tratamentos.

Isso pode deixar desamparados os consumidores desses
servigos, que, ja bastante fragilizados por sua situacdo clinica, ficariam
sujeitos a se deparar, ao final do tratamento, com uma despesa exorbitante.



Dessa forma, ¢ de grande valor a proposi¢do sob analise, uma
vez que visa a informar previamente aos pacientes e seus familiares o custo
estimado do tratamento proposto. Assim, evita que sejam surpreendidos
com o preco da fatura na hora do pagamento dos servigos prestados.

Isso estd de acordo com o que preconiza o inciso III do art. 6°
da Lei n® 8.078, de 11 de setembro de 1990 (Codigo de Defesa do

(L3

Consumidor), que estabelece como direito basico do consumidor “a
informag¢do adequada e clara sobre os diferentes produtos e servigos, com
especificacao correta de quantidade, caracteristicas, composicao, qualidade,
tributos incidentes e pre¢o, bem como sobre os riscos que apresentem”.

III-VOTO

Em vista do exposto, opinamos pela aprovacao do Projeto de
Lei do Senado n° 92, de 2014.

Sala da Comissao, 29 de abril de 2015

Senador EDISON LOBAO, Presidente

Senadora ANA AMELIA, Relatora
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