PROJETO DE LEI N° DE 2015.

(Do Sr. Eduardo Bolsonaro)

Dispde sobre o Programa Nacional
de Apoio as Santas Casas de
Misericérdia e Hospitais
Filantrépicos (PNASH), com a
finalidade de captar e canalizar
recursos para o financiamento de
projetos na area de saude.

O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Fica instituido o Programa Nacional de Apoio as Santas
Casas de Misericordia e Hospitais Filantropicos (PNASH), com a finalidade de
captar e canalizar recursos para o financiamento de projetos na area de saude.

Art. 2° Os projetos na area de saude deverdo ser previamente
aprovados pelo Ministério da Saude e poderdo ser patrocinados por pessoas
fisicas ou juridicas, compreendendo:

| — despesas correntes ou investimentos referentes a prestacéo
de servicos médico-assistenciais;

Il — a formacao, o treinamento e o aperfeicoamento de recursos
humanos em todos os niveis; e

Il — a realizagdo de pesquisas clinicas, epidemiolégicas e
experimentais.

Art. 3° As doacdes referentes ao PNASH serdo destinadas a:

| - Santas Casas, Confrarias, Irmandades, Fundacbes de
Misericordia, Entidades Beneficentes e Filantrépicas, certificadas como
entidades beneficentes de assisténcia social, na forma da Lei n® 12.101, de 27
de novembro de 2009;



Il — entidades qualificadas como organiza¢cbes sociais, na forma
da Lei n® 9.637, de 15 de maio de 1998; ou

Il — entidades qualificadas como Organizagbes da Sociedade
Civil de Interesse Publico, na forma da Lei n® 9.790, de 23 de marco de 1999.

Paragrafo Unico. As entidades de que trata este artigo deverao,
obrigatoriamente, estar vinculadas ao Sistema Unico de Salde para que sejam
destinatarias das doacdes referentes ao PNASH.

Art. 4° A Unido facultara as pessoas fisicas e juridicas, a partir do
ano-calendario de 2016, na qualidade de incentivadoras, a op¢éo de deduzirem
do imposto sobre a renda os valores correspondentes as doacdes e aos
patrocinios diretamente efetuados em prol dos projetos de que trata o art. 2°,
previamente aprovados pelo Ministério da Saude e desenvolvidos pelas
instituicBes destinatarias a que se refere o art. 3°.

8 1° As doacdes poderdo assumir as seguintes espécies de atos
gratuitos:

| - transferéncia de quantias em dinheiro;
Il - transferéncia de bens méveis ou imoveis;

I - comodato ou cessdo de uso de bens imoéveis ou
equipamentos;

IV - realizagdo de despesas em conservacdo, manutencao ou
reparos nos bens méveis, imbveis e equipamentos, inclusive os referidos no
inciso Ill; e

V - fornecimento de material de consumo, hospitalar ou clinico, de
medicamentos ou de produtos de alimentacéo.

§ 2° Considera-se patrocinio a prestacdo do incentivo com
finalidade promocional.

8§ 3° A pessoa fisica incentivadora podera deduzir do imposto
sobre a renda devido, apurado na Declaracao de Ajuste Anual, o valor total das
doacdes e dos patrocinios.

§ 4° A pessoa juridica incentivadora tributada com base no lucro
real podera deduzir do imposto sobre a renda devido, em cada periodo de
apuracao, trimestral ou anual, o valor total das doagcbes e dos patrocinios,
vedada a deducado como despesa operacional.

8 5° O valor global maximo das deducdes de que trata este artigo
sera fixado anualmente pelo Poder Executivo, com base em um percentual da
renda tributavel das pessoas fisicas e do imposto sobre a renda devido por
pessoas juridicas tributadas com base no lucro real.
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8 6° As deducgdes de que trata este artigo:
| - relativamente as pessoas fisicas:

a) ficam limitadas ao valor das doacbes efetuadas no ano-
calendério a que se referir a Declaracdo de Ajuste Anual do Imposto sobre a
Renda da Pessoa Fisica; e

b) aplicam-se a declaracdo de ajuste anual utilizando-se a opc¢éo
pelas dedugdes legais; e

c) ficam limitadas a 10% (dez por cento) do imposto sobre a renda
devido.

Il - relativamente as pessoas juridicas tributadas com base no
lucro real:

a) deverdo corresponder as doacdes e aos patrocinios efetuados
dentro do periodo de apuracao trimestral ou anual do imposto.

b) ficam limitadas a 10% (dez por cento) do imposto sobre a renda
devido em cada periodo de apuracao trimestral ou anual, observado o disposto
no 8§ 4° do art. 3° da Lei n° 9.249, de 26 de dezembro de 1995.

8 7° Os beneficios de que trata este artigo ndo excluem outros
beneficios, abatimentos e dedugdes em vigor.

Art. 5° Na hipotese da doagdo em bens, o doador devera
considerar como valor dos bens doados:

| - para as pessoas fisicas, o valor constante da ultima declaragao
do imposto sobre a renda; e

Il - para as pessoas juridicas, o valor contabil dos bens.

Paragrafo Unico. Em qualquer das hip6teses previstas no § 1° do
art. 4°, o valor da deducédo ndo poderd ultrapassar o valor de mercado.

Art. 6° A instituicdo destinataria titular da acao ou servigco definido
no art. 2° deve emitir recibo em favor do doador ou patrocinador, na forma e
condicdes estabelecidas em ato da Secretaria da Receita Federal do Brasil do
Ministério da Fazenda.

Art. 7° Para a aplicacéo do disposto no art. 4°, as acdes e servicos
definidos no art. 2° deverdo ser aprovados previamente pelo Ministério da
Saude, segundo a forma e o procedimento estabelecidos em ato do Poder
Executivo, e devem estar em consonancia com a politica definida para o setor
no Plano Nacional de Saude e nas diretrizes do Ministério da Saude.

Paragrafo dnico. Os recursos captados para a execucdo do
PNASH ser&o implementados por meio do Fundo Nacional de Saude.
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Art. 8° As acles e servicos definidos no art. 2° deverao ter seu
desenvolvimento acompanhado e avaliado pelo Ministério da Saude, na forma
estabelecida em ato do Poder Executivo, observada a necessidade de
participacdo do controle social, nos termos da Lei n° 8.142, de 28 de dezembro
de 1990.

8 1° A avaliagédo pelo Ministério da Saude da correta aplicagéo
dos recursos recebidos terd lugar ao final do desenvolvimento das acdes e
servigos, ou ocorrerd anualmente, se permanentes.

8 2° Os incentivadores e instituicdes destinatarias deverdo, na
forma de instrucdes expedidas pelo Ministério da Saude, comunicar-lhe os
incentivos realizados e recebidos, cabendo aos destinatarios a comprovagao
de sua aplicagao.

8§ 3° Dever4d ser elaborado relatério de avaliagdo e
acompanhamento das a¢fes e servigcos previstos no caput e publicado em sitio
eletrdnico do Ministério da Saude na Rede Mundial de Computadores -
Internet.

Art. 9° Em caso de execucdo de ma qualidade ou de inexecuc¢ao
parcial ou completa das acdes e servicos de que trata o art. 2°, o Ministério da
Salde condicionara repasse de recursos do Sistema Unico de Salde ao
devido ajustamento das acfes e servicos por parte da instituicdo destinataria.

Paragrafo unico. Ato do Poder Executivo estabelecera os critérios
para os procedimentos de que trata o caput, assegurada a ampla defesa e o
contraditorio.

Art. 10. Os recursos objeto de doacdo ou patrocinio deverdo ser
depositados e movimentados em conta bancaria especifica em nome da
destinataria.

Paragrafo Unico. N&o serdo considerados, para fim de
comprovacao do incentivo, os aportes em relacdo aos quais ndo se cumpra o
disposto neste artigo.

Art. 11. Nenhuma aplicacdo dos recursos podera ser efetuada
mediante intermediacao.

Paragrafo unico. Nao configura intermediacdo a contratacdo de
servicos de:

| - elaboracdo de projetos de acdes ou servicos para a obtencao
de doacao ou patrocinio; e

Il - captagéo de recursos.

Art. 12. Constitui infracdo ao disposto nesta Lei o recebimento
pelo patrocinador de vantagem financeira ou bem, em razao do patrocinio.
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Art. 13. As infracbes ao disposto nesta Lei, sem prejuizo das
sancdes penais cabiveis, sujeitardo o doador ou patrocinador, que tenha agido
com dolo, ao pagamento do valor atualizado do imposto sobre a renda devido
em relagdo a cada exercicio financeiro e das penalidades e demais acréscimos
previstos na legislacao vigente.

8 1° Na hipotese de dolo, fraude ou simulacao, inclusive no caso
de desvio de finalidade, sera aplicada ao doador, ao beneficiario ou a ambos,
conforme o caso, multa correspondente a 2 (duas) vezes o valor da vantagem
auferida indevidamente.

§ 2° As sangOes previstas neste artigo somente seréo aplicadas
ao doador ou patrocinador nos casos em que for comprovada a vontade
inequivoca de auferir vantagem indevida.

Art. 14. O art. 12 da Lei n® 9.250, de 26 de dezembro de 1995,
passa a vigorar acrescido do seguinte inciso IX:

PATT. L2

IX - doacdes e patrocinios diretamente efetuados por pessoas
fisicas no ambito do Programa Nacional de Apoio as Santas
Casas de Misericordia e Hospitais Filantrépicos (PNASH),
previamente aprovados pelo Ministério da Saude.

Art. 15. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

JUSTIFICACAO

A drastica situacdo em que se encontra a saude publica no Brasil,
principalmente em decorréncia da ma gestdo das dotacdes orcamentarias
disponiveis, exige a adocdo de propostas alternativas, que garantam melhor
administracdo dos recursos direcionados a area de saude, o que recai, via de
regra, na destinacdo de grande confianca as Confrarias, Irmandades, Santas
Casas, Fundacbes de Misericérdia, Entidades Beneficentes e Filantropicas,
além de Organizacfes Sociais e Organizacdes da Sociedade Civil de Interesse
Publico, que se vinculam ao Sistema Unico de Salide e atuam paralelamente

as unidades publicas de atendimento medico-assistencial.



Durante a historia do Brasil, as Santas Casas de Misericordia
sempre assumiram a atencdo a saude da populacdo carente. Quando nem
mesmo existia 0 Sistema Unico de Salde e somente os trabalhadores formais
tinham o direito ao atendimento meédico pela Previdéncia Social, cabia as
Santas Casas atender o restante da populacdo (Conselho Regional de
Medicina do Estado de Sao Paulo, 2005).

A distribuicdo das Santas Casas no territorio brasileiro também
eleva sua importancia no cenario nacional, posto que, pulverizadas pelo interior
do pais, em quase 60% dos municipios sdo 0 Unico hospital disponivel e,
consequentemente, o amparo singular as familias em situacdo de
vulnerabilidade, carentes da presenca do Estado e da oferta de garantias

fundamentais previstas em nossa Constituicdo Federal.

Conforme dados da Confederacdo das Santas Casas de
Misericordia, Hospitais e Entidades Filantrépicas (CMB), o setor filantropico na
area de saude, para a consecucdo dos seus objetivos institucionais, é

responsavel por:
- 450.000 empregos diretos; e
- 140.000 médicos autbnomos.
Quanto aos atendimentos ambulatoriais, produz cerca de:

- 9.500.000 atendimentos ambulatoriais por més a pacientes do
SUS;

- 900.000 consultas e procedimentos ambulatoriais por més; e
- 250.000 exames complementares de diagndsticos por més.

Entretanto, diante da instabilidade do sistema e outras
deficiéncias financeiras e orcamentarias, as Santas Casas se encontram
atualmente, com raras excecdes, em dificil situacdo. Diante do exposto, urge a
necessidade de unido de toda a sociedade, visando ao encontro de solucdes

para esse gravissimo problema.

Conclui-se, portanto, que os hospitais filantrépicos representam
ao longo de nossa histéria papel preponderante na assisténcia a saude das

populacdes menos favorecidas e, dessa forma, a proposta ora apresentada



busca incentivar, por meio da criacdo do Programa Nacional de Apoio as
Santas Casas de Misericérdia e Hospitais Filantropicos (PNASH), as doacbes e
patrocinios por parte de pessoas fisicas e juridicas, que poderdo ser deduzidas

do imposto de renda, na forma apresentada.

Pelo exposto, solicito apoio aos nobres pares para a aprovacao
do presente Projeto de Lei, visando a garantir a grande parte da populacéo
brasileira os servigos assistenciais proporcionados pelas entidades sem fins

lucrativos aqui mencionadas.

Sala das Sessodes, em 1° de outubro de 2015.

EDUARDO BOLSONARO
Deputado Federal — PSC/SP



