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ADV.(A/S) :SERGIO BERMUDES

AM. CURIAE. :FEDERACAO DOS TRABALHADORES EM
ESTABELECIMENTOS DE SERVICOS DE SAUDE DO
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Ementa: DIREITO CONSTITUCIONAL E PROCESSO LEGISLATIVO. ACAO
DIRETA DE INCONSTITUCIONALIDADE. MEDIDA CAUTELAR. PISO SALARIAL
DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM. ASSISTENCIA FINANCEIRA DA UNIAO.
REFERENDO A REVOGACAO PARCIAL DA MEDIDA CAUTELAR.

1. A agdo. Acao direta de inconstitucionalidade contra a Lei n®
14.434/2022, que institui o piso salarial nacional do enfermeiro, do técnico
de enfermagem, do auxiliar de enfermagem e da parteira, a ser aplicado
(a) aos profissionais contratados sob o regime celetista; (b) aos servidores
publicos civis da Unido, das autarquias e fundagoes publicas federais; e
(c) aos servidores dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, de
suas autarquias e fundagoes.

2. A medida cautelar concedida. A falta de indicacio da fonte
adequada de custeio e considerado o iminente risco de graves prejuizos
para os Estados e Municipios, demissoes em massa e redugao do nimero
de leitos e da qualidade dos servicos de saude, foi concedida medida
cautelar suspendendo os efeitos da lei, até que sobreviesse a avalia¢ao dos
impactos da alteragao legislativa. Em 19.09.2022, o Plenério do Supremo
Tribunal Federal referendou a medida cautelar.

3. A aprovacio de emenda constitucional. Na sequéncia, o
Congresso Nacional aprovou a Emenda Constitucional n® 127/2022,
prevendo competir a Unido, nos termos da lei, prestar assisténcia
financeira aos entes subnacionais, as entidades filantropicas e aos
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prestadores de servigos que atendam, no minimo, 60% de seus pacientes
pelo SUS, com vista ao cumprimento dos pisos salariais. Como a lei
prevista na propria emenda constitucional ainda nao havia sido editada,
nao foi possivel suspender a cautelar.

4. Superveniéncia da Lei n® 14.581/2023. Em 11.05.2023, porém,
foi editada a legislagao que regulamenta a EC n® 127/2022, prevendo a
abertura de crédito especial ao Or¢amento da Unido, no valor de R$ 7,3
bilhoes, para atendimento a essa programacao especifica. Diante disso, a
medida cautelar cumpriu parte do seu proposito, pois permitiu a
mobilizacao dos Poderes Executivo e Legislativo para que destinassem
recursos para custeio do piso salarial pelos entes subnacionais e entidades
integrantes da rede complementar do SUS.

5. Observincia do principio federativo. Cabe relembrar, todavia,
que lei federal nao pode impor piso salarial a Estados e Municipios sem
aportar integralmente os recursos necessarios para cobrir a diferenga
remuneratoria, sob pena de comprometer sua autonomia financeira,
violando o principio federativo, clausula pétrea da Constituicao
brasileira.

6. Impacto sobre o setor privado. Ademais, o financiamento
previsto nas normas recém-editadas nao reduz nem endereca, de
nenhuma forma, o impacto que o piso produz sobre o setor privado, de
modo que subsiste o risco de demissdes em massa e de prejuizo aos
servigos hospitalares.

7. Revogagio parcial da cautelar. A vista do exposto, revogou-se
parcialmente a cautelar concedida, a fim de que sejam restabelecidos os
efeitos da Lei n° 14.434/2022, com excecdo da expressao “acordos,
contratos e convengoes coletivas” constante do seu art. 2%, § 2°, para que
seja implementado o piso salarial nacional por ela instituido, nos
seguintes termos:

(i) em relagao aos servidores publicos civis da Unido, autarquias e
fundagdes publicas federais, a implementagdao do piso salarial nacional
deve ocorrer na forma prevista na Lei n°® 14.434/2022;

(ii) em relacdo aos servidores publicos dos Estados, Distrito Federal,
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Municipios e de suas autarquias, bem como aos profissionais contratados
por entidades privadas que atendam, no minimo, 60% de seus pacientes
pelo SUS, a implementacao da diferenca resultante do piso salarial
nacional deve se dar em toda a extensao coberta pelos recursos
provenientes da assisténcia financeira da Uniao; e

(iii) em relagao aos profissionais celetistas em geral, a implementacao
do piso salarial nacional deve ocorrer na forma prevista na Lei n®
14.434/2022, a menos que se convencione diversamente em negociagao
coletiva, a partir da preocupacao com demissdes em massa ou
comprometimento dos servigos de saude. Essa é a razao do diferimento
previsto a seguir. Nesse caso, deve prevalecer o negociado sobre o
legislado (RE 590.415, Rel. Min. Luis Roberto Barroso, j. 30.04.2015; ARE
1.121.633, Rel. Min. Gilmar Mendes, j. em 02.06.2022.).

8. Quanto aos efeitos temporais da referida decisdao, em
relagao aos profissionais referidos nos itens (i) e (ii), eles se produzem na
forma da Portaria GM/MS n® 597, de 12 de maio de 2023; e, em relagao aos
profissionais referidos no item (iii), para os salarios relativos ao periodo
trabalhado a partir de 01°.07.2023.

9. Decisao referendada.
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ADV.(A/S) :SERGIO BERMUDES

AM. CURIAE. :FEDERACAO DOS TRABALHADORES EM
ESTABELECIMENTOS DE SERVICOS DE SAUDE DO
NORDESTE - FETESSNE
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RELATORIO:

O SENHOR MINISTRO LUiS ROBERTO BARROSO (RELATOR):

1. Trata-se de acao direta de inconstitucionalidade, com
pedido de medida cautelar, proposta pela Confederacao Nacional de
Saude, Hospitais e Estabelecimentos e Servicos (CNSatde), contra a Lei
n° 14.434, de 4 de agosto de 2022, que altera a Lei n® 7.498/1986 para
instituir o piso salarial nacional do enfermeiro, do técnico de

enfermagem, do auxiliar de enfermagem e da parteira.

2. Em 04.09.2022, diante da relevancia dos argumentos
apresentados em desfavor da lei e tendo em vista o evidente perigo da
demora, deferi medida cautelar para suspender os seus efeitos até a
avaliacdo dos impactos esperados sobre (i) a situagao financeira de
Estados e Municipios; (ii) a empregabilidade; e (iii) a qualidade dos
servigos de sauide. Além disso, assinei prazo de 60 (sessenta) dias para
que os entes estatais, orgaos publicos e entidades representativas das
categorias e setores afetados prestassem informacgoes. Das 36 (trinta e
seis) entidades e drgaos intimados a se manifestar, 30 (trinta) o fizeram

até a presente data. Passo a relatar as informacgoes recebidas.
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3. Sobre a situacao financeira de Estados e Municipios,
manifestaram-se o Ministério da Economia, os Estados de Goias,
Amazonas, Mato Grosso do Sul, Para, Minas Gerais, Rondo6nia, Mato
Grosso, Parana, Tocantins, Santa Catarina, Rio de Janeiro, Rio Grande do
Norte, Sao Paulo, Roraima, Bahia, Acre, Espirito Santo, Rio Grande do
Sul, Paraiba, Ceara, Maranhao, além do Distrito Federal e da
Confederacao Nacional de Municipios (CNM).

4. O Ministério da Economia encaminhou nota técnica em
que afirma que a medida de majoracao do piso dos profissionais da
enfermagem “eleva despesa de carater continuado de forma substancial e
gera custos dispares entre os entes subnacionais quando se considera a
desigualdade socioecondmica entre eles” (doc. 859). Esclarece que, para
os governos estaduais e, principalmente, municipais, “as consequéncias
exigirao medidas compensatorias significativas de corte de despesas, com
possivel comprometimento dos servigos prestados, ou necessidade de
aumento de receitas, além de potencialmente inviabilizar que Estados e
Municipios reponham as vacancias geradas, sob risco de infringir o limite
de despesas com pessoal da Lei de Responsabilidade Fiscal” doc. 859). Na
estimativa da Secretaria Especial do Tesouro e Orgamento (STN), o
aumento de despesas para Estados e Municipios em decorréncia da lei

impugnada seria de, no minimo, R$ 5,9 bilhdes por ano.

5. O Estado de Goias afirma que sua realidade or¢camentaria
e financeira evidencia a impossibilidade de cumprimento do piso salarial
nacional em questdo. Alega que a elevacdo de salarios exigida pela lei
impugnada resultaria no rompimento do teto de gastos a que o Estado se
submete como decorréncia de sua adesao ao Plano de Auxilio aos Estados
e ao Regime de Recuperacao Fiscal (RRF), previstos respectivamente nas
Leis Complementares n® 156/2016 e 159/2017. Dessa forma, com o novo
piso salarial, haveria a expectativa de aplicagio de penalidades

financeiras ao Estado, além de sua exclusao do RRF (doc. 725).
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6. O Estado do Amazonas formulou parecer técnico em que
indica a realidade orcamentdria estadual. Segundo os dados
apresentados, o impacto fiscal da medida analisada, para o exercicio de
2023, aponta uma projegao de 0,55% acima do limite maximo de despesas
com pessoal definido na Lei de Responsabilidade Fiscal (LRF). Afirma
que a implementacao do piso s seria possivel com a adocao de medidas
compensatorias ou de suporte por parte da Unido. Nesse sentido,
pondera sobre propostas discutidas no Congresso Nacional, a saber, o PL
798/2021 (reabertura do programa de repatriagao de recursos no exterior);
o PL 1.272/2022 (desoneragao da folha de pagamentos para o setor da
saude); a PEC 22/2022 (realocagao de emendas de relator, ja constantes da
programacao orcamentdria do Ministério da Satide, para o pagamento do
piso da enfermagem); a PEC 23/2022 (aumento da transferéncia da Uniao
para o Fundo de Participagdo dos Municipios); e o PL 2.499/2022
(descentralizagao dos recursos do excedente em 6leo do pré-sal) (doc. 739,
fls. 3/5).

7. O Estado de Mato Grosso do Sul informa que 75% (setenta
e cinco por cento) dos seus servidores efetivos na 4drea da enfermagem
sofreriam alteracao salarial, o que se reverte num impacto anual de R$
108.974,20 (cento e oito mil, novecentos e setenta e quatro reais e vinte
centavos) para os cofres estaduais. Ja no tange aos profissionais
temporarios, a estimativa é de um impacto anual de R$ 7.711.389,97 (sete
milhoes, setecentos e onze mil, trezentos e oitenta e nove reais e noventa e
sete centavos) com o pagamento do complemento necessario ao
atingimento do piso salarial previsto. Com relacao aos profissionais
vinculados a Fundacao de Servicos de Satde do Estado do Mato Grosso
do Sul (FUNSAU), a consequéncia financeira seria de R$ 2.109.534,23
(dois milhdes, cento e nove mil, quinhentos e trinta e quatro reais e vinte
e trés centavos). Por fim, nos hospitais regionais geridos mediante
contratos de gestao celebrados entre o Estado e organizagoes sociais e nos
hospitais municipais e filantropicos contratados pelo Estado, o impacto
mensal seria de R$ 1.425.825,25 (um milhdo, quatrocentos e vinte e cinco
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mil, oitocentos e vinte e cinco reais e vinte e cinco centavos),

correspondente a um impacto anual de mais de R$ 17 milhoes.

8. Em seu pronunciamento, o Estado do Pard apresenta
projecao para os hospitais estaduais gerenciados por organizagoes sociais,
pela qual o impacto do novo piso da enfermagem seria R$ 133.894.860,25
(cento e trinta e trés milhdes, oitocentos e noventa e quatro mil, oitocentos

e sessenta reais e vinte e cinco centavos) (doc. 748, fls. 1/4).

9. O Estado de Minas Gerais afirma que as despesas com
pessoal do Poder Executivo estadual atualmente ultrapassam 46,55%
(quarenta e seis virgula cinquenta e cinco por cento) da receita corrente
liquida, de modo que as vedagoes previstas no art. 22, paragrafo tmnico, da
LRF impedem a edicao de normas para concessao de reajustes a
categorias especificas. Alega que, em razao das tratativas para adesao ao
Regime de Recuperacao Fiscal bem como de decisao por mim proferida
na Acao Civel Origindria 3.244 (decisao monocratica, j. em 24.06.2022) o
Estado se encontra submetido as proibi¢gdes constantes do art. 8 da Lei
Complementar n® 159/2017, o que também impossibilita a edi¢ao de lei
estadual para majoracao dos vencimentos das categorias da enfermagem,
em conformidade com o piso nacional. Estima um impacto financeiro de
R$ 776.928.052,28 (setecentos e setenta e seis milhdes, novecentos e vinte e
oito mil e cinquenta e dois reais e vinte e oito centavos) como decorréncia

do cumprimento do piso salarial nacional (doc. 755).

10. O Estado de Rondonia estima que o impacto sobre suas
finangas a partir da aplicagao da lei impugnada seria de R$ 60.681.419,69
(sessenta milhoes, seiscentos e oitenta e um mil quatrocentos e dezenove
reais e sessenta e nove centavos) ao ano (doc. 760, fl. 1). Por outro lado, a
diferenca entre a dotagao inicial prevista para o ano de 2023 e a dotagao
atualizada de 2022 seria de R$ 68.105.211,80 (sessenta e oito milhdes,
cento e cinco mil, duzentos e onze reais e oitenta centavos), o que
demonstra que a quase totalidade do crescimento previsto na arrecadagao
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estadual estaria comprometida com o pagamento de uma categoria

especifica do servigo publico.

11. O Estado de Mato Grosso afirma que a implementacdo das
disposi¢oes da Lei n° 14.434/2022 implicaria um aumento imediato de R$
21.315.535,57 (vinte e um milhdes, trezentos e quinze mil, quinhentos e
trinta e cinco reais e cinquenta e sete centavos) nas despesas com pessoal.
Além disso, destaca o risco de aumento futuro da despesa em montantes
desconhecidos, caso seja necessaria a expansao do quadro técnico da
enfermagem por meio da realizagao de concurso publico. (doc. 768, fls.
38/40).

12. O Estado do Parand apresenta estudo pelo qual se preve
que a aplicacdo do piso salarial nacional provocara impacto anual na
despesa com pessoal de aproximadamente R$ 28.000.000,00 (vinte e oito
milhoes de reais). Afirma que, a principio, o acréscimo desse valor nao
determinaria a superacao do limite de alerta, previsto no art. 59 da LRF, ja
que as despesas com pessoal permaneceriam com um indice de 41,99% da
receita corrente liquida (docs. 776 e 777).

13. Em seguida, o Estado do Parana apresenta manifestagao
complementar, no sentido de que a aplicacao do piso salarial para os
servidores ativos da enfermagem implicaria um custo mensal estimado
em R$ 2.315.095,70 (dois milhdes, trezentos e quinze mil, noventa e cinco
reais e setenta centavos), o que resultaria em uma estimativa anual de
aproximadamente R$ 28 milhdes. Em relacdo aos profissionais inativos e
pensionistas, o impacto estda estimado em R$ 154.298,05 (cento e
cinquenta e quatro mil e duzentos e noventa e oito reais e cinco centavos)
para o Fundo Previdenciario e R$ 130.063,12 (cento e trinta mil e sessenta

e trés reais e doze centavos) para o Fundo Financeiro (doc. 907, 912-915).

14. O Estado do Tocantins aponta que seu custo com a
aplicacao do piso salarial nacional serd de R$ 97.297.846,23 (noventa e sete
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milhdes, duzentos e noventa e sete mil, oitocentos e quarenta e seis reais e
vinte e trés centavos) ao ano. Afirma, ainda, que a medida tera reflexos
nas despesas com o Plano de Assisténcia a Sauide dos Servidores Publicos
do Estado do Tocantins e nas despesas previdencidrias geridas pelo
Instituto de Gestao Previdenciaria do Estado do Tocantins (docs. 781 e
782).

15. O Estado de Santa Catarina esclarece que todos os seus
auxiliares de enfermagem recebem valores acima do piso salarial
especificado na lei impugnada. Relativamente aos enfermeiros e técnicos
de enfermagem, o cumprimento do piso determinaria uma despesa
adicional de R$ 29 milhdes para o ano de 2023, além de ter reflexo sobre
0s repasses e convénios, tendo em vista o aumento das despesas dos
hospitais geridos por organizagdes sociais (doc. 786).

16. O Estado do Rio de Janeiro informa um impacto total
anualizado de R$ 651.083.291,63 (seiscentos e cinquenta e um milhdes,
oitenta e trés mil, duzentos e noventa e um reais e sessenta e trés
centavos), considerando os reflexos previstos sobre os vencimentos do
pessoal ativo e inativo da Administracao direta e indireta, sobre os
contratos de gestao e sobre os contratos de assisténcia e chamamentos
publicos (docs. 789 e 790).

17. O Estado do Rio Grande do Norte estima que, para a
implantagao dos valores previstos na Lei n°® 14.434/2022, o impacto
previsto nas finangas publicas estaduais seria de aproximadamente R$
125 milhdes ao ano. Esclarece que, atualmente, o Estado ja se encontra
acima dos limites estipulados pela LRF, ja que 50,71% (cinquenta virgula
setenta e um por cento) de sua receita corrente liquida estd comprometida
com a folha de pessoal. O cumprimento do novo piso salarial da
enfermagem determinaria um acréscimo de 0,88% a esse indice, motivo
por que o cumprimento da lei dependeria da desobediéncia as vedagoes
constantes da LRF.
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18. O Estado de Sao Paulo formulou notas técnicas em que se
estima um potencial acréscimo na folha de pagamento das entidades
contratadas e conveniadas com a Secretaria de Estado da Saude de R$ 270
milhdes por ano, além de um acréscimo de R$ 80,6 milhdes nas despesas
com pessoal do servigo publico (docs. 798 e 800).

19. O Estado de Roraima aponta um impacto financeiro anual
de R$ 20.343.372,00 (vinte milhdes, trezentos e quarenta e trés mil,
trezentos e setenta e dois reais) e afirma que a concretizacao desse custo
terd o condao de fragilizar a situacao or¢camentdria do Estado, exigindo a
reducdo ou mesmo a descontinuidade de outras politicas publicas de
equivalente relevancia, como educagao, seguranca, moradia e assisténcia
social (docs. 804 e 805).

20. O Estado do Espirito Santo apresenta manifestagao em que
estima que o impacto financeiro aos cofres estaduais, considerados os
servidores publicos (ativos e em designacao temporaria), inativos e
pensionistas, serd de aproximadamente R$ 34 milhdes (doc. 815). Em
nova peca de informagoes, o Governador do Estado fornece nova
estimativa, abrangente ndao apenas dos servidores publicos que atuam em
hospitais administrados diretamente pelo Estado, mas também do corpo
de enfermagem empregado nas unidades hospitalares com contrato de
gestao ou submetidas a administragao fundacional. Pelo novo calculo, a
previsao do impacto anual é de R$ 111.378.624,24 (cento e onze milhdes,
trezentos e setenta e oito mil, seiscentos e vinte e quatro reais e vinte e
quatro centavos). Os reflexos do piso salarial nos contratos celebrados
com entidades filantrdpicas sao apontados pelo Estado como de dificil ou
impossivel apuragao, embora se afirme a expectativa de que essas
entidades venham a pleitear o reequilibrio econdomico-financeiro de seus
ajustes (doc. 869).

21. O Estado da Bahia junta planilha demonstrativa em que se
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indica que o acréscimo de gastos derivado da aplicagao dos pisos salariais
previstos na Lei n® 14.434/2002 é da ordem de R$ 84.240.362,02 (oitenta e
quatro milhdes, duzentos e quarenta mil, trezentos e sessenta e dois reais
e dois centavos) ao més, consideradas a rede prdpria sob gestao direta e
indireta e a rede complementar (doc. 845).

22. O Distrito Federal apresenta manifestacdio em que
esclarece que, a prevalecer a interpretacdo pela qual o piso salarial
definido em lei se aplica aos profissionais que desempenham carga
hordria de 44 horas semanais — de modo que aqueles que tenham carga
horaria inferior recebam valor proporcional ao piso —, a Lei n® 14.434/2022
ndo provocard impacto algum sobre as suas financas. Ainda assim, alega
a inconstitucionalidade da Emenda Constitucional n® 124/2022 por
violacdo ao principio federativo (doc. 849).

23. O Estado do Acre informa a projecao de um impacto
financeiro direto de R$ 188.871.266,74 (cento e oitenta e oito milhoes,
oitocentos e setenta e um mil, duzentos e sessenta e seis reais e setenta e
quatro centavos) ao ano. Ressalta, porém, que ha custos indiretos
relativos aos estabelecimentos de satde contratados pelo Estado que nao
foram estimados (doc. 867).

24. O Estado da Paraiba manifesta-se no sentido de que a nova
lei é tendente a gerar a precarizacao de sua situacao financeira. Afirma
que a estimativa de impacto financeiro é de R$ 18.065.800,55 (dezoito
milhdes, sessenta e cinco mil, oitocentos reais e cinquenta e cinco
centavos) mensais e R$ 240.272.883,63 (duzentos e quarenta milhdes,
duzentos e setenta e dois mil, oitocentos e oitenta e trés reais e sessenta e
trés centavos) anuais, incluindo 13¢ salario, 1/3 constitucional de férias e
contribuic¢ao patronal (doc. 904).

25. O Estado do Ceara apresenta manifestacao na qual estima

que a implementacdo do piso salarial gerard um impacto financeiro de R$
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108.250.307,43 (cento e oito milhdes, duzentos e cinquenta mil, trezentos e
sete reais e quarenta e trés centavos) e ressalva que nao tem os dados
referentes aos profissionais temporarios, empresas terceirizadas, inativos

e pensionistas (doc. 923).

26. O Estado do Maranhdo apresenta oficio que informa um
impacto anual de R$ 208.395.720,60 (duzentos e oito milhdes, trezentos e
noventa e cinco mil, setecentos e vinte e reais e sessenta centavos) para a
Administragao direta, indireta e convénios, além de outro na monta de R$
675.592.538,26 (seiscentos e setenta e cinco milhdes, quinhentos e noventa
e dois mil, quinhentos e trinta e oito reais e vinte e seis centavos),
relativamente aos contratos de gestao formalizados com a Empresa
Maranhense de Servigos Hospitalares — EMSERH e demais institutos
(doc. 938-939).

27. A Confederacao Nacional dos Municipios apresenta nota
técnica em que afirma apenas que, apesar de ter havido aumento nas
transferéncias de recursos federais da satde para os Municipios nos
ultimos anos, parte expressiva desse acréscimo corresponde as chamadas
emendas de relator, sobre as quais paira suspeitas de fraude e desvio de
recursos, a levantar duvida sobre a efetividade do gasto em atingir seus
objetivos (doc. 771).

28. Em seguida, apresenta estudo técnico para comprovar que
os Municipios nao terdao possibilidade de executar o novo piso salarial e
que “hd uma previsao de desligar mais de 32,5 mil profissionais da
enfermagem e, consequentemente, desassistir quase 35 milhdes de
brasileiros, dos quais cerca de 203 mil pessoas se encontram em condigoes
de vulnerabilidade social, sendo 173 mil ribeirinhos, 23 mil em situacao
prisional e 7 mil estao nas ruas” (doc. 926-927, fl. 33).

29. Manifestaram-se sobre a empregabilidade o Ministério do
Trabalho e Previdéncia e a Confederagdao Nacional dos Trabalhadores na

10
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Saude (CNTS). O Ministério do Trabalho e Previdéncia esclarece que atua
em conjunto com as entidades politicas e organizacionais da enfermagem
com o intuito de proteger e valorizar os trabalhadores da categoria.
Defende a realizacdo de mais investimentos na qualificagdo de
enfermeiros como uma politica publica de impacto positivo nesse
mercado. Afirma que a demanda por profissionais da enfermagem é
crescente, o que reflete a pujanca econdmica do setor, mas reconhece que
o mercado de trabalho correspondente é instavel, com notavel variacao de
remuneragoes e marcantes diferencas regionais.

30. Especificamente quanto ao piso salarial previsto na Lei n®
14.434/2022, informa que os dados disponiveis nao sao suficientes para
que se afirme a ocorréncia de impactos na empregabilidade, tampouco no
nivel de remuneracao. Afirma que € possivel observar potencial de
beneficios na massa salarial da categoria, mas que nao se pode descartar a
possibilidade de que o aumento do piso acarrete elevacao do custo das
empresas. Ressalta que eventuais efeitos nocivos devem se apresentar
inicialmente na esfera microecondmica, de maneira imperceptivel, e so

depois como um efeito macroecondmico.

31. A Confederacao Nacional dos Trabalhadores na Satde
pede a reconsideracao da decisao cautelar. Alega que os fundamentos
apontados na decisao nao sao propriamente juridicos, mas sim
econOdmicos e que nao ha como comprovar o risco a empregabilidade e a
oferta de servigos hospitalares, ja que, com a suspensao dos efeitos da
medida legislativa, restou impedida a observacao e medi¢ao dos seus
impactos. Argumenta que ha escassez mundial de profissionais da
enfermagem e destaca a necessidade de valorizagdo da categoria, como
forma de evitar que os profissionais em atividade abandonem o setor.
Nesse sentido, sustenta que a implementagao do piso contribui com a
melhoria das condi¢oes de trabalho e da assisténcia de enfermagem.
Informa que a categoria enfrenta grande sobrecarga de trabalho, além de
pressoes fisicas e psicologicas que resultam em adoecimentos e

11
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afastamentos. Tais problemas seriam potencializados pelo fato de que, em
razdo dos baixos salarios, esses profissionais precisam manter mais de um

vinculo de emprego ao mesmo tempo.

32. Apresenta estudo elaborado pelo DIEESE para afirmar que
os seis estados da Federacao com maior niimero de profissionais da satde
possuem média salarial quase equivalente ou até superior ao piso
definido na lei impugnada. Quanto aos prestadores privados de servigos
de satide, afirma, também com base em estudo do DIEESE, que 36 (trinta
e seis) empresas de servigos médicos figuram no ranking das 1.000 (um
mil) maiores empresas brasileiras, o que indica que o setor € lucrativo.
Destaca que o lucro liquido das operadoras de planos de satide mais que
dobrou em quatro anos. Defende que a forma pela qual o Brasil lidara
com os custos da implementacao do piso deve ser decidida pelos gestores
publicos e pelas categorias patronal e trabalhadora, mas alega que nao se

trata de questao constitucional, a exigir a atuacao desta Corte.

33. Por fim, sobre a qualidade dos servicos de saude, pelo
alegado risco de fechamento de leitos e de reducao nos quadros de
enfermeiros e técnicos, foram recebidas as informagdes do Ministério da
Saude, do Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Conass), do
Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (Conasems) e da

Federacao Brasileira de Hospitais.

34. O Ministério da Saude informa, em nota técnica elaborada
pelo Departamento de Economia da Saude, que os efeitos da elevagao
salarial determinada pela lei impugnada, quanto a possibilidade de
fechamentos de leitos e de redugao nos quadros de profissionais de
enfermagem, sao de dificil previsao, ja que a projecao de cenario futuro é
complexa. Nesse sentido, aponta a imprecisao de previsdes econdomicas
categdricas sobre a redugao de empregos de enfermeiros e fechamento de
leitos de hospitais. Ressalta que a elevacao do nivel de salarial pode

contribuir para o aumento da qualidade dos servigos de satide, bem como

12
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do desempenho dos profissionais beneficiados, ao elevar o quantitativo
de trabalhadores com maior qualificacao e a produtividade do trabalho
(doc. 858).

35. O Conselho Nacional de Secretarios de Satide destaca os
riscos decorrentes da lei impugnada para a situagao financeira dos entes
subnacionais. Esclarece que Estados e Municipios aplicam percentual
superior ao da Unido em agoes e servigos publicos de saude. Apresenta
grafico pelo qual demonstra que o ente central reduziu sistematicamente
o percentual financeiro destinado ao SUS ao longo dos anos, o que
contribui para a tendéncia de sobrecarga financeira dos entes
subnacionais em matéria de saude. Alega que, nesse contexto, a exigéncia
de novos desembolsos financeiros por parte de Estados e Municipios se

traduz em impacto insuportavel.

36. Argumenta que o mecanismo de financiamento proposto
no Projeto de Lei Complementar n® 44/2022 — que teve origem no Senado
Federal e tem contetdo equivalente ao do PLP n® 7/2022, apresentado na
Camara de Deputados — nao ¢é suficiente para equacionar os gastos
decorrentes da lei. Isso porque a proposta legislativa apenas autoriza a
transposicao de saldos remanescentes dos fundos de satde até o final do
exercicio financeiro de 2023, o que nao constitui recurso adicional —
relativamente as transferéncias federais feitas ordinariamente — nem

receita permanente.

37. O Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude
destaca que a Constituicao e o legislador nacional elegeram os municipios
como entes fundamentais na execucao das politicas publicas de satude.
Tendo em vista a extensa necessidade de contratagao de pessoal para esse
fim, afirma que uma mudanga abrupta como a criagao de pisos salariais
para as categorias da enfermagem traz impacto aos entes municipais de
forma direta, no que diz respeito a folha de pagamentos da rede propria
de saude, e indireta, no que toca aos pedidos de repactuagao contratual

13
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apresentados por entidades da rede complementar do SUS. Nesse
sentido, pontua a necessidade de indicagio de fontes financeiras e
orcamentdrias para fazer frente a nova forma de executar as politicas
publicas imposta pela lei impugnada, que institui despesa obrigatoria de
carater continuado (doc. 741).

38. Especificamente quanto a repercussao da medida sobre a
qualidade dos servigos de saide, o Conasems afirma que o seu impacto
na execugao dos servigos e agoes publicas de saude serao potencializados
ou minimizados de acordo com o financiamento da politica publica. Isto
¢, sem a devida e necessdria fonte de custeio, a aplicagao do piso salarial
teria o efeito de agravar um problema de insuficiéncia de financiamento

que ja precedia a lei impugnada.

39. Sobre o tema, esclarece que a participagao da Unido no
financiamento da sauide publica se encontra em tendéncia de queda,
tendo atingido seu indice mais baixo em 2019 (42%) — enquanto que, nos
anos 1980, tal patamar era superior a 75% —, o0 que pressiona
sobremaneira o or¢camento municipal. Estima que o custo da
implementacao do piso salarial para os entes subnacionais, considerado o
impacto financeiro direto, é de R$ 27,5 bilhdes, sendo R$ 15,5 bilhoes para
a esfera municipal e R$ 12,0 bilhdes para a esfera estadual. Destaca que o
volume de recursos federais represados em fundos estaduais e
municipais de sauide é significativo, mas nao pode ser considerado como
fonte de financiamento para o pagamento de salarios de enfermeiros,
pelo risco de desvio de finalidade e por nao se tratar de receita perene.

40. Por fim, a Federacao Brasileira de Hospitais alega que as
negociagoes sobre o0s pisos salariais sao tradicionalmente efetuadas local e
regionalmente, com a participacao dos sindicatos, tendo em vista a
necessidade de se resguardar a seguranca juridica nas rela¢des privadas.
Destaca a inviabilidade da fixagao de um piso salarial nacional sem

consideragao as diferencas regionais, sob pena de afronta a liberdade

14
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econdmica. Afirma que o ordenamento juridico brasileiro reconhece essa
questao e, por esse motivo, se consolidou com a descentralizacao das
negociagoes e discussdes sobre o tema. Aponta que a maioria dos
hospitais privados (59%) € de pequeno porte — i.e., tem até cinquenta
leitos. Relata, conforme levantamento realizado pela Federacao, que 67%
(sessenta e sete por cento) dos hospitais consultados terao que fechar
leitos como decorréncia dos novos pisos salariais, enquanto 91% (noventa
e um por cento) precisarao reduzir o corpo da enfermagem (doc. 727).

41. Em  20.12.2022, a Confederacao Nacional dos
Trabalhadores na Satude noticia a aprovagao de proposta de emenda a
Constituicao que viabilizaria o pagamento dos pisos salariais definidos
pela Lei n°® 14.434/2022, ao alterar o art. 198 da Constituicao para que a
Uniao preste assisténcia financeira complementar aos entes mais afetados
pela medida e ao direcionar o superavit de fundos publicos para custeio
do piso. Por esse motivo, pede a revogacao da medida cautelar
referendada pelo Plenario do STF (doc. 879).

42. O Senado Federal e a Camara dos Deputados apresentam
peticdo conjunta em que esclarecem o teor da Emenda Constitucional n®
127/2022, promulgada em 22.12.2022, e pedem a revogagao da cautelar
relativamente as institui¢des publicas e filantrdpicas, tendo em vista que a
Uniao as ajudara a pagar os novos pisos salariais. Quanto as instituigoes
privadas, afirmam que ainda se busca a viabilidade financeira para a
aplicacao da lei impugnada, o que, a principio, seria alcangado por meio
da desoneragao da folha de pagamentos do setor de satide (doc. 886).

43. A Associagao Brasileira das Secretarias de Finangas das
Capitais (Abrasf) alega que a edicao da EC n® 127/2022 ndo conduz a
revogacao da cautelar, nem mesmo a improcedéncia do pedido inicial.
Isso porque a norma constitucional por ela introduzida teria eficdcia
limitada, ja que o efetivo pagamento da assisténcia financeira depende de

regulamentacao por lei e da parametrizacao dos valores a serem
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distribuidos, conforme o impacto estimado para cada uma das entidades

beneficidrias, ponto sobre o qual nao haveria consenso (doc. 888).

44. A Confederagao Nacional da Saude, Hospitais,
Estabelecimentos e Servigos (CNSaude), autora da acao, alega que a
medida ora aprovada pelo Congresso Nacional apresenta uma solugao
apenas proviséria para uma obrigacao definitiva. Isso porque a
desvinculagao do superavit de fundos publicos como forma de viabilizar
o pagamento dos novos pisos salariais foi autorizada apenas até o ano de
2027. Sustenta, ainda, nao haver fundamento para a revogacao da
cautelar quanto aos hospitais privados, uma vez que a emenda
constitucional nao beneficia aqueles que tenham fins lucrativos e
atendam menos de 60% (sessenta por cento) dos seus pacientes pelo SUS
(doc. 892).

45. Em 30.12.2022, solicitei informagdes ao Senado Federal e a
Camara dos Deputados quanto a tramitacaio do projeto de lei
regulamentadora da Emenda Constitucional n® 127/2022 (doc. 894).

46. A Federacao dos Empregados em Estabelecimentos de
Servigos de Saude do Estado de Sao Paulo apresenta requerimento no
sentido de que seja revogada a suspensao do piso salarial dos
profissionais da enfermagem, diante da aprovagao de emenda

constitucional (doc. 898).

47. Em sentido contrdrio, a CNSaude sustenta que a Emenda
Constitucional n® 127/2022 nao solucionou os problemas apontados pela
decisao cautelar e frisa que, caso a medida seja implementada, ocorrera
desemprego em massa, sobretudo na regiao nordeste. (doc. 917). No
parecer técnico juntado, os professores Luciano Timm e Thomas Conti
concluem que a lei “contém vicios graves e que seriam facilmente
evitaveis se o Legislativo tivesse cumprido com sua responsabilidade de
estudar as possiveis consequéncias das leis aprovadas. Piso definido por

16



ADI 7222 MC-REF-SEGUNDO / DF

hora trabalhada, ou com distingdes por regiao, ou com prazo de transi¢ao
gradual para adaptacao do setor, ou com valores definidos apenas apds
estudo prévio da realidade do setor no pais, dentre outros, poderiam
facilmente corrigir a maior parte dos problemas e riscos identificados com

a atual proposta de novo piso salarial da enfermagem” (doc. 918, fl. 14).

48. A Confederacao das Santas Casas de Misericordia,
Hospitais e Entidades Filantropicas (CMB) apresenta manifestacao
contraria a revogacao da medida cautelar, sob o argumento de que a
Emenda Constitucional n°® 127/2022 nao resolve todos os problemas,
notadamente no que se refere: (i) a ofensa ao pacto federativo e a auséncia
de estudo prévio, que sao vicios insuperaveis; (ii) a eficacia limitada da
emenda, sem que haja lei regulamentadora vigente; (iii) a auséncia de
comprovacao de que a fonte de custeio seja permanente e suficiente (doc.
930).

49. A CNTS insurge-se quanto a peticdo n® 8.170/2023,
apresentada pela CNSaude, e ao estudo técnico apresentado. Argumenta
que houve analise comparativa com paises que nao guardam quaisquer
semelhancas com a realidade fatica brasileira. Aponta que os dados
concernentes aos numeros de profissionais celetistas sao incorretos. Por
conseguinte, reitera que os elementos necessarios para a implementacao
do novo piso salarial foram devidamente contemplados, isto ¢, a
sustentabilidade economico-financeira e social, ndao tendo ocorrido

violagao ao devido processo legislativo (doc. 936).

50. A CMB apresenta novo estudo, elaborado pelos
professores Geraldo Biasoto Jr. e Arthur Welle, que enfatiza os impactos
do piso salarial para a coletividade e para intensificacdo das
desigualdades regionais. Segundo eles, uma vez implementado o piso,
ocorreria “a demissao de 27,7% de todos os empregados da enfermagem
do setor privado”. Por isso, requer a manuten¢ao da medida cautelar
(doc. 941).
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51. O Congresso Nacional apresenta manifestagao no sentido
de que: a EC n? 127/2022 decorreu de regular processo legislativo; ha
projetos de lei em discussao destinados a regulamentd-la (PL n°
1.241/2022, PL n® 2.355/2022 e PL n® 475/2022); a mencao a expressao “nos
termos da lei”, contida no art. 198, § 14, da CF/88, nao significa que se
trata de norma constitucional de eficacia limitada; e, por fim, “nada obsta
a que a vigéncia dessas normas temporarias seja estendida por mais
tempo ou mesmo convertida em permanente, se assim aprovar o
Congresso Nacional, ou que novas solugoes sejam amadurecidas nesse
meio tempo”. Pleiteia a revogacao da medida cautelar deferida (doc. 946).

52. A Associacao Brasileira dos Centros de Dialise e
Transplante (ABCDT) reitera estudo elaborado pela CNSatde e afirma
que a Lei n® 14.334/2022 ¢é intervengao estatal exorbitante, apta a gerar
inobservancia ao principio constitucional da livre iniciativa (doc. 948-
949).

53. A  Associacao Brasileira de Medicina Diagnostica
(ABRAMED) manifesta-se no sentido de que o piso salarial nacional dos
profissionais da enfermagem gerara efeitos economicos indesejados e que
subsiste a necessidade de manuten¢ao da medida cautelar, mesmo apos a
aprovagao da emenda constitucional. Para tanto, junta parecer da
Fundacao Instituto de Pesquisas Econdmicas (doc. 951 e 954).

54. Em seguida, diversos parlamentares apresentam oficios
pleiteando a revogacao da medida cautelar, diante da iminéncia da
promulgacao do projeto de lei que abre crédito especial para custear o
piso salarial nacional dos profissionais da enfermagem (doc. 957, 958, 959,
968).

55. Em sentido diverso, a CNM junta analise técnica sobre o

referido projeto de lei (doc. 960).
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56. A Unimed do Brasil — Confederacao Nacional das
Cooperativas ~ Médicas  apresenta  peticdo  sustentando  a
inconstitucionalidade da Lei n® 14.434/2022.

57. A CNTS requer, mais uma vez, a revogacao da medida
cautelar, ao argumento de que o Presidente da Republica assinou projeto
de lei abrindo crédito especial para custeio do piso salarial nacional dos
profissionais da enfermagem (doc. 969).

58. O Deputado Bruno Farias noticia a promulgagao da Lei n®
14.581/2023, que abre o referido crédito especial, e solicita a revogacao da
medida cautelar (doc. 972).

59. Em 15.056.2023, ao apreciar os requerimentos, revoguei
parcialmente a medida cautelar anterior, a fim de que sejam
restabelecidos os efeitos da Lei n® 14.434/2022, com excecao da expressao
“acordos, contratos e convengoes coletivas” constante do seu art. 2°, § 2°,
para que seja implementado o piso salarial nacional por ela instituido,
nos seguintes termos: (i) em relagao aos servidores publicos civis da
Uniao, autarquias e fundagoes publicas federais, a implementagao do piso
salarial nacional deve ocorrer na forma prevista na Lei n® 14.434/2022; (ii)
em relacdo aos servidores publicos dos Estados, Distrito Federal,
Municipios e de suas autarquias, bem como aos profissionais contratados
por entidades privadas que atendam, no minimo, 60% de seus pacientes
pelo SUS, a implementacao da diferenca resultante do piso salarial
nacional deve se dar em toda a extensao coberta pelos recursos
provenientes da assisténcia financeira da Unido; e (iii) em relagdao aos
profissionais celetistas em geral, a implementacdo do piso salarial
nacional deve ocorrer na forma prevista na Lei n°® 14.434/2022, a menos
que se convencione diversamente em negociacao coletiva, a partir da
preocupagao com demissdes em massa ou comprometimento dos servigos
de saude. Na ocasido, determinei que a decisao fosse submetida a
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referendo pelo Plenario.

60. E o relatdrio. Passo a decidir.
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29/05/2023 PLENARIO

SEGUNDO REFERENDO NA MEDIDA CAUTELAR NA ACAO DIRETA DE
INCONSTITUCIONALIDADE 7.222 DISTRITO FEDERAL

VOTO:
O SENHOR MINISTRO LUiS ROBERTO BARROSO (RELATOR):

1. Por forca de medida cautelar deferida em 04.09.2022 e
referendada pelo Plenario em 19.09.2022, o Supremo Tribunal Federal
suspendeu os efeitos da Lei n® 14.434/2022, que instituiu o piso salarial
nacional do enfermeiro, do técnico da enfermagem, do auxiliar de
enfermagem e da parteira. A decisao se justificou pela necessidade de
avaliagao, a partir de manifestagao dos orgaos e entidades interessados,
acerca do impacto que a medida poderia acarretar sobre (i) a situagao
financeira de Estados e Municipios, (ii) a empregabilidade e (iii) a
qualidade dos servigos de satde.

2. As informagoes recebidas nos autos durante o periodo de
vigéncia da cautelar confirmaram as preocupacOes que justificaram a
concessao da medida cautelar, especialmente aquelas relativas a situagao
financeira de Estados e Municipios. A magnitude do impacto financeiro
estimado e sua repercussao sobre a capacidade dos entes de observar as
regras de responsabilidade fiscal vigentes impressionam. Em suas pecas
de informacao, vdrias unidades da Federacdo relatam expectativas
concretas de descumprimento dos limites impostos pela Lei de
Responsabilidade Fiscal para despesas com pessoal, e até mesmo de
exclusao de regimes de recuperacao fiscal celebrados com a Unido, como
decorréncia da aplicagdo dos pisos salariais definidos pela Lei n®
14.434/2022.

3. Destaco os dados levantados pelo Conselho Nacional de

Secretarias Municipais de Saude (Conasems), pelos quais 40% (quarenta
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por cento) dos profissionais da enfermagem poderiam ser desligados dos
sistemas municipais de satide; 70% (setenta por cento) dos municipios
consultados relatam que, sem o aumento no financiamento das a¢oes e
servicos publicos de saude, haveria risco de fechamento de leitos
hospitalares sob sua gestao; e outros 70% (setenta por cento) informam
que ocorreria desrespeito ao limite de gastos com pessoal estabelecido
pela LRE, como decorréncia da aplicagao dos novos pisos salariais (doc.
741, fls. 25/30).

4. Quanto aos fundamentos que justificaram o deferimento
de medida cautelar no presente feito, afirmei em decisao de 04.09.2022
que os riscos a situacao financeira de Estados e Municipios, a
empregabilidade e a qualidade dos servigos de satde — a evidenciar a
plausibilidade juridica do pedido inicial — advinham, em suma, da
auséncia de criagdo de mecanismos para financiamento do piso salarial
imposto a Estados e Municipios, e da expectativa verossimil de que a
dispensa de funcionarios se imponha como uma medida necessaria para
o equacionamento do acréscimo no custo de operagao dos hospitais
privados — especialmente nas unidades federativas mais pobres e nos

estabelecimentos conveniados ao SUS.

5. Ocorre que, em 22122022, ao editar a Emenda
Constitucional n°® 127/2022, o Congresso Nacional deu um passo
importante para superar as preocupagoes que justificaram o deferimento
da cautelar. Por sua relevancia para a andlise da controvérsia aqui posta,

passo a transcrever o texto promulgado:

Art. 12 O art. 198 da Constituicao Federal passa a vigorar
acrescido dos seguintes §§ 14 e 15:
“Art. 198. ..o
§ 14. Compete a Uniao, nos termos da lei, prestar
assisténcia financeira complementar aos Estados, ao
Distrito Federal e aos Municipios e as entidades
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filantropicas, bem como aos prestadores de servigos
contratualizados que atendam, no minimo, 60% (sessenta
por cento) de seus pacientes pelo sistema unico de saude,
para o cumprimento dos pisos salariais de que trata o § 12
deste artigo.

§ 15. Os recursos federais destinados aos pagamentos
da assisténcia financeira complementar aos Estados, ao
Distrito Federal e aos Municipios e as entidades
filantrépicas, bem como aos prestadores de servigos
contratualizados que atendam, no minimo, 60% (sessenta
por cento) de seus pacientes pelo sistema tinico de saude,
parao

cumprimento dos pisos salariais de que tratam o § 12
deste artigo serao consignados no orcamento geral da
Unido com dotagao propria e exclusiva.”(NR)

Art. 22 O Ato das Disposi¢oes Constitucionais Transitorias
passa a vigorar com as seguintes alteragoes:
AT 38,

§ 2° As despesas com pessoal resultantes do
cumprimento do disposto nos §§ 12, 13, 14 e 15 do art. 198
da Constituicao Federal serao contabilizadas, para fins dos
limites de que trata o art. 169 da Constituicao Federal, da
seguinte forma:

I — até o fim do exercicio financeiro subsequente ao
da publicagao deste dispositivo, nao serao contabilizadas
para esses limites;

II - no segundo exercicio financeiro subsequente ao
da publicagao deste dispositivo, serao deduzidas em 90%
(noventa por cento) do seu valor;

III — entre o terceiro e o décimo segundo exercicio
financeiro subsequente ao da publicagao deste dispositivo,
a deducao de que trata o inciso II deste paragrafo sera
reduzida anualmente na proporgao de 10% (dez por cento)
de seu valor.”(NR)
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“Art. 107, e

VI — despesas correntes ou transferéncias aos fundos
de saude dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, destinadas ao pagamento de despesas com
pessoal para cumprimento dos pisos nacionais salariais
para o enfermeiro, o técnico de enfermagem, o auxiliar de
enfermagem e a parteira, de acordo com os §§ 12, 13, 14 e
15 do art. 198 da Constitui¢ao Federal.”(NR)

Art. 3° O art. 52 da Emenda Constitucional n® 109, de 15 de
margo de 2021, passa a vigorar com as seguintes alteragoes:

“Art. 5° O superavit financeiro das fontes de recursos
dos fundos publicos do Poder Executivo, exceto os saldos
decorrentes do esfor¢o de arrecadacao dos servidores civis
e militares da Unido, apurados ao final de cada exercicio,
podera ser destinado:

I - & amortizacao da divida publica do respectivo
ente, nos exercicios de 2021 e de 2022; e

IT - ao pagamento de que trata o § 12 do art. 198 da
Constituicao Federal, nos exercicios de 2023 a 2027.

§ 1° No periodo de que trata o inciso I do caput deste
artigo, se o ente nao tiver divida

publica a amortizar, o superavit financeiro das fontes
de recursos dos fundos publicos do Poder Executivo sera
de livre aplicacao.

............................................ ”(NR)

Art. 4° Poderao ser utilizados como fonte para pagamento
da assisténcia financeira complementar de que trata o § 15 do
art. 198 da Constituicao Federal os recursos vinculados ao
Fundo Social (FS) de que trata o art. 49 da Lei n® 12.351, de 22
de dezembro de 2010, ou de lei que vier a substitui-la, sem
prejuizo a parcela que estiver destinada a
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area de educacao.

Paragrafo tnico. Os recursos previstos no caput deste
artigo serdo acrescidos ao montante aplicado nas agOes e
servigos publicos de satde, nos termos da Lei Complementar n®
141, de 13 de janeiro de 2012, ou de lei complementar que vier a
substitui-la, e ndo serdo computados para fins dos recursos
minimos de que trata o § 2° do art. 198 da Constituigao Federal.

Art. 5° Esta Emenda Constitucional entra em vigor na data

de sua publicacao.

6. Resumidamente, o novo texto constitucional prevé quatro
medidas com o objetivo de viabilizar o cumprimento dos pisos salariais
definidos pela Lei n® 14.434/2022. Em primeiro lugar, a EC n® 127/2022
estabelece a competéncia da Unido para prestar assisténcia financeira
complementar, para o fim especifico de cumprimento dos pisos salariais e
nos termos de lei a ser editada, a Estados, Municipios, entidades
filantropicas e prestadores de servicos que atendam, no minimo, 60%
(sessenta por cento) de seus pacientes pelo SUS — justamente os entes

mais impactados pela medida impugnada nesta acao.

7. Em segundo lugar, dispde que os superavits financeiros de
fundos publicos do Poder Executivo, no periodo de 2023 a 2027, e os
recursos vinculados ao Fundo Social criado pelo Lei n® 12.351/2010 -
composto por royalties e demais receitas da Unidao derivadas da
exploragao de petrdleo e gas natural — podem ser usados para financiar o
pagamento dos pisos salariais da enfermagem. Em terceiro lugar, exclui
as transferéncias de recursos federais destinadas a esse fim do limite para
as despesas primadrias instituido no art. 107 do ADCT (regra do teto de
gastos). E, em quarto lugar, estabelece um periodo de transicao de 11
(onze) anos para que o acréscimo nas despesas com pessoal derivado do
cumprimento dos pisos seja computado para fins de respeito aos limites
da LRF.
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8. Dessa forma, a aprovagao da EC n® 127/2022 constituiu
providéncia relevante para possibilitar o cumprimento dos pisos salariais
sem que sobreviesse maior prejuizo as finangas dos entes subnacionais, a
empregabilidade no setor de saude e, em ultimo grau, a qualidade dos
servigos de saude. Nao obstante, tratava-se apenas de um primeiro passo,
pois a concretizagao da assisténcia financeira complementar dependia de
regulamentacao legal. Assim, a alteracao do texto constitucional, por si
sO, nao justificava a revogagao da cautelar, uma vez que, sem a edicao da
lei regulamentadora, a efetiva transferéncia de recursos nao ocorreria.
Vale dizer: submeter os entes federativos ao dever de pagar saldrios mais
altos antes do repasse dos recursos financeiros necessarios para tanto
atrairia as mesmas consequéncias perversas que se buscou evitar com a

suspensao dos efeitos da lei.

9. Todavia, em 11 de maio de 2023, foi sancionada a Lei n®
14.581/2023, que abre crédito especial, no valor de R$ 7.300.000.000,00
(sete bilhoes e trezentos milhoes de reais), ao Or¢camento da Seguridade
Social da Uniado, em favor do Ministério da Satide, para atendimento as
operagoes de “Assisténcia Financeira Complementar aos Estados, ao
Distrito Federal e aos Municipios para o Pagamento do Piso Salarial dos
Profissionais da Enfermagem”. Confiram-se os dispositivos da lei e seu

anexo:

Art. 1° Fica aberto ao Or¢amento da Seguridade Social da
Uniao (Lei n® 14.535, de 17 de janeiro de 2023), em favor do
Ministério da Saude, crédito especial no valor de R$
7.300.000.000,00 (sete bilhoes e trezentos milhoes de reais), para
atender a programacao constante do Anexo.

Art. 2° Os recursos necessarios a abertura do crédito de
que trata o art. 1° decorrem da incorporacdo de superdvit
financeiro apurado no balango patrimonial do exercicio de 2022,

referente a capitalizacdo do Fundo Social.
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Art. 3° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

10. A publicacao da referida lei foi seguida pela edicao da
Portaria GM/MS n® 597, de 12 de maio de 2023, que estabelece os critérios
e parametros relacionados a transferéncia de recursos para a assisténcia
financeira complementar da Unido destinada ao cumprimento dos pisos
salariais nacionais de enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem e
parteiras no exercicio de 2023. Confiram-se os dispositivos da referida

portaria:

Art. 1° Esta Portaria trata dos critérios, parametros e
distribuigdo para a assisténcia financeira complementar da
Uniao destinada ao cumprimento dos pisos salariais nacionais
de enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem e parteiras

no exercicio de 2023.

Art. 2° Ficam estabelecidos recursos financeiros do Bloco
de Manutengao das A¢des e Servigos Publicos de Saude - Grupo
da Assisténcia Financeira Complementar para implementacao
do piso salarial da enfermagem, no montante de R$
7.300.000.000,00 (sete bilhdes e trezentos milhoes de reais),
destinados a implementacdo do piso salarial da enfermagem,
distribuidos nos termos do anexo IIL

§ 1° Foram considerados para o cdlculo dos valores a
serem transferidos aos estados, municipios e Distrito Federal:

I - a disponibilidade or¢camentaria e financeira;

IT - o indicador de participagao relativa do ente federado
no esforco financeiro total de implementacdo dos pisos da
enfermagem, estimado a partir da base de dados da Relagao
Anual de Informagoes Sociais - RAIS, considerados os impactos
para o setor publico, para as entidades filantropicas, bem como
para os prestadores de servigos contratualizados que atendam,
no minimo, 60% (sessenta por cento) de seus pacientes pelo
Sistema Unico de Saude - SUS; e
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III - fator de redistribuicao e correcao de desigualdades
entre os entes federados.

§ 2° A metodologia de célculo do indicador de que trata o
inciso II do § 1° consta no anexo I a esta Portaria.

§ 32 O fator de redistribui¢ao de que trata o inciso IIl do §
12 esta detalhado no anexo II a esta Portaria.

Art. 3° O Fundo Nacional de Saude - FNS adotara as
medidas necessarias para as transferéncias de que trata o art. 2°,
aos Fundos de Saude dos estados, do Distrito Federal e dos
municipios, no exercicio de 2023, em nove parcelas, mediante
autorizagao encaminhada pela Secretaria de Atengao
Especializada a Saude.

Paragrafo unico. As parcelas de que trata o caput serao
transferidas mensalmente a partir de maio de 2023, com repasse

de duas parcelas no més de dezembro de 2023.

Art. 4° Caberd aos gestores estaduais, municipais e
distrital o repasse dos recursos as entidades privadas sem fins
lucrativos que participam de forma complementar ao SUS,
observando os valores de referéncia a serem disponibilizados
no Portal do FNS (https://portalfns.saude.gov.br/) e a
contratualizagao vigente.

§ 1° Ficam os gestores estaduais, municipais e distrital
autorizados a atualizar o repasse de recursos de que trata este
artigo, bem como o rol de prestadores de servicos de satde, de
qualquer natureza, que participam de forma complementar ao
SUS e que atendam, no minimo, 60% (sessenta por cento) de
seus pacientes pelo SUS, conforme critério de rateio
estabelecido no anexo II.

§ 22 Para os repasses de que trata este artigo, os gestores
estaduais, municipais e distrital deverao aditivar o contrato,
convénio ou instrumento congénere vigente ou firmar novo

instrumento contratual com os estabelecimentos de satide.

Art. 5° Fica estabelecido o prazo de 30 (trinta) dias, apds o
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11.

ENS creditar nas contas bancdrias dos Fundos de Satde dos
estados, do Distrito Federal e dos municipios, para que os
respectivos entes efetuem o pagamento dos recursos financeiros
aos estabelecimentos de saude, de acordo com a relacao
divulgada no Portal do Fundo Nacional de Saude
(https://portalfns.saude.gov.br/), observada a possibilidade de
adequacao de que trata o § 1° do art. 4°.

Paragrafo tunico. As entidades beneficiadas deverao
prestar contas da aplicagdo dos recursos aos respectivos

gestores dos estados, municipios ou Distrito Federal.

Art. 6° A prestagao de contas relativa a aplicagao dos
recursos recebidos pelas entidades deverad compor o Relatorio
Anual de Gestao - RAG do respectivo ente federativo
beneficiado.

Art. 7° Os recursos orcamentdrios objeto desta Portaria
correrao por conta do Ministério da Satide, devendo onerar o
Programa de Trabalho 10.302.5018.00UW (Assisténcia
Financeira Complementar aos Estados, ao Distrito Federal e aos
Municipios para o Pagamento do Piso Salarial dos Profissionais

da Enfermagem).

Art. 8% Esta Portaria entra em vigor na data de sua

publicagao.

Segundo a norma regulamentadora, o calculo dos valores a

serem transferidos aos entes subnacionais considerou os seguintes

critérios: (i) a disponibilidade orcamentdria e financeira; (ii) o indicador

de participagao relativa do ente no esfor¢o financeiro total de

implementa¢ao dos pisos da enfermagem, estimado a partir da base de

dados da Relacao Anual de Informacdes Sociais — RAIS, considerados os

impactos para o setor publico, para as entidades filantrépicas, bem como

para os prestadores de servigos contratualizados que atendam, no

minimo, 60% (sessenta por cento) de seus pacientes pelo SUS; e (iii) um
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fator de redistribuicio e correcdo de desigualdades entre os entes
federados.

12. Com base nas normas legais e infralegais mencionadas, a
Unido transferird aos entes subnacionais, a partir de maio de 2023,
recursos financeiros destinados ao custeio do incremento salarial
necessario ao cumprimento do piso. A partir dessa medida, cabera aos
gestores estaduais, distritais e municipais, o repasse de recursos as
entidades privadas sem fins lucrativos que participem de forma
complementar ao SUS, observados os valores de referéncia apresentados
pelo Fundo Nacional de Saude.

13. Constata-se, assim, que as providéncias adotadas pela
Unido constituem fato novo a justificar a revisao da medida cautelar
deferida. Isso porque o principal fundamento adotado naquela decisao
foi o risco de nefasto impacto financeiro e orcamentdrio a Estados e
Municipios e as entidades privadas conveniadas ou contratadas para a
prestacao de servigos no ambito do SUS. A circunstancia de a previsao
legal do piso nao ter sido acompanhada de nenhum tipo de
financiamento federal determinava grave risco de desrespeito a
autonomia federativa.

14. Agora, com a aprovagao da Lei n® 14.581/2023 e a edigao de
seu regulamento, verifica-se que a medida cautelar deferida nestes autos
cumpriu parte do seu propdsito, ja que mobilizou os Poderes Executivo e
Legislativo a destinarem o0s recursos necessdrios para custeio do piso
salarial pelos entes subnacionais e entidades filantropicas. Nesse cenario,
a situagdao aqui analisada torna-se mais proxima a de outros pisos
salariais nacionais aplicaveis a servidores publicos que tiveram a sua

constitucionalidade reconhecida por este Supremo Tribunal Federal.

15. No que se refere ao piso salarial nacional dos profissionais
do magistério publico da educagao basica, esta Corte declarou a sua

10
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compatibilidade com a Constitui¢ao, tendo em vista (i) a sua previsao
constitucional expressa e (ii) a existéncia de mecanismos financeiros
destinados a sua implementagao (ADI 4.167, Rel. Min. Joaquim Barbosa, j.
em 27.04.2011; e ADI 4.848, sob minha relatoria, j. em 01.03.2021). Da
mesma forma, foi declarada recentemente a constitucionalidade do piso
salarial dos agentes comunitdrios de satde e agentes de combate as
endemias, para o qual, da mesma forma, havia (i) assento constitucional e
(ii) financiamento da Unido (RE 1.279.765, Rel. Min. Alexandre de
Moraes, j. em 19.04.2023).

16. A partir dos atos normativos editados nos ultimos dias, os
dois elementos acima mencionados, que levaram a Corte a reconhecer a
legitimidade de pisos salariais de ambito nacional incidentes sobre
carreiras do servigo publico, passam a estar presentes no que diz respeito
ao piso instituido pela Lei n® 14.434/2022. A previsao constitucional do
piso dos profissionais da enfermagem ja constava do art. 198, § 12, da
Constituicao, incluido pela Emenda Constitucional n® 124/2022. Agora,
com a edicao da EC n® 127/2022, da Lei n® 14.581/2023 e da Portaria
GM/MS n® 597/2023, ha a previsao concreta de assisténcia financeira, a ser
prestada pela Unido, para viabilizar que os entes subnacionais e as
entidades privadas conveniadas ou contratadas para a prestacao de
servicos no ambito do SUS observem ao piso. Diante desses fatos,

justifica-se a reconsideragao da medida cautelar anteriormente deferida.

17. Nesse exercicio, entretanto, devem ser considerados dois
problemas subsistentes. Em primeiro lugar, a despeito de sua
importancia, o valor de R$ 7,3 bilhoes reservado pela Unidao nao parece
ser capaz de custear a integralidade dos recursos necessarios para
implementacao do piso salarial pelos entes destinatdrios da EC n°
127/2023. Em segundo lugar, o financiamento previsto nas normas recém-
editadas ndo atenua o impacto sofrido pelo setor privado, razao pela qual
subsiste o receio de demissoes em massa e de prejuizo aos servigos de

saude.

11
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18. No que toca ao primeiro ponto, como destaquei no recente
julgamento do Recurso Extraordindrio 1.279.765, sob a relatoria do
Ministro Alexandre de Moraes, nao é legitima a criacao de piso nacional
pela Unido para que o valor seja arcado por Estados e Municipios. Ao
lado das ideias de democracia e republica, a forma federativa ¢ um dos
pilares do Estado constitucional brasileiro e constitui cldusula pétrea,
prevista no art. 60, § 4%, da Constituicao. Pelo principio federativo, os
Estados e Municipios tém autonomia politico-administrativa, legislativa e
financeiro-tributdria. Suprimir uma competéncia financeira do Estado
viola o principio federativo, de modo que Unido nao pode criar piso
salarial para ser cumprido por outro ente da Federacdao, sem assumir

integralmente o seu financiamento.

19. No caso ora analisado, ha fundada suspeita de que o
financiamento instituido pela EC n® 127/2022 e pela Lei n® 14.581/2023 nao
seja suficiente para fazer frente a integralidade do custo suportado por
Estados, Distrito Federal e Municipios; em especial se considerado o
impacto sobre as entidades integrantes da rede complementar do SUS,
que lhes prestam servigos mediante convénio ou contrato. Informagoes
constantes dos autos dao conta de que o impacto financeiro da
implementacao do piso salarial nacional da enfermagem, no primeiro

ano, seria de R$ 10,5 bilhoes somente para os Municipios (doc. 963).

20. Logo, ainda em juizo de cognicdo sumaria, penso que
subsistem, ao menos parcialmente, o conflito federativo, o risco de
solvabilidade dos entes subnacionais e o receio de prejuizo ao servigo
publico de satde. Nesse cenario, a previsao de financiamento federal nos
termos dos atos normativos editados justifica a revogagao apenas parcial
da medida cautelar. Assim em relacao aos Estados, Distrito Federal e
Municipios, bem como as entidades privadas que atendam, no minimo,
60% (sessenta por cento) de seus pacientes pelo SUS, a obrigatoriedade de
implementa¢gdo do piso nacional s6 existe no limite dos recursos

12
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recebidos por meio da assisténcia financeira prestada pela Unido para
essa finalidade. Isso nao impede, evidentemente, a implementacao do
piso no montante previsto pela Lei n® 14.434/2022 pelos entes que tiverem

tal possibilidade, a luz da sua conjuntura econémico-financeira.

21. Sob o segundo aspecto, cabe ressaltar que o financiamento
instituido pela Unido nao atenua o impacto sofrido pelo setor privado em
geral, uma vez que se destina apenas aos entes federativos subnacionais e
as entidades da rede complementar do SUS. Nesse ponto, subsistem os
riscos dos efeitos nocivos mencionados na medida cautelar; quais sejam, a
probabilidade de demissdes em massa de profissionais da enfermagem,
notadamente no setor privado e o prejuizo a manutencao da oferta de

leitos e demais servigos hospitalares.

22. Por outro lado, também ha razdes que justificam o
temperamento da medida cautelar em relagdo ao setor privado. Nao ¢é
razoavel que os profissionais de enfermagem do setor publico e da rede
complementar do SUS facam jus ao recebimento do piso salarial, e
aqueles do setor privado, beneficiarios do art. 7°, V, da Constitui¢ao, nao
sejam contemplados com o mesmo direito. Trata-se de distingao de
tratamento irrazoavel em relagdo a profissionais que integram uma
mesma categoria, que ensejaria questionamentos quanto a observancia do

principio da igualdade.

23. Ademais, nao se pode desconsiderar que a criagao do piso
de que ora se trata tem sido amplamente referendada pelos poderes
representativos. Em 2022, foi editada a Lei n® 14.434, que instituiu o piso
nacional da enfermagem. Logo apods, foi aprovada a Emenda
Constitucional n® 124/2022, que constitucionalizou a previsao do piso. Em
seguida, sobreveio a Emenda Constitucional n® 127/2022, que estabeleceu
a obrigatoriedade, a cargo da Unido, da prestacdo de assisténcia
financeira complementar para o seu cumprimento. Por fim, apos
aprovacao de projeto de lei de iniciativa da Presidéncia da Republica, foi

13
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sancionada a Lei n® 14.581/2023, que abre crédito especial para custear a
referida assisténcia. Essa sucessao de atos normativos tem o efeito de
incrementar o Oonus argumentativo do Poder Judicidrio para manter a
suspensdao da medida, tendo em vista o seu cardter fortemente

contramajoritario.

24. Por essa razdo, é preciso sopesar os fatores em conflito.
Nesse cendrio, reputo oportuna a revogacao da medida cautelar em favor
dos profissionais da enfermagem do setor privado em geral, mas ressalvo
a possibilidade de que, em negociagdes coletivas, se convencione
diferentemente da lei, tendo em vista a preocupacdo com eventuais
demissOes. Vale ressaltar que o Supremo Tribunal Federal ja decidiu que
“[s]ao constitucionais os acordos e as convengodes coletivas que, ao
considerarem a adequacgao setorial negociada, pactuem limitagoes ou
afastamentos de direitos trabalhistas (...), desde que respeitados os
direitos absolutamente indisponiveis” (ARE 1.121.633, Rel. Min. Gilmar
Mendes, j. em 02.06.2022).

25. Em linha de principio, tenho que a fixagao de piso salarial
nacional por lei federal nao constitui direito absolutamente indisponivel,
de modo que o acordo ou a convengao coletiva que reduza o seu valor
deve prevalecer sobre o legislado, em prestigio a autonomia coletiva da
vontade. Embora o direito ao piso salarial proporcional a extensao e a
complexidade do trabalho conste de norma constitucional (art. 72, V), nao
se prevé que ele seja necessariamente nacional e unificado, como no caso
do saldrio minimo (art. 7%, IV). Dessa forma, ao permitir tdo somente que
o valor previsto pelo legislador nacional possa ser suplantado por
previsao em sentido diverso eventualmente constante de norma coletiva,
implementa-se a lei em favor da integralidade da categoria e, a0 mesmo
tempo, evitam-se os riscos de demissoes e fechamento de leitos. Para
viabilizar tal possibilidade, mantenho suspensos os efeitos da expressao
“acordos, contratos e convencoes coletivas”, constante do art. 22, § 29, da
Lei n® 14.434/2022'.

1 Art. 2° (...) § 2° Os acordos individuais e os acordos, contratos e
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26. Diante do exposto, voto por referendar a decisao de
15.05.2023, que revogou parcialmente a medida cautelar, a fim de que
sejam restabelecidos os efeitos da Lei n® 14.434/2022, com exceg¢dao da
expressao “acordos, contratos e convengoes coletivas” constante do seu
art. 2°, § 22, para que seja implementado o piso salarial nacional por ela

instituido, nos seguintes termos:

(1) em relacdo aos servidores publicos civis da Unido,
autarquias e fundagoes publicas federais (art. 15-B da Lei n® 7.498/1986), a
implementac¢ao do piso salarial nacional deve ocorrer na forma prevista
na Lei n® 14.434/2022;

(ii) em relacdo aos servidores publicos dos Estados, Distrito
Federal, Municipios e de suas autarquias e fundagoes (art. 15-C da Lei n°
7.498/1986), bem como aos profissionais contratados por entidades
privadas que atendam, no minimo, 60% de seus pacientes pelo SUS (art.
15-A da Lei n® 7.498/1986), a implementacao da diferenga resultante do
piso salarial nacional deve se dar em toda a extensdao coberta pelos

recursos provenientes da assisténcia financeira da Unido;

(iii) em relacdo aos profissionais celetistas em geral (art. 15-A
da Lei n® 7.498/1986), a implementacao do piso salarial nacional deve
ocorrer na forma prevista na Lei n® 14.434/2022, a menos que se
convencione diversamente em negociagdo coletiva, a partir da

preocupagao com eventuais demissoes.

27. Quanto aos efeitos da presente decisao, em relacdo aos
profissionais referidos nos itens (i) e (ii), eles se produzem na forma da
Portaria GM/MS n® 597, de 12 de maio de 2023; e, em relacao aos
profissionais referidos no item (iii), para os saldrios relativos ao periodo
trabalhado a partir de 01°.07.2023. O diferimento dos efeitos da lei em

convengdes coletivas respeitardo o piso salarial previsto na Lei n° 7.498, de 25 de junho de
1986, considerada ilegal e ilicita a sua desconsideragdo ou supressao.

15
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relagao ao setor privado se destina a garantir o tempo para a adogao das
acOes e acordos necessarios para que a medida cautelar deferida nestes
autos cumpra integralmente o seu propdsito, de evitar uma crise no setor
de satide, com repercussao indesejada sobre a manutencao de postos de
trabalho e a qualidade do atendimento de satide de toda a populacao.

28. E como voto.
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SEGUNDO REFERENDO NA MEDIDA CAUTELAR NA ACAO DIRETA DE
INCONSTITUCIONALIDADE 7.222 DISTRITO FEDERAL

RELATOR
REQTE.(S)

ADV.(A/S)
INTDO.(A/S)
PROC.(A/S)(ES)
INTDO.(A/S)
PROC.(A/S)(ES)
PROC.(A/S)(ES)
PROC.(A/S)(ES)
PROC.(A/S)(ES)
AM. CURIAE.

ADV.(A/S)

AM. CURIAE.
ADV.(A/S)

AM. CURIAE.

ADV.(A/S)
AM. CURIAE.

ADV.(A/S)
AM. CURIAE.
ADV.(A/S)
AM. CURIAE.

ADV.(A/S)

AM. CURIAE.

ADV.(A/S)
AM. CURIAE.

: MIN. ROBERTO BARROSO
: CONFEDERACAO NACIONAL DE SAUDE,

HOSPITAIS E ESTABELECIMENTOS E SERVICOS -
CNSAUDE

:CARLOS EDUARDO CAPUTO BASTOS

:PRESIDENTE DA REPUBLICA

: ADVOGADO-GERAL DA UNIAO

: CONGRESSO NACIONAL

: ADVOGADO-GERAL DO SENADO FEDERAL

:HUGO SOUTO KALIL

:GABRIELLE TATITH PEREIRA

:FERNANDO CESAR DE SOUZA CUNHA
:CONFEDERACAO NACIONAL DE MUNICIPIOS

¢ CNM

:PAULO ANTONIO CALIENDO VELLOSO DA

SILVEIRA

:ESTADO DO R1I0 GRANDE DO SUL
:PROCURADOR-GERAL DO ESTADO DO RIO

GRANDE DO SUL

:CONFEDERACAO NACIONAL DOS

TRABALHADORES NA SAUDE

: ZILMARA DAVID DE ALENCAR
: ASSOCIACAO BRASILEIRA DE MEDICINA

DIAGNOSTICA - ABRAMED

: GRACE MARIA FERNANDES MENDONCA

: CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM COFEN
:ERICH ENDRILLO SANTOS SIMAS

: ASSOCIACAO BRASILEIRA DOS CENTROS DE

DIALISE E TRANSPLANTE ¢ ABCDT

: CRISTIANE ROMANO FARHAT FERRAZ
:CONFEDERACAO DAS SANTAS CASAS DE

MISERICORDIA, HOSPITAIS E ENTIDADES
FILANTROPICAS - CMB

:SERGIO BERMUDES
:FEDERACAO DOS TRABALHADORES EMm

ESTABELECIMENTOS DE SERVICOS DE SAUDE DO
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ADV.(A/S)

AM. CURIAE.

ADV.(A/S)

AM. CURIAE.

ADV.(A/S)

NORDESTE - FETESSNE

: MIRCIA GOUVEIA FERREIRA DOS SANTOS
:FRENTE PARLAMENTAR MISTA EM DEFESA DA

ENFERMAGEM

:FELIPE BELLOZUPKO STREMEL
:FEDERACAO NACIONAL DOS ENFERMEIROS ; FNE
: ANDRE LU1Z CAETANO

VOTO COMPLEMENTAR CONJUNTO:

OS SENHORES MINISTROS LUiS ROBERTO BARROSO (RELATOR) E
GILMAR MENDES (VISTOR):

Ementa: DIREITO  CONSTITUCIONAL E
PROCESSO LEGISLATIVO. ACAO DIRETA DE
INCONSTITUCIONALIDADE. MEDIDA
CAUTELAR. PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS
DE ENFERMAGEM. VOTO CONJUNTO DE
RATIFICACAO, EXPLICITACAO E
COMPLEMENTACAO AO VOTO DO RELATOR.

1. Revogacgdo parcial da cautelar pelo
Relator. Em 19.05.2023, o Ministro Relator
submeteu ao Plendrio Virtual decisao de
revogacao parcial da cautelar anteriormente
concedida, restabelecendo os efeitos da Lei
n° 14.434/2022, com excecao da expressao
“acordos, contratos e convengoes coletivas”
constante do seu art. 2¢, § 2°.

2. Condigoes para a implementagio
do piso fixadas pelo Relator. Na referida
decisao, determinou, ainda, que a
implementacao do piso salarial nacional por
ela instituido deva ocorrer sob algumas

condi¢Oes, entre as quais: (i) os Estados,
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Distrito Federal, Municipios, suas
autarquias e entidades que atendam no
minimo 60% pelo SUS s6 estao obrigados a
implementar o novo valor nos limites dos
recursos recebidos a titulo de assisténcia
financeira da Unido; (ii) quanto aos
profissionais celetistas, a decisao diferiu os
efeitos da implementagao para os salarios
relativos ao periodo trabalhado a partir de
1°.07.2023 e previu a realizacao de
negociagdes coletivas levando em conta
preocupacoes com demissOes em massa ou
comprometimento dos servigos de satude.

3. Voto  conjunto de ratificacdo,
explicitacido e complementagido. ApOs ter sido
submetida a referendo em sessao virtual, os
Ministros que subscrevem o presente voto
convergiram no sentido de referendar a
decisdao monocratica proferida pelo Relator,
com o acréscimo dos seguintes pontos: (i) a
eventual insuficiéncia da “assisténcia
financeira  complementar” aos entes
subnacionais instaura o dever da Uniao de
providenciar crédito suplementar; (ii) nao
se concretizando o aporte de recursos pela
Unido, nao subsiste a obrigagao; (iii) uma
vez disponibilizados os recursos financeiros
suficientes, o pagamento do piso salarial
deve ser proporcional nos casos de carga
horaria inferior a 8 (oito) horas por dia ou
44 (quarenta e quatro) horas semanais; e (iv)
em relacdo aos profissionais celetistas em
geral (art. 15-A da Lei n® 7.498/1986), a
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implementacdo do piso salarial nacional
deve ser precedida de negociacao coletiva
entre as partes, como exigéncia
procedimental imprescindivel, e nao
havendo acordo, incidira a Lei n°
14.434/2022, desde que decorrido o prazo de
60 (sessenta) dias.

4. Consolidacdo da mnova decisio
cautelar. Revogacao parcial da cautelar
anteriormente ratificada pelo Plendrio.
Prolacdao de nova decisdao, a fim de que
sejam restabelecidos os efeitos da Lei n®
14.434/2022, a excecao da expressao
“acordos, contratos e convengoes coletivas”
(art. 2% § 2?), com a implementagao do piso
salarial nacional por ela instituido, nos
seguintes termos:

(i) em relacao aos servidores
publicos civis da Unido, autarquias e
fundagoes publicas federais (art. 15-B da Lei
n® 7.498/1986), a implementacdo do piso
salarial nacional deve ocorrer na forma
prevista na Lei n® 14.434/2022;

(i) em relacao aos servidores
publicos dos Estados, Distrito Federal,
Municipios e de suas autarquias e
fundacgoes (art. 15-C da Lei n° 7.498/1986),
bem como aos profissionais contratados por
entidades privadas que atendam, no
minimo, 60% de seus pacientes pelo SUS
(art. 15-A da Lei n® 7.498/1986):

a) a implementacdo da
diferenca remuneratdria resultante do piso
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salarial nacional deve ocorrer na extensao
do quanto disponibilizado, a titulo de
“assisténcia financeira complementar”, pelo
or¢camento da Unido (art. 198, §§ 14 e 15, da
CF, com redacao dada pela EC n® 127/2022);

b) eventual insuficiéncia
da “assisténcia financeira complementar”
mencionada no item anterior instaura o
dever da Unido de providenciar crédito
suplementar, cuja fonte de abertura serao
recursos provenientes do cancelamento,
total ou parcial, de dotagdes tais como
aquelas destinadas ao pagamento de
emendas parlamentares individuais ao
projeto de lei orcamentaria destinadas a
acoes e servigos publicos de saude (art. 166,
§ 9% da CF) ou direcionadas as demais
emendas parlamentares (inclusive de
Relator-Geral do Orgamento). Nao sendo
tomada tal providéncia, ndao sera exigivel o
pagamento por parte dos entes referidos no
item (ii);

) uma vez
disponibilizados o0s recursos financeiros
suficientes, o pagamento do piso salarial
deve ser proporcional nos casos de carga
horaria inferior a 8 (oito) horas por dia ou
44 (quarenta e quatro) horas semanais, por
ser esta a interpretacao constitucionalmente
adequada da cldusula final do art. 2°, § 1¢,
da Lei n® 14.434/2022.

(iii) em relacao aos
profissionais celetistas em geral (art. 15-A
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da Lei n® 7.498/1986), a implementagao do
piso salarial nacional devera ser precedida
de negociagao coletiva entre as partes, como
exigéncia procedimental imprescindivel,
levando em conta a preocupagao com
demissdes em massa ou prejuizos para os
servicos de satde. Nao havendo acordo,
incidira a Lei n° 14.434/2022, desde que
decorrido o prazo de 60 (sessenta) dias,
contados da data de publicacao da ata deste
julgamento desta decisao.

52 Quanto aos efeitos da presente
decisao, em relagdo aos profissionais
referidos nos itens (i) e (ii), eles se
produzem na forma da Portaria GM/MS n®
597, de 12 de maio de 2023.

6. Inconstitucionalizagdo progressiva.
Em casos precedentes de fixacdo de pisos
salariais nacionais, o Tribunal atuou de
maneira deferente ao poder reformador do
Congresso Nacional e sua liberdade de
conformacgao legislativa. No entanto, a
generalizagdo de pisos salariais nacionais
coloca em risco grave o principio federativo
(CF, arts. 1°, caput, 18, 25, 30 e 60 § 4°) e a
livre-iniciativa (CF, arts. 1°, IV e 170, caput),
de modo que se consolida a percepc¢ao no
sentido da inconstitucionalizacao
progressiva dessa medida. Por essa razao,
outras iniciativas nessa diregao passarao a
ser vistas como potencialmente
incompativeis com a Constituigao.

7. Decisao referendada, nos
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termos acima expostos.

1. Em 04.09.2022, o Ministro relator concedeu medida
cautelar suspendendo a vigéncia da Lei n® 14.434/2022, que instituia o
piso salarial nacional do Enfermeiro, do Técnico de Enfermagem, do
Auxiliar de Enfermagem e da Parteira. As razdes para tanto envolviam
duvidas quanto a constitucionalidade formal e material da lei, bem como
o impacto que produziria sobre a autonomia financeira de Estados e
Municipios, sobre a empregabilidade no setor e a continuidade dos
servigos de saude. Tal decisao foi referendada pelo Plenario do Supremo
Tribunal Federal em 16.09.2022.

2. Posteriormente, sobrevieram mudancas normativas, com a
Emenda Constitucional n® 127/2022 e, sobretudo, a Lei n® 14.581/2023 e a
Portaria GM/MS n® 597/2023, que previram a abertura de crédito especial
para a assisténcia financeira aos entes subnacionais para pagamento do
referido piso nacional. Diante disso, o relator revogou parcialmente a
medida cautelar anterior, restabelecendo os efeitos da Lei n® 14.434/2022,
com excecao da expressao “acordos, contratos e convengoes coletivas”
constante do seu art. 2%, § 2% e prevendo que a implementagao do piso
salarial nacional por ela instituido se daria nos seguintes termos:

(i) em relacdo aos servidores publicos civis da Unido,
autarquias e fundagdes publicas federais, na forma prevista na
Lei n® 14.434/2022;

(i) em relacao aos servidores publicos dos Estados,
Distrito Federal, Municipios e de suas autarquias, bem como
aos profissionais contratados por entidades privadas que
atendam, no minimo, 60% de seus pacientes pelo SUS, em toda
a extensao coberta pelos recursos provenientes da assisténcia

financeira da Unido; e

(iif) em relagdao aos profissionais celetistas em geral, na
forma prevista na Lei n® 14.434/2022, a menos que se

7
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convencione diversamente em negociagao coletiva, a partir da
preocupagao com demissOes em massa ou comprometimento
dos servicos de saude.

3. Em seguida, a decisao foi submetida a referendo em sessao
virtual que se iniciou em 19.05.2023, com encerramento previsto para
26.05.2023. No curso desse julgamento, o Ministro Edson Fachin
apresentou voto divergente, a fim de referendar apenas em parte a
decisao do eminente Ministro relator, para revogar integralmente a
decisdao cautelar originalmente deferida e determinar a implementacao
imediata do piso salarial nacional para todos os enfermeiros, técnicos de
enfermagem, auxiliares de enfermagem e parteiras, na forma prevista na
Lei n® 14.434/2022, Emenda Constitucional n® 127/2022 e Lei n®
14.581/2023. Posteriormente, o julgamento foi suspenso, em razao de
pedido de vista formulado pelo Ministro Gilmar Mendes.

4. Apds a suspensao do julgamento e diante da
complexidade da questdo em pauta, sua relevancia para a categoria
envolvida e o impacto sobre Estados, Municipios, entidades privadas e
sobre a sociedade em geral, os Ministros que subscrevem o presente voto
convergiram no sentido de referendar a decisao monocratica proferida
pelo Ministro Luis Roberto Barroso, com a seguinte complementacao

conjunta:

(i) eventual insuficiéncia da “assisténcia financeira
complementar” aos entes subnacionais instaura o dever da
Unidao de providenciar crédito suplementar, cuja fonte de
abertura serao recursos provenientes do cancelamento, total ou
parcial, de dotagoes tais como aquelas destinadas ao pagamento
de emendas parlamentares individuais ao projeto de lei
orcamentdria destinadas a agOes e servigos publicos de saude
(art. 166, § 9% da CF) ou direcionadas as demais emendas
parlamentares (inclusive de Relator-Geral do Or¢amento). Nao
sendo tomada tal providéncia, nao sera exigivel o pagamento
por parte de Estados e Municipios e suas instrumentalidades;
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(ii) uma vez disponibilizados os recursos financeiros
suficientes, o pagamento do piso salarial deve ser proporcional
nos casos de carga hordria inferior a 8 (oito) horas por dia ou 44
(quarenta e quatro) horas semanais;

(iif) quanto aos efeitos da presente decisao em relagao aos
profissionais celetistas em geral (art. 15-A da Lei n® 7.498/1986),
a implementagdo do piso salarial nacional devera ser precedida
de negociagdo coletiva entre as partes, como exigéncia
procedimental imprescindivel, levando em conta a preocupacao
com demissOes em massa ou prejuizos para os servigos de
saude. Nao havendo acordo, incidira a Lei n°® 14.434/2022, desde
que decorrido o prazo de 60 (sessenta) dias, contados da data
de publicacao da ata deste julgamento desta decisao.

5. Os Ministros signatarios do presente voto manifestam,
ainda, o entendimento de que ocorre uma inconstitucionalizagio progressiva
da fixagao de pisos salariais nacionais. Em casos precedentes, envolvendo
professores e agentes de satide, tendo em vista, inclusive, o aporte de
recursos pela Unido Federal, o Tribunal atuou de maneira deferente ao
poder de conformacdo legislativa do Congresso Nacional. Porém, é
importante deixar consignado que a generalizacao de pisos salariais
nacionais coloca em risco grave o principio federativo, que assegura a
autonomia politica, administrativa e financeira dos entes subnacionais
(CF, arts. 1% caput, 18, 25, 30 e 60 § 4°), e a livre-iniciativa, principio
fundamental e estruturante da ordem econémica (CF, arts. 1% IV e 170,
caput). Por isso mesmo, outras iniciativas nessa direcao passardo a ser

vistas como potencialmente incompativeis com a Constituigao.

6. A seguir, as raz0es que embasam o presente voto conjunto

complementar.

I. PISOS SALARIAIS NACIONAIS: O CONFLITO FEDERATIVO E A
IMPRESCINDIBILIDADE DA ASSISTENCIA FINANCEIRA DA UNIAO

s

7. E importante deixar claro que os profissionais de

9
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enfermagem devem ter remuneragdo proporcional a nobreza com
exercem o seu oficio e a admiragdo que merecem, desse Tribunal e de
toda a sociedade. Cabe relembrar e exaltar sua atuacao heroica no curso
da pandemia da Covid-19 e a resiliéncia demonstrada ao enfrentar
condicOes frequentemente precdrias de trabalho. Aqui se discute,
portanto, limites e possibilidades da Administracdo Publica e das
entidades privadas, e nao o merecimento profissional de todos os
interessados.

8. A Constituicao Federal, em rigor, nao fala em piso nacional,
e sim em piso salarial, expressao que tampouco € objeto de defini¢do em
qualquer texto legislativo. Trata-se de conceito construido em negociagoes
coletivas e depois adotado pelos Tribunais do Trabalho[1][1]. Vale dizer: o
piso salarial profissional, como regra, é estabelecido por meio de acordos
e convencgoes coletivas de trabalho, em observancia ao art. 72, XXVI, da
Constitui¢ao, que prevé como direito trabalhista o reconhecimento desses

ajustes.

9. Note-se bem: o salario-minimo, referido no art. 7°, IV, da
Constituicao, que é o menor valor possivelmente pago a todos os
trabalhadores brasileiros, previsto em lei, é nacionalmente unificado. Ja o
piso salarial, previsto no art. 7°, V, do texto constitucional, ¢ devido a
determinada categoria econdmica ou profissional e leva em consideragao
a extensao e a complexidade dos servicos prestados[2][2]. Nao ha
referéncia a ser nacional.

10. Por esse motivo € que, no ano de 2000, a Uniao editou a Lei
Complementar n® 103, autorizando os Estados e o Distrito Federal a
instituir o piso salarial profissional a que se refere o art. 7%, V, da
Constitui¢ao. Sublinhe-se que essa delegacao se fez na justa medida em
que permitiu uma melhor conformacao legislativa, valorizando a
proximidade do ente federado em relacao aos problemas inerentes ao
contexto local, reconhecendo-se a sua maior habilidade para estipular o

10
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salario profissional aplicdvel em seu territorio em comparagao ao Poder

central, cuja perspectiva € necessariamente homogeneizante.

11. Esse modelo descentralizado e cooperativo, definido pelo
proprio Congresso Nacional em lei complementar, afigura-se muito mais
harmonico com a Constitui¢ao do que a fixagao de pisos nacionais, como
no presente caso. Com uma particularidade bastante relevante: na
hipdtese de profissionais do magistério publico da educagao basica (EC n®
53/2006 e Lei n°® 11.738/2008) e dos agentes comunitdrios de saude e
agentes de combate as endemias (EC n® 63/2010 e 120/2022), o piso foi
limitado ao setor publico. E, ademais, fez-se acompanhar de medidas
institucionais e normativas permanentes que neutralizaram um

comprometimento das finangas publicas dos entes subnacionais.

12. Nao é o que se passa com o piso nacional da enfermagem.
Mesmo apds a edi¢ao da EC n°® 127/2022 e da Lei n°® 14.581/2023, foi
implementada uma forma apenas parcial e temporaria de a Uniao
transferir os recursos financeiros para custeio da implementagao do piso
salarial nacional aos entes subnacionais. Vale dizer: inexiste indicacao de
uma fonte segura capaz de custear os encargos financeiros impostos aos
Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios para além do corrente ano
de 2023. Para o presente exercicio financeiro, como mencionado, foi
aberto crédito especial; para o proximo exercicio e os seguintes, a
legislacdo recentemente aprovada prevé o custeio com eventuais
resultados positivos de fundos da Unido. Tal indefini¢ao, contudo, nao
apenas € incompativel com a Constituicdo or¢amentdria, mas também
parece chocar com o carater perene de uma despesa corrente de carater

continuado.

13. Nesse cenario, como consignado pelo relator, o pagamento
a ser efetuado por Estados e Municipios e seus 6rgaos da Administracao
Indireta estd condicionada ao aporte de recursos pela Unizo. E o que
também decorre do art. 198, § 14 da Constitui¢dao, acrescentado pela

11
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Emenda Constitucional n® 127/2022. Nao sendo prestada tal assisténcia
financeira, uma das possibilidades que se colocam a disposi¢ao do
Congresso Nacional para suprir tal deficiéncia orcamentdria seria a
abertura de crédito suplementar lastreado em recursos provenientes do
cancelamento, total ou parcial, de dotacOes tais como aquelas destinadas
ao pagamento de emendas parlamentares individuais ao projeto de lei
orcamentdaria destinadas a acdes e servicos publicos de saude (art. 166, §
9¢, da CF) ou direcionadas as demais emendas parlamentares (inclusive
de Relator-Geral do Or¢amento). Para que fique claro: caso nao haja uma
fonte capaz de fazer frente aos custos impostos aos entes subnacionais,
ndo ha de se exigir destes o cumprimento do piso estipulado na Lei n°
14.434/2022.

II. CARGA HORARIA REDUZIDA E PISO SALARIAL PROPORCIONAL —
INTERPRETACAO CONSTITUCIONAL DO ART. 22, § 1°, DA LEI N¢ 14.434/2022

14. Ainda em analise inicial, propria da apreciacao de medidas
cautelares, impoe-se a leitura constitucionalmente adequada da clausula
final do art. 2° § 1% da Lei n® 14.434/2022, onde se diz
“independentemente da jornada de trabalho para a qual o profissional ou
trabalhador foi admitido ou contratado”. De fato, a Constituicao Federal,
em seu art. 7%, XIII, prescreve que é direito do trabalhador “duracdo do
trabalho normal ndo superior a oito horas didrias e quarenta e quatro semanais,
facultada a compensagio de hordrios e a reducdo da jornada, mediante acordo ou

convencio coletiva de trabalho” .

15. Também a esse respeito, ha a Orientagao Jurisprudencial
n.? 358 do Tribunal Superior do Trabalho:

358. SALARIO MINIMO E PISO SALARIAL
PROPORCIONAL A JORNADA REDUZIDA. POSSIBILIDADE.
EMPREGADO SERVIDOR PUBLICO.

I — Havendo contratacio para cumprimento de jornada
reduzida, inferior a previsio constitucional de oito horas
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diarias ou quarenta e quatro semanais, é licito o pagamento
do piso salarial ou do salario minimo proporcional ao tempo
trabalhado.

II — Na Administracdo Publica direta, autdrquica e
fundacional nao é valida remuneracao de empregado publico
inferior ao saldrio minimo, ainda que cumpra jornada de
trabalho reduzida. Precedentes do Supremo Tribunal Federal.”
(Resolugao n® 202, de 16 de fevereiro de 2016, DEJT de
19.02.2016) — grifos acrescidos

16. Como se percebe da leitura do texto constitucional e da
jurisprudéncia consolidada do TST, o piso salarial sera sempre relativo a 8
(oito) horas diarias ou 44 (quarenta e quatro) horas semanais. Contraria o
senso comum e a ideia minima de justica que um empregador que vier a
contratar um empregado A para uma jornada de quatro horas diarias seja
obrigado a pagar o mesmo valor que a um empregado B que trabalha oito

horas por dia.

17. Afinal, sob a interpretacao da Constituicao, em caso de
carga horaria reduzida, o piso deve ser proporcional. Fica claro,
portanto, que o piso corresponde ao valor minimo a ser pago em funcao
da jornada de trabalho completa, prevista no art. 72, XIII, da Constituicao,
podendo a remuneracao ser reduzida proporcionalmente em caso de
jornada de trabalho inferior. Esta a interpretacao que se deve dar a parte
final do art. 2% § 12 da Lei n® 14.434/2022.

III. NEGOCIACAO COLETIVA COMO EXIGENCIA PROCEDIMENTAL
IMPRESCINDIVEL. PRAZO DE 60 (SESSENTA) DIAS PARA IMPLEMENTACAO NO
SETOR PRIVADO — APLICACAO POR ANALOGIA DO ART. 616, § 3¢, DA CLT

18. Diante dos riscos de repercussoes gravosas para o setor
privado e da admissibilidade constitucional de redugdes salariais em
negociagoes coletivas (art. 7%, IV, da CF), a decisdao sob referendo manteve
a suspensao do art. 2°, § 2%, da Lei n® 14.434/2022. Como fundamentado

13



ADI 7222 MC-REF-SEGUNDO / DF

pelo relator, a ideia é admitir acordos, contratos e convengoes coletivas
que versem sobre o piso salarial previsto na Lei n° 14.434/2022, a fim de
possibilitar a adequacdao do piso salarial a realidade dos diferentes
hospitais e entidades de satde pelo pais. Atenua-se, assim, o risco de
externalidades negativas, especialmente demissdes em massa e prejuizo

aos servicos de saude.

19. Além de ratificar esse ponto, ha que se dar um passo
adiante e reconhecer a necessidade de intervengao sindical prévia a
implementacao do piso salarial nacional. O acentuado risco de demissoes
em massa e a consideragao ao art. 7%, I e XXVI, da Constitui¢do impdem
que se reconhega, neste momento, a negociacdo coletiva como uma
exigéncia procedimental imprescindivel a aplicagao da Lei n® 14.434/2022
ao setor privado. Cabe ressaltar que o Plendrio desta Corte ja estabeleceu
exigéncia semelhante no julgamento do Recurso Extraordinario 999.435
(Red. p/ acérdao Min. Edson Fachin, j. em 08.06.2022). Exige-se, assim,
que os sindicatos laborais e patronais se reunam para verificar a
possibilidade de adogao de pisos salariais diversos daqueles definidos em
lei. Nao havendo acordo nesses termos, incidira a Lei n° 14.434/2022.

20. Pela mesma razao, justifica-se a definicao de prazo
razoavel para que essas negociagoes coletivas ocorram. Para tanto,
aplicamos por analogia o art. 616, § 3%, da CLT, que dispoe que, “havendo
convencdo, acordo ou sentenga normativa em vigot, o dissidio coletivo deverd ser
instaurado dentro dos 60 (sessenta) dias anteriores ao respectivo termo final,
para que o novo instrumento possa ter vigéncia no dia imediato a esse termo” .

21. Portanto, em relagao aos profissionais celetistas em geral
(art. 15-A da Lei n® 7.498/1986), a negociacao coletiva entre as partes se
impoe como exigéncia procedimental imprescindivel a implementagao do
piso salarial nacional. Nao havendo acordo, incidird a Lei n°® 14.434/2022,
que, de toda forma, tem a sua eficacia diferida pelo prazo de 60 (sessenta)
dias, contados da data de publicagdo da ata deste julgamento desta
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decisao, inclusive para a hipotese de ja haver convengao ou acordo

coletivo em vigor que trate do assunto.
IV. CONCLUSAO

22. Diante do exposto, votamos por referendar a decisdao de
15.05.2023, que revogou parcialmente a medida cautelar, acrescida da
complementagao ora exposta, a fim de que sejam restabelecidos os efeitos
da Lei n° 14.434/2022, a exce¢do da expressao “acordos, contratos e

convencgoes coletivas” (art. 2% § 2%), com a implementacao do piso salarial

nacional por ela instituido, nos seguintes termos:

(1) em relacdo aos servidores publicos civis da Uniao,
autarquias e fundagdes publicas federais (art. 15-B da Lei n°® 7.498/1986), a
implementacao do piso salarial nacional deve ocorrer na forma prevista
na Lei n® 14.434/2022;

(ii) em relagao aos servidores publicos dos Estados, Distrito
Federal, Municipios e de suas autarquias e fundagdes (art. 15-C da Lei n°
7.498/1986), bem como aos profissionais contratados por entidades
privadas que atendam, no minimo, 60% de seus pacientes pelo SUS (art.
15-A da Lei n® 7.498/1986):

a) a__implementacdo da diferenca remuneratdria

resultante do piso salarial nacional deve ocorrer na extensao do quanto

disponibilizado, a titulo de “assisténcia financeira complementar”, pelo

orcamento da Unido (art. 198, §§ 14 e 15, da CF, com redacdo dada pela

EC n® 127/2022);

b) eventual insuficiéncia da “assisténcia financeira

complementar” mencionada no item (ii.a) instaura o dever da Uniao de

providenciar crédito suplementar, cuja fonte de abertura serdo recursos
provenientes do cancelamento, total ou parcial, de dotacdes tais como
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aquelas destinadas ao pagamento de emendas parlamentares individuais

ao projeto de lei orcamentdria destinadas a a¢des e servigos publicos de

saude (art. 166, § 99, da CF) ou direcionadas as demais emendas

parlamentares (inclusive de Relator-Geral do Orcamento). Nao sendo

tomada tal providéncia, nao serd exigivel o pagamento por parte dos
entes referidos no item (ii);

c) uma vez disponibilizados o0s recursos financeiros

suficientes, 0 pagamento do piso salarial deve ser proporcional nos casos

de carga hordria inferior a 8 (oito) horas por dia ou 44 (quarenta e quatro)

horas semanais;

(iii) em relagao aos profissionais celetistas em geral (art. 15-A

da Lei n® 7.498/1986), a implementacao do piso salarial nacional devera

ser precedida de negociacdo coletiva entre as partes, como exigéncia

procedimental imprescindivel, levando em conta a preocupagao com

demissOes em massa ou prejuizos para os servicos de satde. Nao

havendo acordo, incidird a Lei n® 14.434/2022, desde que decorrido o

prazo de 60 (sessenta) dias, contados da data de publicacao da ata deste

julgamento desta decisao.

23. Quanto aos efeitos da presente decisdo, em relacdo aos
profissionais referidos nos itens (i) e (ii), eles se produzem na forma da
Portaria GM/MS n® 597, de 12 de maio de 2023.

24. E o voto conjunto.

Notas:

[1][1] Arion Sayao Romita, “Os pisos salariais estaduais”. Revista
Sintese Trabalhista, Anexo XIII, n. 150, dez. 2001.

[2][2] Gilmar Ferreira Mendes e Ives Gandra da Silva Martins Filho,

“Os pisos salariais nos Estados”. Jornal do Brasil, p. 9.
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