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| - ABERTURA
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reuniao.



Il — EXPEDIENTE

O Sr. Marcelo Abi-Ramia Caetano (SPPC) socializou a pauta dos trabalhos definida para essa
reunido, a qual foi aprovada pelos conselheiros presentes. A seguir, ele colocou para
aprovacao a Ata referente a 2272 Reunido Ordinaria do CNPS, realizada no dia 02/02/2016.
Dispensada a leitura e ndo havendo quem desejasse fazer uso da palavra, a citada Ata foi
submetida aos senhores conselheiros e conselheiras em regime de votacdo, sendo aprovada
por unanimidade. Na sequéncia, ele colocou para a deliberacdo a mudanca de data da 2292
Reunido Ordinaria, prevista para ser realizada no dia 28/07/2016, apés justificativa da mudanca
e com anuéncia dos senhores conselheiros e conselheiras deste Colendo Conselho, a préxima
reunido realizar-se-a no dia 20/07/2016. Nessa oportunidade, o Sr. Quintino Marques Severo
(CUT) comunicou que ndo poderia se fazer presente nessa reunido, visto que, ele ja tem
agendado outro compromisso para a data acordada desse Conselho. Na sequéncia, o Sr.
Presidente apresentou o secretario executivo do MDSA, o Sr. Alberto Beltrame (MDSA).

[l - ORDEM DO DIA

O Sr. Marcelo Abi-Ramia Caetano (SPPC) chamou o primeiro item de pauta, logo, “A
Reinsercdo no Trabalho e a Rede Intersetorial de Reabilitagdo Integral.” O tema em destaque
foi apresentado pelo Sr. Marco Antbnio Gomes Perez (DPSSO), que para ilustrar o tema,
apresentou um video, o qual mostra um corredor amputado, e teve rendimento maior do que as
pessoas que tinham pernas; uma judoca com deficiéncia visual, que conseguiu vencer todos 0s
outros, que nao tinham deficiéncia visual; Uma pessoa com nanismo, um ando que conseguiu
levantar pesos superiores a quem néao tinha esse impedimento, apdés comentar o video, o
expositor fez o seguinte pronunciamento, objetivando fazer uma avaliacdo dos pressupostos
colocados: “Por que pessoas como essas, acabam sendo consideradas invalidas para trabalho,
pelo préprio Estado, pelo préprio pais, pela sociedade brasileira, uma vez que elas podem ter
potencial, inclusive de superar, e até ter um rendimento maior do que pessoas que nao tem ou
ndo apresentam esse impedimento? O que nos falta para introduzir e reinserir no trabalho,
milhares de pessoas que poderiam estar trabalhando, e hoje estdo na Previdéncia Social
recebendo beneficios, ndo contribuindo, fora do mercado de trabalho ou as vezes recebendo
beneficios e trabalhando no mercado paralelo informal? O que nds temos que fazer para tornar
essas pessoas inseridas no mundo do trabalho, uma vez que isso é possivel, lembrando que
esse Conselho foi convidado a participar da abertura dos jogos paraolimpicos que vao

acontecer no Rio de Janeiro, pela organizacdo dos jogos paraolimpicos, e isso nés
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organizamos junto com um dos patrocinadores dos jogos paraolimpicos, que é uma Entidade
alema, que nos temos parceria de cooperagdo. Entdo, sé lembrando que todo esse Conselho
foi convidado a participar dos jogos paraolimpicos, e esse € um video promocional dos jogos
paraolimpicos”. Feitas essas consideracdes iniciais, o relator falou em detalhes sobre: Quem
sao os cidadaos foco das acdes de Reabilitacdo a serem desenvolvidas pelo Estado? Sobre o
Decreto n° 6.949, de 25 de agosto de 2009 que Promulga a Convencao Internacional sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia e Facultativo, assinados em Nova York, em 30 de margo
de 2007; Convencdo Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia,
especificamente os Artigos 26 e 27 que abordam a questdo da Habilitacdo e Reabilitacdo;
Trabalho e Emprego. Ele também expds sobre a Unificagcdo da Previdéncia Social
1966/1967/1976; Anos 70 e 80; CF 1988; Anos 90, e Atualidade que cultua a Cultura da
“invalidez”; Estado que atualmente faz a reabilitagao profissional. Destacou a necessidade de
uma politica de Estado com pressupostos, objetivos e conteldos para as metas a serem
estabelecidas; custos elevados para a Previdéncia Social ndo trabalhar a reabilitagéo
profissional. Ele socializou as a¢fes que estdo em andamento no que se refere ao tema, a
saber: PNSST - Politica Nacional de Saude e Seguranga no Trabalho (Intersetorial e Tripartite);
Decreto n° 7.602, de 07/11/2011: harmonizagdo da legislacdo e a articulagdo das acdes de
promocao, protecdo, prevencgao, assisténcia, reabilitacdo e reparacdo da saude do trabalhador;
Programa: Viver sem Limites, acdo Integrada com aumento de eficiéncia; Cooperagdes
Nacionais Internacionais: UnB; DGUV; BMAS; Rede Intersetorial de Reabilitacdo Integral;
Decreto n° 8.725, de 27/04/2016: Servicos e as aches executadas de forma descentralizada e
integrada, observados a interdisciplinaridade, a participacdo da sociedade civil e o controle
social. Por fim, ele abordou a respeito das Ac¢des de curto prazo, sdo elas: Custeio no caso de
acidentes e doencas do trabalho; Incentivos fiscais as empresas que adequam e recebem o
reabilitando/reabilitado; Revisdo do conceito de estagio; Revisdo do critério de quotas;
Parcerias; Reestruturacdo da Reabilitagcdo Profissional no INSS; A¢des integradas: SUS; IMO;
MEC (Pronatec). Registre-se que essas acles objetivam a Rede Intersetorial de Reabilitacdo
Integral. Em seguida, a Sra. Samara Maria Douets Vasconcelos Cunha Dias (Coordenadora de
Servicos Previdenciarios e Assistenciais - INSS) também fez uso da palavra para fazer
complementac¢des ao tema em questdo. Ela falou sobre: A area da reabilitacao profissional, do
servi¢o social da Previdéncia, assim como toda a operacionalizagdo do beneficio e prestacéo
continuada. Ela registrou que essa é uma area que tem um desafio enorme para ser executada

em ambito nacional. Consignou que o trabalho da reabilitacdo foi iniciado ha cerca de dois
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anos e meio, quando assumiu a Diretoria de Saude do Trabalhador, e foi feito um amplo
processo de revisitagdo, de ressignificacdo da reabilitacdo do INSS. A seguir, ela falou
também: Do publico alvo dessa reabilitagdo profissional, isto €, um publico bastante amplo, o
proprio beneficiario de incapacidade parcial ou totalmente para o trabalho, pessoas com
deficiéncia, aposentados e dependentes; Projeto Reabilita, criado em 2001; das a¢fes isoladas
das demais politicas de Seguridade Social; Da equipe de reabilitacdo do INSS e suas metas,
da auséncia completa dos pressupostos e concep¢des que orientava as praticas da reabilitacao
profissional. Ela destacou que o Programa de Reabilitacdo ele deve até acontecer de uma
forma mais tranquila e cuidadosa, evitando assim, o retorno do trabalhador para a Previdéncia
Social, 0 que tem gerado uma discussdo muito grande, porque existem os tempos médios de
pericia, tempo médio de reabilitacdo, e na reabilitacdo o processo € muito complexo, porque se
tem um processo um pouco mais demorado, mas também existe um resultado efetivo no
mercado de trabalho, além disso, ela enfatizou a questdo dos pressupostos que norteiam o
processo de reabilitacdo, a saude do trabalhador para o INSS é um dos pressupostos que rege
hoje toda a concepc¢éo da reabilitagédo, ou seja, a questéo da legitimidade de programa é tardia,
baseado em critérios morfofisiolégicos como o processo de reabilitacdo em parte, ele depende
da questdo morfofisioldgica, mas em grande parte da questdo social também. Por fim, ela falou
em pormenores acerca de: Quebra de paradigmas; alteracdo de normativos, de manuais, de
discussdo; a participagdo da empresa empregadora na reabilitacdo do profissional;
profissionais do INSS. O foco para o tema em destaque é o que define o Decreto n® 7.602, de
07/11/2011. Concluida a apresentacao, o Sr. Presidente abriu a palavra para as consideracdes
do Pleno. Manifestaram-se: Alberto Beltrame (MDSA); Sérgio Aureliano (CNM); Evandro José
Morello (CONTAG); Benedito Adalberto Brunca (MPS); Rafael Ernesto Kieckbush (CNI);
Antonio Cortez Morais (Forca Sindical); Miguel Salaberry Filho (UGT); Quintino Marques
Severo (CUT); Gerson Maia de Carvalho (SINTAPI/CUT); Antonio Lisboa (CNC). O Sr. Alberto
Beltrame (MDSA) solicitou a palavra, momento em que fez uma breve apresentacdo de sua
pessoa, bem como a sua profissédo. Dito isto, ele falou do Centro de Reabilitagcdo Profissional
que existia em Porto Alegre, era um Centro, que do ponto de vista de prédio,
arquitetonicamente é um espetaculo, porém do ponto de vista de servicos era uma referéncia
nacional e certamente internacional de prestacdo de servicos em reabilitacdo, e esse servico
desapareceu e o prédio estéd fechado, parcialmente fechado, sucateado seus equipamentos.
Disse que quando estava na saude estadual, ele solicitou a Previdéncia Social que cedesse 0

espaco para colocar em funcionamento as a¢fes ja implementadas, entretanto o Ministério da
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Previdéncia Social disse “nao” a essa solicitacdao, o que é lamentavel, pois isso permitiria
operar novamente o centro de salde, ndo s6 a questdo da saude, mas especialmente na parte
da reabilitagdo profissional, no caso de alguma incapacidade temporaria ou permanente.
Relatou também que existem duas &areas no Ministério da Saude, sendo que uma trata da
saude do trabalhador, propriamente dita e a outra de portadores de deficiéncia, que esta sendo
implantando em varios centros especializados de reabilitagdo no pais. Ele sugeriu trazer para
debate nesse Pleno a questdo de que a salude deixasse de ser pertencente ao sistema
contributivo, como era o sistema da Previdéncia e € ainda hoje, e passasse a ser um direito do
cidaddo, e um sistema ndo contributivo universal, equanime igualitario, enfim, é universal,
porque muitas foram as perdas nas proposituras feitas, embora haja um avanco no sistema da
saude, contudo representa algumas perdas para area da Previdéncia, e para a area da
reabilitacdo profissional. Por fim, ele falou ser favoravel a integrar o SUS com o sistema de
reabilitacao fisica e profissional. Na continuidade, foi a vez do Sr. Sergio Aureliano (CNM) fazer
uso da palavra, momento em que teceu algumas consideracdes a respeito da apresentagao, e
em seguida, ele inquiriu os relatores sobre: Existe algum estudo da area apresentada para
precificar estudo seguro de acidente de trabalho? Os Municipios que tém um Regime Préprio
de Previdéncia, eles ndo tem seguro de acidente de trabalho, porque € um monopdlio do
Regime Geral de Previdéncia, ou seja, quem vai arcar com isso é o Tesouro Municipal, porque
nao existe seguro de acidente de trabalho, porque ndo existe nenhuma empresa, alguma
seguradora que possa fazer seguro de acidente de trabalho, porque € monopdlio, assim sendo,
como ficardo os segurados, que nédo sdo do Regime Geral de Previdéncia Social e, sim, sdo
dos Regimes Proprios? Como € que eles vao ser inseridos na reabilitacdo profissional?
Solicitando a palavra, o Sr. Evandro José Morello (CONTAG) disse que em sua opinido, a
sociedade de modo geral paga um custo muito alto atualmente, por ndo ter um sistema
estruturado de reabilitacdo profissional. Ele disse ter pegado apenas uns dados do Boletim
Estatistico, e presentemente juntando as aposentadorias por invalidez, por acidente de trabalho
e outras, totalizam 3.4 milh6es de beneficios, o que equivale 18% das aposentadorias, ou seja,
estd se falando em torno de 3,5 bilhdes por més de despesas s6 com aposentadoria por
invalidez no Brasil. em seguida, ele fez a seguinte declara¢do: “E um negdcio, eu ndo sei se
tem comparativo, inclusive com outros paises, se tiver € uma coisa que a gente precisa avaliar.
Mas, outra coisa que a gente tem que levar em consideragdo, por exemplo, 0 més de abril
foram 264 mil auxilios-doenca, isso equivale a 50% dos beneficios concedidos no més de abril

agora, potencialmente boa parte também, vao se tornar invdlidos, talvez ai a falta de um
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servico de reabilitacdo profissional, quer dizer, é custo, eu acho que a sociedade paga um
custo hoje pela falta desse servico. Eu acho que € uma questdo premente, a gente precisa
urgentemente dar rumos para essa discussdo, o Conselho precisa assumir, eu acho que tem
varias propostas que estdo em discussdo, outras que precisam ser aperfeicoadas, as
ponderacdes do Secretario Alberto Beltrame, foi muito pertinente da preocupacdo, mas a gente
tem que achar rumo para isso. E eu acho que com as dificuldades, os problemas que podem e
gue vao aparecer no decorrer da estruturacdo desse servico, mas tem que ter caminho, a gente
ndo pode continuar na forma como estamos tratando a reabilitacdo. E tem uma questdo muito
mais especial, porque para o cidaddo, embora ele passa a ter esse direito, mas eu ndo tenho
davida de que grande parte deles gostariam de ser reinseridos ao mercado de trabalho. E ter
uma oportunidade de voltar ao mercado de trabalho, muitos eu acho que se sentem até
ofendidos, por nao ter tido essa oportunidade, as pessoas nao trabalham porque ndo querem,
e talvez por ndo ter algo muito mais consistente para auxilid-los, acabam ficando até
marginalizados no ambito familiar, no d&mbito social. Entdo, eu s6 queria ponderar, que assim,
eu acho que é uma questao urgente se € para uma questao de fazer calculo custo, mensurar
isso financeiramente, eu ndo tenho duvida que investir nesse servigo, sai muito mais barato do
gue ficar pagando esses beneficios de uma forma como o sistema estd pagando, eu acho que
iSso € uma questédo para ser avaliado pelo Estado, precisa ver aonde e como que se estrutura.
O Estado hoje na sua estrutura, € muito dificil ele por si s6 montar uma estrutura hoje, para
fazer esse trabalho, acho que tem que ser reconhecido isso, da para fazer parcerias, ja foram
citadas as Universidades, mas acho que a proépria iniciativa privada, de clinica de reabilitacao
hoje, e o proprio Estado ele pode estar atuando ali no processo de auditar, de
acompanhamento, e vocé trabalhar isso, de forma a dar passos concretos nessa politica”. Na
sequéncia, o debate fluiu em torno de: Revisdo do processo de concessdo de orteses e
proteses na Previdéncia Social, na Saude Publica, e no SUS, a questéo da priorizacao, a partir
dos proprios protocolos clinicos; Protocolizagdo dos procedimentos de forma integrada, isto &,
Previdéncia e Saude; Seguro de Acidente de Trabalho; A revisdo da Aliquota RAT, Risco de
Acidente de Trabalho; a discussdo do FAP - Fator Acidentario de Prevencdo, competéncia
direta desse Conselho; precificacdo das atividades do acidente de trabalho; aumento da
demanda e reducdo da capacidade de atender, inclusive a capacidade financeira, para manter
a estrutura; construgdo de um instrumento capaz de fazer a corre¢do do problema posto no que
se refere ao tema; problema de gerenciamento de politicas publicas para tratar o tema em

destaque; o Governo precisa ter interesse na Reabilitacdo do Trabalhador Acidentado;
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incapacidade do Estado em poder gerar politicas e dar atencao e recuperar a condicdo das
pessoas; a Previdéncia Social precisa olhar para os cidaddos de modo a atender a questéo
social, ndo pode olhar somente com o olhar econémico, pois agindo assim, ndo sera possivel
dotar a capacidade, permitindo a recuperacdo das condicfes das pessoas que estdo em uma
situacéo de deficientes; ter olhar global da situacdo; a importancia do tema, a questéao colocada
ndo pode ser trabalhada isoladamente, tem que ter o envolvimento do trabalhador quanto do
empregador; O trabalhador precisa ter tranquilidade quanto as regras as quais que ele esta
submetido. Solicitando a palavra, o Sr. Rafael Ernesto Kieckbush (CNI) registrou que no dia 1
julho o Servigco Social da Industria comemora 70 anos de existéncia, assim como o Servigo
Social do Comércio, duas entidades criadas ha 70 anos. O SESI, ao longo desses anos de
existéncia, tem trabalhado fortemente na linha de reabilitacdo. Destacou que quase 50% de
todos os Meédicos Fisiatras do pais sdo funcionarios do SESI atualmente, portanto a
porcentagem € expressiva no atendimento das etapas de reabilitacdo. Dentro das agfes do
préprio planejamento estratégico da entidade junto com a CNI tem se direcionado uma série de
acoes voltadas a tematica de absenteismo, presenteismo, bem como as etapas posteriores de
replicacdo. Em seguida, ele falou da questdo de ergonomia, processos de adaptacdes, uma
série de procedimentos, contudo ndo ha como aumentar a capacidade, até por uma questao
legal, pois ha um monopdlio, exclusivo do INSS em algumas etapas, a legislacdo permite
parcerias e desenvolvimentos, mas ha necessidade de uma agilidade maior do processo,
alguns ajustes precisam ser feitos para o sucesso da reabilitacdo profissional. Ele também
falou das parcerias da entidade SESI com a Finlandia, Estados Unidos e outros 6rgéos também
europeus, objetivando trazer a tecnologia utilizada pelos paises citados para o Brasil de modo a
ter equipes capacitadas para fazer os laudos, acompanhamentos, intervencao, fazer a gestdo
do trabalhador afastado, fazer a analise de fixacdo, assim sendo, é preciso identificar o posto
de trabalho, propor as adaptacfes, mas é preciso vencer as barreiras de alguns aspectos
legais, tais como: “Como é que um trabalhador que retorne a sua vida laboral e esta sob uma
certa condicdo de um contrato de trabalho, como é que ele pode migrar para um outro contrato
de trabalho?; De repente, ndo é possivel retornar naquela empresa, mas é possivel retornar em
outra empresa, seja por uma necessidade de adaptacéo, uma vontade do trabalhador em néo
retornar aquela empresa? Como é possivel conciliar essa acdo em termos de legislacéo
previdenciaria e legislacao trabalhista? Como € possivel combinar isso? Ao mesmo tempo, tem
um processo todo de acompanhamento, ou seja, no caso do SESI junto ao INSS precisa ser

verificado continuamente, tais como fluxo, trocas de informacgdes, laudos, informacbes que
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possam andar de uma forma mais rapida e, assim, reduzir a burocracia. Por fim, ele questionou
como é possivel ajudar nesse processo das operagbes via SESI , porque tem que ficar
registrado que ha interesse, h4 caminhos e disposicao para implantar parcerias, entretanto as
parcerias requerem um processo técnico e sério, além disso, esse Conselho também tem um
papel importante a desempenhar perante o tema in loco. Apés ouvir as manifestacdes, o Sr.
Benedito Adalberto Brunca (MPS) registrou que esse Conselho tem pautado temas, tem
trabalhado acdes com o objetivo de abordar as questdes colocadas pelos expositores, bem
como os conselheiros, tanto € que no més de abril foi realizado um Seminério sobre Seguro de
Assisténcia do Trabalho na cooperagédo com Itélia, e nesse dia, 0 assunto retorna a esse Pleno
para ser discutido seguir, ele falou do FAP e das alteragbes que ndo foram possiveis
consensuar no ano de 2014, assim sendo, o tema FAP foi apenas adiado em 2015, mas ele
precisa voltar a ser pautado e reanalisado, inclusive a atualizacdo da lista de nexos que ja esta
pronta, a lista do anexo “c” para atualizar o nexo técnico epidemiolégico, bem como a
atualizagéo da lista do RAT, o anexo quinto do Decreto, do mesmo modo é imprescindivel fazer
uma discussdo ampla acerca do SAT, como um seguro de assisténcia de trabalho. Na
sequéncia, o Sr. Evandro José Morello (CONTAG) complementou ser importante trazer a
discussdo a questdo das pericias médicas. Na continuidade, o Sr. Presidente passou ao
segundo item de pauta, logo, “Imoéveis do Fundo do Regime Geral da Previdéncia Social”. O
tema em questdo foi apresentado pela Sra. Manuella Andrade Pereira de Sousa Silva
(Coordenadora-Geral de Engenharia e Patrimoénio Imobiliario do INSS), ela apds saudar os
presentes consignou a Situacdo Atual da matéria em destaque, ou seja, o inventario de 2015
por unidade de Superintendéncia Regional: i) Unidade; ii) INSS; iii) Fundo do Regime Geral de
Previdéncia Social — FRGPS. A seguir, ela detalhou o inventario por Estado; Patriménio e
formas de alienacdo: Venda Direta: a vista ou parcelado; Leildo: PND 2015; COMPREV: Art. 2°
Lei n® 11.457/2007; Portaria MPS/GM n°® 6209/1999; Portaria MPS/GM n° 178/2014, altera o
art. 17 da 6.209; Compensacéao Financeira; Ministério das Cidades; Iméveis Destinados para o
Programa de Arrendamento Familiar — PAR; Plano de Ac¢édo 2015: Iméveis Alienados, Previsto
x Realizado; Previsto: 335 Imdveis; Realizado:46 Imoveis alienados em 2015. Ela também
mostrou a série histérica de alienagbes no periodo de 2012 a 2015; os imo6veis do Fundo —
Ocupacéo Irregular sdo 1360 Iméveis Irregulares; Centro Comercial Palmares — Maceio/AL,
Imével entregue pelo MS ao INSS em 2012; Leildo Deserto — 28/07/2015. Manifestaram-se:
Alberto Beltrame (MDSA); Miguel Salaberry Filho (UGT); Jodo Junior Onuki Alves (CNPA);
Antonio Lisboa (CNC); Gerson Maia de Carvalho (SINTAPI/CUT); Lenilson Queiroz (INSS);

10



Benedito Adalberto Brunca (MPS); Rodrigo Hugueney do Amaral Mello (CNA). O debate
ocorreu encima das seguintes questdes: Plano de desmobilizacao lento; dificuldades proprias
dos leiloes; criagdo de mecanismos que simplifiquem os acordos operacionais ja existentes;
valor expressivo do patriménio; acordo operacional do Ministério do Planejamento com a Caixa
Econdmica Federal para a avaliacdo e alienacdo do patriménio dos imdveis que nao séo
operacionais; situacao irregular dos imoveis; manutencdo dos prédios onerando o INSS;
acrescer na apresentacao o levantamento de ocupacdao real dos imoveis funcionais; avaliacées
feitas no valor do mercado e contabil; alienacdo para Ministério das Cidades; ma gestdo do
patriménio gera perdas, onera a Previdéncia Social; distin¢cdo entre imovel operacional e imovel
adquirido via execucdo ou via débito; qual é o critério, avaliagdo que tem sido feita sobre o
custo de reforma e manutencdo em contrapartida do custo do aluguel? Registre-se que no
decorrer do debate, todas as manifestacdes foram partidarias a venda dos Iméveis do Fundo
do Regime Geral da Previdéncia Social; os varios impedimentos para poder gerir a questao
patrimonial e, dentre eles, a questdo legal, das legislacdes; levantamento ou apuragéo de toda
cadeia de Legislacdo que gera impedimento nessa gestdo dos imdveis em questdo;
regulamentacdo da compensacgdo pela Unido. As duvidas foram esclarecidas pela relatora e
pelo Sr. Lenilson Queiroz (INSS). Com a palavra, o Sr. Benedito Adalberto Brunca (MPS)
informou que esteve na semana anterior na Diretoria de Orcamento do INSS para organizar
essa apresentacdo no ambito do CNPS, e na esfera da reunido do Conaprev que ocorrera na
cidade de Palmas/TO, no més de agosto/2015. Dito isto, ele fez o seguinte pronunciamento:
“Foi estabelecido um padréo, toda a legislagdo que a Portaria 6.209 que cuida da
compensacao previdenciaria foi alterada no ano passado para poder viabilizar esse
pagamento, ao invés de entregar dinheiro para os regimes, poder fazer pagamento em imoveis
e se liberar da obrigacdo. Entdo, comecou por esse, esta ai o0 modelo estabelecido, agora ele
esta estruturado para ser apresentado na proxima reunido do CONAOREV. Nés vamos levar
essa exposicado para verificar, por que tantos quantos se interessarem por receber esses
imoveis, menos patrimdénio que eu tenho que ficar administrando. A¢do que a gente debateu 14,
ainda de maneira muito incipiente, porque o0 ano passado o Tesouro aportou por Fundo 85
bilhdes, se a gente pudesse trocar contabilmente os imOveis e entregar para Unido e ela
assumir o patriménio pela SPU, agilizaria um monte de regularizacdes e o Fundo j& se
ressarciu de alguma forma em relagdo a isso. Tire isso da pauta, porque, sendo, fica um
trabalho absurdo. Porque foi falado do Rio, s6 para defender a questdo do Rio, o bairro inteiro

que tem que ser regularizado e que esta ocupado. Campinho? Campinho. Imagine vocé
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regularizar um bairro ocupado ha 40 anos. Como é que vocé vende uma coisa dessas? Entéo,
assim, as complexidades histéricas que juntaram justificaram para ter esse patrimdnio e tem
que se pensar alguma outra forma, mais flexivel para poder chegar nesse resultado. Eu acho
gue essa discussdo com o0 Tesouro com a SPU, pode regularizar essa questdo, porque o
Tesouro j4 esta aportando recurso”. Devido o avancado da hora, o Sr. Presidente retirou de
pauta, o tema “Qualificagcdo cadastral para o eSocial’, 0 mesmo sera apresentado na préxima

reunido, no entanto, a apresentacao sera enviada a todos os conselheiros.
IV — INFORMES

O Sr. Miguel Salaberry Filho (UGT) informou que esteve presente em uma reunido na Casa
Civil no dia 28/07/2016, a qual tratou da reforma da Previdéncia Social, e nessa oportunidade a
CNI apresentou uma posi¢do sustentando a idade minima. Também foi criado um Grupo
Técnico com todas as Confederacdes Patronais, Centrais Sindicais, Governo, INSS, Ministério
do Planejamento, e Ministério do Trabalho. A reunido do Grupo Técnico ficou agendada para
os dias 6 e 7 de julho do corrente ano na Casa Civil e o citado grupo irdo apresentar as
questdes da reforma da Previdéncia Social, além disso, o conselheiro disse que traz esse
informe com o objetivo deste Pleno tomar ciéncia, ja que ele estd como representante da UGT
e € membro deste Conselho. Por fim, ele disse que faz quase dois anos que esta neste
Conselho e reiteradamente ele cobra a recomposicdo do Conselho, recentemente foram
empossados novos representantes da CSB, da CTB e a recomposi¢do nao foi feita, assim
sendo, urge fazer a recomposicéo e, assim, os titulares e suplentes possam ter direito a voto

neste Conselho.

V — OUTROS ASSUNTOS
A 2292 reunido do CNPS sera realizada no dia 20/07/2016. Pautas: Qualificacdo cadastral para

0 eSocial e Proposta Orgamentaria PLOA2017.

VI — ENCERRAMENTO
Nada mais havendo a tratar, o Senhor Presidente declarou encerrada a 2282 Reunido Ordinaria
do Conselho Nacional de Previdéncia Social — CNPS. Para constar, eu, Marcelo Abi-Ramia

Caetano lavrei a presente Ata. Brasilia, 30 de Junho de 2016.
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