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ASSUNTO: | MPOSTO SOBRE A RENDA DE PESSOAJURIDICA - IRPJ

LUCRO PRESUMIDO. SERVICOS HOSPITALARES.

ESTABELECIMENTO DE ASSISTENCIA A SAUDE. REPRODUGAO
HUMANA  ASSISTIDA. PERCENTUAL DE PRESUNGAO
REDUZIDO. REQUISITOS.

A partir de 1° de janeiro de 2009, para efeito efemininacdo da base de

calculo do imposto de renda devido pela pessodigaritributada com

base no lucro presumido, aplica-se sobre a reteitea decorrente da

prestacdo de servicos de reproducdo humana meditanassistida,
hospital dia (day clinic) e atendimento médico alatawial, o percentual
de 8% (oito por cento), desde que a prestadoraeslessrvicos seja

organizada sob a forma de sociedade empresarendaato disposto no

art. 30 da Instrucdo Normativa n® 1.234, de 2082 eormas da Anvisa.

Na hipotese de ndo atendimento desses requisitescentual sera de 32%

(trinta e dois por cento).
Dispositivos Legais Lei n°® 9.249, de 1995, art. 1&put e 8§ 1°, inciso

lll, alinea “a™ Lei n® 9.430, de 1996, art. 25,Lki n° 10.406, de 2002

(Cadigo Civil), art. 966 e 982; Lei n® 11.727, g, arts. 29 e 41, VI; IN

RFB n° 1.234, de 2012, arts. 31 e 38, Ill; ADI SRA8, de 2003; Solucao

de Divergéncia Cosit n° 11, de 2012 e Solucao der@éncia Cosit n° 14,
de 2013Resolucao RDC Anvisa n° 50, de 2002.

ASSUNTO. CONTRIBUICAO SOCIAL SOBRE O LUCRO LiQuipo - CSLL

LUCRO PRESUMIDO. SERVICOS HOSPITALARES.

ESTABELECIMENTO DE ASSISTENCIA A SAUDE. REPRODquo
HUMANA  ASSISTIDA. PERCENTUAL DE PRESUNCAO
REDUZIDO. REQUISITOS.

A partir de 1° de janeiro de 2009, para efeito efemininacéo da base de

calculo da Contribuicdo Social sobre o Lucro Ligu{€SLL) devida pela

pessoa juridica tributada com base no lucro presmnaiplica-se sobre a
receita bruta decorrente da prestacdo de servieagptoducdo humana

medicamente assistida, hospital dia (day clinicatendimento médico

ambulatorial o percentual de 12% (doze por cediegde que a prestadora
desses servicos seja organizada sob a forma dedadei empresaria e

atenda ao disposto no artigo 30 da Instrucdo Norend®®FB 1.234, de
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2012 e as normas da Anvisa. Na hip6tese de nadliatento desses
requisitos o percentual sera de 32% (trinta e plmicento).

Dispositivos Legais Lei n°® 9.249, de 1995, art. 15, § 1°, incisodlinea
“a”, e art. 20,caput Lei n° 9.430, de 1996, art. 29, I; Lei n° 10.446,
2002 (Cddigo Civil), art. 966 e 982; Lei n°® 11.78@&,2008, arts. 29 e 41,
VI; IN RFB n° 1.234, de 2012, arts. 31 e 38, IIDIASRF n° 18, de 2003;
Solucdo de Divergéncia Cosit n® 11, de 2012 e Solug Divergéncia -
Cosit n° 14, de 201Resolucdo RDC Anvisa n° 50, de 2002.

ASSUNTO: IMPOSTO SOBRE ARENDA DE PESSOAJURIDICA - IRPJ

IRPJ.  LUCRO PRESUMIDO. SERVICOS HOSPITALARES.
SERVICOS DE INTERNACAO DOMICILIAR HOME CARE. BASE
DE CALCULO. PERCENTUAL DE 8%. INAPLICABILIDADE.

A pessoa juridica prestadora de servico médico &tdsial com recursos
para realizacdo de exames complementares e semédisos prestados
em residéncia, sejam eles coletivos ou particuléreshe carg para fins
de apuracdo da base de calculo do imposto sobemda,r ndo podera
aplicar o percentual de 8% (oito por cento) sobrecaita bruta auferida
mensalmente, uma vez que aqueles servigos naps@ados legalmente
como servi¢os hospitalares.

SOLUCAO DE CONSULTA VINCULADA A SOLUCAO DE
CONSULTA COSIT - N° 57, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2013

Dispositivos Legais: Constituicdo Federal de 1388, 150 capute § 6°;
Caodigo Tributario Nacional, artigo 111; Lei 892249, de 26 de dezembro
1995 (na redacédo dada pela Lell®727, de 23 de junho @608), art. 15,
8 19 inciso lll, alinea “a”; Instrucdo Normativa RFB 1h.234, de 11 de
janeiro de 2012, art. 30; e Ato Declaratorio Intetativo RFB R°9, de 7
de dezembro de 2007.

ASSUNTO. CONTRIBUICAO SOCIAL SOBRE O LUCRO LiQuiDO - CSLL

CSLL. LUCRO PRESUMIDO. SERVICOS HOSPITALARES.
SERVICOS DE INTERNACAO DOMICILIAR HOME CARE. BASE
DE CALCULO. PERCENTUAL DE 12%. INAPLICABILIDADE.

A pessoa juridica prestadora de servico médico katdvial com recursos
para realizacdo de exames complementares e semédisos prestados
em residéncia, sejam eles coletivos ou particuléreshe carg para fins
de apuracdo da base de célculo da contribuicdalsecbre o lucro
liquido, ndo podera aplicar o percentual de 12%ddwor cento) sobre a
receita bruta auferida mensalmente, uma vez quelesjgervicos ndo séo
tipificados legalmente como servigos hospitalares.

SOLUCAO DE CONSULTA VINCULADA A SOLUCAO DE
CONSULTA COSIT - N° 57, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2013

Dispositivos Legais Constituicdo Federal de 1988, art. 1&&pute 8§ 69
Caodigo Tributario Nacional, art. 111; Lei 80249, de 26 de dezembro
1995 (na redacado dada pela Leild?727, de 23 de junho @&®08), arts.
15, 8§ X%inciso lll, alinea “a”, e 20; Instrugdo NormatiR&B n°1.234, de
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11 de janeiro de 2012, art. 30; e Ato Declaratbrierpretativo RFB n19,
de 7 de dezembro de 2007.

Relatério

A pessoa juridica acima qualificada, sociedade iamdrfechada, cuja
atividade é a prestacdo de servicos médicos em, gara especial, os relacionados a
reproducdo humana medicamente assistida, ferfil@dn vitro” genética, armazenamento de
células e tecidos germinativos, hospital dlay( clinig, atendimento domiciliarhbme carg
assim como o atendimento médico ambulatorial cornrses para a realizacdo de exames
complementares e diagndsticos, formula consulteaefaria da Receita Federal do Brasil,
indagando acerca da interpretacdo dos arts. 1%,isciso lll, alinea “a”, e 20caputda Lei r°
9.249, de 26 de dezembro de 1995 nos termos quess@midamente, transcritos abaixo.

2. Relata a consulente que € optante pelo recatitorso imposto de renda
dentro da sistematica do lucro presumido, na falomartigos 516 e seguintes do RIR/ 99, e
gue considera que a receita bruta dos servicosaatiseriminados como sendo decorrente de
servigos hospitalares submetidas, portanto, aceperal de 8%(oito por cento), sendo este o
percentual de presuncao para o calculo do Impadicesa Renda de Pessoa Juridica (IRPJ).
Por outro lado, no que concerne a Contribuicdo dbaubre o Lucro Liquido (CSLL), que
também apura dentro da sistematica do lucro prekyngualmente trata as receitas brutas
derivadas dos servicos aqui em foco como submetidgercentual de 12%, por for¢ca do que
estipula o art. 20 da Lei 9249, de 1995, combir@mo o artigo 15, 8-1¢nciso lll, alinea “a”,

do mesmo diploma legal.

3. Observa que o entendimento que perfilha sobreua subsuncdo a
tributacdo pelo IRPJ e pela CSLL nos percentugm&®s acima tem lastro na Solugcéo de
Consulta n° 357, de 20 de outubro de 2004. Rasga# esta escrita no registro publico das
empresas mercantis, possuindo estrutura propria paprestacdo de servicos meédicos de
ecografia e de reproducdo humana, bem ainda pmgus servicos ndo sdo executados
exclusivamente por seus socios nem se referemameitte, ao exercicio de atividade
intelectual, de natureza cientifica, dos profisgisnmeles envolvidos e que esta certa que
cumpre os requisitos do ADI SRF n° 18, de 2003.

4, Para amparar sua pretensao, reproduz julgadSugerior Tribunal de
Justica (STJ), segundo o qual sdo consideradostdlasps 0s servicos de diagnéstico e
tratamento da infertilidade conjugal que incluenmealizacéo de servigcos de imagenologia e de
procedimentos cirargicos (Recurso Especial n°® TBRS 9200050145569-0). Enfatizou,
ainda, que a abrangéncia da expressao “servicqutdlases” foi pacificada pela Primeira
Secdo do STJ no sentido de que deve se entender‘semicos hospitalares” aqueles que se
vinculam as atividades desenvolvidas pelos hospitaltados diretamente a promocao da
saude.

5. Por fim, a consulente ressalta que as moddes introduzidas pela Lei n°®
11.728, de 2008 na redacao do art. 15, § 1°,,ldlaalLei n°® 9.249 de 1995, n&o justificam a
alteracdo do seu entendimento, pelo fato de umiadsme andnima e atender as regras da
Anvisa, e solicita a confirmacéo do que os percesta serem aplicados na determinacao das
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bases de calculo do IRPJ e da CSLL sdo 8% e 12eetumdos as receitas eventuais de
consultas médicas.

6. E o relatorio
Fundamentos
7. A formalizacdo da consulta a legislacao tribataubordina-se ao disposto

nos artigos 46 a 53 do Decreto n° 70.235, de I®artigos 48 a 50 da Lei n° 9.430, de 1996
e nos artigos 88 a 102 do Decreto n° 7.574, de. 0Matéria se encontra regulamentada, no
ambito da RFB, pela Instru¢cdo Normativa RFB n°@,. 8@ 2013.

8. Preliminarmente cumpre registrar que o institldsolugcéo de consulta ndo se presta a
verificar a veracidade dos fatos apresentados neanwealidar ou invalidar eventual situacéo
da consulente, pois isso importa em analise deriagifbatoria. Portanto, ndo serdo objeto
de analise questbes relativas a duvidas quantopamedimentos a serem adotados pelo
contribuinte na aplicagdo da norma, uma vez quetitoem matéria estranha a esfera de
competéncia deste 6rgao.

9. A consulente solicita manifestacdo sobre a ecédo do seu
engquadramento, como prestadora de servicos méghicageral, em particular, o de reproducao
humana assistida, de hospital diay clinig e de atendimento domiciliahgme carg no
disposto nos arts. 15, §, 1Aciso lll, alinea “a”, e 20caputda Lei r®9.249, de 1995, com as
alteragdes introduzidas pela Leil®.727, de 23 de junho de 2008. Por oportuno, csaltar
gue a Solucédo de Consulta 367, de 20 de outubro de 2004, da 102 Regido IFistaada
como referéncia pela consulente, foi solucionada base na Instrucdo Normativa SRF n°
306, 12 de marco de 2003, que foi revogada peteulf@ Normativa SRF-r#80, de 15 de
dezembro de 2004, sendo esta posteriormente rexqoald Instrugcdo Normativa RFB n°
1.234, de 2012.

10. Para subsidiar a presente analise cumpre regroal mencionada norma
legal, bem como as demais normas pertinentes amtasem tela(grifos ndo constam do
original):

LEI n® 9.249, de 1995:

Art. 15. A base de célculo do imposto, em cada més, seéeantieada mediante
a aplicagdo do percentual de oito por cento sobreeeeita bruta auferida
mensalmente, observado o disposto nos arts. 30@a3=i r°8.981, de 20 de
janeiro de 1995.

§ 1°Nas seguintes atividades, o percentual de qua &rate artigo sera de:

(...)

Il - trinta e dois por cento, para as atividades:.d

a) prestacao de servigcos em gemtceto a de servicos hospitalares e de auxilio
diagndstico e terapia, patologia clinica, imagengla, anatomia patoldgica e
citopatologia, medicina nuclear e analises e patgiks clinicas, desde que a
prestadora destes servigos seja organizada sobradale sociedade empreséria
e atenda as normas da Agéncia Nacional de Vigil&an&anitaria - Anvisa;

(.)
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Art. 20. A base de célculo da contribuicdo social sobreiao liquido, devida
pelas pessoas juridicas que efetuarem o pagamestsaha que se referem os
arts. 27 e 29 a 34 da Lei- 18981, de 20 de janeiro de 1995 pelas pessoas
juridicas desobrigadas de escrituracdo contabikrespondera a doze por cento
da receita bruta, na forma definida na legislacagente, auferida em cada més
do ano-calendario, exceto para as pessoas juridipesexer¢cam as atividades a
que se refere o inciso Il do & Ho art. 15, cujo percentual correspondera a
trinta e dois por cento.

11. Pela leitura dos dispositivos acima constata-seogupercentuais de 8%
(oito por cento), a ser aplicado sobre a base dellocddo Imposto sobre a Renda da Pessoa
Juridica, e o de 12% (doze por cento), a ser ajdis@bre a base de calculo da Contribicdo
Social sobre o Lucro Liquido, passaram a incidbrecos servicos hospitalares e de auxilio
diagnéstico e terapia, patologia clinica, imagegialo anatomia patoldgica e citopatologia,
medicina nuclear e analises e patologias clinidasge que a prestadora destes servicos seja
organizada sob a forma de sociedade empresarendaads normas da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria — Anvisa.

12. E de se observar que o art. 15;,8rdso lll, “a” da Lei R%.249, de 1995,
introduziu o conceito de servicos hospitalares cquesa a administracdo tributaria, esti
diretamente relacionado com a estrutura fisica aipikal ou estabelecimento de saude, que
deverdo dispor de estrutura material e de pesapalzcde atender a internagdo dos pacientes,
com a oferta de todos 0s servicos necessariosi@baimento da satde dos mesmos, conforme
estabelecido pelo Ato Declaratorio InterpretativieBR1° 19, de 7 de dezembro de 2007 (grifos
nao constam do original):

ADI RFB n° 19, de 2007:

Artigo Unico. Para efeito de_enquadramento no ciiocede servicos
hospitalaresa que se refere o art. 15, § 1°, inciso lll, edri'a", da Lei n°® 9.249,
de 26 de dezembro de 1995, os estabelecimentatenssais de salde devem
dispor de estrutura material e de pessoal destinad#tender a internacdo de
pacientes, garantir atendimento basico de diagedsti tratamento, com equipe
clinica organizada e com prova de admissdo e @s®isi permanente prestada
por médicos, possuir servicos de enfermagem e iateméb terapéutico direto ao
paciente, durante 24 horas, com disponibilidadesdevicos de laboratério e
radiologia, servicos de cirurgia e/ou parto, bemnup registros médicos
organizados para a rapida observacdo e acompanh&omdws casas

Paragrafo anico. Sdo também considerados servigpitalares os servicos
pré-hospitalares, prestados na area de urgéncializados por meio de UTI
movel, instaladas em ambulancias de suporte avangddpo "D") ou em

aeronave de suporte médico (Tipo "E"), bem comeevgicos de emergéncias
médicas, realizados por meio de UTI movel, instasadem ambulancias
classificadas nos Tipos "A", "B", "C" e "F", que gsmam médicos e
equipamentos que possibilitem oferecer ao pacisuperte avancado de vida.

13. Vale ressaltar que o art. 29 da Lei n° 11. 62723 de junho de 2008,
alterou a alineda” do inciso Ill do § 1° do art. 15 da Lei n°® 9.24@, 1095, de modo a
acrescentar como excec¢ao constante dessa alisgadak servicos hospitalares, os servigcos
“de auxilio diagnostico e terapia, patologia clnidmagenologia, anatomia patologica e
citopatologia, medicina nuclear e analises e pgiafoclinicas, desde que a prestadora destes
servigos seja organizada sob a forma de sociedapeegaria e atenda as normas da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria — Anvisa. Esdarakdo entrou em vigor, segundo disposto
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no art. 41, inciso VI, da Lei n°® 11.727, de 2008paatir de 1° de janeiro de 2Q0Na
atualidade, a matéria € regulamentada pela Searei@mReceita Federal do Brasil através da
Instrucdo Normativa RFB n°® 1.234, de 11 de jan@&@012, definindo o conceito de servigos
hospitalares nos arts. 30 e 31 a seguir reprodsifgitdos nao constam do original):

IN RFB n° 1.234, de 2012:

Art. 30. Para os fins previstos nesta Instrucéo rNativa, sdo considerados
servicos hospitalares aqueles prestados por estabebntos assistenciais de
saude que dispéem de estrutura material e de pksestinados a atender a
internacdo de pacientes humanos, garantir atendimbasico dediagndstico e
tratamento, com equipe clinica organizada e com prova de ashoise
assisténcia permanente prestada por médicos, quesupm servicos de
enfermagem e atendimento terapéutico direto aoguéei humano, durante 24
(vinte e quatro) horas, com disponibilidade de Bmw de laboratério e
radiologia, servicos de cirurgia e parto, bem comegistros médicos
organizados para a rapida observagéo e acompanhgords casos.

Paragrafo unico. Sdo também considerados serviggpitalares, para fins desta
Instrucdo Normativa, aqueles efetuados pelas pesswlicas:

| - prestadoras de servi¢os pré-hospitalares, n@aade urgéncia, realizados por
meio de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) mévstatada em ambulancias de
suporte avancado (Tipo "D") ou em aeronave de dgpmedico (Tipo "E"); e

Il - prestadoras de servicos de emergéncias médieatizados por meio de UTI
movel, instalada em ambulancias classificadas npssT"A", "B", "C" e "F",
que possuam médicos e equipamentos que possibibteracer ao paciente
suporte avancado de vida.

Art. 31.Nos pagamentos efetuados, a partir de 1° de jard=ra009, as pessoas
juridicas prestadoras de servigos dexilio diagnostico e terapiapatologia
clinica, imagenologia,anatomia patoldgica e citopatologia, medicina rmacl e
analises e patologias clinicas, desde que as pilesta desses servicos sejam
organizadas sob a forma de sociedade empreséarideedam as normas da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvissgya devida a retencédo do IR,
da CSLL, da Cofins e da Contribuicdo para o PISH#pasio percentual de 5,85%
(cinco inteiros e oitenta e cinco centésimos pot@g mediante o cédigo 6147.

Paragrafo Unico. Aplica-se o disposto oaputaos seguintes servi¢cos de saude
considerados como espécies de auxilio diagnésticterapia: exames por
meétodos gréficos, procedimentos endoscoépicos, t@@ipia, quimioterapia,
didlise e oxigenoterapia hiperbérica. (grifos acreos)

14. Percebe-se que a utilizacdo dos percentuaizided de presuncao do
lucro presumido, um dos requisitos iniciais presgsha IN RFB n°.234, de 2012, para a
caracterizagcdo de um servico como hospitalar, ésgjee prestado por um estabelecimento
assistencial de saude organizado sob a forma tedade empresaria e que atendam as normas
da Anvisa, o qual, nos termos da Resolu¢cdo de @iaeColegiada (RDC)-nS0, de 21 de
fevereiro de 2002, deve possuir um local fisiccsedeolvido de acordo com a Parte Il —
Programacédo Fisico-Funcional dos Estabelecimentesis#énciais de Saude — ltem 3 —
Dimensionamento, Quantificacdo e Instalacfes Feedas Ambientes da citada Resolucgéo.

15. Por outro lado, a Resolugéo de Diretoria Caldsgida Anvisa n° 50, de 21
de fevereiro de 2002, estatui:

Atribuicbes de Estabelecimentos Assistenciais
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1-Prestacdo de atendimento eletivo de promocdo sisténcia a salde em
regime ambulatorial e de hospital-dia - atencdoalse incluindo atividades de
promocdo, prevencdo, vigilancia a saude da comuxieae atendimento
apacientes externos de forma programada e contirmad

(.)

Atribuicdo 1: Prestacdo de atendimento eletivo d®rpocdo e assisténcia a
saude em regime ambulatorial e de hospital-dia.

(.)

Hospital-dia (regime de) - modalidade de assistén&isaude, cuja finalidade é
a prestacdo de cuidados durante a realizacdo decpdimentos diagndésticos
e/ou terapéuticos, que requeiram a permanéncia @eipnte na unidade por
um periodo de até 24 horas.

16. A vista da legislag&o retromencionada, podebservar que o0s servigos de
reproducdo humana assistida, hospital dia (daycgliassim como o atendimento médico
ambulatorial, podem ser enquadrados na atribuicda RDC n° 50, de 2002. Portanto, em
relacdo a essas atividades, € possivel a utilizéggercentual geral de de 8% (oito por cento)
para apuracdo da base de calculo do IRPJ e 12% (wwzcento) para apuracdo da base de
caculo da CSLL. Contudo, ha duas condi¢cbes parasgoeocorra, conforme jA mencionado
anteriormente, que a prestadora do servico devarganizada sob a forma de sociedade
empresaria e atender as normas da Agéncia.

17. Quanto ao atendimento as normas daisAnw necessario que seja
comprovado empresaria”. A definicdo legal dos texrffempresario” e “sociedade empresaria”
€ obtida nos arts. 966 e 982, do Cdodigo por meigatimento expedido pela vigilancia

sanitaria Estadual ou Municipal. Note-se que, alénatendimento a estrutura fisica exigida, o
servico deve ser prestado “por sociedade Civil:

Art. 966. Considera-se empresario quem exerce gsioflalmente atividade
econdmica organizada para a producao ou a circutagé bens ou de servicos.

Paragrafo Gnico. Ndo se considera empresario quexerce profissdo
intelectual, de natureza cientifica, literaria outiatica, ainda com o concurso
de auxiliares ou colaboradores, salvo se o exeocita profissdo constituir
elemento de empresa.

(.)

Art. 982. Salvo as excecdes expressas, considezmygeesaria a sociedade que
tem por objeto o exercicio de atividade propriaetiepresario sujeito a registro
(art. 967); e, simples, as demais.

18. N&o constitui, portanto, elemento de empresanples prestacdo de servigos
profissionais na area de saude, sendo necess&idaa uma organizacdo econdémica da
atividade.

Das Atividades de atendimento domiciliarifome car¢

19. Com relacdo a matéria acima exposta, cabeaavisgulagdo a Solucdo de
Consulta Cosit — SC Cosit n° 57, de 30 de dezemdbr@013, cuja Fundamentacdo esta
reproduzida a seguir:
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FUNDAMENTACAO
(..)

12. Percebe-se que um dos requisitos iniciaisiptes na IN RFB n° 1.234,

de 2012, para a caracterizacdo de um servico coospitalar, € que seja prestado
por um estabelecimento assistencial de saude, § goa termos da RDC Anvisa n°
50, de 21 de fevereiro de 2002, deve possuir ual fgico, desenvolvido de acordo
com a Parte Il — Programacéao Fisico-Funcional dastdbelecimentos Assistenciais
de Saude - Item 3 — imensionamento, Quantificacdnstlacdes Prediais dos

Ambientes da citada Resolucdo, o que nao condiz &osituacao relativa aos

servicos de internacdo domiciliar (home care). tilti de exemplo, colaciona-se, a
seguir, excerto dessa norma quando trata das cemsides gerais do que ela
propria chama de Estabelecimentos AssistencialSalele (EAS), in fine:

A presente norma nao estabelece uma tipologia diécied de saude, como por
exemplo posto de saude, centro de saude, hospital, aqui procurou-se tratar
genericamente todos esses edificios como sendbebstanentos assistenciais de
saude - EAS, que devem se adequar as peculiariggu@gsmioldgicas,populacionais
e geograficas da regido onde esta inseridos. Pootasdo EASs diferentes, mesmo
quando se trata de edificios do tipo centros dedsagpor exemplo. O programa
arquitetbnico de um centro de saude ira variar cas@aso, na medida em que
atividades distintascorram em cada um deles.

13. Corrobora tal entendimento o fato de quesirbmgdo Normativa RFB n°
1.234, de 2012, em seu art. 30, paragrafo Unicojpaga aos servicos hospitalares,
mesmo desenvolvidos fora da unidade de estabelettinassistencial de saude,
apenas 0s servicos pré-hospitalares de urgéncializeaos por UTI movel
ambulancia tipo “D” ou aeronave de suporte médiépot“E”) e 0s servigos de
emergéncia executados em ambuléncias (tipos “A”,“E” e “F”), que possuam
médicos e equipamentos para oferecer ao paciemersuavancado de vida. Assim,
as excecdes quanto aos servicos hospitalares piestéora dos estabelecimentos
assistenciais de saude abrangem somente aqueblasamhdos nos incisos | e Il do
paragrafo unico do art. 30 da mencionada Instru¢dmrmativa, o que implica dizer
que essas excecdes ndo abrangem os servigos naéacdatorial com recursos para
realizacdo de exames complementares e servicoxosédiestados em residéncias,
sejam elas coletivas ou particulares (home cgregstados pela consulente.

14. Convém trazer a lume o condicionante imppsto § 6° do art. 150 do
Texto Constitucional de 1988, que, além de impeaticessdes tributarias no bojo de
leis gerais (0 que possibilita a camuflagem noislentle dificultar o conhecimento e
controle dos beneficios fiscais, ou visa evitar peacdes ou figuras analogas sejam
aprovadas dentro de leis que cuidam de variadosrdes — somente leis especificas
assim podem determinafyaduz-se em norma de tipicidade cerrada, o queeiep
qualquer tentativa de se ampliar o conceito de igesshospitalares — € o0 que se
deduz facilmente do mencionado dispositivo comsbial, inverbis:

Art. 150. Sem prejuizo de outras garantias assetpgaao contribuinte, é
vedado a Unido, aos Estados, ao Distrito Federabs Municipios:

(.)
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8§ 6° Qualquer subsidio ou isenc¢éo, reducéo de lasealculo, concesséo
decrédito presumido, anistia ou remissdo, relativ@simpostos, taxas
oucontribuicdes, s6 poderd ser concedido mediagiteespecifica, federal,
estadual ou municipal, que regule exclusivamente nagérias acima
enumeradas ou o correspondente tributo ou contgdmi sem prejuizo do
disposto no art. 155, § 2°, XIlI, g.

15. Cumpre observar, ainda, que, em se tratanglonokma que implica

desoneracdo ou reducdo tributaria, ndo se pode alala interpretacdo extensiva,
consoante regra de hermenéutica consagrada noldi.da Lei n°® 5.172, de 25 de
outubro de 1966 (Cddigo Tributario Nacional — CTN).

16. Nos termos demonstrados em linhas pretéritasatividades exercidas
pela consulente ndo estdo em conformidade com cettorde servicos hospitalares,
definido pela legislagdo como condicdo para que ptssa utilizar percentuais
reduzidos para fins de apuracéo do Imposto de Relad@essoa Juridica (IRPJ) e da
Contribuicdo Social sobre o Lucro Liquido (CSLL).

17. Desse modo, o0 servico médico ambulatorial ceeoursos para
realizacdo de exames complementares e servicoxosédiestados em residéncias,
sejam elas coletivas ou particulares (home car@p se equiparam aos Servicos
hospitalares, nos termos da IN RFB n°® 1.234, de228lLibmetendo-se, assim, ao
percentual de 32% na apuracgdo das bases de cattul®PJ e da CSLL.

(...)

Conclusao

20. Diante do exposto, soluciona-se a presentsuttanno sentido de informar a
consulente que:

1) A partir de 1° de janeiro de 2009, para efetoddterminacdo da base de
calculo do IRPJ e da CSLL devidos pela pessoaigarimibutada com base no
lucro presumido, aplicam-se sobre a receita bretzomente da prestacdo de
servicos de reproducdo humana medicamente assistidgital dia day clinig

e atendimento médico ambulatorial, respectivamestg@ercentuais de 8% (oito
por cento) e de 12% (doze por cento), desde quesdaplora desses servicos
seja organizada sob a forma de sociedade empraesaianda as normas da
Anvisa; caso ndo atendidos esses requisitos, aotbpsrcentuais serdo de 32%
(trinta e dois por cento).

2) Na tributacdo pelo lucro presumido, a pesso@ifa prestadora de servico
médico ambulatorial com recursos para realizacdexdees complementares e
servicos médicos prestados em residéntiasi€ carg para fins de apuracéo da
base de célculo do imposto sobre a renda e dalmgigfo social sobre o lucro
liquido, ndo podera aplicar, respectivamente, osepéuais de 8% (oito por
cento) e 12% (doze por cento) sobre a receita laufexida mensalmente, uma
vez que aqueles servicos ndo sao tipificados lexygbm como servicos
hospitalares (ESTA PARTE DA SOLUCAO DE CONSULTA ESTA
VINCULADA A SOLUCAO DE CONSULTA COSIT - N° 57, DE 30 DE
DEZEMBRO DE 2013).
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A considerac&o superior.

Assinado digitalmente por

Mario Jorge Rente da Silva
Auditor Fiscal da Receita Federal do Brasil

Matr. 13.862

De acordo. Encaminhe-se a Coordenadora da Cotir.

Assinado Digitalmente por

José Carlos Sabino Alves
Auditor-Fiscal da RFB mat. 20.241

Chefe da Diviséo de Tributagao/SRRFO7

De acordo. Ao Coordenador-Geral da Cosit paravagéo.
Assinado Digitalmente por

Claudia Lucia Pimentel Martins da Silva
Coordenadora da Cotir

Ordem de Intimacéo

Aprovo a Solucdo de Consulta. Publique-se e diraige nos termos do
art. 27 da IN RFB n° 1.396, de 16 de setembro d8.2Dé-se ciéncia ao interessado.

assinado digitalmente

FERNANDO MOMBELLI
Coordenador-Geral da Cosit
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