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1° de setembro de 2008.

UNIMED DE SAO CARLOS - COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO
FAZENDA NACIONAL

COFINS. COOPERATIVA DE SERVICOS MEDICOS.
A prestagdo de servigos por terceiros néo associados, especialmente hospitais
e laboratérios, nio se enquadram no conceito de atos cooperados, devendo,
sobre eles, incidir a contribuigio.

Recurso especial negado.

Vistos, relatados e discutidos os presentes autos.

ACORDAM os Membros da Segunda Turma da Camara Superior de

Recursos Fiscais, por unanimidade de votos, NEGAR provimento ao recurso especial, nos
termos do relatério e voto que passam a integrar o presentg,julgado.

residente

Relator

FORMALIZADOEM: {1 § JUN 2009

Participaram, do presente julgamento, os Conselheiros Antonio Praga

" (Presidente da CSRF), Antonio Carlos Guidoni Filho (substituto do vice-presidente da CSRF),

Josefa Maria Coelho Marques, Dalton César Cordeiro de Miranda, Henrique Pinheiro Torres,
Maria Teresa Martinez Lpez, Antonio Carlos Atulim, Gileno Gurjdo Barreto, Julio Cesar
Vieira Gomes, Leonardo Siade Manzan, Elias Sampaio Freire, Rycardo Henrique Magalhies
de Oliveira, Gilson Macedo Rosenburg Filho ¢ Manoel Coelho Arruda Junior (substituto

convocado).
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Relatorio

Como consignado no Despacho n® 201-055 de fls. 664 a 667, trata-se de
recurso interposto pela Unimed Sdo Carlos contra acérddo da Primeira Camara do Segundo
Conselho de Contribuintes, que decidiu pela incidéncia da COFINS sobre os atos cooperativos

praticados pelas cooperativas de trabalho médico.

Contra mencionado despacho que admitiu parcialmente aludido apelo ndo

houve interposigéo de agravo.

Voto

E o Relatério.

CSRF/T02
Fls. 2

Conselheiro DALTON CESAR CORDEIRO DE MIRANDA, Relator

O recurso preenche os pressupostos de admissibilidade, dai dele conhecer.

Como relatado, a discussdo nestes autos esta restrita a decidirmos se incide
ou ndo a COFINS sobre os atos cooperativos praticados pelas cooperativas de trabalho médico.

Para bem solucionar a controvérsia, socorro-me de voto do Ilustre

Conselheiro Antonio Zomer, vazado nos seguintes termos:

No tocante ao mérito, a primeira questdo a ser analisada diz
respeito a possibilidade de tributagdo do que a recorrente chama
de ato cooperativo auxiliar (servi¢os hospitalares e auxiliares de
diagnostico e tratamento, tais como servigos laboratoriais,
radioldgicos e de imagens), no periodo de janeiro a outubro de
1999.

A fiscalizada comercializa, por meio de planos de saude, ndo
apenas a prestagdo de servigos médicos, mas outros servigos
prestados por terceiros, ndo-cooperados, principalmente
hospitais e laboratorios, que ndo se caracterizam como atos
cooperativos, tal como definidos no art. 79 da Lei n°® 5.764/71,
sendo, portanto, sujeitos a tributagdo.

O Fisco classificou como ato cooperativo os servigos pessoais
prestados pelos médicos cooperados e como ato ndo-cooperativo
aqueles que a recorrente classifica como atos cooperativos
auxiliares e a receita da venda de planos de saude.

A Lei n° 5.764/71, em seu art. 87, previu a possibilidade de
tributagdo de resultados obtidos pelas cooperativas nas
operagées com ndo cooperados, nos seguintes termos:

“Art. 87 Os resultados das operagées das cooperativas com nao
associados, mencionados nos artigos 85 e 86, serdo levados a
conta de ‘Fundo de Assisténcia Técnica, Educacional e Social’ e
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serdo contabilizados em separado, de molde a permitir o cdlculo
para incidéncia de tributos.” (Grifei).

Na vigéncia da Lei Complementar n° 70/91, o inciso I do art. 6°
isentava do pagamento da Cofins as sociedades cooperativas que
observassem o disposto na legisla¢do especifica, quanto aos atos
cooperativos proprios de suas finalidades. De forma
consentdnea com a citada norma legal, os valores langados nos
periodos em aprego sdo referentes as receitas advindas de atos
ndo cooperativos, como demonstra o trecho do relato fiscal, fls.
221/231, abaixo transcrito:

“Analisando-se a segregagdo feita pelo contribuinte entre os
atos cooperativos, que foram classificados em principais e
auxiliares, e os ndo-cooperativos (fls. 58 ), verificouse que
receitas origindrias de pagamentos de planos de assisténcia
médico-hospitalar, de prestagdo de servigos de terceiros ndo-
cooperados a beneficidrios de planos de saude, de vendas de
medicamentos a ndo-associados, foram contabilizadas
indevidamente como atos cooperativos, uma vez que implicam
operagoes eminentemente comerciais (item 3.2 do Parecer
Normativo CST n° 38/80) e de intermediagédo (item 3.3 do mesmo
Parecer).

Por todo o exposto verifica-se que a fiscalizada simplesmente
ignorou o conceito de ato cooperativo disposto no artigo 79 da
Lei n° 5.764/71 e o Parecer Normativo CST n°® 38/80. Com isto
acabou por infringir também ao disposto no artigo 87 da lei
citada, ao Ministério da Fazenda Segundo Conselho de
Contribuintes 2, CC-MF Fl.

Processo n® : 10675.002750/2004-79 Recurso n° :
130.171 Acord@o no : 202-17.343 9 registrar em seus livros
como atos cooperativos operagbes que ndo tém esta natureza.
Ou seja, ndo existe na contabilidade da empresa a devida
segregagdo dos atos cooperativos e n@o-cooperativos, conforme
disposto no art. 87 da Lei n® 5.764/71.

Em respeito ao Principio da Verdade Material, foi o contribuinte
intimado a segregar, dentre os atos por ele classificados como
cooperativos, subdivididos em principais e auxiliares, aqueles
cujas receitas fossem exclusivamente origindrias dos servigos
prestados diretamente pelos médicos cooperados, ou seja,
aquelas advindas do trabalho pessoal dos médicos cooperados
(Termo de Intimagdo Fiscal n° 002 - fls. 107), pois apenas estas
incluem-se no conceito de ato cooperativo, conforme definido no
art. 79 da Lei n° 5.764/71.

Em resposta, o contribuinte apresentou os custos da produgdo
médica repassada aos médicos cooperados no periodo
solicitado, informando que representam o repasse a estes das
receitas oriundas de consultas e outros procedimentos médicos,
executados pessoalmente pelos médicos cooperados (fls. 184).

u,(
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Portanto, efetuamos de oficio o lancamento das diferengas
apuradas de Cofins para os fatos geradores ocorridos de
Janeiro/99 a Outubro/99, conforme demonstrativos da base de
calculo do PIS e COFINS e de Situagdo Fiscal Apurada (fls.
232) excluindo-se além das dedugées legais permitidas os custos
da produgdo médica, que consiste no repasse aos médicos
cooperados das receitas oriundas dos atos cooperativos,
portanto, ndo tributaveis.

Ressalte-se que o procedimento fiscal ndo tratou, no presente
caso, da descaracterizag¢do da sociedade cooperativa, mas sim,
da aplicagdo do disposto nos artigos 87 e 111 da Lei n°
5.764/71, que instituiu o regime juridico tinico das sociedades
cooperativas.”

As alegagées da autuada de que os servigos prestados por nio-
cooperados caracterizam-se como atos cooperativos porque sd@o
indispensaveis, essenciais e intimamente atrelados ao proprio
atendimento ao paciente, esbarram nas determinagées claras da
Lei n®5.764/71, que, em seus artigos 3°e 79, assim dispée:

“Art. 3° - Celebram contrato de sociedade cooperativa as
pessoas que reciprocamente se obrigam a contribuir com bens
ou servigos para o exercicio de uma atividade econémica, de
Dproveito comum, sem objetivo de lucro.

[...]JArt. 79 - Denominam-se atos cooperativos os praticados
entre a cooperativa e seus associados, entre estes e aquelas e
pelas cooperativas entre si quando associados, para consecugdo
dos objetivos sociais.

Pardgrafo unico - O ato cooperativo ndo implica operagio de
mercado, nem contrato de compra e venda de produto ou
mercadoria.”

Para caracteriza¢do de um ato como cooperativo ndo basta que
ele seja realizado em atendimento ao objetivo social da entidade.
E preciso, antes de tudo, que seja praticado entre as
cooperativas e seus associados, entre estes e aquelas e pelas
cooperativas entre si quando associadas. Nas cooperativas de
trabalho médico os atos cooperativos sdo somente aqueles
servigos médicos prestados pelos associados aos usudrios, por
intermédio da cooperativa.

Quem adquire um plano de saude objetiva receber a cobertura
geral de qualquer servigo relativo a saude fisica e mental sua e
de seus dependentes, o que engloba .servicos Ministério da
Fazenda Segundo Conselho de Contribuintes 2 CC-MF Fl.

Processo n° : 10675.002750/2004-79 Recurso n° :
130.171 Acorddo no : 202-17.343 10 médicos, como consulta e
exames clinicos; hospitalares, como internagdo e cirurgia;

ambulatoriais, como pronto-socorro e pequenas intervengdes
cirurgicas, etc., além dos servigos de outros profissionais de
saude, como protéticos, ortopedistas, fisioterapeutas, etc.

ot
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Enfim, o que se objetiva com um plano de saide é, mediante um
pagamento mensal, cobrir os custos de todo e qualquer
procedimento necessdrio a preservagdo da saude do adquirente
e de sua familia, dentro dos limites contratados.

No caso da interessada, a receita da contrata¢do que faz com os
adquirentes dos planos de saude ndo é repassada diretamente
aos associados, sendo, pois, absurda a alegagcdo de que o valor
global dos pagamentos mensais efetuados pelos usudrios dos
planos de saude seja receita de atos cooperados. Esta receita,
oriunda dos pagamentos mensais efetuados pelos usudrios do
plano de saude, ndo pertence aos médicos, mas & cooperativa,
diferentemente daquela paga pelo servi¢o que o médico presta
ao seu paciente.

Ademais, quando a cooperativa contrata servigos de terceiros
para atender aos clientes dos planos de saiude, retira de suas
receitas os recursos para custeio do servigo, o que representa,
sem a menor sombra de duvida, um ato mercantil. Nesse
momento, o médico associado fica de fora do ato praticado pela
cooperativa. O servigo custeado pela cooperativa ao cliente
passa a ter fundamento diverso do prestado pelo associado, pois
diz respeito apenas ao cumprimento do contrato realizado entre
a cooperativa e o cliente do plano de saude.

Este entendimento ja estd pacificado na jurisprudéncia dos
Primeiro e Segundo Conselhos de Contribuintes, como
demonstram as ementas abaixo transcritas:

“SOCIEDADE COOPERATIVA - Néo sdo alcangados pela
incidéncia do imposto de renda os resultados dos atos
cooperativos. Nas cooperativas de trabalho médico, em que a
cooperativa se compromete a fornecer, além dos servigos
médicos dos associados, servigos de terceiros, tais como exames
laboratoriais e exames complementares de diagnose e terapia,
diarias hospitalares, etc., esses servigos prestados por ndo
associados ndo se classificam como atos cooperativos, devendo,
seus resultados, ser submetidos a tributa¢do.” (Acérddo n° 101-
93.044, Rel. Sandra Maria Faroni) “COFINS - A finalidade das
cooperativas restringe-se a prdtica de atos cooperativos,
conforme artigo 79 da Lei nr. 5.764/71. Ndo sdo atos
cooperativos os praticados com pessoas ndo associadas (ndo
cooperados) e, portanto, devida a contribui¢do normal e geral
de suas receitas.” (Acorddo n° 202-10.887, Rel. Maria Teresa M.
Ldpez) “COFINS. [..] ATOS NAO-COOPERATIVOS.
Considera-se atos ndo cooperativos os contratos de plano de
saude e aqueles praticados com terceiros ndo associados,
embora objefivem atendimentos sociais e a finalidade da
sociedade cooperativa, por faltar-lhes o requisito bdsico de estar
em ambos os lados da relagdo negocial, a cooperativa e seus
associados, para consecugdo dos seus objetivos.” (Acorddo n°
202-14.840, Rel. Nayra Bastos Manatta) A mesma defini¢do de
ato cooperativo foi dada pelo Superior Tribunal de Justi¢a - STJ,
em 17/02/2004, conforme se pode ver na ementa do Acdrdao

ot
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proferido no julgamento do Recurso Especial n° 237.348/SC,
abaixo transcrita:

“H'{IBUTA'RIO. IMPOSTO DE RENDA. COOPERATIVA
MEDICA. ATOS NAOCOOPERATIVOS.

Ministério da Fazenda Segundo Conselho de Contribuintes 2.
CC-MF Fl.

Processo n° : 10675.002750/2004-79 Recurso n° :
130.171 Acorddo no : 202-17.343 11 1. A UNIMED presta
servigos privados de saude, ficando evidenciada, assim sua
natureza mercantil na relagdo com seus associados, ou seja,
vende, por meio da intermediacdo de terceiros, servicos de
assisténcia médica aos seus associados.

2. O fornecimento de servigos a terceiros e de terceiros néo-
associados, caracteriza-se como atos ndo-cooperativos,
sujeitando-se, portanto, a incidéncia do Imposto de Renda.

3. Recurso especial provido.” (Relator Ministro Castro Meira,
DJU de 17/02/2004, 2° Turma).

No mesmo sentido cita-se, ainda, a ementa do Acérddo proferido
pelo TRF da 1° Regido, no julgamento da Apelagdo Civil n°
2001.33.00.007772-0/BA, na qual ficou textualmente registrado
que incide a tributagcdo sobre o que a recorrente chama de ato
cooperativo auxiliar, nos seguintes termos:

“TRIBUTARIO. UNIMED. ANULACAO DE AUTO DE
INFRACAO. ATO COOPERATIVO. LEI N° 5.764/71. PROVA
PERICIAL. I - Denominam-se atos cooperativos os praticados
entre as cooperativas e seus associados, entre estes e aquelas e
pelas cooperativas entre si quando associados, para a
consecugdo dos objetivos sociais (artigo 79 da Lei n° 5.764/71).
O ato cooperativo ndo implica opera¢do de mercado, nem
contrato de compra e venda de produto ou mercadoria.

II - Os atos celebrados pela Unimed com pessoas fisicas ou
Juridicas, ndo associadas, e denominados de ‘atos cooperativos
auxiliares’, ndo podem ser considerados atos cooperativos para
efeitos juridicos e tributdrios.

III. Apelagdo ndo provida.”

A partir do més de novembro de 1999, a base de cdlculo da
contribuicdo para o PIS e da Cofins devidas pelas sociedades
cooperativas passou a ser apurada de acordo com o disposto nos
arts. 15 e 16 da Medida Provisérian® 1.858-7, de 29 de julho de
1999, verbis: ‘

“ Art. 15. As sociedades cooperativas poderdo, observado o
disposto nos arts. 2° [contribuig@o com base no faturamento] e
3° [defini¢do de faturamento] da Lei n° 9.718, de 1998, excluir
da base de calculo da COFINS e do PIS/PASEP:

CSRF/T02
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I - os valores repassados aos associados, decorrentes da
comercializagdo de produto por eles entregue a cooperativa;

II - as receitas de venda de bens e mercadorias a associados;

§ 1o Para os fins do disposto no inciso II, a exclusdo alcangard
somente as receitas decorrentes da venda de bens e mercadorias
vinculados diretamente a atividade econémica desenvolvida pelo
associado e que seja objeto da cooperativa.

§ 20 As operagbes referidas no pardgrafo anterior serdo
contabilizadas  destacadamente, pela  cooperativa, e
comprovadas mediante documentag¢do hdbil e idénea, com a
identificagdo do adquirente, do valor da operagdo, da espécie do
bem ou mercadorias e quantidades vendidas.

Art. 16. Para fins de determinagdo da base de célculo da
contribui¢do para o PIS/Pasep, na forma do § 1°do art. 2°da
Lei n°9.715, de 25 de novembro de 1998, relativamente ds
receitas decorrentes de operagbes praticadas com ndo-
associados, aplica-se o disposto no artigo anterior.”

Ministério da Fazenda Segundo Conselho de Contribuintes 2.
CC-MF Fl.

Processo n° : 10675.002750/2004-79 Recurso n° :
130.171 Acorddo no : 202-17.343 12 Posteriormente, com a
edi¢do da MP n° 1.858-9/99 (atual MP n° 2.158-35/2001), o
disciplinamento da matéria foi aprimorado, segundo a forma que
hoje prevalece, verbis:

“Art. 15. (.)I - os valores repassados aos associados,
decorrentes da comercializagdo de produto por eles entregue &
cooperativa,

1I - as receitas de venda de bens e mercadorias a associados;

LI - as receitas decorrentes da prestagdo, aos associados, de
servicos especializados, aplicdveis na atividade rural, relativos a
assisténcia técnica, extensdo rural, formagdo profissional e
assemelhadas;

1V - as receitas decorrentes do beneficiamento, armazenamento e
industrializagdo de producdo do associado;

V - as receitas financeiras decorrentes de repasse de
empréstimos rurais contraidos junto a institui¢ées financeiras,
até o limite dos encargos a estas devidos. ot

am,

§ 1o Para os fins do disposto no inciso II, a exclusdo alcangard
somente as receitas decorrentes da venda de bens e mercadorias
vinculados diretamente a atividade econémica desenvolvida pelo
associado e que seja objeto da cooperativa.

$ 20 Relativamente as operagées referidas nos incisos I a V do

caput:

CSRF/T02
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1 - a contribui¢do para o PIS/PASEP serd determinada, também,
de conformidade com o disposto no art. 13 (sobre folha de
saldrio);

IT - serdo contabilizadas destacadamente, pela cooperativa, e
comprovadas mediante documentagdo hdbil e idénea, com a
identificacdo do associado, do valor da operacdo, da espécie do
bem ou mercadorias e quantidades vendidas.

Contados os 90 dias previstos no § 6° do art. 195 da CF, as
alteragoes introduzidas pela MP n° 1.858-7/99 passaram a ser
aplicadas a partir de 01/11/99, nisto concordando a Receita
Federal, conforme disposto no Ato Declaratorio Normativo SRF
n°® 88, de 17/11/99. Este disciplinamento, entretanto, dada a
caracteristica das exclusées permitidas, s6 se aplica as
cooperativas de produgdo agropecudria.

E vdlido lembrar, também, que, em relagdo a Cofins, a Medida

“,

Provisoria n° 1.858-6, em seu art. 23, inciso II, “a”, jd revogara
expressamente, a partir de 30/06/1999, a isengdo prevista no
inciso Ido art. 6°da LC n° 70/91.

(...) (Acordao 202-17343, RV 130171)

Sem mais ter a acrescentar, voto pela negativa de provimento ao recurso
especial interposto.

E como voto.
Sala das Sessdes, em 1° de setembro de 2008.
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