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Oficio n® 471/2026

Senhor Agnaldo Cesar Duarte Secretario Executivo do CIMPE
Consoércio Intermunicipal da Microrregidao de Penapolis
Email: licitacao@cimpe.sp.gov.br

Assunto: Esclarecimentos sobre supostas irregularidades no edital de credenciamento
(Inexigibilidade n°® 09/2026).

Excelentissimo Secretario Agnaldo Cesar Duarte,

Tenho a honra de cumprimentar Vossa Exceléncia e reafirmar meu dever de fiscalizacéo
enquanto deputada estadual, especialmente na defesa dos direitos de educacédo, saude e
incluséo das pessoas com deficiéncia, consagrados nos artigos 205 a 208 da Constituicao
Federal e em todo 0 nosso ordenamento juridico, com destaque para o Estatuto da Pessoa
com Deficiéncia (Lei n® 13.146/2015), a Lei Brasileira de Inclusdo e a Lei Berenice Piana (Lei
n° 12.764/2012).

Recebemos em nosso gabinete relatos de varios municipes a respeito do edital de
credenciamento para prestacdo de servicos de assisténcia a saude e suporte terapéutico
multidisciplinar a pacientes com Transtorno do Espectro Autista (TEA) (Inexigibilidade n°
09/2026, Processo n° 34/2026).

Os municipes informaram que o referido edital supostamente apresenta diversas
irregularidades que podem impactar negativamente a assisténcia prestada as criangas com
TEA.

Segundo os relatos apresentados a este gabinete, o edital supostamente:

Imp6e um teto Unico de apenas 1 (uma) sessdo semanal por terapia, desconsiderando a
necessidade clinica individual e a singularidade de cada paciente.

Veda a reposicdo de atendimentos em casos de auséncia da crianga, 0 que supostamente
penaliza o paciente por faltas involuntérias e prejudica a continuidade do tratamento.

Exige que as clinicas possuam estabelecimento "proprio" situado exclusivamente no
Municipio de Pendpolis, 0 que supostamente restringe a atuacao de prestadores localizados
em imoveis locados ou em outros municipios consorciados.

Aglutina diferentes terapias em um lote indivisivel, exigindo equipe técnica multidisciplinar
completa ja na fase de habilitacdo, 0 que supostamente limita a competitividade de
prestadores especializados.

Deixa de especificar claramente a modalidade do atendimento (individual ou em grupo),
abrindo suposta margem para falhas na prestacédo de contas.

Ante 0 exposto, veja 0 art. 196 da Constituicdo Federal de 1988 dispde sobre o direito a
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saude:

Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a reducédo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso
universal e igualitario as acdes e servi¢cos para sua promogao, protecdo e recuperacao.
Ademais, em se tratando especificamente do direito a saude de pessoas com deficiéncia,
cita-se o artigo 18 da Lei Brasileira de Incluséo:

Art. 18. E assegurada atencio integral & satde da pessoa com deficiéncia em todos os
niveis de complexidade, por intermédio do SUS, garantido acesso universal e igualitario.

§ 2° E assegurado atendimento segundo normas éticas e técnicas, que regulamentardo a
atuacdo dos profissionais de saude e contemplardo aspectos relacionados aos direitos e as
especificidades da pessoa com deficiéncia, incluindo temas como sua dignidade e
autonomia.

8§ 3° Aos profissionais que prestam assisténcia & pessoa com deficiéncia, especialmente em
servigos de habilitacéo e de reabilitacédo, deve ser garantida capacitacao inicial e continuada.

Dessa forma, aguardamos uma resposta a essa denuncia e aproveitamos o0 ensejo para
alguns questionamentos:
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1.Qual é a justificativa técnica adotada pela gestdo para a imposi¢cao de um teto rigido de 1

(uma) sessédo semanal por terapia, considerando que as necessidades de suporte para o
TEA variam expressivamente conforme o nivel de cada paciente?

2.Como o consorcio assegurara a continuidade e evolucéo clinica dos pacientes frente a

vedacao de reposicdo de sessoes, visto que crises e imprevistos de saude sdo comuns no
quadro do Transtorno do Espectro Autista?

3.Qual é a viabilidade técnica de readequacéo do edital para esclarecer a possibilidade de

credenciamento de clinicas estabelecidas em imdveis locados e/ou situadas nos demais
municipios integrantes do consorcio?

4 Existe viabilidade para o parcelamento do lote ou a permissdo de credenciamento por

especialidade terapéutica, com o objetivo de fomentar a participacéo de clinicas e ampliar a
rede de assisténcia?

5.Quais mecanismos de fiscalizacdo foram estabelecidos pelo CIMPE para assegurar que

0s servigos correspondam efetivamente a atendimentos individualizados (quando assim
indicados)?

Ao ensejo, apresento protestos de respeito consideracao,

Séo Paulo, 20 de agosto de 2026

Andréa Werner

Deputada Estadual de Sao Paulo
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.ﬁ CONSORCIO INTERMUNICIPAL DA
MICRORREGIAO DE PENAPOLIS

c I M p E Alto Alegre - Avanhandava - Barbosa — Brauna - Glicério — Luizidnia - Penapolis
CNPJ: 55.750.301/0001-24

OFIiCIO CIMPE n° 449/2026

Penépolis, 25 de agosto de 2026.

Consorcio Intermunicipal da Microrregido de Pendpolis — CIMPE

Processo n°® 34/2026 — Inexigibilidade n°® 09/2026

Credenciamento de prestagdo de servigos de assisténcia a saude e suporte terapéutico multidisciplinar a
pacientes com transtorno do espectro autista — TEA

Ref. Resposta ao oficio n® 471/2026

Interessada: Deputada Estadual Andréa Werner
Assunto: Pedido de esclarecimentos acerca do Edital de Credenciamento — Inexigibilidade n°® 09/2026.

CONSIDERACOES INICIAIS

O Consorcio Intermunicipal da Microrregido de Penapolis — CIMPE, por intermédio de sua Secretaria
Executiva, em aten¢do ao Oficio n® 471/2026, vem apresentar os esclarecimentos solicitados acerca do
Edital de Credenciamento objeto da Inexigibilidade n® 09/2026, Processo n°® 34/2026.

De inicio, mostra-se importante estabelecer uma distingdo quanto a natureza da manifestagdao recebida.
Embora o expediente encaminhado mencione a existéncia de supostas irregularidades e utilize, em
determinados trechos, a expressao “dentincia”’, o0 documento foi formalmente apresentado como pedido de
esclarecimentos, contendo cinco questionamentos especificos acerca das disposi¢cdes do instrumento
convocatério. E, portanto, nessa perspectiva que o CIMPE apresenta os esclarecimentos abaixo, sem
prejuizo de registrar que as questdes substancialmente relacionadas as cldusulas questionadas ja haviam
sido objeto de analise administrativa em impugnagdes anteriormente apresentadas contra o mesmo edital,
ndo tendo sido identificado, naquela oportunidade, fundamento juridico ou técnico apto a justificar sua
alteracao.

O edital em questdo corresponde a Inexigibilidade n° 09/2026, Processo n° 34/2026, destinado ao
credenciamento de pessoas juridicas especializadas para prestacdo de servigos de assisténcia a satde e
suporte terapéutico multidisciplinar a pacientes com TEA.

A contratacdo foi concebida a partir de planejamento administrativo voltado ndo apenas a ampliacao
quantitativa da oferta, mas, sobretudo, ao aprimoramento qualitativo da assisténcia prestada aos usuarios,
buscando compatibilizar trés interesses que necessariamente devem coexistir em uma contratagao publica
de natureza assistencial: a adequada prestacdo do servi¢o ao paciente, a eficiéncia administrativa e a
utilizacao responsavel dos recursos publicos.

Nao se trata, portanto, de edital elaborado de maneira aleatoria, tampouco de simples reproducdo de
instrumento anterior. O atual modelo resulta de processo de avaliagdo e aprimoramento da prestacdo dos
servicos, levando em consideracao a experiéncia acumulada pelo CIMPE e pelos Municipios consorciados
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em contratagdes anteriores, as necessidades 1dentificadas na execucdo dos servigos, as particularidades da
populacado atendida e as exigéncias proprias de uma politica publica voltada a pessoas com TEA.

Além da experiéncia decorrente das contratagdes anteriores, houve, para a elabora¢dao do novo modelo,
visitas técnicas a estabelecimentos de outras localidades, analises realizadas conjuntamente com os setores
municipais de saude, didlogo com representantes de pacientes, profissionais da area e com a APAE e seus
profissionais, justamente em razao da experiéncia e da expertise existente na instituicdo quanto a prestacao
de servigos dessa natureza.

O objetivo foi, portanto, construir um instrumento que fosse simultaneamente claro, fiscalizavel,
tecnicamente adequado, executavel, competitivo € economicamente responsavel. Essa premissa ¢
especialmente relevante porque a Lei n° 14.133/2021 determina que as contratagcdes publicas sejam
orientadas, entre outros, pelos principios da legalidade, impessoalidade, moralidade, publicidade,
eficiéncia, interesse publico, planejamento, transparéncia, motivacao, seguran¢a juridica, razoabilidade,
competitividade, proporcionalidade e economicidade.

Nao existe, assim, oposi¢ao entre a protecao do paciente com TEA e a prote¢ao do erario. Ao contrario, a
Administragdo Publica tem o dever de estruturar o servico de modo a assegurar a melhor assisténcia
possivel dentro de um modelo racional, planejado, controlavel e economicamente sustentavel. A propria
Lei n® 12.764/2012 assegura a pessoa com TEA acesso a acdes e servicos de saude destinados a atengao
integral de suas necessidades, inclusive atendimento multiprofissional. Da mesma forma, a Lei n°
13.146/2015 estabelece a garantia de atengdo integral a salide da pessoa com deficiéncia, assegurando
atendimento segundo normas éticas e técnicas e considerando suas especificidades.

Essas normas, todavia, ndo significam que a Administragdo esteja impedida de estabelecer critérios
objetivos de organizagdo, regulacdo, fiscalizagdo, controle e distribuicdo da assisténcia. Ao contrario, a
concretizacdo do direito a satide por meio de recursos publicos exige planejamento, organizagdo e controle.
E justamente sob essa perspectiva que devem ser examinadas as cinco questdes apresentadas.

DA LIMI]:ACAO DE ATE UMA SESSAO SEMANAL POR TERAPIA E DA INEXISTENCIA DE
“TETO RIGIDO” OU ABSOLUTO

O primeiro questionamento formulado € o seguinte: “Qual é a justificativa técnica adotada pela gestdo
para a imposi¢do de um teto rigido de 1 (uma) sessdo semanal por terapia, considerando que as
necessidades de suporte para o TEA variam expressivamente conforme o nivel de cada paciente?”.

A premissa do questionamento, contudo, nao corresponde integralmente ao conteudo do edital. Isso porque
a clausula questionada ndo estabelece uma proibi¢ao absoluta de realizacdo de mais de uma sessdo semanal.
O item 3.25 estabelece que serd autorizada a realizacdo de até uma sessdo semanal de cada terapia por
paciente, ressalvando expressamente a possibilidade de realizagao de sessdes em quantidade superior, desde
que haja autorizagdo expressa da Secretaria Municipal de Saide do Municipio de origem do paciente,
encaminhada ao CIMPE apo6s andlise, controle e validagdo prévia. O mesmo conteudo consta da minuta
contratual, no item 2.25.

Portanto, a interpretacdo segundo a qual o edital teria instituido um teto absoluto, imutavel e indiferente as
necessidades individuais ndo encontra respaldo no texto integral da cldusula. O que foi estabelecido foi um
critério ordinario de regulagao da demanda, preservando-se mecanismo administrativo especifico para os
casos em que a necessidade concreta justificar tratamento mais intensivo.
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Essa distincao ¢ tundamental.

A Administragcdo nao substitui a avaliacdo individual do paciente. O edital ndo pretende estabelecer que
todos os pacientes com TEA possuam as mesmas necessidades terapéuticas. Muito menos se pretende negar
que o transtorno apresente diferentes niveis de suporte e diferentes necessidades clinicas. O proprio objeto
do credenciamento foi estruturado sob perspectiva multidisciplinar, justamente porque a assisténcia nao
pode ser reduzida a uma unica modalidade de intervencao.

O Anexo I contempla oito servigos distintos: avaliacdo neuropsicologica, fisioterapia neurofuncional,
nutricdo, fonoaudiologia, psicologia, psicomotricidade, psicopedagogia e terapia ocupacional em
ABA/convencional/integragdo sensorial. O valor global estimado do credenciamento ¢ de R$ 5.275.920,00.
Logo, a estruturagdo do servigo demonstra que o CIMPE ndo adotou uma concep¢do uniforme ou
simplificada de tratamento. O que se fez foi estabelecer uma frequéncia ordindria administrativamente
controlavel, sem impedir a ampliagdo quando o caso concreto assim exigir.

A excecdo prevista no proprio edital ¢ justamente o mecanismo de individualizagdo. A critica de que o
edital impediria o tratamento individualizado desconsidera justamente a parte mais importante da
disposi¢do. O item 3.25 ndo diz simplesmente “sera realizada uma sessao semanal e nenhuma outra podera
ser realizada”. Ele estabelece a frequéncia ordindria e, em seguida, prevé expressamente a possibilidade de
sessoes adicionais mediante autorizagdo da Secretaria Municipal de Saude e validagao pelo CIMPE.

Esse mecanismo atende a uma finalidade legitima de regulacao assistencial e controle do gasto publico. A
Administragdo ndo pode transformar qualquer prescri¢do ou solicitagdo unilateral de aumento de sessoes
em despesa automadtica e ilimitada, sem que exista um fluxo institucional de anélise da necessidade, da
disponibilidade e da compatibilidade com a politica publica adotada. O dever de assegurar o direito a satide
nao elimina o dever administrativo de planejar a utilizacao dos recursos publicos.

A autorizagio adicional nio significa negativa de tratamento. E importante deixar claro que a necessidade
de autorizacdo nao significa que o paciente esteja impedido de receber tratamento mais intensivo. Significa
apenas que, quando a necessidade ultrapassar o parametro ordinario estabelecido no edital, haverd uma
etapa adicional de anélise administrativa.

Essa sistematica permite conciliar: a avaliagdo individual; a necessidade clinica concreta; a organizacao da
rede assistencial; a disponibilidade orcamentaria; a igualdade entre os usuarios; o planejamento da
demanda; e o controle da despesa publica. Tal mecanismo € particularmente importante em um sistema que
atende simultaneamente diversos Municipios e diferentes pacientes.

O edital também estabelece tempo minimo de atendimento. Outro aspecto que nao pode ser ignorado ¢ que
o instrumento convocatdrio estabelece duragdo minima de 40 minutos por sessdo, além de mecanismos
destinados a comprovacao da efetiva realizagdao dos atendimentos. Isso demonstra que a Administragao nao
buscou simplesmente maximizar o nimero de sessdes. Ao contrario, buscou estabelecer um padrao minimo
de execugdo, evitando que o quantitativo de atendimentos seja utilizado como tnico indicador da prestacao,
bem como que haja atendimentos com tempo tao reduzido que impossibilite a evolugdo do paciente. Assim,
a logica do edital ¢ qualitativa e quantitativa.

Existira analise multidisciplinar e acompanhamento individualizado. O modelo também prevé prontuario
individual, registro dos atendimentos, reavalia¢ao e relatérios de evolugdo, de modo que a Administracao
tenha condi¢des de acompanhar a trajetoria assistencial do usuério. O proprio edital exige registro de todos
os atendimentos realizados em prontuério individual e planilha de controle, com informagdes completas e
fidedignas. Nao se pode, portanto, extrair de uma unica disposi¢do a conclusao de que o tratamento sera
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padronizado de maneira cega. A frequéncia ordinaria ¢ uma regra administrativa; a necessidade concreta
do paciente continua sendo elemento relevante para eventual ampliacdo, submetida ao fluxo de autorizagao
previsto no proprio instrumento.

A questdo de determinagdes judiciais deve ser examinada no caso concreto. Também nao seria
juridicamente adequado transformar o edital administrativo em instrumento de disciplina geral de todas as
possiveis situagdes decorrentes de decisodes judiciais. Uma determinacao judicial especifica possui natureza
propria e serd cumprida no respectivo processo € em relagdo ao respectivo paciente, observados os limites
do comando judicial. O edital, por sua vez, estabelece as regras gerais de contratacao e execucao da politica
publica. Nao ha incompatibilidade entre essas duas situagdes.

Dessa forma, ndo procede a premissa de que o edital instituiu um teto rigido e absoluto de uma sessao
semanal. Existe um parametro ordinario, acompanhado de mecanismo expressamente previsto para
autorizar sessdes adicionais quando a situacdo concreta assim justificar. A disciplina, portanto, ndo elimina
a individualizacdo terapéutica, mas cria mecanismo de regulagdo, controle e responsabilizag¢do da despesa,
compativel com os principios do planejamento, eficiéncia, economicidade, igualdade e interesse publico.

DA VEDACAO A REPOSICAO DE ATENDIMENTOS E DA NECESSIDADE DE
ORGANIZACAO DA AGENDA E DA REDE ASSISTENCIAL

O segundo questionamento indaga: “Como o consorcio assegurard a continuidade e evolugdo clinica dos
pacientes frente a vedagdo de reposi¢do de sessoes, visto que crises e imprevistos de saude sdo comuns no
quadro do Transtorno do Espectro Autista?”.

Também aqui € necessario corrigir a premissa utilizada. O edital ndo determina a interrupgao do tratamento
em razdo de uma falta, tampouco estabelece qualquer espécie de penalidade clinica ao paciente. A regra
estabelece que, nas situacdes de auséncia, ndo haverd compensagdo da carga horaria, remarcagao para fins
de reposi¢ao ou pagamento por atendimento nao executado, sendo remunerados exclusivamente os servigos
efetivamente prestados.

Trata-se, portanto, de uma regra de execugdo e faturamento do contrato, € ndo de uma regra destinada a
punir o paciente. Servigo publico contratado ndo pode ser remunerado sem execu¢do. A Administragdo
Publica esta submetida ao principio da economicidade e ao dever de controle da despesa publica. O proprio
edital estabelece, de maneira coerente, que a remuneracgao corresponde aos servicos efetivamente prestados.
Nao seria razoavel que uma sessdo nao realizada fosse simplesmente transferida para outra data, sem
consideracdo da capacidade operacional da clinica, da agenda dos demais pacientes e da necessidade de
controle da demanda. A remuneracao publica deve guardar correspondéncia com a efetiva prestagao.

A reposicao automatica poderia gerar efeito contrario ao pretendido. A questdo deve ser analisada também
sob a perspectiva da gestdo da rede. Os atendimentos sdo organizados mediante agendas previamente
estruturadas. Isso permite a Administragdo conhecer a capacidade instalada, acompanhar a ocupacao das
vagas, controlar a producdo e identificar a existéncia de demanda reprimida. A possibilidade de reposi¢do
indiscriminada poderia produzir efeito contrario ao objetivo assistencial. Uma vaga previamente destinada
a determinado paciente permaneceria reservada, mesmo diante da auséncia, sem necessariamente poder ser
utilizada por outro usuério que aguarda atendimento.

Isso poderia resultar em ociosidade da capacidade instalada; aumento das filas de espera; reducdo da
eficiéncia da rede; dificuldade de redistribuicdo das vagas; comprometimento da previsibilidade das
agendas; e aumento do custo administrativo de fiscalizagao.

Av. Eduardo de Castilho, 700 — Penapolis/SP — Fone (PABX) (18) 3654-2323 — Fax: (18) 3654-2329 Pag. 4 de 14



.ﬁ CONSORCIO INTERMUNICIPAL DA
MICRORREGIAO DE PENAPOLIS

c I M p E Alto Alegre - Avanhandava - Barbosa — Brauna - Glicério — Luizidnia - Penapolis
CNPJ: 55.750.301/0001-24

Em uma politica publica de saude, a Administragdo deve considerar ndo apenas o paciente que faltou, mas
também os demais pacientes que aguardam acesso ao servigo. O interesse publico ndo se esgota na relacao
individual. A regra evita que a agenda publica se torne ilimitadamente elastica. A contratagdo publica exige
previsibilidade. A Administracdo precisa saber quantos atendimentos estao sendo efetivamente prestados,
quantas vagas estdo disponiveis e qual ¢ a capacidade de absor¢do da rede. Se toda auséncia gerar
automaticamente um atendimento adicional futuro, o quantitativo estimado do edital deixaria de
representar, com seguranca, a demanda efetivamente contratada. Isso comprometeria o planejamento e a
fiscalizacao.

A Lei n® 14.133/2021, alias, estabelece expressamente que a fase preparatoria das contratagdes ¢
caracterizada pelo planejamento e deve considerar as condigdes técnicas, mercadologicas e de gestdo que
possam interferir na contratagdo. A vedagdo a reposicao, portanto, ndo ¢ uma disposi¢do isolada. Integra
um modelo maior de gestdo de agenda, controle da produg¢ao e racionalizac¢ao da utilizagdo da capacidade
instalada.

N&o hé4 descontinuidade terapéutica. E fundamental distinguir falta isolada de interrupgdo do tratamento. A
auséncia a determinado atendimento ndo implica o cancelamento do plano terapéutico, o
descredenciamento do paciente ou a interrup¢do automatica da assisténcia. O tratamento continua conforme
a programacao assistencial estabelecida. O que ndo ocorre € a transformacao automatica de uma sessao nao
realizada em uma nova sessdo extraordindria, sem que isso esteja submetido a organizacdo da agenda e as
regras do servico. Essa diferenca € juridicamente e administrativamente relevante.

A continuidade € protegida pela organizacao da rede, ndo pela criagcdo de sessoes ficticias. A continuidade
terapéutica ¢ assegurada pela existéncia de uma rede estruturada, pela manutencdo da capacidade de
atendimento, pela existéncia de profissionais habilitados e pelo acompanhamento do paciente. O edital
obriga a contratada a manter equipe profissional suficiente e habilitada para assegurar a continuidade e
regularidade dos servicos. A regra ¢, portanto, exatamente oposta a ideia de descontinuidade. O CIMPE
busca garantir que a rede esteja permanentemente apta a prestar os servigos contratados.

A regra também protege os prestadores. Ha ainda outro aspecto que merece consideragdo. A manutencdo
indefinida de vagas para posterior reposicdo pode gerar ociosidade da capacidade operacional dos
prestadores, especialmente quando a agenda permanece reservada e ndo pode ser utilizada para atendimento
de outro paciente. Isso ndo € eficiente nem para a Administragdo, nem para a clinica, nem para os demais
usuarios. A gestdo racional da agenda beneficia o conjunto da rede.

Portanto, a vedacdo de reposi¢do ndo constitui penalidade ao paciente nem representa interrup¢do do
tratamento. E regra destinada a disciplinar a execugdo, a remuneragio e a organizagdo da agenda, evitando
ociosidade, filas artificiais, sobreposi¢do de atendimentos e despesas sem correspondente prestacdo. Por
essas razoes, nao se identifica fundamento para alteragcdo da regra prevista no edital.

DO ESTABELECIMENTO EM PENAPOLIS E DA CORRETA INTERPRETACAO DA
EXPRESSAO “ESTABELECIMENTO PROPRIO”

O terceiro questionamento indaga: “Qual é a viabilidade técnica de readequacdo do edital para esclarecer
a possibilidade de credenciamento de clinicas estabelecidas em imoveis locados e/ou situadas nos demais
municipios integrantes do consorcio?”.
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Tambem nesse ponto € necessaria uma precisao interpretativa. A expressao “estabelecimento proprio” nao
significa necessariamente imovel de propriedade da empresa. A disposicdo constante do edital deve ser
compreendida em seu contexto. A exigéncia de que o servigo seja prestado em estabelecimento proprio
refere-se a existéncia de estrutura fisica fixa e identificada destinada a prestacdo dos servigos. Nao se
pretende exigir que a pessoa juridica seja proprietaria do imovel.

Em outras palavras, “estabelecimento proprio”, para os fins do edital, significa estabelecimento utilizado e
disponibilizado pelo proprio prestador para a execug@o do objeto, e ndo necessariamente imével registrado
em seu nome. Seria inadequado interpretar a clausula de modo a transformar uma exigéncia de
estabelecimento fisico e operacional em exigéncia de propriedade imobilidria. Assim, a existéncia de
contrato de locagdo regularmente constituido ndo desnatura, por si so, a condi¢cdo de estabelecimento do
prestador.

A exigéncia de estabelecimento fisico ¢ compativel com a natureza do servigo. O objeto nao corresponde a
servico meramente intelectual ou que possa ser prestado indistintamente em qualquer local. Trata-se de
assisténcia terapéutica multidisciplinar, envolvendo atendimento presencial, salas, equipamentos,
privacidade, seguranca, acessibilidade e condicdes fisicas compativeis com as necessidades dos usudrios.
O edital exige estrutura fisica adequada ao acolhimento e acompanhamento dos pacientes, com ambientes
compativeis com as necessidades especificas das pessoas com TEA, além de conforto, seguranca e
privacidade.

Portanto, a exigéncia de estabelecimento fisico ndo representa restricao arbitraria. E requisito diretamente
relacionado a execugdo do objeto.

A opgao por Pendpolis possui justificativa logistica e assistencial e decorre de razdes concretas de logistica,
centralizacdo da rede e racionalizacdo do atendimento. O CIMPE ¢é composto por Alto Alegre,
Avanhandava, Barbosa, Bratina, Glicério, Luiziania e Penapolis. A propria estrutura consorciada decorre
da necessidade de conjugacdo de esforcos dos Municipios para viabilizar servigos que, isoladamente,
possuem maior dificuldade de estruturagao.

Penépolis ¢ a sede administrativa do Consorcio e constitui, dentro da configuragdo regional considerada, o
ponto de maior centralidade para a estruturacao dessa rede especifica. Nao se trata, portanto, de escolha
territorial sem fundamento. Toda a estrutura médica e de satide da microrregido estd concentrada neste
municipio, que € a referéncia para os demais.

A localizagdo deve ser analisada sob a perspectiva da logistica dos pacientes. E necessario considerar o
interesse do usuario do servico publico. Em se tratando de pacientes com TEA, deslocamentos excessivos
podem representar dificuldade adicional de adesdo, sobretudo quando o tratamento exige frequéncia,
previsibilidade, rotina e adaptagdo a ambientes e profissionais.

A Lei n° 12.764/2012 reconhece expressamente a necessidade de atengdo integral e atendimento
multiprofissional a pessoa com TEA. A Lei n°® 13.146/2015, por sua vez, determina que a atengdo a pessoa
com deficiéncia considere suas especificidades e seja prestada segundo normas éticas e técnicas. Logo, a
defini¢do do local da prestagao pode legitimamente considerar as peculiaridades dos usudrios.

A centralizagdo também produz efeitos econdomicos. A concentracao da rede em local definido nao produz
apenas vantagem logistica. Ela também permite maior racionalizagdo de: fiscalizagdo; acompanhamento
dos servigos; deslocamento das equipes técnicas do CIMPE; organizagao administrativa; controle dos
atendimentos; gestdo dos prontudrios; visitas técnicas; acompanhamento da infraestrutura; e articulacao da
rede assistencial. A Administragdo deve buscar o resultado mais vantajoso considerando o conjunto do
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ciclo de execucao do servico, € nao apenas a maior quantidade abstrata de possiveis enderecos. A Le1 n°
14.133/2021 expressamente estabelece como objetivos assegurar a contratacdo mais vantajosa e evitar
contratagdes com sobrepreco e superfaturamento.

Outro aspecto importante ¢ que o edital de 2026 constitui novo procedimento de contratagdo. Nao existe
direito adquirido @ manutencao do modelo anterior. O fato de instrumento anterior ter adotado determinada
redacdo nao transforma aquela redagao em direito adquirido dos prestadores para os procedimentos futuros.
A Administragdo pode aprimorar o modelo contratual a partir da experiéncia acumulada, desde que as novas
exigéncias sejam justificadas pela necessidade publica e compativeis com a legislacao. E ¢é precisamente o
que ocorreu.

A restrigdo territorial ndo ¢ arbitraria. A limitacdo territorial deve ser compreendida como elemento de
organizagdo da rede publica de assisténcia. Nao se trata de favorecer determinada empresa ou impedir
genericamente a participacdo de interessados. O objetivo ¢ definir onde o servigo serd efetivamente
prestado, em razdo de critérios de logistica, centralizagdo, acessibilidade e organizacdo da assisténcia.
Portanto, ndo ha fundamento para afirmar que a exigéncia, por si sO, seja incompativel com a
competitividade.

Nao ha necessidade de alteragdo do edital para admitir imdveis locados, porque a expressao
“estabelecimento proprio” ndo deve ser interpretada como exigéncia de propriedade imobilidria. Quanto a
localizagdo, permanece justificada a opgdo por Pendpolis, diante das razdes logisticas, assistenciais e
administrativas que orientaram o planejamento da contratagao.

DA INDIVISIBILIDADE DO LOTE E DA OPCAO ADMINISTRATIVA PELO TRATAMENTO
MULTIDISCIPLINAR INTEGRADO

O quarto questionamento pergunta: “Existe viabilidade para o parcelamento do lote ou a permissdo de
credenciamento por especialidade terapéutica, com o objetivo de fomentar a participagdo de clinicas e
ampliar a rede de assisténcia?”. A resposta € negativa, pelas razdes técnicas e assistenciais que orientaram
a modelagem da contratagao.

O parcelamento nao ¢ principio absoluto. A Lein° 14.133/2021 prevé o parcelamento quando tecnicamente
vidvel e economicamente vantajoso. No caso dos servicos, o art. 47 estabelece expressamente o principio
do parcelamento condicionado a viabilidade técnica e a vantagem econdmica, devendo ser considerados,
entre outros aspectos, a responsabilidade técnica, o custo de varios contratos e as vantagens da divisdao do
objeto. Portanto, a existéncia abstrata do principio do parcelamento ndo significa que toda contratacio de
servicos deva necessariamente ser fragmentada.

A pergunta correta ndo € “¢ possivel dividir o objeto?”. A pergunta juridicamente relevante €: a divisao do
objeto ¢ tecnicamente adequada e economicamente vantajosa para a Administracdo, consideradas as
caracteristicas concretas do servico? No presente caso, a conclusdo administrativa foi negativa.

O objeto foi estruturado como rede terapéutica integrada. O servigo contratado ndo foi concebido como
simples aquisicao isolada de oito consultas ou procedimentos independentes. O objetivo € oferecer suporte
terapéutico multidisciplinar. Essa caracteristica ¢ essencial. A pessoa com TEA pode necessitar de
diferentes intervengdes terapéuticas que devem dialogar entre si, compartilhar informagdes relevantes e
observar um plano assistencial coerente. A propria Lei n° 12.764/2012 assegura o atendimento
multiprofissional. A Lei n° 13.146/2015 também contempla a atuacdo de equipe multidisciplinar nas a¢des
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¢ servigos destinados as pessoas com deficiéncia. Portanto, a op¢do administrativa por uma estrutura
integrada ndo ¢ incompativel com o ordenamento.

O objetivo ¢ evitar a fragmentacdo excessiva do tratamento. A ado¢do de um credenciamento por
especialidade poderia produzir situacdo em que o paciente realizasse: psicologia em uma clinica;
fonoaudiologia em outra; psicopedagogia em estabelecimento diverso; fisioterapia em outro endereco;
terapia ocupacional em outro local; e assim sucessivamente.

Embora aparentemente isso ampliasse o numero de prestadores possiveis, ndo necessariamente produziria
o melhor resultado assistencial. Para um paciente com TEA, a multiplicacdo de locais, equipes, rotinas e
ambientes pode dificultar adaptacdo, previsibilidade e integracao do tratamento. A Administragdo, portanto,
optou por uma légica diferente: ndo se pretende contratar oito servigos isolados; pretende-se estruturar uma
rede de atendimento multidisciplinar integrada.

A familiaridade com o ambiente constitui fator assistencial relevante. A adaptacdo ao ambiente e aos
profissionais pode ser especialmente importante para determinados pacientes com TEA. A alternancia
constante de locais e equipes pode representar uma dificuldade adicional, especialmente quando o
tratamento exige regularidade e previsibilidade. A op¢do administrativa, portanto, procura privilegiar a
possibilidade de o paciente realizar diferentes modalidades terapéuticas em uma estrutura integrada, sempre
que isso for adequado ao seu plano de atendimento.

O modelo ndo impede a existéncia de pluralidade de credenciados. E importante também afastar uma
confusdo. A existéncia de um lote unico nao significa existéncia de um Unico prestador. O procedimento ¢
de credenciamento e prevé a existéncia de multiplas empresas credenciadas. A propria estrutura do edital
prevé distribuicdo de demanda e possibilidade de existéncia de mais de uma contratada. Portanto, a
Administragdo ndo estd buscando criar exclusividade. Estd apenas estabelecendo que cada prestador
interessado em integrar a rede devera possuir capacidade para oferecer o conjunto de servicos que compde
o modelo assistencial.

O credenciamento possui peculiaridades proprias. Ele € previsto no art. 79 da Lei n° 14.133/2021 como
procedimento destinado, entre outras hipdteses, as contratagcdes paralelas e ndo excludentes, quando for
viavel e vantajosa a realizagdo de contratagdes simultaneas em condi¢des padronizadas. E exatamente essa
logica que esta presente no procedimento. Nao existe competicdo para escolher uma unica clinica
vencedora. Existem requisitos previamente definidos, e os interessados que cumprirem as condigdes
estabelecidas podem integrar a rede, observadas as regras do edital.

A capacidade técnica integral ndo constitui exigéncia estranha ao objeto. Se o objeto ¢ a prestagdo de
assisténcia multidisciplinar integrada, ¢ legitimo exigir do prestador capacidade técnica e operacional
compativel com o objeto integral. O edital estabelece, inclusive, que a contratada deve possuir capacidade
técnica e operacional para a execucdo integral dos servigos previstos no Anexo I e manter equipe
profissional suficiente e habilitada durante a vigéncia contratual. A exigéncia, portanto, ndo foi criada para
afastar concorrentes. E consequéncia 16gica da propria defini¢io do objeto.

O custo de maultiplas contratagdes também deve ser considerado. O parcelamento indiscriminado ndo ¢
necessariamente sindbnimo de economicidade. A multiplicacdo de contratos pode aumentar: os custos
administrativos; a necessidade de fiscalizagdo; a complexidade da gestdo; o numero de fluxos de
comunicacdo; a necessidade de conferéncia de documentos; a dificuldade de integragdo das informacdes; e
os riscos de descontinuidade entre as diferentes etapas do tratamento. A Lei n°® 14.133/2021 determina
justamente que, na andlise do parcelamento de servigos, seja considerado o custo para a Administragdo de
varios contratos diante das vantagens decorrentes da divisao.
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A experiéncia anterior foi considerada, mas ndo simplesmente reproduzida. A op¢do por manter uma
estrutura integrada também levou em consideracdo a experiéncia obtida nas contratagdes anteriores. Isso
ndo significa que o novo edital seja uma mera repeticdo. Ao contrario, a Administracdo utilizou a
experiéncia anterior como fonte de conhecimento para aperfeigoar o novo modelo. A elaboragdo contou
com analise dos servicos ja prestados, visitas técnicas, participagdo de setores de saude, profissionais e
entidades com experiéncia na area, justamente para avaliar quais estruturas seriam mais adequadas aos
pacientes.

A ampliagdo da rede nio pode ser medida apenas pelo niimero de CNPJs participantes. E preciso ter cautela
com a afirmag¢do de que o parcelamento necessariamente “ampliaria a rede”. Uma rede assistencial ndo ¢
medida simplesmente pelo nimero de empresas. Ela deve ser avaliada pela capacidade efetiva de prestar o
servigo adequado, integrado, continuo, fiscalizdvel e acessivel aos pacientes. Uma rede formada por
diversos prestadores especializados, espalhados por diferentes locais e sem integragdo, pode ser
numericamente maior e, ainda assim, produzir resultado assistencial inferior. Foi justamente para evitar
esse risco que o CIMPE adotou o modelo integrado.

Entdo, a Administragdo analisou o parcelamento e optou por ndo o adotar porque, consideradas as
caracteristicas do servigo, entendeu que a fragmentacdo por especialidade poderia comprometer a
integracdo terapéutica, aumentar a complexidade da gestdo e prejudicar a adaptacdo e continuidade do
atendimento. Nao se trata, portanto, de desconsideragdo do principio da competitividade. Trata-se de sua
harmonizagao com os demais principios aplicaveis a contratacao, especialmente planejamento, eficiéncia,
economicidade, interesse publico e obten¢do do resultado assistencial adequado.

DOS MECANISMOS DE FISCALIZACAO E DA GARANTIA DE QUE OS ATENDIMENTOS
CORRESPONDAM AOS SERVICOS EFETIVAMENTE PRESTADOS

O quinto questionamento indaga: “Quais mecanismos de fiscalizag¢do foram estabelecidos pelo CIMPE
para assegurar que os servi¢os correspondam efetivamente a atendimentos individualizados (quando assim
indicados)?”.

Este €, precisamente, um dos pontos em que o edital foi substancialmente aperfeigoado. A afirmacdo de
que inexistiria mecanismo de fiscalizacdo ndo corresponde ao conjunto das disposi¢des do instrumento.

A fiscalizac¢ao ndo depende de uma tinica ferramenta. O edital adotou um sistema de controle composto por
diversos mecanismos complementares. Entre eles estdo: agenda prévia; registro individual em prontudrio;

planilha de controle; identificagdo do profissional; biometria facial; registro de presenca; tempo minimo de
atendimento; relatorios individualizados; reavaliagdes; fiscalizagdo da estrutura; controle da producao;
conferéncia da documentacdo para faturamento. O modelo, portanto, ndo depende exclusivamente da
declaragdo do prestador.

O edital determina que os atendimentos tenham duragdo minima de 40 minutos por sessdo e por terapia.
Essa disposicao tem dupla finalidade. De um lado, protege o usudrio, estabelecendo um padrao minimo de
duracdo. De outro, cria parametro objetivo de fiscalizagdo. Nao ¢ possivel considerar como atendimento
integral uma atividade que nao observe o tempo minimo previsto.

A biometria facial constitui mecanismo de comprovagao da efetiva prestacao. O edital prevé o registro de
biometria facial no inicio e término do atendimento, utilizando equipamento e sistema disponibilizados pela
contratante. A finalidade ¢ objetiva: comprovar a efetiva presenga e realizagdo do atendimento. O
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mecanismo reduz significativamente a possibilidade de faturamento baseado exclusivamente em
documentos declaratérios. Também oferece maior seguranga ao proprio prestador, pois cria elemento
objetivo de comprovagao da execucao.

O sistema de biometria é disponibilizado pelo CIMPE. E importante destacar que, conforme informado no
contexto da contratacdo, o equipamento/sistema de biometria ¢ disponibilizado pelo proprio CIMPE.
Assim, nao se trata de transferéncia integral ao credenciado da aquisi¢ao de equipamento especifico criado
por ele. A contratada deve utilizar o sistema indicado, mas a ferramenta integra o mecanismo de controle
desenvolvido pelo proprio Consorcio.

A agenda prévia ¢ mecanismo de fiscalizacdo. A exigéncia de agenda prévia também possui funcdo de
controle. A Administracdo precisa conhecer previamente: quais pacientes serdo atendidos; qual profissional
realizard o atendimento; qual terapia sera realizada; em qual data e horario ocorrera; qual capacidade esta
sendo utilizada. Sem agenda, a fiscalizagdo posterior se tornaria consideravelmente mais dificil. A agenda,
portanto, ndo representa ingeréncia indevida na atividade clinica. Representa instrumento de controle da
utilizagdo de recurso publico.

Prontuario individual e registros de atendimento. O edital exige o registro dos atendimentos em prontudrio
individual e em planilha de controle especifica, contendo informagdes completas, legiveis e fidedignas.
Esse mecanismo permite que o atendimento seja relacionado a um usuario determinado. Assim, a
Administragdo possui condi¢cdes de confrontar: paciente, terapia, profissional, data, horario, registro de
presenga, prontuario, faturamento. Esse encadeamento documental ¢ essencial para a fiscalizagao.

Relatorios de evolucao. O modelo também exige acompanhamento da evolucao do paciente. O relatdrio
individualizado ndo ¢ uma exigéncia meramente burocratica. Ele permite avaliar se o tratamento esta sendo
executado, quais resultados estdo sendo observados e qual a evolugdao do usuario ao longo do tempo. Em
uma politica publica de satde, o controle da execu¢do ndo pode ser limitado a conferéncia de notas fiscais.
E necessario verificar também a qualidade e a correspondéncia do servigo prestado ao objeto contratado.

A estrutura fisica também foi disciplinada. O edital exige estrutura fisica adequada, com ambientes
compativeis com as necessidades especificas das pessoas com TEA, garantindo conforto, seguranca e
privacidade. A fiscalizagdo, portanto, ndo se limita ao atendimento individual. Abrange também as
condi¢des materiais em que o servico € prestado.

Assim sendo, o proprio desenho do edital dificulta o faturamento ficticio. A combinagao de: agenda prévia,
presenca biométrica, duragdo minima, prontuario individual, planilha de controle, relatorio, conferéncia do
faturamento, constitui mecanismo significativamente mais seguro do que a mera assinatura manual de
presenca. E justamente por isso que a Administragio buscou modernizar o modelo de fiscalizagio.

A modalidade do atendimento deve observar a natureza da terapia e a indicacdo assistencial. A critica de
que o edital permitiria indiscriminadamente o faturamento de sessdes coletivas também nao pode ser
acolhida como fundamento para alteragcdo do instrumento. O edital foi concebido tendo como referéncia o
atendimento terapéutico individualizado quando essa for a modalidade indicada para o paciente e para o
servico. A exigéncia de salas de atendimento individual, conforme a natureza dos servigos ofertados,
reforga essa preocupacdo. Além disso, a existéncia de prontuario individual, plano terapéutico, biometria
por atendimento e acompanhamento individualizado impede que o atendimento seja tratado simplesmente
como uma atividade genérica desvinculada de cada usudrio.

O sistema de fiscalizagdo protege o erario e o paciente simultaneamente. A fiscalizagdo possui duas
fungdes. Primeira: proteger o paciente, assegurando que o servigo contratado seja efetivamente realizado.
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Segunda: proteger o erario, impedindo pagamento por servico nao prestado ou prestado em
desconformidade com o edital. Essas duas finalidades ndo sdo antagénicas. Ao contrario, sio
complementares.

Em suma, o CIMPE estabeleceu diversos mecanismos de fiscalizacdo ¢ controle da execucao, nao se
limitando a declara¢des do prestador. A combinacdo de agenda prévia, prontudrio individual, registros de
atendimento, biometria facial, duracado minima de 40 minutos, relatérios e conferéncia do faturamento cria
estrutura objetiva para verificar a efetiva realizagdo dos servigos. Assim, também quanto a este ponto, ndo
se identifica vicio no edital.

DA NECESSIDADE DE INTERPRETACAO SISTEMICA DO EDITAL

As questdes apresentadas no Oficio n®471/2026 tém, em grande medida, origem em uma leitura isolada de
determinadas clausulas. Entretanto, o edital deve ser interpretado como um conjunto normativo unico, no
qual as disposi¢des relativas a frequéncia, estrutura, fiscalizacao, prontudrio, biometria, agenda, equipe e
faturamento se complementam.

Nao ¢ juridicamente adequado extrair uma unica frase de determinada cldusula e, a partir dela, concluir que
o instrumento impede individualiza¢do terapéutica ou continuidade assistencial. A andlise integral
demonstra justamente o contrario. O edital contém mecanismos destinados a: organizar a demanda;
preservar a continuidade da assisténcia; garantir atendimento multiprofissional; estabelecer parametros
minimos de qualidade; controlar a frequéncia; possibilitar ampliacdo quando necessaria; fiscalizar a
execug¢do; comprovar a efetiva prestacao; evitar faturamento indevido; proteger o erario; € manter uma rede
assistencial integrada.

A Lein® 14.133/2021 exige planejamento e considerag@o das circunstancias técnicas, mercadologicas e de
gestdao que possam interferir na contratacdo. Foi exatamente essa metodologia que orientou a elaboracao
do instrumento.

DA NECESSIDADE DE CONCILIACAO ENTRE O DIREITO A SAUDE E O DEVER DE
PROTECAO DO ERARIO

O CIMPE reconhece integralmente a relevancia constitucional e legal do direito a satide e da protecdo das
pessoas com TEA. O art. 196 da Constitui¢ao Federal, citado no proprio Oficio n® 471/2026, estabelece a
satde como direito de todos e dever do Estado. A Lei Brasileira de Inclusdo assegura atengdo integral a
saude da pessoa com deficiéncia e determina que o atendimento considere suas especificidades.

A Lein® 12.764/2012, por sua vez, assegura a pessoa com TEA acesso a acdes e servicos de satde voltados
a atengado integral, inclusive atendimento multiprofissional. O CIMPE nao pretende, em momento algum,
reduzir tais direitos. O que ndo se pode admitir € a conclusdo de que, para garantir o direito a satde, a
Administragdo estaria obrigada a contratar sem critérios de frequéncia, sem controle de agenda, sem
comprovagao de presenca, sem parametros de duracao, sem organizacao territorial, sem fiscalizacdo e sem
racionalizacdo dos recursos.

Essa interpretacdo também seria incompativel com o regime juridico administrativo. O recurso publico ¢
limitado e deve ser utilizado com planejamento e eficiéncia. A Lei n® 14.133/2021 expressamente
estabelece como objetivos da contratacdao publica assegurar a proposta mais vantajosa e evitar sobrepreco,
precos manifestamente inexequiveis e superfaturamento. Portanto, proteger o erario também ¢ proteger a
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politica publica de saude. Quanto mais racional e controlada for a utilizagao dos recursos, maior sera a
capacidade do Poder Publico de manter e ampliar a assisténcia.

DA EXPERIENCIA ANTERIOR E DO APERFEICOAMENTO DO MODELO DE
CONTRATACAO

Também merece destaque que o novo edital ndo surgiu de forma dissociada da realidade. O CIMPE possui
experiéncia acumulada na contrata¢ao de servicos destinados aos pacientes com TEA. A experiéncia das
contratacdes anteriores permitiu identificar dificuldades, necessidades de aprimoramento e mecanismos
que poderiam tornar a execu¢do mais segura. A atual contratacdo, portanto, corresponde a um novo ciclo
de planejamento.

O fato de determinada regra existir em contratacao anterior ndo significa que ela deva necessariamente ser
repetida no novo procedimento. A Administragdo Publica deve aperfeicoar seus modelos sempre que
identificar necessidade de melhoria. Foi justamente essa a finalidade das andlises realizadas antes da
publica¢do. A Administragao buscou ouvir diferentes atores e observar experiéncias de outros locais para
construir um modelo que, dentro das condigdes concretas dos Municipios consorciados, apresentasse
melhor relagdo entre: qualidade assistencial, capacidade operacional, fiscalizagdo, logistica, custo, interesse
publico. Esse processo ¢ compativel com o dever de planejamento imposto pela Lei n° 14.133/2021.

DA AUSENCIA DE VICIOS NO INSTRUMENTO CONVOCATORIO

Ap6s a andlise dos questionamentos apresentados, verifica-se que nenhum deles demonstra efetivamente a
existéncia de vicio juridico no edital.

Em sintese: a) ndo existe teto absoluto de uma sessdo semanal, mas parametro ordinario com possibilidade
de autorizagdo de sessdes adicionais quando justificadas; b) a vedagcdo de reposicdo ndo interrompe
tratamento nem pune paciente, destinando-se a disciplinar agenda, execu¢do e faturamento, evitando
ociosidade e comprometimento da rede; c) “estabelecimento proprio” ndo significa necessariamente imovel
de propriedade da empresa, mas estabelecimento fisico utilizado pelo proprio prestador para a execucao do
servigo; d) a localizagdo em Penapolis decorre de opcao logistica e assistencial, considerando a sede do
CIMPE, a centralidade regional e as necessidades especificas dos usuarios; €) a op¢ao pelo lote tinico
decorre da concepg¢do do servico como atendimento multidisciplinar integrado, sendo o parcelamento
afastado por razdes técnicas, assistenciais e de gestao; f) a existéncia de lote tnico ndo significa contratacao
de um Uunico prestador, pois o credenciamento admite pluralidade de credenciados que atendam aos
requisitos estabelecidos; g) a exigéncia de capacidade técnica integral ¢ compativel com o objeto integral
que se pretende executar; h) a fiscaliza¢do estd estruturada por multiplos mecanismos, incluindo agenda,
prontudrio, biometria facial, tempo minimo de atendimento, registros, relatorios e conferéncia do
faturamento; 1) a Administragdo realizou planejamento prévio e analise técnica da modelagem adotada, ndo
sendo possivel caracterizar as exigéncias como arbitrarias ou desprovidas de finalidade publica.

CONCLUSAO E RESPOSTA OBJETIVA AOS QUESTIONAMENTOS
Diante de todo o exposto, o CIMPE apresenta, objetivamente, as seguintes respostas ao Oficio n® 471/2026:

1. Quanto a limitagcdo de uma sessdo semanal. A previsdo constitui pardmetro ordinério de frequéncia, nao
impedindo a realizacdo de sessdes adicionais. O proprio edital prevé expressamente que, havendo
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necessidade, poderao ser autorizadas sessoes em quantidade superior pela Secretaria Municipal de Saude,
com posterior analise, controle e validagao pelo CIMPE.

2. Quanto a vedacao de reposicao. A regra ndo interrompe tratamento nem constitui penalidade ao paciente.
Trata-se de disciplina administrativa da agenda e do faturamento, sendo remunerados os servigos
efetivamente prestados. A medida busca evitar ociosidade da capacidade instalada, preservar vagas para
outros usudrios e garantir previsibilidade e controle da execugao.

3. Quanto aos imoveis locados e a localizagdo. A expressao “estabelecimento préprio” nado significa
necessariamente imovel de propriedade da pessoa juridica, mas estabelecimento fisico destinado pelo
proprio prestador a execucao do servico. A localizagdo em Penapolis foi definida em razao de critérios
logisticos, assistenciais e administrativos relacionados a estrutura do CIMPE e as necessidades dos
usuarios.

4. Quanto ao parcelamento do lote. A Administracdo ndo identificou vantagem técnica e assistencial no
parcelamento. O modelo foi concebido para possibilitar tratamento multidisciplinar integrado, evitando
fragmentacdo excessiva das terapias, multiplicagdo de locais e profissionais e aumento da complexidade de
gestdo. O parcelamento, nos servigos, ¢ condicionado a viabilidade técnica e a vantagem econOmica,
conforme art. 47 da Lei n°® 14.133/2021.

5. Quanto a fiscaliza¢do dos atendimentos. O edital estabelece mecanismos objetivos de controle, entre os
quais agenda prévia, prontudrio individual, registros de atendimento, planilhas de controle, biometria facial,
duracdo minima de 40 minutos, relatorios e conferéncia do faturamento, permitindo verificar a efetiva
realizagdo dos servigos e a correspondéncia entre o atendimento prestado e o pagamento realizado.

CONSIDERACOES FINAIS

Por todo o exposto, o CIMPE entende que os questionamentos formulados no Oficio n° 471/2026 nao
evidenciam irregularidade ou vicio no Edital de Inexigibilidade n® 09/2026 — Processo n° 34/2026.

O instrumento convocatorio foi elaborado a partir de planejamento administrativo e de avaliacdo técnica
da realidade dos servigos, buscando superar problemas identificados em experiéncias anteriores e
estabelecer uma estrutura de atendimento que concilie a protecao integral do usudrio, a assisténcia
multidisciplinar, a continuidade do servico, a fiscalizagdo da execucao, a organizacdo da rede, a eficiéncia
administrativa e a responsabilidade na utilizagcdo dos recursos publicos.

Importa reiterar que ndo ha oposicdo entre o direito a satide da pessoa com TEA e a adog@o de mecanismos
de controle administrativo. A efetivacdo do direito a satide exige que os recursos destinados a politica
publica sejam aplicados de forma planejada, eficiente, transparente e fiscalizdvel. Do mesmo modo, a
existéncia de critérios objetivos para frequéncia, agenda, estrutura, localizagdo, composicdo da rede e
comprovagdo dos atendimentos ndo constitui, por si so, restrigdo indevida de direitos. Ao contrario,
constitui exercicio do dever administrativo de organizar a prestacao do servico publico.

O credenciamento foi estruturado sob condi¢des padronizadas, com prego unitario previamente fixado,
possibilidade de pluralidade de prestadores e mecanismos de fiscalizagdao, em conformidade com a logica
do credenciamento prevista na Lei n° 14.133/2021. O proprio edital estabelece que a remuneragdo
corresponde aos servicos efetivamente prestados e exige capacidade técnica e operacional compativel com
a integralidade do objeto, além de equipe profissional suficiente para assegurar continuidade e regularidade
dos servigos.
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Dessa forma, ndo se verifica fundamento juridico ou técnico que imponha a readequagao das clausulas
questionadas, razdo pela qual ficam mantidas as disposi¢des do Edital de Credenciamento da
Inexigibilidade n°® 09/2026, sem prejuizo de que a Administragdo permanega permanentemente aberta ao
acompanhamento da execu¢do contratual e a adog¢do de medidas de aperfeicoamento que, no curso da
prestacdo dos servicos, se mostrem efetivamente necessarias ao melhor atendimento dos usuarios.

Sem mais para o0 momento, subscrevemo-nos, reiterando nossos protestos de estima, consideragdo e
respeito, colocando-nos a disposi¢do para os esclarecimentos que eventualmente se fizerem necessarios,

prezando sempre pela transparéncia das informacdes.

Atenciosamente,

Consorcio Intermunicipal da Microrregido de Pendpolis - CIMPE
AGNALDO CESAR DUARTE
SECRETARIO EXECUTIVO DO CIMPE
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