ASSOCIAC 10 NACIONAL DOS
PERITOS MEDICOS FEDERAIS

Oficio 299/2025/ANMP
Brasilia/DF, 19 de setembro de 2025.

A Vossa Exceléncia

Wolney Queiroz Maciel

Ministro de Estado da Previdéncia Social
Nesta

Assunto: URGENTE - Fila do INSS alcanca 2.626.779 em agosto de 2025 —
comprovacdo cabal da ineficiéncia do ATESTMED instituido pela Portaria
Conjunta MPS/INSS n. 38/2023 — Necessaria extingdo imediata do modelo e
restabelecimento da pericia presencial como regra

Excelentissimo Senhor Ministro de Estado da Previdéncia Social,

ASSOCIACAO NACIONAL DOS PERITOS MEDICOS FEDERAIS, ANMP,
entidade representativa de ambito nacional, inscrita no CNPJ sob o n. 05.518.103/0001-
61, titular do endereco eletrénico gerencia@anmp.org.br, telefone (61) 3321-1200, com
sede no SHS, Quadra 6, Bloco A, Salas 408/409, Edificio Brasil XXI, Brasilia/DF, CEP
70.322-915, vem, respeitosamente, por seu Presidente, informar e requerer o que segue.

A recente atualizacdo dos nimeros oficiais, divulgada ontem pelo Governo Federal, d&
conta de que a fila do INSS atingiu 2.626.779 requerimentos em agosto de 2025 (doc.
Anexo), ao passo que, em agosto de 2023 — més imediatamente subsequente a edi¢cdo da
Portaria Conjunta MPS/INSS n. 38/2023, que inaugurou o novo e mais fragil formato do
ATESTMED - contabilizava 1.676.976 pedidos pendentes (doc. Anexo).

Em dois anos, portanto, houve um acréscimo de 949.803 processos, equivalente a
56,6% de crescimento, movimento que, por si s, revela o fracasso da politica
publica anunciada precisamente para reduzir filas e racionalizar gastos. A
experiéncia concreta demonstrou o inverso: filas maiores, pressdo fiscal ampliada,
desorganizacéo operacional e descrédito institucional.

Desde 2023, a ANMP tem advertido e denunciado — por meio de sucessivos oficios, notas
técnicas e comunicacdes formais — que a substituicdo, como regra, da avaliacédo presencial
da incapacidade laborativa pela analise meramente documental de atestados particulares
subverte premissas elementares do sistema previdenciario, fere a Idgica de protecéo do
Regime Geral de Previdéncia Social (RGPS) e compromete o equilibrio financeiro e
atuarial exigido pelo art. 201 da Constituicdo da Republica.
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A opcéo regulatoria inserta na Portaria Conjunta MPS/INSS n. 38/2023 converteu uma
diretriz de excepcionalidade em rotina administrativa; fragilizou controles, esvaziou a
funcdo técnico-pericial e induziu comportamento oportunista de demanda, com nitido
efeito de indugcdo de requerimentos e elevagdo da taxa de concessdes indevidas. O
resultado empirico esta posto nos proprios nimeros governamentais, que atestam o
aumento persistente do estoque de processos, malgrado a promessa de ““desafogar’ a
fila e de *““gerar economia”.

E importante rememorar, para a corre¢do da politica, 0 marco normativo que rege a
matéria. O art. 60, caput, da Lei n. 8.213/1991, define a cobertura do auxilio por
incapacidade temporaria; o art. 101 do mesmo diploma, em sua redagéo vigente, obriga
0 segurado em gozo de beneficio por incapacidade a submeter-se a exame médico a cargo
da Previdéncia Social, justamente para avaliagdo das condi¢Oes que ensejam concessao e
manutencao.

A Lei n. 14.441/2022 introduziu o 8 14 ao art. 60, admitindo que ato do Ministro
estabelecesse condi¢des de dispensa da emisséo de parecer conclusivo da pericia, hipotese
em que a concessdo se daria por analise documental realizada pelo INSS. Tal
autorizacdo, de natureza estrita e teleologicamente orientada a excepcionalidade — a
exemplo do regime temporario que vigorou durante a pandemia —, jamais poderia ter
sido interpretada como licenca para substituicéo estrutural da pericia presencial por
conferéncia formal de documentos, com presuncdo pratica de veracidade das
alegacoes lancadas em atestados particulares. Ainda mais quando se cuida de avaliagio
de nexo causal e de incapacidade vinculada ao labor, dimensdes que, como € pacifico na
medicina legal e na medicina do trabalho, ndo se prestam a afericdo remota sem exame
clinico direto, anamnese adequada, inspecao, testes e contextualizagcdo ocupacional.

Nesse ponto, a normatividade médica é inequivoca. A Lei n. 12.842/2013 reserva ao
médico a préatica de atos periciais; a Lei n. 3.268/1957 atribui ao Conselho Federal de
Medicina (CFM) a regulacéo e fiscalizacdo do exercicio profissional. O Parecer CFM n.
10/2024, por sua vez, consignou de modo expresso que, como regra, € indispensavel a
avaliacdo presencial do Perito Médico Federal para atestacdo de incapacidade e
determinacdo de nexo em acidentes do trabalho, assentando que a analise de
conformidade documental (ATESTMED) néo é pericia médica e induz a reconhecimento
automatico de situaces sem a devida conclusdo técnico-pericial.

As Resolucdes CFM n. 2.430/2025 e 2.323/2022 igualmente rechagam, em matéria de
dano funcional e nexo, a pericia indireta ou exclusivamente documental, e vedam a
realizacdo de exames sem presenga fisica do trabalhador. Trata-se, portanto, ndo apenas
de um desacordo de desenho administrativo, mas de uma incompatibilidade técnico-
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profissional entre 0 que a portaria instituiu e o que a boa pratica, a legislacdo medica e o
proprio regime juridico previdenciario exigem.

A trajetoria normativa recente reforca a critica. Os instrumentos de 2021 e 2022
concebiam a analise documental em moldes restritos, vinculados a situagdes excepcionais
de atendimento e a prazos maximos curtos, com retorno obrigatorio a via pericial
presencial na sequéncia.

Ao revés, a Portaria Conjunta MPS/INSS n. 38/2023 desconstituiu_critérios de
elegibilidade, alargou prazos de concesséo por via documental e, em certos cenarios,
automaticamente converteu em beneficio _periodos _de “repouso” lancados em
atestados, inclusive “por prazo indeterminado”.

Ao mesmo tempo, a internalizagdo sistémica dessa l6gica — somada a comunicacfes
publicas que enfatizaram a possibilidade de “beneficio sem pericia” — operou como
sinalizagdo equivocada aos segurados, impulsionando protocolizacdo massiva de
pedidos, parte deles fulminados quando submetidos a exame presencial posterior, mas
ndo sem antes aumentarem artificialmente o estoque, tensionarem a capacidade de
resposta e, sobretudo, produzirem efeitos orcamentarios cumulativos.

Nao é crivel, sob qualquer perspectiva epidemioldgica ou demografica, supor que,
de 2023 a 2025, tenha sobrevindo um salto real na incapacidade laboral da
magnitude revelada pelos nimeros; 0 gue h4 é relaxamento de filtros, assimetria de
informac&o e risco_moral decorrentes de um arranjo que premia a declaracdo
unilateral em detrimento da verificacdo técnica.

Essa arquitetura afronta, ademais, principios constitucionais de regéncia da
Administracdo Puablica. O art. 37, caput, demanda eficiéncia — e eficiéncia ndo se
confunde com ““celeridade estatistica™ obtida & custa de aumento de erros, concessdes
indevidas e formacgdo de passivos. O art. 201 imp6e equilibrio financeiro e atuarial — e
equilibrio ndo se compadece com politicas que, ao eliminarem barreiras de verificacao,
induzem demanda e pressionam despesas de forma estrutural.

O resultado visivel é a fila maior (de 1.676.976 para 2.626.779 em dois anos) e a
percepcdo social de um sistema erratico, que ora promete simplificagdo
salvacionista, ora anuncia mutirdes e “forcas-tarefa” para correcdo de rumos, sem
atacar a causa: a marginalizacdo do exame pericial presencial como condicdo de
legitimidade das concessdes por incapacidade.

N&o se desconhece a realidade de regides remotas, nem 0s constrangimentos operacionais
de uma Carreira que precisa ser valorizada e recomposta. A ANMP tem insistido que é
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perfeitamente possivel — e desejavel — adotar solu¢es administrativas especificas e
temporérias para gargalos localizados (refor¢o de quadros, rodizio de Peritos, agendas
extraordinarias, otimizacdo de sistemas e interoperabilidade de dados), sem abdicar da
premissa basica de que o direito ao beneficio por incapacidade decorre, juridicamente, de
incapacidade demonstrada e clinicamente constatada por agente publico competente.

E igualmente viavel tratar com racionalidade determinados fluxos extraordinarios, com
protocolos de desburocratizacdo onde ndo ha controvérsia técnica, reservando o exame
presencial, como regra, para concessao inicial e para 0s casos em que a propria natureza
do agravo, a atividade habitual ou o contexto ocupacional reclamem juizo médico-legal
individualizado. O que ndo se pode ¢é converter uma excecao emergencial em politica de
massa de concessdes, sob pena de banalizar o instituto, desproteger quem realmente
precisa e onerar a sociedade que financia o sistema.

Para alem da dogmética previdenciaria e da normatividade meédica, o problema é de
governanca publica e de prestacdo de contas (accountability). A manutencdo do
ATESTMED, tal como desenhado, gera opacidade: ndo discrimina com a transparéncia
devida os impactos da via documental sobre taxas de deferimento, duracdo de beneficio,
revisdes, glosas e recuperacOes de valores; e confunde o controle social, ao apresentar
““ganhos” de celeridade que se dissociam do estoque verdadeiro e do fluxo liquido da fila.

A vista de todo o exposto, os proprios dados oficiais impdem conclusio inequivoca: o
modelo do ATESTMED inaugurado pela Portaria Conjunta MPS/INSS n. 38/2023 néo
reduz fila nem despesa; ao contrario, as amplia, como demonstram 0s numeros de
agosto/2023 e agosto/2025 (docs. anexos). N&o se trata de um desvio conjuntural ou de
falha de execucdo contingente; € defeito de concepg¢do, reforcado por incentivos
administrativos e comunicacionais que desarrumam o sistema. Enquanto persistir, o
arranjo continuard alimentando a fila, elevando os gastos com beneficios por
incapacidade e fragilizando a integridade do RGPS.

Diante desse quadro, a ANMP requer a VVossa Exceléncia, com a maxima urgéncia, a
extingdo imediata do atual modelo de ATESTMED, mediante revogagdo da Portaria
Conjunta MPS/INSS n. 38/2023 e atos correlatos, com o restabelecimento do exame
pericial presencial como regra inafastavel para a avaliacdo de incapacidade laborativa,
inclusive nos casos de natureza acidentaria.

Até a formalizacdo da revogacdo, impde-se a suspensdo cautelar de novas concessfes
exclusivamente documentais, com triagem para exame presencial presencial dos
requerimentos ja protocolados. Na mesma dire¢do, mostra-se inadiavel a implementacao
de um plano emergencial de recomposicdo e gestdo da Pericia Médica Federal,
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combinando reforco de pessoal, agendas extraordinarias, distribuicdo inteligente de carga
e modernizacédo de sistemas, para reducao responsavel da fila com qualidade técnica.

A par disso, é recomendavel instaurar auditoria abrangente das concessdes por via
documental desde julho de 2023, com desenho amostral e por risco, revisao presencial
quando couber e providéncias de recuperacdo ao erario nos casos de pagamentos
indevidos, observadas as garantias processuais.

A ANMP reitera a plena disposi¢do para cooperar na transi¢ao imediata para um modelo
seguro, justo e sustentavel, que una compromisso social com rigor técnico, devolvendo a
Pericia Medica Federal o seu papel constitutivo na legitimacdo das concessdes por
incapacidade e restituindo a sociedade a confianca em um sistema que precisa ser,
simultaneamente, inclusivo com quem realmente necessita e responsavel com os recursos
publicos. Persistir no arranjo atual — frente a evidéncia empirica e as balizas juridicas e
técnico-profissionais — significara agravar o colapso do atendimento e multiplicar os
custos de corre¢édo no futuro proximo.

COI’dia|mente, Assinado de forma digital por
LUIZ CARLOS DE TEIVE LUIZ CARLOS DE TEIVE E
E ARGOLO:15859959591

ARGOLO:15859959591 Dados: 2025.09.19 13:07:54
) -03'00'

LUIZ CARLOS DE TEIVE E ARGOLO
Presidente da Associacdo Nacional dos Peritos Médicos Federais
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