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EXCELENTISSIMA SENHORA PREGOEIRA DO SERVICO SOCIAL AUTONOMO
HOSPITAL ALCIDES CARNEIRO - SEHAC

Pregao Eletronico n° 003/2026 — Processo SEI n° 1472/2026
Recorrente: MASP SOLUCOES E SAUDE LTDA
Recorrida: MEDPRIME CLINICA GESTAO E SAUDE S/A

MASP SOLUCOES E SAUDE LTDA, sociedade empresaria limitada, inscrita no
CNPJ/MF sob o n° 45.809.206/0001-03, NIRE 33.2.1190259-1, com sede na Avenida
Ayrton Senna, n°® 556, Letra A, Centro, Paraiba do Sul/RJ, CEP 25.850-000, neste ato
representada por seu administrador e socio tinico, PAULO ROBERTO CERF CANECA,
brasileiro, empresario, portador da Cédula de Identidade n°® 06240298-7 (DETRAN/RJ) e
inscrito no CPF sob o n® 959.272.477-68, licitante regularmente participante do certame
em epigrafe, vem, respeitosamente, a presenca de Vossa Senhoria, com fundamento no
item 14 do Edital e no art. 67, §2°, do Regulamento de Licitacoes e Contratacoes do
SEHAC (Portaria n°® 009/2008), aplicando-se subsidiariamente o art. 165 da Lei n°
14.133/2021, interpor o presente

RECURSO ADMINISTRATIVO

em face das decisdes que reconheceram a exequibilidade e mantiveram classificada a
proposta da MEDPRIME CLINICA GESTAO E SAUDE S/A, inscrita no CNPJ sob o n°
23.481.981/0001-31, bem como a declararam habilitada e vencedora do Lote 01,
requerendo, ao final, a desclassificacdo da proposta por inexequibilidade e a reforma da
habilitacao, pelas razoes de fato e de direito a seguir aduzidas.

I — DA TEMPESTIVIDADE, DO CABIMENTO E DO EFEITO SUSPENSIVO

1. O presente recurso € tempestivo. Nos termos do item 14.1 do Edital, “o prazo
recursal € de 3 (trés) dias uteis, contados da data de intimacao ou de lavratura da ata”,
regendo-se o certame pelo Regulamento de Licitacoes e Contratacéoes do SEHAC
(Portaria n® 009/2008) e, subsidiariamente, pela Lei n°® 14.133/2021.

2. A recorrente manifestou tempestiva e motivadamente a intencao de recorrer,
em campo proprio do sistema eletronico (ORBID), em 16/10/2026, na forma exigida
pelo item 14.2 do Edital e pelo art. 67, §2°, do RLC SEHAC, afastando a preclusao ali
cominada. Considerando o feriado de 19/10/2026 e o intervalo legal, o termo final do
triduo recursal recai em 22/10/2026, dentro do qual se apresentam estas razoes.

3. O cabimento é inequivoco: impugnam-se os atos de julgamento e de aceitacao da
proposta e de habilitacao da recorrida. A aceitacao de proposta inexequivel contraria os
itens 6.1, “d” e “e”, e 9.15 do Edital, enquanto a habilitacdo depende do atendimento dos
requisitos previstos no item 11.4. A recorrente € licitante regularmente participante e
diretamente prejudicada pela manutencao dessas decisdes, do que resultam
legitimidade e interesse recursal.

4, O recurso detém efeito suspensivo do ato recorrido até decisao final da
autoridade competente, nos exatos termos do item 14.7 do Edital.
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II — DA SINTESE DOS FATOS

S. O SEHAC instaurou o Pregao Eletronico n® 003/2026, do tipo menor preco por
lote, para contratacdo de servicos meédicos (clinico geral e pediatria) destinados as
unidades de urgéncia e emergéncia de Petropolis/RJ, pelo prazo de 12 meses, com valor
estimado de R$ 42.901.572,86.

6. A recorrida MEDPRIME — atual incumbente do objeto (Contrato n°® 040/2022,
Termo Aditivo n° 042/2026, de 28/09/2026) — apresentou proposta de R$
34.158.289,08, cerca de 20% abaixo do valor estimado.

7. Diante de fundada davida sobre a exequibilidade do preco, a Pregoeira, em
16/10/2026, promoveu diligéncia (item 9.15 do Edital), intimando a MEDPRIME a
demonstrar a exequibilidade da proposta. Em resposta, a recorrida juntou sua
“Demonstracao de Exequibilidade”, assinada em 16/10/2026.

8. Sobreveio Parecer Técnico Contabil do SEHAC, de 16/10/2026, que concluiu pela
exequibilidade “sob o aspecto estritamente contabil”, seguido de Despacho da
Presidéncia que acolheu o parecer e reconheceu a exequibilidade.

9. Ato continuo, também foi reconhecida a habilitacdo da Recorrida no certame.
Como sera demonstrado adiante, ambas as decisdes merecem reforma.

III — DAS RAZOES DE MERITO

III.1 — A proposta, calculada com os proprios numeros e as proprias aliquotas
da MEDPRIME e sob o regime tributario a que ela esta obrigada em 2026, resulta
em prejuizo superior a R$ 9 milhées ao ano

10. A inexequibilidade aqui demonstrada nao depende de qualquer numero da
recorrente: resulta da aplicacdo da legislacdo tributaria aos proprios dados declarados
pela MEDPRIME em sua demonstracdo de exequibilidade e em sua escrituracao oficial.

11. Primeira premissa — lucro real obrigatério em 2026. A Demonstracdo de
Resultado do Exercicio de 2025 da MEDPRIME (ECD/SPED Contabil, Livro Diario n°® 12)
registra Receita Operacional Bruta de R$ 258.100.981,71 em 2025 (contra R$
77.380.299,90 em 2024). Superado o teto de R$ 78.000.000,00 de receita bruta anual, a
pessoa juridica fica obrigada a apuracao pelo lucro real no exercicio seguinte (arts. 13
e 14 da Lei n° 9.718/1998). Logo, a execucdo do contrato em 2026/2027 sujeita a
MEDPRIME ao IRPJ/CSLL pelo lucro real, a aliquota conjunta de 34% (IRPJ 15% +
adicional de 10% + CSLL 9%). Nao se trata de opcdo, mas de imposicdo legal — e a
propria DRE de 2025 confirma que, naquele exercicio, a recorrida ainda apurava
tributos “sobre o faturamento” (lucro presumido), justamente por nao ter ultrapassado o
teto no ano anterior. Da mesma forma, a propria MEDPRIME reconhece a aliquota de
34% em sua planilha de custos.
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12. Segunda premissa — a remuneracao dos médicos nao reduz a base do
IRPJ/CSLL. Em sua demonstracdo de exequibilidade, a MEDPRIME declarou
expressamente que “a disponibilizacao dos profissionais de satide da-se por Sociedade
em Conta de Participacdao — SCP, regularmente constituida (arts. 991 a 996 do Cdédigo
Civil)”, na qual os profissionais “sao socios participantes, remunerados por distribuicéo
de resultado”, sendo essa distribuicdo, nas suas palavras, “o custo integral do
profissional, sem encargo patronal sobreposto”. Ora, distribuicao de resultado é paga
sobre o lucro ja apurado e ja tributado: nédo constitui custo ou despesa operacional
dedutivel e, por isso, nao abate a base de calculo do IRPJ/CSLL (art. 10 da Lei n°
9.249/1995, combinado com a natureza da SCP, arts. 991 a 996 do Coédigo Civil). A
consequéncia € direta: o imposto de 34% incide antes da distribuicao aos meédicos.
Registre-se que a conclusao independe do nivel em que se dé a tributacao: seja na socia
ostensiva, seja na propria SCP (equiparada a pessoa juridica para fins fiscais), a
distribuicao ao soécio participante recai sobre resultado ja tributado e nao compoe base
dedutivel.

13. A aritmética, com as aliquotas da propria MEDPRIME. Adotando-se
exatamente as aliquotas que a recorrida langcou em sua composicao de custos (ISS 2%,
PIS 1,65%, COFINS 7,6% e IRPJ/CSLL 34%) e, no cenario mais favoravel a ela — sem
computar qualquer outro custo operacional —, tem-se:

Receita (proposta MEDPRIME): R$ 34.158.289,08

(-) ISS 2% + PIS 1,65% + COFINS 7,6%: -R$ 3.842.807,52

(=) Base tributavel (antes da distribuicao aos médicos): R$ 30.315.481,56

(-) IRPJ/CSLL 34% (lucro real): -R$ 10.307.263,73

(=) Lucro apés o imposto: R$ 20.008.217,83

(-) Distribuicdo aos médicos (SCP), cf. a propria planilha: -R$ 29.179.200,00

(=) RESULTADO DO CONTRATO: -R$ 9.170.982,17 (margem de -26,85%)

14.  Qualquer custo operacional efetivamente incorrido apenas agravaria o resultado
— cuida-se, pois, do cenario-teto, o mais favoravel a recorrida.

15. O resultado é ainda mais severo caso se adote a aliquota efetiva de ISS de 3%,
apurada na propria DRE de 2025 da recorrida (R$ 7.750.599,37 sobre R$
258.100.981,71): o prejuizo passa a -R$ 9.396.426,88 (margem de -27,51%). A
escolha da aliquota de ISS, portanto, ndo altera a conclusao.

16. A conclusao é igualmente robusta a escolha do regime das contribuicoes: ainda
que se adotasse o regime cumulativo de PIS/COFINS (0,65% e 3%), mais favoravel a
recorrida, o resultado permaneceria negativo em cerca de R$ 8,1 milhées. Em qualquer
cenario, o contrato opera no vermelho.
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17. A raiz do problema € isolavel em uma unica linha: o IRPJ/CSLL de 34%
incidente sobre os R$ 29,18 milhées destinados aos médicos — aproximadamente
R$ 9,92 milhdes de tributo que a MEDPRIME nao pode abater — consome,
sozinho, toda a margem e leva o contrato ao prejuizo.

II1.2 — A demonstracao de exequibilidade da MEDPRIME é internamente
contraditoria e, por isso, imprestavel

18. A propria planilha que a recorrida apresentou revela a contradicdo que a
condena. Embora declare que os meédicos sdo socios participantes remunerados por
distribuicao de resultado (e ndo por folha), a MEDPRIME, no calculo, lanca esse
mesmo pagamento como “FOLHA” e so0 entao aplica o IRPJ/CSLL sobre o residuo,
chegando a um “resultado liquido” positivo de apenas R$ 62.495,49 por més. Ou seja:
para “fechar” a conta, a recorrida tratou como custo dedutivel exatamente aquilo que
declarou ser distribuicao de lucro.

19.  As duas qualificacoes sio mutuamente excludentes: ou o valor é distribuicao de
resultado — e entdo nao reduz a base do IRPJ/CSLL, conduzindo ao prejuizo
demonstrado no item III.1 —, ou seria custo dedutivel de folha — hipo6tese que contraria
a declaracao expressa da propria MEDPRIME e que esbarra, ainda, na vedacao editalicia
adiante tratada. A recorrida esta vinculada a qualificacdo que ela propria atribuiu aos
custos nesta diligéncia; nao lhe € dado, agora, re-qualifica-los para fugir a consequéncia
tributaria (vedacdo ao comportamento contraditério — venire contra factum proprium).
Em qualquer leitura, a demonstracao nao se sustenta.

II1.3 — A vedacao editalicia a subcontratacdo fecha a unica via de escape e
confirma o enquadramento declarado pela MEDPRIME

20. A titulo de reforco — e sem constituir fundamento autonomo —, registre-se que o
Edital veda expressamente a subcontratacao e a cessao. A Minuta de Contrato, em
sua Clausula Sétima (Cessao, Subcontratacao e Responsabilidade), estabelece que “a
CONTRATADA nao podera transferir nem conceder a cessdao do cumprimento do
presente CONTRATO, nem tampouco transferir, sub-rogar, caucionar, dar garantias (...),
no todo ou em parte, salvo com prévia e expressa autorizacdo do CONTRATANTE”. No
mesmo sentido, as Obrigacoes da Contratada (alinea “z”) proibem a contratada de
“ceder ou transferir para terceiros a prestacdo dos servicos” e de “subcontratar a

restacao dos servicos, total ou parcial”’, sem prévia e expressa autorizacao.
b K

21. A vedacao produz duplo efeito contra a proposta recorrida: (i impede que a
MEDPRIME transfira a execucdo a pessoa juridica interposta como artificio para
converter a distribuicdo de lucro em custo dedutivel; e (ii) confirma que o Unico
enquadramento admissivel é precisamente aquele que a recorrida declarou — execucéao
direta pela licitante, com os profissionais remunerados por distribuicado de resultado em
SCP, cuja natureza, como visto, nao abate o IRPJ/CSLL. Vedada a subcontratacdo, nao
ha caminho tributario que torne o preco exequivel.
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22. Posta a exequibilidade sob fundada davida e aferida por diligéncia (item 9.15 do
Edital; art. 64 da Lei n° 14.133/2021), o 6nus de demonstra-la &, por inteiro, da
licitante, impondo-se a desclassificacdo da proposta de preco inexequivel (itens 6.1, “d”

e “e”, do Edital; art. 59, caput e III — e, subsidiariamente, §4° — da Lei n°
14.133/2021).

23. O paragrafo 2° do art. 59 da Lei 14.133/2021, deixa claro que, quando julgar
pertinente, a

“Art. 59. Serdo desclassificadas as propostas que:

(...)

IV - ndo tiverem sua exequibilidade demonstrada, quando exigido pela
Administracdo;

(...)

2° A Administracdo podera realizar diligéncias para aferir a
exequibilidade das propostas ou exigir dos licitantes que ela seja
demonstrada, conforme disposto no inciso IV do caput deste artigo.

24. O Tribunal de Contas da Unido é firme no sentido que incumbe ao licitante o
onus de comprovar a sua exequibilidade, quando sucitado pela administracdo. E o que
se extrai da propria sumula n° 262 do TCU:

"O critério definido no art. 48, inciso II, § 1° alineas “a” e “b”, da Lei n° 8.666/93
conduz a uma presungdo relativa de inexequibilidade de precos, devendo a
Administracao dar a licitante a oportunidade de demonstrar a exequibilidade
da sua proposta.”

25. O mesmo entendimento € reiterado no acérdao n°® 465/2024, do Plenario do TCU:

“jurisprudéncia desta Corte de Contas que informa que antes de ter sua proposta
desclassificada por inexequibilidade, ao licitante deve ser franqueada
oportunidade de defendé-la e demonstrar sua capacidade de bem executar os
servicos, nos termos e condicoes exigidos pelo instrumento convocatorio”

26. Como se vé, a inexequibilidade nao deve ser considerada automaticamente, mas,
quando requerido, cabe ao licitante comprovar o contrario. Ou seja, uma vez
questionada a exequibilidade pela administracdo, o 6nus da demonstracdo passa para a
responsabilidade do licitante.

27. Ainda nesse sentido, independente do 6nus da demonstracdo, fato é que os
documentos e informacdes apresentados apontam para a inexequibilidade da proposta
da Recorrida.
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28. No caso, a demonstracdo trazida pela MEDPRIME nao apenas deixou de
comprovar a exequibilidade, como provou o contrario: aplicados os seus proprios
numeros sob o regime a que esta legalmente obrigada, o preco gera prejuizo superior a
R$ 9 milhdes ao ano. Onus ndo cumprido — rigorosamente, cumprido em sentido
desfavoravel a propria recorrida.

III.5 — Argumento complementar: o preco so “fecha” rebaixando a remuneracao
dos profissionais em mais de 10%, com risco concreto a continuidade de servico
essencial

29. A inexequibilidade se confirma, ainda, por outro angulo. A proposta so se
viabiliza pagando ao profissional menos do que a propria MEDPRIME paga hoje: a
composicdo de custos oferta R$ 1.150,00 (dias de semana) e R$ 1.250,00 (fins de
semana) por plantdo, contra os R$ 1.300,00 e R$ 1.400,00 atualmente praticados na
execucao vigente — reducoes de 11,54% e 10,71%, superiores a 10%. Note-se que os
R$ 29,18 milhoes considerados no item III.1 ja correspondem a essas tarifas reduzidas:
as duas linhas se reforcam — mesmo pagando menos do que hoje paga, o preco nao
fecha.

30. Trata-se de servico essencial de urgéncia e emergéncia, prestado pela propria
incumbente, que ja convive com instabilidade: ha registro publico de atrasos de repasse
aos meédicos e de questionamentos quanto a continuidade da empresa (Tribuna de
Petrépolis, 25/09/2026). Reduzir ainda mais a remuneracdo, em cerca de um décimo,
agrava o risco de evasao de profissionais e de descontinuidade do atendimento. O 6nus
de comprovar que os médicos aceitardo o corte, ou que ha substitutos disponiveis, é da
MEDPRIME — e nao foi cumprido na diligéncia.

IV — DO ENFRENTAMENTO DA DECISAO RECORRIDA

31. A decisao recorrida apoia-se em Parecer Técnico Contabil que, de forma expressa,
consignou ter considerado os tributos “conforme o modelo de contratacao informado
pela empresa (...) sem prejuizo da posterior verificacdo da documentacao”. Vale dizer: o
parecer tomou por boa a propria qualificacdo tributaria da MEDPRIME e nao
enfrentou a questdo juridica decisiva — a obrigatoriedade do lucro real em 2026 e a
nao dedutibilidade da distribuicdo de resultado em SCP (arts. 13 e 14 da Lei n°
9.718/1998 e art. 10 da Lei n°® 9.249/1995).

32. A exequibilidade, contudo, € questdo de direito, de afericdo vinculada, e nao se
exaure em conferéncia formal de planilha — tanto que o proprio parecer reconheceu
divergéncias nas quantidades informadas pela recorrida (itens 1, 4, 5 e 6), tratadas
como meros erros materiais. Ademais, o despacho recorrido limitou-se a “seguir” o
parecer, sem fundamentacdo propria, em afronta ao dever de motivacdo dos atos
administrativos. Cabe a autoridade, em juizo de retratacdo, reexaminar a
exequibilidade a luz da legislacdo tributaria aplicavel — do que resulta,
necessariamente, a desclassificacao.
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V — DO INTERESSE PUBLICO

33. O acolhimento deste recurso é ativamente conveniente ao interesse publico. Preco
inexequivel nao € vantagem, € risco: a vantajosidade pressupode proposta exequivel, apta
a ser cumprida sem inadimplemento, sob pena de paralisacao de servico de urgéncia e
emergéncia e de sucessivos pleitos de reequilibrio, aditamento ou rescisdo.
Desclassificar a proposta inexequivel protege a continuidade do atendimento, a higidez
do contrato e o proprio erario.

VI — DO PEDIDO DE DILIGENCIA (SUBSIDIARIO)

34. Subsidiariamente, caso Vossa Senhoria entenda necessaria instrucao adicional,
requer-se a realizacao de diligéncia (art. 64 da Lei n° 14.133/2021), intimando-se a
MEDPRIME a demonstrar, de forma objetiva e documental, (i) o regime de tributacao a
que estara submetida em 2026; e (ii) de que modo a remuneracao por distribuicdo de
resultado em SCP comporia base dedutivel do IRPJ/CSLL — 6nus que, como visto, lhe
incumbe e do qual ndo se desincumbiu.

VII - DAS RAZOES PARA A REFORMA DA DECISAO DE HABILITACAO

VII.1 - Demonstracoes contabeis e atualidade dos atos societarios

35. O item 11.4.3, alinea “b”, referente a habilitacdo econdémico-financeira, exige
balanco patrimonial e demonstracoes contabeis do ultimo exercicio ja exigivel,
apresentados na forma da lei e devidamente registrados. O atendimento aritmético dos
indices nao dispensa a regularidade e a consisténcia dos documentos que lhes servem
de base.

36. O arquivo das demonstracoes de 2025 contém a ata da assembleia realizada em
20/03/2026, o recibo de entrega da ECD em 05/05/2026, o registro da ata na
JUCEPAR em 08/05/2026 ¢ publicacoes das demonstracoes em 13/05/2026. A
sequéncia documental € a seguinte:

Ato Data Localizacao no arquivo Balanco 2025

Assembleia de aprovacédo das contas de 20/03/2026 p. 18

2025
Entrega da ECD do Livro Diario n°® 12 05/05/2026 p. 1
Registro da ata na JUCEPAR 08/05/2026 p- 19

Publicacédo na Central de Balancos e no

Diario Oficial do Parana 13/05/2026  pp. 20-28

37. Os arts. 132 a 134 da Lei n°® 6.404/1976 disciplinam a deliberacdo assemblear
sobre as contas, as demonstracdes financeiras e a destinacao do lucro. O art. 133, §§ 3°
e 4°, exige a publicacio dos documentos antes da assembleia. Mesmo a reuniao da
totalidade dos acionistas, que pode sanar anuncios e prazos, nao dispensa essa
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publicacao anterior. A ata apresentada menciona a presenca de mais de trés quartos do
capital social, e ndo comprova, por essa expressao, a presenca da totalidade dos
acionistas.

38. A publicacdo comprovada em maio € posterior a assembleia de marco. A
transmissao posterior da ECD, isoladamente, nao demonstra que o balanco inexistia na
assembleia; contudo, a documentacao juntada nao comprova a publicacdao prévia
das demonstracoes aprovadas. O parecer contabil de 14/10/2026 concluiu pela
regularidade formal, mas néao enfrentou essa cronologia nem identificou publicacao
anterior a reuniao.

39. Além da publicidade prévia, deve ser demonstrado que a versao publicada e
utilizada na habilitacdo corresponde aquela efetivamente aprovada. Se o balanco
publicado em 13/05/2026 consubstancia versao posterior a deliberada em
20/03/2026, deve ou deveria existir deliberacao assemblear posterior que o aprove
ou ratifique. A ata de marco, por si s6, ndo comprova a aprovacao de alteracoes que lhe
sejam posteriores.

40. Ha no arquivo do balanco de 2025, ainda, uma ata de assembléia ordinaria de
aprovacao dos demonstrativos de 2025, datada de 08/05/2026. No entanto, permanece
a mesma questdo, a ata é anterior a publicacdo, em contratiedade ao que determina a
legislacao.

41. A auséncia de ata posterior no conjunto apresentado suscita, assim, duvida sobre
a completude e a atualidade dos atos societarios da Recorrida. E possivel que néo
tenham sido apresentados os atos mais recentes da companhia, inclusive eventual
deliberacao relativa a versao publicada do balanco e alteracdes estatutarias ou de
representacdo que a acompanhem.

42, O item 11.4.1, alinea “a”, exige, para a sociedade andénima, estatuto, atas de
alteracoes e publicacdes. Requer-se identificar a tltima deliberacao pertinente e a cadeia
de atos vigentes na abertura do certame, com a apresentacdo de eventual ata posterior
de aprovacao ou ratificacéo e dos atos atualizados de representacdo. A publicacao tardia
nao demonstra, sozinha, alteracao do estatuto; a questao € a auséncia de comprovacao
da atualidade do acervo e da aprovacao da versao efetivamente utilizada.

43. Da forma como se apresentou a documentacdo da MEDPRIME, é possivel
concluir a possibilidade de que, ou o balanco publicado ndo foi aprovado em assembléia
ou a MEDPRIME nao apresentou a ultima versao de seus documentos constitutivos.
Nenhuma das possibilidades pode ser admitida.

VII.2 - Auséncia de comprovacao da regularidade do responsavel técnico

44. O item 11.4.3, alinea “b”, da habilitacao técnica exige expressamente Certidao
de Regularidade do responsavel técnico junto ao Conselho Regional ou Federal de
Medicina. A exigéncia se refere a regularidade profissional do médico indicado, ndo se
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esgotando na comprovacdo de que possui namero de inscricdo ou foi designado para a

funcao.

45. Para o Dr. Antonio Dejair Acosta Pazzini, CRM-PR n° 36.091, foram
apresentados a Certidao de Inscricao, emitida em 10/09/2026, e a Certidao de
Responsabilidade Técnica para Servico, emitida em 25/11/2025. A primeira certifica a
inscricdo; a segunda identifica sua responsabilidade técnica pelo servico de consultas
médicas da MEDPRIME. Nenhuma delas certifica expressamente a regularidade do
responsavel técnico na extensao exigida pelo Edital.

46. Esses documentos sao insuficientes para substituir a certiddo expressamente
exigida. A regularidade do profissional responsavel pela atividade médica constitui
requisito técnico relevante para a execucao de servicos de urgéncia e emergéncia. Nao se
trata de formalidade sem finalidade, mas de comprovacdo da condicao profissional de
quem responde tecnicamente pela prestacdo. O certificado de regularidade da pessoa
juridica atende a exigéncia distinta e ndo supre a prova relativa a pessoa fisica.

47.  As respostas aos esclarecimentos admitiram o documento expedido pelo Conselho
do estado de origem, reservando a regularizacdo no local da execucdo para o momento
proprio. A aceitacao do CRM-PR, entretanto, nao afastou a exigéncia de comprovacao
de regularidade do responsavel técnico. Diante da auséncia dessa comprovacao,
requer-se a reforma da habilitacao pelo descumprimento do item 11.4.3, alinea “b”.

48. Subsidiariamente, caso se admita diligéncia, embora a MASP entenda que o
requisito nao foi satisfeito pela documentacdo apresentada, a comprovacdo devera
alcancar a situacdo do responsavel técnico na abertura do pregao, em 14/10/2026.
Nao basta demonstrar regularidade adquirida posteriormente ou apresentar certidao
que ateste exclusivamente a situacao atual.

49. Esse marco decorre do item 8.3 do Edital, que exige declaracdo de pleno
atendimento dos requisitos no preenchimento da proposta, e dos itens 12.1 e 12.1.1,
que restringem a complementacdo a fatos existentes na abertura. A propria MEDPRIME
apresentou, em 14/10/2026, a declaracdo do item 11.4.2, alineas “e”, “I” e “g”,
afirmando cumprir plenamente os requisitos de habilitacdo e inexistirem fatos
impeditivos. A apresentacao da referida declaracao, inclusive, € condicdo intransponivel
para que os licitantes possam apresentar suas propostas no sistema.

50. A declaracao de cumprimento dos requisitos de habilitacdo exigida para
participacao no certame ja deixa explicito que o licitante deve reunir estas condi¢cdes no
momento de abertura da disputa. E € importante destacar que esta declaracdo nao €
uma exigéncia apenas deste edital, mas encontra respaldo no proprio Poder Federal.

51. A relevancia da declaracao de cumprimento aos requisitos de habilitacao € tao
significativa que a Secretaria de Gestdo do Governo Federal, por meio da Instrucao
Normativa SEGES 73/2022, tratou expressamente da matéria em seu art. 18,
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demonstrando que o cumprimento dos requisitos de habilitacdo no momento de

abertura do certame, que € quando a declaracao é apresentada, é ponto inegociavel:

“Art. 18. Apdés a divulgacdo do edital de licitacdo, os licitantes encaminhardo,
exclusivamente por meio do sistema, a proposta com o preco ou o percentual de
desconto, até a data e o hordrio estabelecidos para abertura da sessdo ptblica.

§ 2° O licitante declarara, em campo préprio do sistema, sem prejuizo da exigéncia
de outras declaragées previstas em legislacdo especifica e na Lei n° 14.133, de 2021, o
cumprimento dos requisitos para a habilitacao e a conformidade de sua proposta
com as exigéncias do edital de licitac¢do.

§ 3° A falsidade da declaracdo de que trata o § 2° sujeitara o licitante as
sancoes previstas na Lei n® 14.133, de 2021.”

52.Neste mesmo sentido, € importante trazer o trecho da Lei 14.133/2021, que
condiciona a juntada de nova documentacdo ao fato de que este ateste fatos ja
existentes a época da abertura do certame:

“Art. 64. Apbés a entrega dos documentos para habilitagdo, ndo serd permitida a
substituicdo ou a apresentacdo de novos documentos, salvo em sede de diligéncia,
para:

I - complementac¢do de informagées acerca dos documentos ja apresentados pelos
licitantes e desde que necessaria para apurar fatos existentes a época da
abertura do certame,”

53.  Perceba que o legislador poderia ter determinado que os fatos fossem existentes a
época da convocacdo para apresentacdo de documentos, mas nao o fez, pois as
condicoes de habilitacao devem estar reunidas no momento em que o licitante inicia sua
participacao na disputa.

54. E este entendimento foi corroborado em diversas outras oportunidades. E o que
se extrai do ponto 5.5 das orientacdes e jurisprudéncias para licitacoes e contratos
publicadas pelo Tribunal de Contas da Unidol:

“Importante mencionar que ha reiterada jurisprudéncia do TCUJ20] no sentido
de que a Administragdo preze pelos principios do formalismo moderado e da
razoabilidade na conducdo das licitacées, evitando inabilitar um licitante sem antes lhe
dar a oportunidade de corrigir eventuais falhas em seus documentos de habilitacdo,
desde que essas falhas sejam sandveis e atestem uma condicdGo pré-existente a
abertura da sessao publica do certame.”

55. Como se vé, por todo o exposto, ainda que fosse admitida diligéncia, o que a
Recorrente reitera considerar incorreto, nédo bastaria que fosse comprovada a

1
https://licitacoesecontratos.tcu.gov.br/5-5-habilitacao-2/#_ftnref20
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regularidade do responsavel técnico no presente momento, mas sim no momento de
abertura do certame.

VII.3 - Insuficiéncia dos atestados de capacidade técnica

56. Nenhum dos atestados apresentados comprova, cumulativamente, periodo
minimo de 12 meses, quantitativo elegivel suficiente e experiéncia de clinica
médica e pediatria em urgéncia e emergéncia. Tampouco foi demonstrado conjunto
somavel que preencha essas condicoes segundo as regras expressamente fixadas pelo
SEHAC.

57. O item 11.4.3, alinea “c”, exige compatibilidade de caracteristicas, quantitativo e
periodo. A manifestacao técnica incorporada aos esclarecimentos fixou o minimo em
10.403 plantoes de 12 horas, equivalentes a 124.836 horas médicas anuais,
correspondente a 50% dos 20.805 plantbes efetivos anuais, com arredondamento para
cima. Foram excluidos dessa base a margem de seguranca, a chefia adicional e o
visitador. Deve ser comprovada experiéncia de, no minimo, 12 meses de servicos
efetivamente prestados.

58. Quanto a natureza do atendimento, a resposta ao questionamento 1 de Gabriel
Carneiro de Vasconcelos Andrade, p. 6, confirmou que somente serdo aceitos servicos
relativos a unidades de urgéncia e emergéncia, inclusive hospitais que realizem esses
atendimentos:

Questionamento 1

Esta correto o entendimento de que somente serdo aceitos, para atendimento ao item
11.4.3, alinea "¢", atestados que comprovem a execucao de plantdes médicos em

unidade de pronto atendimento/urgéncia e emergéncia (UPA 24h e outras unidades de
pronto-socorro)?

R: Sim, correto o entendimento. Somente serdo aceitos relativo a Unidades de urgéncia
e emergéncia, nao necessariamente UPAS, podendo ser hospitais com urgéncia, dentre
outros. Os atestados deverio comprovar atividade pertinente e compativel em
caracteristicas com o objeto da contratacio, conforme o item 11.4.3, alinea “c”, do Edital
e considerando a manifestacio técnica anexa.

Resposta aos esclarecimentos de Gabriel Carneiro de Vasconcelos Andrade, p. 6, questionamento 1.

59. Quanto as especialidades, a resposta a MEDICAL PRIME, quesito IV.2, p. 5,
confirmou a necessidade de contemplar clinica e pediatria:

O atestado devera contemplar ambas as especialidades (clinica e pediatria), em

propor¢do minima a cada uma?
R: CORRETO.

Resposta aos esclarecimentos da MEDICAL PRIME, p. 5, quesito IV.2.

60. Como se vé, a auséncia de quantitativo minimo especifico para pediatria nao
dispensa a comprovacao da experiéncia nessa especialidade em urgéncia e
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emergéncia. O minimo quantitativo € global; a pertinéncia das duas especialidades
permanece obrigatoria.

61. O somatoério também foi condicionado expressamente. A resposta a MEDICAL
PRIME, quesito IV.2, p. 4, somente o admite quando os contratos forem executados
concomitantemente para a mesma pessoa juridica contratante:

E admitido o somatorio de atestados, inclusive de contratos concomitantes?
R: Sim. Desde que os contratos tenham sido prestados de forma concomitante para
a mesma pessoa juridica.

Resposta aos esclarecimentos da MEDICAL PRIME, p. 4, quesito IV.2.

62.  As respostas integram as regras do certame e vinculam o julgamento. Nao podem
ser ignoradas para permitir que a Recorrida componha a experiéncia minima com
atestados de contratantes distintos, periodos nao concomitantes ou servicos de
caracteristicas diversas. A dispensa dessas condigcbes, apos a apresentacdo das
propostas, afrontaria a isonomia e a vinculacao ao instrumento convocatério.

63. O exame individual evidencia as seguintes insuficiéncias:

64. Castro: o atestado de 27/11/2025 relaciona plantdées em UPA e unidades de
saude, transporte em UTI moédvel e direcdo técnica, mas nao identifica servicos ou
horas de pediatria. O volume de servicos genéricos ndo supre a comprovacao da
especialidade exigida.

65. Cruzeiro do Oeste: os trés contratos de 180 dias relacionam 744 plantdes de
clinico geral cada, e o aditivo de 12 meses prevé 1.488. Mesmo somando integralmente
esses quantitativos, inclusive a previsao futura em relacao a emissao do atestado, ter-
se-iam 44.640 horas de clinica geral. A pediatria é expressa em meses, em regime
presencial e de sobreaviso, sem horas efetivas discriminadas. O documento nao
comprova as 124.836 horas elegiveis no periodo exigido; contratos sucessivos também
nao se tornam concomitantes pela soma.

66. Fazenda Rio Grande: o atestado dos Contratos n® 114/2019, 150/2019 e
075/2020 registra 1.350 plantoes de 12 horas, equivalentes a 16.200 horas, de
clinico geral; o do Contrato n°® 083/2023 registra 1.728 plantoes, equivalentes a
20.736 horas, também de clinico geral. O outro atestado, relativo a maternidade,
totaliza 3.150 plantdes de obstetricia, anestesia e pediatria, equivalentes a 37.800 horas
e realizados for a de ambiente de urgéncia e emergéncia. Mesmo somando
indiscriminadamente todos esses servicos e periodos, chegar-se-ia a 74.736 horas,
abaixo do minimo. A insuficiéncia persiste antes mesmo de excluir especialidades
incompativeis e periodos nao concomitantes.

67. INDSH - UPA Santana: o atestado do Contrato n° 012/2023 retine 139.424
horas de clinico geral e intensivista em emergéncia adulto, observacdo, porta e
consultoério, de julho de 2023 a abril de 2026. No entanto, ndo contém pediatria e nao
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individualiza as horas efetivamente prestadas em urgéncia e emergéncia, nao
sendo possivel atribuir a totalidade agregada ao servico compativel.

68. Reserva: o atestado de 11/11/2025 registra 4.344 plantéoes de médico
generalista, equivalentes a 52.128 horas, além de chefia/RT e servicos de
enfermagem. O quantitativo médico é inferior ao minimo e nao ha comprovacao de
pediatria. Horas de enfermagem e de direcido nao podem ser somadas como plantdes
meédicos assistenciais compativeis.

69. Batatais: o atestado do Contrato n® 47/2017 refere-se a unidades basicas de
saude e servicos especializados, incluindo consultas de clinica geral e pediatria. Nao
comprova servicos de wurgéncia e emergéncia, requisito confirmado em
esclarecimento prestado. A presenca nominal das duas especialidades em atendimento
ambulatorial, que nao é sequer de plantdo, nao satisfaz a compatibilidade exigida.

70. Beneficéncia Hospitalar de Cesario Lange — Hospital Municipal de Araucaria:
o documento contempla pediatria emergencista e outras atividades hospitalares, mas
seu total de 136.845 horas de médicos especialistas inclui anestesiologia, cirurgia,
obstetricia, ortopedia, rotina, internacao e outras rubricas, que ndo se enquadram nas
exigéncias de urgéncia e emergéncia de clinica médica e pediatria. A soma, inclusive
ampliada, de todas as linhas de pediatria e clinica médica, com atividades de rotina,
cirurgia pediatrica, terapia intensiva pediatrica e coordenacao, alcanca 81.650 horas,
ainda abaixo de 124.836. O quantitativo que poderia ser efetivamente compativel é
menor; o total indistinto de especialistas ndo atende a exigéncia.

71. Esses documentos nao podem ser utilizados para completar as lacunas uns dos
outros por mera adicdo de totais: foram emitidos por pessoas juridicas contratantes
distintas, e os volumes plurianuais ou de periodos sucessivos nao demonstram, por si,
o quantitativo exigido. A admissibilidade de soma nao afasta as condi¢coes impostas no
proprio esclarecimento.

VII.3.1 - Auséncia de horas de pediatria no atestado do SEHAC

72. O atestado emitido pelo SEHAC em 18/06/2025, relativo ao Contrato n°
040/2022, apresenta plantées médicos genéricos, visitador e chefia. Nao identifica
horas de pediatria nem demonstra a execucao dessa especialidade no quantitativo
e no periodo atestados. O numero global de plantdes e a condicao de atual contratada
nao substituem a comprovacao exigida.

73. O Anexo II do contrato anterior menciona clinica médica e pediatria na descricéo
da escala. Essa previsdo contratual, porém, nao individualiza a execucao pediatrica
efetivamente realizada no periodo abrangido pelo atestado. O documento de
capacidade técnica nao discrimina profissionais ou horas dessa especialidade; a
descricao do objeto contratado nao equivale a comprovacao da parcela executada.

G 213988-8500
() masp@maspsaude.com 9 Av. Ayrton Senna, 556, Paraiba do Sul - R}


mailto:masp@maspsaude.com

(+) MASP

Solugdes e Saude

CNPJ: 45.809.206/0001-03

74. O atestado, tal como apresentado, ndo demonstra o conjunto de caracteristicas

exigidas para a habilitacdo. A auséncia nao pode ser suprida pela soma com pediatria
atestada por outro contratante, diante da condicao de identidade da pessoa juridica
expressamente estabelecida pelo SEHAC.

VII.3.2 — Chefia como adicional e duplicidade de horas

75. O atestado do SEHAC relaciona 4.875 plantoes de chefia em dias uteis e 2.242
em dias nao uteis, totalizando 7.117 plantoes de 12 horas, equivalentes a 85.404
horas. Essas horas nao representam jornada autonoma adicional aos plantoes
assistenciais: correspondem ao encargo de chefia exercido por médico ja integrante da
escala.

76. Essa conclusdo decorre do proprio contrato anterior anexado ao atestado. O
item 2.2 do Anexo II, na p. 23 do arquivo apresentado, estabelece que, dentre os
plantonistas do dia e da noite, um devera ser nomeado chefia de plantao. Portanto, a
funcao € atribuida a profissional ja contado no dimensionamento, e a remuneracdo da
chefia incide sobre o mesmo plantao.

2.2, MEDICO CHEFIA DE PLANTAQ: W

D istas do dia e poite conf -

TODAS asUnidads, D1 (wm) Aevenk sor e eions s e Plantocs acimaem oy
77. Os precos do Contrato n° 040/2022 e de seus aditivos, inclusive a tabela da
prorrogacdo de 2024, p. 31 do arquivo, reforcam essa natureza: R$ 1.600,00 pelo
plantio ordinario de 12 horas e R$ 1.200,00 pela chefia. A chefia, que envolve
responsabilidade acrescida, aparece com preco inferior ao plantdo comum. A estrutura
remuneratéria é coerente com um adicional de R$ 1.200,00 sobre o plantdo de R$
1.600,00, e ndo com um plantdo independente de maior responsabilidade remunerado
por valor menor.

78. O atual Termo de Referéncia, item 6.3.2, explicita a mesma légica: o chefe € um
dos plantonistas ja computados e recebe adicional. As respostas a ROYALMED,
capitulo VIII, e & MEDICAL PRIME, quesito IV.13, confirmam a cumulagdo. O
contrato anterior e seus precos afastam a objecdo de que essa natureza decorreria
apenas das regras do novo certame: o carater acessorio ja se verifica no instrumento
que regeu os servicos atestados.

79. Se o médico cumpre 12 horas e recebe plantdo mais chefia, existem 12 horas
assistenciais, nao 24. Contar as 85.404 horas de chefia como prestacdo autonoma
duplicaria jornadas ja computadas nos plantdes médicos.

VII.3.3 - Consequéncia para a habilitacao técnica

80. O atestado do SEHAC nao comprova horas de pediatria, e a apresentacao da
chefia como quantitativo adicional, sobreposto aos plantbes assistenciais, retira a
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confiabilidade do total bruto para afericdo da capacidade técnica. A dimensao do volume

global ndo sana a auséncia de especialidade nem autoriza contar duas vezes o mesmo
servico.

81. Os demais documentos também nao demonstram o atendimento cumulativo dos
requisitos e nao formam conjunto validamente somavel. Requer-se, portanto, a reforma
da decisao e a inabilitacao da MEDPRIME pelo descumprimento do item 11.4.3,
alinea “c”, da habilitacao técnica, observados o periodo minimo de 12 meses, o
quantitativo elegivel, as duas especialidades em urgéncia e emergéncia e as condicoes
expressas para o somatorio.

VIII — DOS PEDIDOS

a) Ante o exposto, requer a Recorrente:

b) o conhecimento do recurso, por tempestivo e presentes os pressupostos de
admissibilidade, com o reconhecimento de seu efeito suspensivo, nos termos do item
14.7 do Edital, até decisdo final da autoridade competente;

c) no mérito, o provimento para DESCLASSIFICAR a proposta da MEDPRIME
CLINICA GESTAO E SAUDE S/A por inexequibilidade, conforme os fundamentos dos
capitulos Il a V, nos termos dos itens 6.1 e 9.15 do Edital e do art. 59, caput e inciso
III, c/c art. 64 da Lei n° 14.133/2021;

d) a reforma da decisdo de habilitacdo e a INABILITACAO da MEDPRIME pela
auséncia de comprovacao cumulativa dos requisitos técnico-operacionais do item
11.4.3, alinea “c”, especialmente a experiéncia em pediatria e clinica médica em
urgéncia e emergéncia, o quantitativo elegivel e o periodo minimo, com observancia da
concomitancia e da identidade do contratante para qualquer soma e exclusao das horas
de chefia como jornada auténoma;

e) a INABILITACAO pela auséncia de comprovacdo da regularidade do responsavel
técnico, exigida no item 11.4.3, alinea “b”; subsidiariamente, caso admitida diligéncia
sobre esse requisito, a apresentacdo de prova oficial de que a condicdo ja estava
atendida na abertura do pregao, vedada a aceitacao de regularizacdo material posterior;

f) o exame especifico da regularidade das demonstracoes de 2025 e da completude
dos atos societarios, com identificacdo da publicacdo prévia a assembleia, da versao
efetivamente aprovada, de eventual ata posterior de aprovacdo ou ratificacdo da versao
publicada e dos atos vigentes; confirmado o descumprimento material da exigéncia de
apresentacdo na forma da lei ou a insuficiéncia dos atos juridicos exigidos, a
inabilitacdo pelos fundamentos respectivos;

g) subsidiariamente ao pedido de desclassificacdo imediata, a realizacao da
diligéncia prevista no capitulo VI, antes de qualquer homologacdo, para que a
MEDPRIME demonstre documentalmente o regime de tributacdo a que estara

G 213988-8500
() masp@maspsaude.com 9 Av. Ayrton Senna, 556, Paraiba do Sul - R}


mailto:masp@maspsaude.com

(+) MASP

Solugdes e Saude

CNPJ: 45.809.206/0001-03

submetida em 2026 e de que modo a remuneracao por distribuicdo de resultado em SCP
comporia base dedutivel do IRPJ/CSLL, com enfrentamento dos custos indiretos e das
premissas de remuneracdo e tributacao e utilizacdo dos quantitativos anuais do Edital;
nao demonstrada a cobertura integral dos custos apos a oportunidade de comprovacao,
a desclassificacao da proposta;

h) que a decisdo enfrente expressamente os esclarecimentos e os documentos
individualizados nesta peca, com acesso das interessadas as informacodes utilizadas no
julgamento; reformada a habilitacdo ou a aceitacdo da proposta, o exame da proposta
subsequente, e assim sucessivamente, na ordem de classificacao, conforme o item 12.3;

i) sucessivamente, ndo havendo reconsideracdo, o encaminhamento do recurso a
autoridade superior, na forma do item 14.4 do Edital, mantido o efeito suspensivo até o
julgamento definitivo.

Termos em que, pede deferimento.

Paraiba do Sul/RJ, 22 de outubro de 2026.

MASP SOLUCOES E SAUDE LTDA

Paulo Roberto Cerf Caneca — Administrador
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