MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL
Gabinete do Ministro

OFICIO SEI N° 10140/2026/MPS

Brasilia, na data da assinatura eletronica.

A Sua Exceléncia a Senhora
DANIELLA RIBEIRO

Senadora

Primeira-Secretaria do Senado Federal
Senado Federal

CEP. 70165-900 - Brasilia/DF
apoiomesa@senado.leg.br

Assunto: Resposta ao Requerimento 635/2025.

Referéncia: Ao responder este Oficio, favor indicar expressamente o Processo n©
14021.043861/2026-96.

Senhora Primeiro-Secretaria,

Em resposta ao Oficio n® 658/2026 (SF), referente ao Requerimento n©
635/2025, de autoria da Senadora Mara Gabirilli, em que foram
solicitadas informagdes "sobre o programa de Gerenciamento de Beneficios (PGB) para
aumentar a eficiéncia operacional do Instituto Nacional do Seguro Social (INSS) e do
Departamento de Pericia Médica Federal (DPMF), especialmente sobre os processos de
reavaliacdao de beneficios previdencidrios e assistenciais pelo Instituto Nacional do
Seguro Social (INSS)", encaminho o Despacho n° 134/2026/ASSESSORIA/GABIN-
MPS.

Anexo:
I - Despacho Numerado 134 (SEI N© 62851772).
Atenciosamente,

WOLNEY QUEIROZ MACIEL
Ministro de Estado da Previdéncia Social



Documento assinado eletronicamente por Wolney Queiroz Maciel, Ministro(a)
de Estado, em 15/07/2026, as 15:27, conforme horario oficial de Brasilia, com

fundamento no § 3° do art. 4° do Decreto n® 10.543, de 13 de novembro de
2020.
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MINISTERIO DA PREVIDENCIA SOCIAL
Gabinete do Ministro
Assessoria do Gabinete

DESPACHO N° 134/2026/ASSESSORIA/GABIN-MPS

Processo n° 14021.043861/2026-96

Trata-se do Requerimento de Informagao n° 635/2025, de autoria da Senadora Mara Gabrilli
(PSD/SP), em que "Requer informag¢des ao Senhor Wolney Queiroz Maciel, Ministro de Estado da
Previdéncia Social, sobre o Programa de Gerenciamento de Beneficios (PGB) para aumentar a eficiéncia
operacional do Instituto Nacional do Seguro Social (INSS) e do Departamento de Pericia Médica Federal
(DPMF), especialmente sobre os processos de reavaliacdo de beneficios previdenciarios e assistenciais pelo
Instituto Nacional do Seguro Social (INSS)", considerando os seguintes questionamentos:

1. O PGB visa diminuir as filas de avaliacdo para requisicdo de novos beneficios, além da
reavaliacdo? No momento atual, qual o nimero de cidaddos a espera de avaliagdo para ter
acesso aos beneficios previdenciarios e assistenciais?

2. Quais os critérios empregados para convocagdo de beneficidrio para o processo de
reavaliagdo.

3. Quais os critérios empregados para priorizacdo dos processos de reavaliacao.

4. Quantitativo de beneficiarios, por tipo de beneficio, dispensados da reavalia¢do periodica
com base na Lei n° 15.157, de 1° de julho de 2025.

5. Apresentagdo dos resultados alcancados pela aplicacdo da Medida Proviséria (MPV) n°
1.296, de 2025, até o momento, especialmente:

5.1. nimero de processos analisados;

5.2. pericias realizadas;

5.3. valores economizados; e

5.4. tempo médio de atendimento.

6. Quais sdo as formas de comprovagdo da condigdo de incapacidade permanente.

ANALISE

Inicialmente, cumpre esclarecer que, nos termos do Decreto n® 10.995, de 14 de marco de
2022, compete ao Instituto Nacional do Seguro Social (INSS) o reconhecimento do direito, a manutencdo e o
pagamento de beneficios e a prestagcdo dos servigos previdenciarios do Regime Geral de Previdéncia Social
(RGPS), bem como dos beneficios assistenciais previstos na legislacao.

Art. 2° Ao INSS compete operacionalizar:

I - o reconhecimento do direito, a manutengdo e o pagamento de beneficios e os servigos
previdenciarios do Regime Geral de Previdéncia Social - RGPS;

IT - o reconhecimento do direito, a manutencdo e o pagamento de beneficios assistenciais
previstos na legislacdo; e

Assim, quando se fala em "fila de espera do INSS", € importante considerar que esses
requerimentos abrangem diversos tipos de beneficios, os quais envolvem diferentes etapas do processo de
reconhecimento de direitos. Nesse conjunto estdo incluidos beneficios cuja andlise ocorre exclusivamente
pela Autarquia Previdenciaria, bem como outros que podem demandar avaliagdo médico-pericial como etapa
de instrugao.

Nesse contexto, apenas parte dos requerimentos que compdem o quantitativo desse estoque
envolve a atuagao da Pericia Médica Federal, conforme as atribui¢des previstas no art. 30 da Lei n° 11.907,
de 2 de fevereiro de 2009:

Lein® 11.907/2009



Secao V

Da Carreira de Perito Médico Federal e da Carreira de Supervisor Médico-Pericial

(Redagdo dada pela Lei n° 13.846, de 2019)

Art. 30. Fica estruturada a carreira de Perito Médico Federal, no ambito do quadro de pessoal
do Ministério da Economia, composta dos cargos de nivel superior de Perito Médico Federal,
de provimento efetivo. (Redacdo dada pela Lei n® 13.846, de 2019)

§ 3° Sdo atribuigdes essenciais e exclusivas dos cargos de Perito Médico Federal, de Perito
Meédico da Previdéncia Social e, supletivamente, de Supervisor Médico-Pericial da carreira de
que trata a Lei n® 9.620, de 2 de abril de 1998, as atividades médico-periciais relacionadas com:
(Redagdo dada pela Lei n°® 13.846, de 2019)

I - o regime geral de previdéncia social e assisténcia social: (Redacido dada pela Lei n°
13.846, de 2019)

a) a emissdo de parecer conclusivo quanto a incapacidade laboral; (Incluido pela Lei n® 13.846,
de 2019)

b) a verificacdo, quando necessaria a analise da procedéncia de beneficios previdenciarios;
(Incluido pela Lei n° 13.846, de 2019)

¢) a caracterizacdo da invalidez; e (Incluido pela Lei n® 13.846, de 2019)

d) a auditoria médica. (Incluido pela Lei n° 13.846, de 2019)

II - a instru¢do de processos administrativos referentes a concessdo e a revisdo de beneficios
tributérios e previdencidrios a que se referem as alineas a, ¢ e d do inciso I e o inciso V do caput
deste artigo; (Redagdo dada pela Lei n® 13.846, de 2019)

III - o assessoramento técnico a representagdo judicial e extrajudicial da Unido, das autarquias e
das fundagdes publicas federais quanto aos expedientes e aos processos relacionados com o
disposto neste artigo; (Redacao dada pela Lei n° 13.846, de 2019)

IV - a movimentac¢do da conta vinculada do trabalhador ao Fundo de Garantia do Tempo de
Servico (FGTS), nas hipoteses previstas em lei, relacionadas a condi¢do de saude; (Redacao
dada pela Lei n°® 13.846, de 2019)

V - o exame médico-pericial componente da avaliacdo biopsicossocial da deficiéncia de
que trata o § 1° do art. 2° da Lei n° 13.146, de 6 de julho de 2015 (Estatuto da Pessoa com
Deficiéncia), no ambito federal, para fins previdenciarios, assistenciais e tributarios,
observada a vigéncia estabelecida no paragrafo unico do art. 39 da Lei resultante da
Medida Provisoria n° 871, de 18 de janeiro de 2019; (Incluido pela Lei n° 13.846, de 2019)
(Vigéncia)

VI - as atividades acessorias aquelas previstas neste artigo, na forma definida em regulamento.
(Incluido pela Lei n® 13.846, de 2019)

Desse modo, também foram solicitados ao INSS subsidios para responder ao presente
Requerimento de informagao.

Convém esclarecer que o Programa de Gerenciamento de Beneficios (PGB), instituido pela
Medida Provisoéria n® 1.296, de 2025, posteriormente convertida na Lei n® 15.201, de 1° de julho de 2025, e
alterada pela Medida Provisoria n® 1.369, de 2026, contempla tanto a realizacdo de reavaliagdes e revisdes de
beneficios quanto a andlise de processos de reconhecimento inicial de direitos, contribuindo para a ampliagdo
da capacidade operacional da Administrag@o e para a redu¢do das filas de atendimento.

Importa destacar que o PGB se configura como uma das a¢des mitigadoras adotadas pelo
INSS no enfrentamento da fila, inserindo-se em um conjunto mais amplo de medidas voltadas a redu¢ao dos
estoques e melhoria da capacidade de resposta institucional. Dentre essas a¢des, destacam-se:

I - a reorganizagao da forga de trabalho nas Centrais de Anélise de Beneficios (Ceabs);
IT - a otimizacdo da capacidade produtiva;

IIT - a atuacdo de Grupos de Trabalho e realizagdo de mutirdes direcionados;

IV - 0 monitoramento continuo da fila por instdncias de governanga;

V - a recomposi¢ao parcial da forca de trabalho; e

VI - os investimentos em automagdo ¢ modernizagdo tecnoldgica.

Registre-se, por oportuno, que as medidas implementadas vém produzindo resultados
concretos na redu¢do dos estoques de requerimentos.



No ambito da pericia médica, considerando o niimero de cidaddos aguardando avaliacdo
médico-pericial para reconhecimento inicial de direitos, em junho de 2026, a fila nacional totalizava 391.363
requerentes.

De modo geral, a fila de analise passou de 3.128.000 (trés milhdes cento e vinte e oito mil) de
processos, em fevereiro de 2026, para 1.812.000 (um milhdo oitocentos e doze mil) de processos em junho
de 2026, evidenciando a efetividade das acdes adotadas para ampliagdo da capacidade operacional e
enfrentamento do passivo de processos.

Atualmente, no ambito da Pericia Médica Federal, as acOes revisionais concentram-se nas
avaliagOes relativas ao Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) e observa a legislagdo e as normativas
aplicaveis.

Cumpre esclarecer que a gestdo da politica publica do Beneficio de Prestacdo Continuada
(BPC) compete ao MDS, cabendo ao Instituto Nacional do Seguro Social (INSS) sua operacionalizagdo
administrativa e a Pericia Médica Federal a realizacdo da avaliagdo médico-pericial, no ambito de suas
competéncias legais.

As revisdes periddicas ndo constituem faculdade da Administragdo, mas procedimento
expressamente previsto no art. 21 da Lei n°® 8.742, de 7 de dezembro de 1993, com a finalidade de verificar a
permanéncia das condi¢des que justificaram a concessdo do beneficio, assegurando sua manutencio apenas
aos beneficidrios que continuam preenchendo os requisitos legais.

Nesse contexto, o Tribunal de Contas da Unido (TCU), por meio do Acérdao n°® 520/2024 —
Plenario, determinou a ado¢ao de medidas voltadas a implementacgdo das revisdes bienais dos beneficios.

Posteriormente, a Lei n°® 15.157, de 1° de julho de 2025, introduziu hipdtese de dispensa da
reavaliagdo periddica quando o impedimento de longo prazo ¢ permanente, irreversivel ou irrecuperavel.
Entretanto, tal previsdo ndo existia para os beneficios concedidos anteriormente a vigéncia da referida lei,
razdo pela qual as revisdes atualmente em curso mostram-se necessarias, inclusive para identificacdo dos
beneficidrios que poderdo ser enquadrados na nova hipotese legal de dispensa.

Com vistas a implementagdo da nova sistematica, o Departamento de Pericia Médica Federal
(DPMF) expediu o Oficio Circular SEI n°® 169/2025/MPS, determinando o registro obrigatério dessa
informagdo nas avaliagdes do BPC. De forma complementar, a Portaria Conjunta MPS/INSS/MDS n° 33, de
5 de agosto de 2025, estabeleceu critérios para exclusdo das convocagdes de beneficiarios cuja avaliagdo
inicial j4 tenha indicado prognostico desfavoravel ou que apresentem diagndsticos (CID) compativeis com
impedimentos permanentes, irreversiveis ou irrecuperaveis.

Assim, os critérios atualmente empregados para convocagdo e dispensa das reavaliagdes
observam a legislagdo vigente, as diretrizes definidas pelo 6rgdo gestor da politica publica (Ministério do
Desenvolvimento Social e Combate a Fome - MDS), além das hipoteses de dispensa introduzidas pela Lei n°
15.157, de 1° de julho de 2025.

Cabe esclarecer que os critérios para priorizacdo dos processos de revisao dos Beneficios de
Prestacao Continuada (BPC) sdao objeto de deliberacdo conjunta entre o MDS, o MPS e o INSS, no ambito
de suas respectivas competéncias institucionais. Reforca-se, no entanto, que a definicdo do publico-alvo
compete ao gestor da politica de assisténcia social, atribuicao exercida pelo MDS.

Reforca-se que a fungdo primordial do INSS ¢ executar as politicas de previdéncia e
assisténcia social do Estado brasileiro, que lhe sao delegadas por disposi¢cdo legal. Importante destacar que,
por se tratar de Autarquia executora, o INSS ndo possui competéncia normativa para alterar critérios de
elegibilidade, criar hipoteses de concessao ou dispensar obrigacdes previstas em lei. Sua atuacdo deve
observar as normas legais e regulamentares expedidos pela autoridade méxima do Poder Executivo Federal,
de acordo com o proposto pelos Ministérios competentes, em especial o MPS e o Ministério do
Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia ¢ Combate a Fome - MDS, no caso dos beneficios
assistenciais.

A autarquia cabe executar as etapas operacionais da revisdo, incluindo a convocacao dos
beneficiarios e a disponibilizagdo dos instrumentos materiais para reavaliacdo nos termos do art. 39 do



Decreto n° 6.214, 26 de setembro de 2007, e alteragdes posteriores.

No ambito da Pericia Médica, a priorizacdo dos processos de revisdo e de reavaliagdo
decorreu, em principio, dos proprios diplomas legais que instituiram o PGB. Com efeito, foi estabelecido
como objetivo prioritario do Programa a realizacdo das reavaliagdes e revisdes de beneficios previdenciarios
e assistenciais, circunstancia que justificou a centralidade nessa atividade na fase inicial de implementagao
do PGB.

Posteriormente, a partir da Medida Provisoria n° 1.369, de 2026, o escopo legal do Programa
foi ampliado e passou a incluir expressamente a analise de processos de reconhecimento inicial de direitos
entre os seus objetivos.

Dessa forma, atualmente, a defini¢do das prioridades operacionais ndo estd necessariamente
vinculada a predominéncia das atividades revisionais. Nesse sentido, a Administracdo pode modular a
execucdo dos servicos abrangidos pelo PGB, conforme critérios de gestdo e as necessidades institucionais,
visando ao interesse publico.

Assim, a priorizagdo das atividades desenvolvidas no ambito do PGB observa os parametros
estabelecidos na legislacdo vigente e os critérios de gestdo definidos pela Administragdo.

Cumpre esclarecer que os beneficios concedidos anteriormente a vigéncia da Lei n° 15.157, de
1° de julho de 2025, ndo continham registro especifico quanto a caracterizacdo de impedimento permanente,
irreversivel ou irrecuperavel. Nesse sentido, as revisdes concentram-se em beneficios anteriores a referida lei
e que ndo estdo registrados com tal informagao.

No momento, ndo estdo sendo realizadas revisdes de beneficios previdencidrios, restringindo-
se as acdes revisionais as avaliacdes médico-periciais relativas ao BPC.

Os dados quantitativos relativos ao BPC competem ao MDS, gestor da politica publica em
questao.

No ambito do PGB, no periodo de maio de 2025 a maio de 2026, foram realizadas pela Pericia
M¢édica Federal 749.602 (setecentos e quarenta ¢ nove mil e seiscentas e duas) analises documentais
(Atestmed) e 1.305.646 (um milhdo, trezentos e cinco mil e seiscentas € quarenta e seis) pericias médicas,
distribuidas entre pericia inicial, pericia inicial de BPC, reavaliagdo do BPC e outras pericias.

No ambito do INSS, o Programa visa a gestdo da forca de trabalho e ¢ direcionado a analise
de processos cujo prazo de espera tenha superado 45 (quarenta e cinco dias) ou que possuam prazo judicial
expirado. Assim, no periodo compreendido entre maio de 2025 e julho de 2026, no que diz respeito ao PGB,
foram concluidos 3.539.911 (trés milhdes, quinhentos e trinta e nove mil, novecentos € onze mil) processos.

Quanto aos valores economizados, registra-se que o impacto financeiro encontra-se inserido,
sobretudo, no contexto do Acordo homologado pelo STF no ambito do RE n° 1.171.152/SC (Tema 1066 do
STF). O acordo estabelece que, nos casos em que o beneficio seja deferido apos o prazo estabelecido, os
valores devidos em atraso estardo sujeitos a incidéncia de corre¢do monetaria e juros de mora.

Neste sentido, O INSS esclareceu que a reducao da fila impulsionada pelo PGB reflete na
diminui¢do de casos em que ocorre o descumprimento do Acordo homologado pelo STF e, portanto, do
pagamento de juros pelo avango de prazos, trazendo economia aos cofres publicos.

Em relacdo ao Tempo Médio de Atendimento, no ambito da Pericia Médica, o TMEA-PM
apresentou reducdo expressiva, passando de 70,44 dias, em agosto de 2023, para 24,48 dias, em junho de
2026, representando reducdo aproximada de 65% no periodo, resultado associado ao conjunto de medidas
destinadas ao fortalecimento da capacidade operacional da Pericia Médica Federal (Concurso Publico,
Atestmed, Telepericia, etc.), dentre elas aquelas implementadas no ambito do PGB.

No ambito do INSS, o dado disponivel, referente a maio de 2026, foi apurado em 50 dias.
Conforme esclareceu a autarquia, o indicador apresentado refere-se ao Tempo Médio de Decisdo liquido
(TMD liquido), que corresponde ao tempo médio de conclusdo dos processos de beneficios, descontado o
periodo em que o processo permanece sob exigéncia do segurado (isto €, o tempo em que a analise fica
suspensa aguardando providéncia do proprio requerente, como apresentagdo de documentos ou
comparecimento a pericia).



Cabe registrar que a diversidade e a complexidade dos multiplos tipos de beneficios
administrados pelo Instituto — que exigem diferentes fluxos de andlise, documentagdo e, em muitos casos,
pericia médica — podem gerar gargalos conjunturais momentaneos em determinadas competéncias,
associados a fatores como sazonalidade de demanda, concentragdo de processos mais complexos em
determinado periodo, ou variagdes na forca de trabalho disponivel para andlise. Tais fatores influenciam a
leitura do indicador, sendo ele por si s6 insuficiente para apontar tendéncia estrutural.

No que diz respeito as formas de comprovacao da condi¢cdo de incapacidade permanente, cabe
esclarecer, inicialmente, que a atribui¢ao da Pericia Médica Federal consiste na avaliacdo técnico-pericial da
incapacidade laborativa, do impedimento de longo prazo, do prognostico e da repercussdo funcional,
fornecendo subsidios técnicos para a decisdo administrativa a ser adotada pela Autarquia Previdenciaria, nos
termos dos fluxos e competéncias institucionais vigentes.

A caracterizacdo da incapacidade permanente decorre de avaliagdo médico-pericial
individualizada realizada pelo Perito Médico Federal, considerando, entre outros aspectos, a gravidade da
doenca ou lesdo, a irreversibilidade do quadro, a impossibilidade de se estabelecer prazo previsivel de
recuperagdo, a repercussdo da condi¢do de satde sobre a capacidade laborativa e o progndstico e a
possibilidade a reabilitagdo profissional. A conclusdo ndo decorre, portanto, de um unico elemento isolado,
mas da andlise integrada entre diagnoéstico, funcionalidade, atividade laboral, evolugdo clinica, resposta
terapéutica, prognostico e possibilidade de reabilitagdo.

Nesse sentido, a simples existéncia de doenga, diagnéstico ou codigo da Classificagdo
Internacional de Doencas (CID) nao ¢ suficiente, por si s, para caracterizar incapacidade permanente. A
avaliagdo médico-pericial exige a correlagdo entre a condicao clinica apresentada e sua repercussao efetiva
sobre o desempenho laboral do segurado, considerando as exigéncias da atividade habitual, a idade, a
escolaridade, a experiéncia profissional, o histérico ocupacional, a possibilidade de reabilitacdo e os
elementos clinicos disponiveis no momento da avaliagao.

Sao essas as informagdes a serem prestadas, permanecendo este Ministério a disposicdo para
eventuais esclarecimentos adicionais.

Brasilia, na data da assinatura eletronica.

PRISCILA NASCIMENTO SENA ARAUJO

Assessora

Documento assinado eletronicamente por Priscila Nascimento Sena Araujo, Assessor(a), em
16/07/2026, as 08:43, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 3° do art. 4° do
Decreto n° 10.543, de 13 de novembro de 2020 .
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