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I - RELATORIO

Em 5/5/2009, por meio do Oficio n° 10/CG/INESUL, o Instituto de Ensino Superior de
Londrina solicitou ao CNE parecer sobre:

- a legalidade do formuladrio de avalia¢do in loco para os cursos de graduagdo
em Medicina utilizado atualmente pelo INEP na forma como estd sendo empregado,
com quesitos considerados imprescindiveis, contrapondo-se ao disposto na Portaria
Ministerial n°474;

- a legalidade do emprego de Instrumentos de Avaliagdo para processos de
credenciamento e recredenciamento de IES e de autorizacdo, reconhecimento e
renova¢do de reconhecimento de cursos de gradua¢do que foram normatizados
através de Portaria Ministerial apos a data de protocolo dos processos nos sistemas
Sapiens e e-MEC, entendendo ser mais coerente e legal o emprego desses
Instrumentos somente para os processos protocolizados apos a publicagdo da
Portaria Ministerial aprovando os mesmos no Diario Oficial da Unido.

Historico

Em 12 de setembro de 2007, através do Processo n°® 20078171, o Instituto de Ensino
Superior de Londrina protocolou solicitagdo de autorizacdo do curso de bacharelado em
Medicina no sistema e-MEC. Segundo a IES, todos os elementos que instruiram o referido
processo tiveram como base o Instrumento de Avaliagdo dos Cursos de Graduagdo do
Sistema Nacional de Avaliag¢dao da Educagdo Superior (SINAES), instituido pela Portaria n°
563, de 21 de fevereiro de 2006.

Em 25 de setembro de 2007, a Portaria MEC n°® 928 instituiu novo instrumento de
avaliag¢do para autorizagdo de cursos de graduacao, Bacharelados e Licenciaturas, do Sistema
Nacional de Avaliacao da Educagdo Superior, excetuando-se os cursos de Medicina e Direito
que seriam avaliados com base em instrumentos especificos, conforme preconizado no
paragrafo unico do Artigo 2° da referida Portaria. Em 14 de abril de 2008, com a publicagao
da Portaria MEC n°® 474, ocorreu a aprovacao do instrumento de avaliagdo para autorizagdo do
curso de graduagao em Medicina. A IES argumenta que estruturou o seu PPC com base no
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Instrumento de Avalia¢do vigente na época da confec¢do do mesmo, no momento da
avaliag¢do in loco, o Instrumento empregado ja era outro.

Nos dias 30 e 31 de margo e 1° de abril de 2009, a IES recebeu a visita dos avaliadores
designados pelo INEP para a realizacdo da avaliagdo in loco. A 1ES explica que ao final da
referida avalia¢do afirmaram (os avaliadores) que ndo foi possivel concluir a avaliag¢do, pois
o formulario eletronico ndo gerou conceito em uma das trés dimensoes, mais propriamente
na dimensdo 3, Instalagoes Fisicas, uma vez que um dos indicadores, o 3.3.1 — Laboratorios
especializados, considerado imprescindivel, ndo foi atendido pela IES.

O indicador 3.3.1 — “Laboratorios especializados” refere-se a unidade hospitalar de
ensino, conforme o disposto no formulario de avaliagdo preenchido pela IES e descrito
abaixo:

5- Quando a IES conta com unidade(s) hospitalar(es) de ensino, propria(s) ou
conveniada(s), garantidas legalmente por um periodo minimo de dez anos, que
apresente(m) condi¢oes de vir a ser certificada(s) como Hospital de Ensino pelo
MEC/MS (Port. 2.400/2007) e sejam dotadas de condigoes plenas para a formagdo do
estudante de medicina nos seguintes aspectos:

- Tenha residéncia médica credenciada pela CNRM, pelo menos nas cinco
dreas basicas: clinica médica, pediatria, cirurgia, ginecologia e obstetricia, e saude
coletiva (medicina comunitaria);

- Conte com complexo assistencial - ambulatorios periféricos, PSF, atengdo
secundaria, tercidria e quaternaria - que atenda(m) majoritariamente pelo SUS;

- Seja considerado como centro de referéncia regional ha pelo menos 2 anos;

- Tenha infraestrutura bdsica constituida por: ambulatorios (pelo menos de
clinica médica, pediatria, ginecologia e obstetricia e cirurgia), unidades de
internag¢do (pelo menos de clinica médica, pediatria, ginecologia e obstetricia e
cirurgia), centros cirurgico e obstétrico, unidades de urgéncia e emergéncia (clinica,
cirurgica e traumatologica), UTI pediatrica e de adultos;

- Tenha laboratorios de exames complementares necessarios a um hospital de
alta complexidade (setor de imagens, laboratorio clinico, anatomia patologica, entre
outros), servico de arquivo e documenta¢do médica, com acesso ao setor de
atendimento resolutivo de alto nivel para as urgéncias/emergéncias.

4- Quando a IES conta com unidade(s) hospitalar(es) de ensino, propria(s) ou
conveniada(s), garantidas legalmente por um periodo minimo de dez anos, que
apresente(m) condi¢oes de vir a ser certificada(s) como Hospital de Ensino pelo
MEC/MS (Port. 2.400/2007) e sejam dotadas de condi¢oes adequadas para a
formagdo do estudante de medicina nos seguintes aspectos:

- Tenha residéncia médica credenciada pela CNRM, pelo menos nas cinco
dreas basicas: clinica médica, pediatria, cirurgia, ginecologia e obstetricia, e saude
coletiva (medicina comunitaria);

- Conte com complexo assistencial - ambulatorios periféricos, PSF, atengdo
secundaria, tercidria e quaternaria - que atenda(m) majoritariamente pelo SUS;

- Seja considerado como centro de referéncia regional ha pelo menos 2 anos;

- Tenha infraestrutura bdsica constituida por: ambulatorios (pelo menos de
clinica médica, pediatria, ginecologia e obstetricia e cirurgia), unidades de
internag¢do (pelo menos de clinica médica, pediatria, ginecologia e obstetricia e

Marilia Ancona — 0145/MZG 2



PROCESSO N°: 23001.000145/2009-42

cirurgia), centros cirurgico e obstétrico, unidades de urgéncia e emergéncia (clinica,
cirurgica e traumatoldgica), UTI pediatrica e de adultos;

- Tenha laboratorios de exames complementares necessarios a um hospital de
alta complexidade (setor de imagens, laboratorio clinico, anatomia patologica, entre
outros), servico de arquivo e documenta¢do médica, com acesso ao setor de
atendimento resolutivo de alto nivel para as urgéncias/emergéncias.

3- Quando a IES conta com unidade(s) hospitalar(es) de ensino, propria(s) ou
conveniada(s), garantidas legalmente por um periodo minimo de dez anos, que
apresente(m) condi¢oes de vir a ser certificada(s) como Hospital de Ensino pelo
MEC/MS (Port. 2.400/2007) e sejam dotadas de condi¢oes suficientes para a

formagdo do estudante de medicina nos seguintes aspectos:

- Tenha residéncia médica credenciada pela CNRM, pelo menos nas cinco
areas basicas: clinica médica, pediatria, cirurgia, ginecologia e obstetricia, e saude
coletiva (medicina comunitaria);

- Conte com complexo assistencial - ambulatorios periféricos, PSF, aten¢do
secundaria, tercidria e quaternaria - que atenda(m) majoritariamente pelo SUS;

- Seja considerado como centro de referéncia regional ha pelo menos 2 anos;

- Tenha infraestrutura basica constituida por: ambulatorios (pelo menos de
clinica médica, pediatria, ginecologia e obstetricia e cirurgia), unidades de
internagdo (pelo menos de clinica médica, pediatria, ginecologia e obstetricia e
cirurgia), centros cirurgico e obstétrico, unidades de urgéncia e emergéncia (clinica,
cirurgica e traumatoldgica), UTI pediatrica e de adultos;

- Tenha laboratorios de exames complementares necessarios a um hospital de
alta complexidade (setor de imagens, laboratorio clinico, anatomia patologica, entre
outros), servico de arquivo e documenta¢do médica, com acesso ao setor de
atendimento resolutivo de alto nivel para as urgéncias/ emergéncias.

2- Quando a IES conta com unidade(s) hospitalar(es) de ensino, propria(s) ou
conveniada(s), garantidas legalmente por um periodo minimo de dez anos, que
apresente (m) condigoes de vir a ser certificada(s) como Hospital de Ensino pelo
MEC/MS (Port. 2.400/2007) e que ndo apresentem condi¢oes suficientes de formag¢do
do estudante de medicina nos seguintes aspectos:

- Tenha residéncia médica credenciada pela CNRM, pelo menos nas cinco
areas basicas: clinica médica, pediatria, cirurgia, ginecologia e obstetricia, e saude
coletiva (medicina comunitaria);

- Conte com complexo assistencial - ambulatorios periféricos, PSF, aten¢do
secundaria, tercidria e quaternaria - que atenda(m) majoritariamente pelo SUS;

- Seja considerado como centro de referéncia regional ha pelo menos 2 anos;

- Tenha infraestrutura basica constituida por: ambulatorios (pelo menos de
clinica médica, pediatria, ginecologia e obstetricia e cirurgia), unidades de
internagdo (pelo menos de clinica médica, pediatria, ginecologia e obstetricia e
cirurgia), centros cirurgico e obstétrico, unidades de urgéncia e emergéncia (clinica,
cirurgica e traumatoldgica), UTI pediatrica e de adultos;

- Tenha laboratorios de exames complementares necessarios a um hospital de
alta complexidade (setor de imagens, laboratorio clinico, anatomia patologica, entre
outros), servico de arquivo e documenta¢do médica, com acesso ao setor de
atendimento resolutivo de alto nivel para as urgéncias/emergéncias.
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1- Quando a IES conta com unidade(s) hospitalar(es) de ensino, propria(s) ou
conveniada(s), garantidas legalmente por um periodo minimo de dez anos, que
apresente(m) condi¢oes de vir a ser certificada(s) como Hospital de Ensino pelo
MEC/MS (Port. 2.400/2007) porém sem condigoes de formagdo do estudante de
medicina em algum dos seguintes aspectos:

- Nado tem residéncia médica credenciada pela CNRM, pelo menos nas cinco
areas basicas: clinica médica, pediatria, cirurgia, ginecologia e obstetricia, e saude
coletiva (medicina comunitaria);

- Ndo conta com complexo assistencial - ambulatorios periféricos, PSF,
atengdo secundaria, terciaria e quaterndria - que atenda(m) majoritariamente pelo
SUS;

- Ndo é considerado como centro de referéncia regional hd pelo menos 2
anos;

- Ndo tem infraestrutura bdsica constituida por: ambulatorios (pelo menos de
clinica médica, pediatria, ginecologia e obstetricia e cirurgia), unidades de
internagdo (pelo menos de clinica médica, pediatria, ginecologia e obstetricia e
cirurgia), centros cirurgico e obstétrico, unidades de urgéncia e emergéncia (clinicas,
cirurgica e traumatoldgica), UTI pediatrica e de adultos;

- Nao tem laboratorios de exames complementares necessarios a um hospital
de alta complexidade (setor de imagens, laboratorio clinico, anatomia patologica,
entre outros), servi¢o de arquivo e documenta¢do médica, com acesso ao setor de
atendimento resolutivo de alto nivel para as urgéncias/emergéncias.

O INESUL firmou convénio com o Hospital Regional Jodo de Freitas, localizado no
Municipio de Arapongas/PR. A IES informou que este convénio firmado ¢ valido até o ano de
2020, podendo ser renovado.

Segundo a IES, a Comissdo de Avaliagdo explicitou verbalmente e posteriormente no
Relatorio de Avaliagdo que a IES ndo atendeu ao indicador uma vez que, apesar do hospital
preencher em sua maioria os requisitos exigidos apresentou apenas dois certificados de
residéncia médica nas dareas consideradas basicas e, pelo fato do indicador ser considerado
imprescindivel (grifo nosso), conforme o Instrumento de Avalia¢do publicado inclusive no
site do INEP, a avaliagdo em questdo fora prejudicada.

A IES alega que ao comparar o publicado na Portaria Ministerial n° 474 a IES
verificou que ndo ha indicadores imprescindiveis, ou seja, que a norma ndo prevé tal
dispositivo. Por uma ‘“decisdo” e ndo se sabe por parte de quem, dois indicadores, o 1.1.3 —
Relagdo entre numero de vagas e formagdo nos servigos de saude; e o 3.3.1 — Unidades
hospitalares de ensino e complexo assistencial passaram a ser considerados essenciais para
a aprovagdo dos cursos de medicina pleiteados pelas IES.

A TES também questiona tal critério, argumentando que se a avaliagdo refere-se a
autorizagdo de um curso de graduagdo qual a logica em se exigir e ainda, como elemento
imprescindivel, convénio com instituicdo que mantenha no minimo 5 (cinco) cursos de pos-
graduag¢do lato sensu nas cinco dareas basicas: clinica médica, pediatria, cirurgia,
ginecologia e obstetricia, e saude coletiva (medicina comunitaria)?

Em 2 de setembro de 2009, foi encaminhada a Diligéncia CNE/CES n° 69/2009 a
Consultoria Juridica (CONJUR), nos seguintes termos:

O Instituto de Ensino Superior de Londrina (INESUL), por meio do Oficio n°
10/CG/INESUL, de 5/5/2009, solicita parecer do Conselho Nacional de Educacdo
acerca:
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- da legalidade do formulario de avaliagdo in loco para os cursos de
graduagdo em Medicina utilizado atualmente pelo INEP na forma como estd sendo
empregado, com quesitos considerados imprescindiveis, contrapondo-se ao disposto
na Portaria Ministerial n° 474.

- da legalidade do emprego de Instrumentos de Avaliagcdo para processos de
credenciamento e recredenciamento de IES e de autorizacdo, reconhecimento e
renovag¢do de reconhecimento de cursos de gradua¢do que foram normatizados
através de Portaria Ministerial apds a data de protocolo dos processos nos sistemas
Sapiens e e-Mec, entendendo ser mais coerente e legal o emprego desses Instrumentos
somente para os processos protocolizados apos a publicacdo da Portaria Ministerial
aprovando os mesmos no Didrio Oficial da Unido.

Com o intuito de obter subsidios a analise do presente processo, solicito que a
Secretaria Executiva do CNE o encaminhe a Consultoria Juridica do Ministério da
Educacgdo para que esta se manifeste quanto as questoes aqui transcritas.

Em 31 de dezembro de 2009, em resposta a diligéncia, a CONJUR apontou que:

3. Inicialmente, para exame da questdo, é preciso que se tenha clara a no¢do
de que no campo da autorizag¢do para atuagdo no ensino, ndo existe direito
adquirido, mas, mera expectativa de direito. O ato autorizativo ¢é
periddico, condi¢do que revela a sua precariedade e indica a
impossibilidade de que o seu eventual titular possa incorpora-lo de forma
permanente.

4. No caso concreto, o que na verdade defende a Consulente é o que se
convenciona chamar de direito de protocolo, a partir do entendimento de
que deve ser aplicado ao pleito o regime juridico vigente a época da
apresentagdo do pedido.

5. Sobre o tema, tanto a doutrina, quanto a jurisprudéncia, sdo pacificas no
entendimento de que inexiste direito adquirido a regime juridico, com
destaque para a consolidagdo recente da jurisprudéncia do Supremo
Tribunal Federal, notadamente a partir do julgamento da A¢do Direta de
Inconstitucionalidade n° 3.105-8, requerida em face da FEmenda
Constitucional n° 41/2003, que instituiu a cobrang¢a de contribuicdo
previdenciaria dos servidores aposentados, conforme ja ressaltado por
esta CONJUR no Parecer n° 468/2007-CGEPD, de 25 de julho de 2007.

6. Aléem da decisao proferida na citada ADIn, diversas outras foram
proferidas pela Suprema Corte, todas no sentido de [que] inexiste direito
adquirido a regime juridico, vendo destacar: Ag. Reg no RE 425.579-1/RJ,
Ag. Reg no RE 354.307-5/DF, Ag. Reg no RE n° 481.433-1/RS, Ag. Reg no
RE 598.229-1/PR, Ag. Reg no AG n° 598.229-1/PR e Ag. Reg no RE
445.810-1. Das duas ultimas decisoes citadas destacamos,
respectivamente.

“Il. Servidor Publico: é da jurisprudéncia do Supremo Tribunal que
ndo ha direito adquirido a regime juridico, no qual se inclui o nivel
hierarquico que o servidor ocupa na carreira.”

“E pacifico o entendimento desta Corte no sentido de que inexiste
direito adquirido a regime juridico.”
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7. Dessa maneira, conforme entendimento do Supremo Tribunal Federal, ndo
ha direito adquirido contra mudangas de um certo regime para outro ou de
determinado instituto juridico. O professor Uadi Lammégo Bulos sobre a
posicdo adotada pelo STF ensinou:

“é necessario que se esclareca a posi¢dao do Supremo Tribunal Federal
quando, em diversas assentadas, assinalou que ndo ha direito adquirido a
regime juridico de instituto ou institui¢do de direito. Ndo se trata de decisdo
politica, como se poderia pensar a um primeiro momento, nem, tampouco, de
retaliagdo a garantia constitucional do direito adquirido (art. 5°, XXXVI) ou
desrespeito a instituto insuprimivel (art. 6°, § 4°, 1V).

O que subjaz a esse raciocinio é a nitida diferenca entre direito
adquirido, direito consumado, expectativa de direito e simples faculdade legal.

Logo, se a lei nova mudar regime juridico de instituto de direito,
alicer¢ado num direito consumado, numa expectativa de direito ou numa
simples faculdade legal, esta alteracdo se aplicara imediatamente. Ndo ha
direito adquirido nesses casos.”

8. Nesse contexto, a portaria que aprova os instrumentos de avalia¢do é
norma meramente procedimental, que alcanc¢a os atos ja praticados,
respeitando aqueles que ja foram produzidos.

9. Desse modo, nao ha obice legal a utiliza¢do dos instrumentos de avaliagdo
pelo INEP, nem da aplica¢do destes aos processos protocolados em data
anterior a sua aprovag¢do, obviamente desde que a avaliagdo ndo tenha
ainda sido realizada por outro instrumento.

IT- VOTO DA RELATORA

1.

2.

Responda-se a interessada nos seguintes termos:

A portaria que aprova os instrumentos de avaliacdo ¢ norma procedimental, que alcanga
0s atos ja praticados, respeitando aqueles que ja foram produzidos.

Nao ha obice legal a utilizagdo de instrumento de avaliagdo pelo INEP, nem da aplicacao
destes aos processos protocolados em data anterior a sua aprovacao, desde que a avaliagao
ndo tenha ainda sido realizada por outro instrumento.

Brasilia (DF), 27 de janeiro de 2010.

Conselheira Marilia Ancona-Lopez — Relatora

III - DECISAO DA CAMARA

A Camara de Educagdo Superior aprova, por unanimidade, o voto da Relatora.

Sala das Sessoes, em 27 de janeiro de 2010.

Conselheiro Paulo Monteiro Vieira Braga Barone — Presidente
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Conselheiro Mario Portugal Pederneiras — Vice-Presidente
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