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CAMARA MUNICIPAL DE FERNANDOPOLIS - SP

Estudo Técnico Preliminar 12/2026

1. Informacoes Basicas

Numero do processo: 141/2026 (DFD 104/2026)

2. Objeto da contratacao

2.1 O presente Estudo Técnico Preliminar - ETP - tem por objetivo identificar e analisar
0S cenarios para o atendimento da demanda que consta no Documento de
Formalizacdo de Demanda - DFD, bem como demonstrar a viabilidade técnica e
econdmica das solucdes identificadas, fornecendo as informacfes necessarias para
subsidiar o respectivo processo de contratagcdo. A descricdo encontra-se na tabela
abaixo:

quantidade de

item [ldescrigcdo unidade CATSER R
beneficiarios

Assisténcia Médica -

Hospitalar / Domiciliar _
1 , servico 12920 36
complementar de Saude /

Convénio

2.1.1 Os codigos CATSER séo utilizados exclusivamente para registro e
padronizacdo, prevalecendo as especificacdes técnicas descritas neste Estudo
Técnico Preliminar e no Termo de Referéncia.

2.2 O Estudo Técnico Preliminar (ETP), conforme definicdo do art. 6°, inciso XX, da Lei
Federal n. 14.133/2021, € o “documento constitutivo da primeira etapa do planejamento
de uma contratacdo que caracteriza o interesse publico envolvido e a sua melhor
solucédo e da base ao anteprojeto, ao termo de referéncia ou ao projeto basico a serem
elaborados caso se conclua pela viabilidade da contratacdo”. Quanto aos elementos do
ETP elencados no art. 18, § 1°, da Lei Federal n. 14.133/2021, os diversos incisos do §
1° ndo contemplam uma ordem logica ou cronoldgica de atividades, razédo pela qual
foram dispostos neste documento de modo a possibilitar desenvolvimento l6gico e
coeréncia interna.

2.3 Ainda quanto aos elementos trazidos no art. 18 da Leli, ressalta-se que o 8§82° trouxe
guais elementos deverdo ser previstos pelo estudo, podendo os demais serem
dispensados, desde que apresentadas as devidas justificativas.
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2.4 Portando, o presente estudo configura-se como parte integrante da instrugédo do
processo licitatério para atendimento da demanda apresentada, e visa apontar a
solucdo que melhor a atenda e com melhor custo-beneficio para a Administracao
Publica.

2.5 Salienta-se que o presente estudo apresenta solucdo para possivel atendimento da
demanda, nédo possuindo carater decisério, cabendo ao Gestor em seu juizo
discricionario a decisao de adesao ou nao da alternativa suscitada.

3. Descricao da necessidade

3.1 Contratacdo de empresa especializada na prestacao de servigos continuados na
area de assisténcia médica ou seguro saude (com registro na ANS — Agéncia Nacional
de Saude Suplementar), com fator moderador (coparticipacdo dos beneficiarios titulares
e dependentes) para a prestacdo/cobertura de servicos médico-hospitalares, na
segmentacdo ambulatorial e hospitalar com obstetricia, exames laboratoriais e
demais servicos de apoio diagnéstico, na acomodacdo quarto individual com
banheiro privativo, aos servidores ativos da Camara Municipal de Fernandépolis e
seus dependentes, conforme descricdo contida neste Termo de Referéncia e,
complementarmente, no contrato de adesao (empresarial), firmado entre a contratada e
os beneficiarios do plano ou seguro de saude.

3.2 A contratacao pretendida visa garantir o cumprimento do direito dos servidore
publicos ativos da Camara Municipal de Fernandoépolis/SP e seus dependentes, ao
custeio parcial de um plano de assisténcia médica ou seguro-saude, em conformidade a
que dispde a Lei Municipal n. 4.500, de 29 de junho de 2016, que instituiu a referid
benesse aos servidores ativos da Camara Municipal de Fernandoépolis, como também ter
por escopo convalidar o direito universal de acesso a saude, disciplinado no art. 196 d
Constituicdo Federal, na medida em que permite ao funcionalismo, mediant
compartilhamento de despesas (uma parcela paga pelo 6rgéo e outro pelos beneficiarios
a contratacdo continua do servico de plano/seguro de assisténcia médico-hospitalar.

3.3 O fornecimento de plano de saude representa uma importante politica institucional d
valorizacdo dos colaboradores, contribuindo diretamente para o bem-estar fisico
emocional dos servidores, 0 que impacta positivamente na produtividade, na motivacao
na regularidade da execucao das atividades administrativas.

3.4 Além de permitir o acesso qualificado a atendimento médico, a contratacdo viabiliza
adocdo de medidas preventivas a saude, reduzindo os indices de absenteismo
promovendo um ambiente organizacional mais saudavel e eficiente.
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3.5 O universo estimado de beneficiarios corresponde a aproximadamente 36 titulares
namero que reflete a totalidade dos cargos atualmente existentes no quadro de servidore
da Camara Municipal de Fernandopolis/SP, e cerca de 20 dependentes. A estimativ
baseia-se na adesdo média observada ao beneficio nos ultimos exercicios, considerand
a elegibilidade prevista na norma interna, bem como a composi¢cdo familiar dos atuai
servidores.

3.6. Trata-se de servico de natureza continuada, cuja descontinuidade poderi
comprometer ndo apenas a seguranca assistencial dos servidores e dependentes, com
também a propria eficiéncia administrativa da Camara Municipal. Ressalta-se que
contrato atualmente vigente se encerrard em 30 de novembro de 2026, sem possibilidad
de prorrogacao, o que exige a adocdo imediata das providéncias necessarias para garant
a continuidade do servigo, sem prejuizo a saude dos beneficiarios nem ao cumprimento d
norma interna.

3.7 A licitacdo sera realizada na modalidade Pregéo, na forma eletrbnica, com critério d
julgamento pelo menor preco global.

3.8. A contratacédo tera prazo de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado conform
prevé a Lei n°® 14.133/2021, diante da natureza continuada do objeto e de sua relevanci
estratégica para a estabilidade das relacdes laborais e para o desempenho das funcoe
institucionais do Conselho.

3.9 Diante de todos esses fatores, a contratagdo em tela € considerada imprescindivel
urgente, pois esta diretamente relacionada a saude, qualidade de vida e valorizacao do
servidores publicos da Camara Municipal de Fernandopolis, sendo fundamental para
continuidade dos servicos prestados pela entidade a sociedade.

4. Descricdo dos Requisitos da Contratacao

4.1. A presente contratacdo tem por objeto a prestacao de servico de assistencia a saude
nos termos do art. 1°, I, e do art. 12, | e lll, da Lei n. 9.656/1998, e suas atualizacdes, ber
como nas normativas atualizadas da ANS, no segmento Médico-Ambulatorial + Hospitale
com Obstetricia, incluindo, dentre outros, exames, consultas, tratamentos, procedimento
ambulatoriais, internacoes, cirurgias e partos, mediante plano de saude -coletiv
empresarial.

4.2. O plano a ser contratado devera possui cobertura ambulatorial e hospitalar cor
obstetricia, de abrangéncia nacional ou, no minimo, estadual com referéncia a
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Estado de S&o Paulo, com servicos prestados por meio de rede propric
credenciada, cooperada ou referenciada, para atendimentos de rotina, urgéncias o
emergéncias com coparticipacédo, incidente apenas em consultas, exames e outro
procedimentos ambulatoriais eletivos, de baixa e média complexidade.

4.3. O plano devera oferecer acomodacdo para internacdo em apartamento individua
com banheiro privativo, ar condicionado e direito a acompanhante.

4.4. A contratada devera oferecer e garantir, no minimo, a cobertura para todos os iten
constantes na ultima edicdo do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude previsto na R
465/2021 da ANS, e suas atualizacgdes.

4.5. As exclusdes da cobertura assistencial compreendem aquelas previstas no artigo 1-
da Resolugcdo Normativa n. 465/2021 da ANS, e suas atualizacoes.

4.6. O plano a ser contratado devera oferecer rede propria, credenciada, cooperadz
referenciada, com atendimento hospitalar a ser especificado no TERMO D
REFERENCIA dessa contratacao.

4.7. Em caso de internacdo, o plano contratado devera cobrir as despesa
com fornecimento de medicamentos, anestésicos, gazes medicinais, oxigénio, nutrica
parenteral e enteral, transfusbes e demais materiais utilizados, conforme prescricdo d
meédico assistente, ministrados durante o periodo de internacdo hospitalar, até a alt
hospitalar.

4.7.1. Em caso de internacdo, também devera cobrir toda e qualquer taxa, incluind
despesas com sala de cirurgia, eventos obstétricos, unidade de tratamento intensivc
aparelhagem, honorarios médicos e todo pessoal necessario, servicos gerais d
enfermagem e alimentacdo, bem como remocdo de paciente, comprovadament
necessaria, para outro estabelecimento hospitalar, em territério estadual, até a alt
hospitalar.

4.7.2. O fornecimento de alimentacado dietética, quando indicado, até a alta do pacientse
nao implicard em 6nus adicionais ao beneficiario.

4.7.3. A cobertura para internagcdes em centro de terapia intensiva sera assegurada até
alta do paciente dada pelo médico responsavel, sem limitacéo de diarias.
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4.7.4. Durante a internacdo hospitalar até a alta dada pelo médico responséavel, o plan
contratado devera cobrir as seguintes despesas:

a) Diarias decorrentes da internacao hospitalar, inclusive em UTI ou similar, UTI Neonata
Unidade Coronariana e Unidade Respiratoria, sem limitacéo de diarias;

b) Despesas com o uso de Centro Cirargico, de UTI ou similar, de UTI Neonatal, Unidad
Coronariana e Unidade Respiratéria, incluindo todo o material utilizado;

c) Diarias de maternidade e bercario;

d) Alimentacéo;

e) Servicos de Nutricdo e Dietéticos;

f) Servicos gerais de Enfermagem;

g) Servicos de diagnostico e de tratamento;

h) Honorarios Profissionais dos Médicos Assistentes relativos aos procedimentos clinicos
/ou cirargicos;

I) Taxa de internacéo, de sala de cirurgia, de sala de parto, de sala de gesso e de outra
necessarias, incluindo os materiais utilizados (inclusive os descartaveis), inclusive materi:
de Osteossintese (entre outros: placas, fios, hastes, pregos, parafusos etc.), enxerto
vasculares e telas cirurgicas;

j) Hemodialise e Dialise;
k) Sessbes de quimioterapia e radioterapia, conforme solicitagdo médica;

l) Exames especificos e complementares para a elucidacdo diagnéstica e indispensavei
para o controle da evolugcdo da doenca que motivou a internacdo, bem como a
decorrentes da internacéo, e para o seu tratamento, até a alta hospitalar;

m) Medicamentos em geral, anestésicos, gazes medicinais, transfusdo de sangue e d
seus derivados e/ou complementares, sessdes de quimioterapia e radioterapia, conform
prescricdo do meédico assistente, e outros procedimentos e servicos que se fizerer
necessarios durante o periodo da internacgao;

n) Toda e qualquer taxa e todo material logistico utilizado (aparelhos, artigos utilizado
etc.), assim como as despesas decorrentes da remocdo do beneficiaric
comprovadamente necessaria, para outro estabelecimento hospitalar, dentro dos limite
de abrangéncia geografica, previstos no contrato, conforme preconiza o art. 12, Il, “e” d
Lei 9.656/1998;

0) Casos pertinentes a clinica médica de urgéncia e emergéncia, quando solicitados
justificados pelo médico assistente.
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4.7.5. Quando ndo houver acomodacdo hospitalar disponivel de acordo com os termao
contratados, serd garantido o acesso a acomodacao em nivel superior, sem 6nus adicion:
para o beneficiario.

4.8. O plano contratado devera contemplar assisténcia pré-natal, obstétrica e neonata
assegurada a cobertura de atendimento, servi¢cos e tratamentos de patologia congénita d
criangas nascidas na vigéncia do contrato.

4.8.1. Durante o trabalho de parto e poOs-parto imediato, o plano devera garantir
cobertura de um acompanhante a mulher gestante/parturiente.

4.9. Deverd ser assegurado atendimento ambulatorial e hospitalar para portadores d
dependéncia quimica e transtorno psiquiatrico.

4.9.1. Para beneficiarios portadores de transtornos psiquiatricos em situacao de crise, ser
assegurado o custeio integral de, pelo menos, 30 (trinta) dias de internagao por ano, d
forma ndo cumulativa, em hospital psiquiatrico ou unidade/enfermaria psiquiatrica er
hospital geral.

4.9.2. Para beneficiarios portadores de quadro de intoxicacdo ou abstinéncia provocado
por alcoolismo ou outras formas de dependéncia quimica que necessitem d
hospitalizacdo, serd assegurado o custeio integral de, pelo menos, 15 (quinze) dias d
internagao por ano, nado cumulativos, em hospital geral.

4.9.3. Também devera ser assegurada a cobertura de todos os atendimentos clinicos o
cirargicos decorrentes de transtornos psiquiatricos, inclusive procedimentos médico
necessarios ao atendimentos de lesdes autoinflingidas.

4.10. Além das coberturas jA mencionadas, o plano contratado devera cobrir as despesa
inerentes aos seguintes eventos:

4.10.1. Consultas médicas, inclusive eletivas e obstétricas para fins de pré-natal, er
namero ilimitado e sem limite de valor;

4.10.2. Internacdo hospitalar em hospitais, centros médicas, clinicas basicas
especializadas, sem limite de prazo, valor ou quantidade;

4.10.3. Internacao em UTI, sem limite de prazo, valor ou quantidade;
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4.10.4. Cirurgias em numero ilimitado e sem limite de valor;

4.10.5. Exames médicos e clinicos em ndmero ilimitado e sem limite de valor;

4.10.6. Servicos de diagnostico, de tratamento e procedimentos clinicos e cirdrgicos;

4.10.7. Tratamentos relativos a doencas cronicas, congénitas, infecto-contagiosas e/o
endémicas, inclusive AIDS;

4.10.8. Tratamentos relativos a doencas de senilidade, constantes da Classificaca
Estatistica de Doencas e Problemas Relacionados a Saude - 102 Revisdo (CID-10
considerando sempre o0 ato normativo vigente;

4.10.9. Material de osteossintese (placas, pinos, parafusos, hastes, pregos, tela
cirargicas etc.), sem limite de quantidade ou de valor;

4.10.10. Acidentes do trabalho:

4.10.11. Atendimentos de urgéncia e emergéncia;

4.10.12. Assisténcia médica e hospitalar ao recém-nascido, filho natural ou adotivo d
beneficiario, durante os primeiros 30 (trinta) dias apds o parto ou a data oficial da adocéo;

4.10.13. Atendimentos nos casos de planejamento familiar;

4.10.14. Participacdo de médico anestesiologista nos procedimentos listados no Rol d
Procedimentos e Eventos em Saude vigente a época do evento, caso haja indicaca
clinica;

4.10.15. Atendimento fisioterapico com profissional capacitado e cadastrado no conselh
de classe;

4.10.16. Atendimento psicoldgico com profissional capacitado e cadastrado no conselh
de classe;
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4.10.17. Exames laboratoriais e procedimentos destinados a auxiliar no diagndstico e n
tratamento indicado pelo medico assistente.

4.11. O plano contratado deve assegurar transplantes de rim e de cérnea, garantind
todas as despesas necessarias a realizacdo do transplante, inclusive relativas
procedimentos vinculados, bem como as despesas assistenciais com doadores vivo:
medicamentos utilizados durante a internacdo, acompanhamento clinico no pos-operatori
imediato e tardio, exceto medicamentos de manutencdo e despesas com captacgac
transporte e preservacao dos 6rgaos na forma de ressarcimento ao SUS.

4.12. O plano contratado deverd assegurar a cobertura de cirurgias odontoldgica
bucomaxilofaciais que exijam ambiente hospitalar, realizadas por profissional legalment
habilitado. Deverao estar incluidos: os exames complementares solicitados pelo cirurgiac
dentista responsavel, desde que vinculados a finalidade estritamente odontologica;

fornecimento de medicamentos, anestésicos, gazes medicinais e transfusdes; bem como
prestacdo de servicos de enfermagem e alimentacéo durante o periodo de internacéo.

4.13. Quando constatada a impossibilidade de locomocdo do beneficiario pelo médic
assistente, sera assegurada a cobertura de remocao por meio de ambulancia, observada
as diretrizes da Lei n. 9.656/1998 e da RN 490/2022 da ANS.

4.14. A contratada devera observar as seguintes condi¢cdes de atendimento, sem prejuiz
das previstas em Termo de Referéncia:

4.14.1. Autorizacdo de medicamentos e materiais (inclusive Orteses e proteses cirurgicas
de acordo com a indicacdo do médico assistente e segundo as exigéncias da ANVIS/
viabilizando a disponibilizacdo de itens importados nacionalizados, em caso d
inexisténcia de similares nacionais;

4.14.2. Em consultas médicas, os beneficiarios devem ser atendidos no consultorio do
meédicos credenciados, indicados na relacdo divulgada pela contratada, observado
horario normal de seus consultorios e com agendamento prévio. As consultas em pront
socorro na rede credenciada serdo prestadas pelo médico que estiver de plantao;

4.14.3. Atendimentos ambulatoriais, exames complementares, internacfes clinicas
cirirgicas e obstétricas serdo realizados por médicos credenciados nos estabelecimento
de saude que integram a rede prestadora de servicos da CONTRATADA, mediant
apresentacdo da Guia de Solicitacdo de Servicos, emitida pelo médico assistente o
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cirurgido dentista, previamente autorizada pela contratada, exceto nas hipo6teses d
urgéncia ou emergéncia, respeitado o Rol de Procedimentos e Eventos em Salude da AN
e diretrizes de utilizac&o.

4.14.4. Cirurgias bucomaxilofaciais serdo realizadas por profissional devidament
habilitado e integrante da rede de prestadores de servicos da contratada, mediant
apresentacdo da Guia de Solicitacdo de Servicos por ele emitida, previamente autorizad
pela CONTRATADA, exceto nas hipoteses de urgéncia ou emergéncia.

4.14.5. Para terapia imunobioldgica endovenosa ou subcutanea para tratamento de artrit
reumatoide, artrite psoriase, doenca de Crohn e espondilite anquilosante, a contratad
indicard o fornecimento e/ou estabelecimento para realizacdo do servico, mediant
apresentacdo da Guia de Solicitacdo de Servico e Receituario, ambos emitidos pel
médico assistente e previamente autorizados pela contratada, respeitado o Rol d
Procedimentos e Eventos em Saude da ANS e diretrizes de utilizagao.

4.15. O atendimento, dentro da segmentacdo e da area de abrangéncia estabelecida n
contrato, deve ser assegurado independentemente do local da origem do evento.

4.16. No caso de servicos ou procedimentos que dependam de autorizacdo da contratad:
deverao ser observados os prazos maximos de atendimento estabelecidos pela ANS.

4.17. Em caso de descredenciamento ou extincdo de convénio com consultério, clinica
especializadas, hospitais ou outros servigcos, a contratada devera repor o tipo d
atendimento exigido para a regido no prazo maximo de 30 (trinta) dias, mediante nov
credenciamento, sem prejuizo da continuidade dos atendimentos em curso até o nov
credenciamento, preservado o elevado nivel de atendimento. As providéncias adotada
pela contratada relacionadas ao novo credenciamento deverdo ser comunicadas
contratante e aos beneficiarios.

4.18. A contratada deverd disponibilizar canais de atendimento ao usuario (0800, Centr:
de Atendimento, aplicativos, etc.), para solicitacdes e informagdes sobre rede credenciads
andamento das solicitagdes, consulta as autorizacdes ou recusas emitidas pela prestador
do servicos, pagamento de atos complementares, entre outras funcionalidades destinada
a facilitar o acesso e a informacao do beneficiario.

4.19 Justificativa: A definicdo dos requisitos da contratacdo levou em consideracao
necessidade de assegurar a continuidade e a equivaléncia minima em relacao a cobertur
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atualmente ofertada aos servidores da Camara Municipal e seus dependentes
observando-se, portanto, o principio da razoabilidade e o dever de manter condicGe
adequadas de assisténcia a saude.

4.19.1 O atual plano de saude disponibilizado ja contempla internacdo em quarto individu:
com banheiro privativo e direito a acompanhante, além da inclusdo de dependentes.

4.19.2 Esses parametros vém sendo considerados essenciais para a promoc¢ao da saud
e do bem-estar dos beneficiarios, notadamente em situacdes de maior vulnerabilidade
como internagdes hospitalares, cirurgias e atendimentos de urgéncia e emergéncia. .
manutencdo dessa estrutura assistencial evita prejuizos a rotina funcional do
empregados e protege a Administracao de eventuais passivos decorrentes da reduca
injustificada de direitos ja consolidados.

4.19.3 A exigéncia de quarto individual durante a internacdo, por exemplo, justifica-s
tanto pela garantia de maior conforto e privacidade aos beneficiarios quanto pel
prevencao de riscos sanitarios, sobretudo diante de cenérios epidemioldgicos adversos.

4.19.4 A cobertura de procedimentos realizados em ambiente hospitalar, ainda qu
passiveis de execucao ambulatorial, quando clinicamente indicado, também represent
medida de seguranca assistencial. Adicionalmente, os requisitos propostos refletem a
expectativas e demandas efetivas dos empregados e de seus dependentes, conform
apurado por meio de andlise de uso do plano vigente e manifestacfes recebidas n
decorrer da gestao.

4.1.9.5 Dessa forma, a abrangéncia estipulada visa compatibilizar eficiéncia n
contratagcdo com qualidade no atendimento, assegurando o pleno acesso aos servicos d
saude em conformidade com a legislacdo vigente e com os padrées minimos adotados pc
operadoras reguladas pela ANS.

5. Area requisitante

Area Requisitante Responsavel
Gabinete da Presidéncia DANIEL TRIDICO ARROIO

6. Levantamento de Mercado

6.1 Em atendimento ao disposto no art. 18 da Lei n°® 14.133/2021, a presente analis
mercadoldgica tem por finalidade identificar as solucfes disponiveis no mercado aptas
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atender a necessidade administrativa da Camara Municipal de Fernandopolis/SP, além d
avaliar os resultados esperados sob a perspectiva da eficiéncia e da economicidade, cor
vistas a obtencéo da proposta mais vantajosa para a Administracéo Publica.

6.2 A pesquisa realizada com base em contratacdes similares, em dados obtidos junto
portais da transparéncia e em consultas a operadoras de saude suplementar, evidencio
duas solugdes possiveis no ambito da Administracdo Publica: (i) a realizacdo de prega
eletrénico para contratacdo de operadora/seguradora que forneca plano de saude coletiv
empresarial; e (i) o modelo de credenciamento, com edital de habilitacdo para multipla
operadoras/seguradoras de saude, possibilitando a livre escolha pelos empregados.

6.2.1 No cenario especifico da Camara Municipal, o pregéo eletréonico se mostra como
alternativa mais viavel a luz da atual estrutura institucional e do numero de vidas a serer
contratadas.

6.2.2 No entanto, a experiéncia pratica revela que, para evitar a frustracao da licitacdo pc
auséncia de propostas, € essencial que o edital possibilite a participacdo ndo apena
de operadoras de saude (como cooperativas medicas), mas também de outra
pessoas juridicas legitimamente habilitadas a operar no segmento, tais com
corretoras, administradoras, gestoras e seguradoras especializadas. Ess
flexibilizacdo é necesséaria para ampliar a competitividade do certame e alinhar-se

realidade do mercado de planos coletivos, onde tais agentes atuam como intermediario
reconhecidos e autorizados pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS.

6.3 Sob a oOtica da eficiéncia e da economicidade, a manutencdo dos parametro
atualmente praticados representa medida racional e alinhada a busca por continuidade d
politica de saude institucional, prevenindo a ruptura assistencial e garantindo segurancg
juridica a Administracdo e aos seus empregados. Essas condigcdes minimizam riscos d
litigios e de negativas de cobertura, ao mesmo tempo em que contribuem para
produtividade e o bem estar no ambiente organizacional.

7. Descricao da solucao como um todo

7.1 A solucéo a ser contratada consiste na contratacdo de plano de assisténcia a saud
coletivo empresarial para os servidores ativos da Camara Municipal de Fernandépolis/SF
com possibilidade de adesao de seus dependentes legais, por meio de pregéao eletrénicc
na forma da Lei n°® 14.133/2021.

11 de 16



7.2 A contratacdo visa assegurar aos beneficiarios a cobertura de atendimentos medicc
hospitalares, com assisténcia ambulatorial e hospitalar, inclusive obstétrica, em regime d
internacdo em apartamento individual, com direito a acompanhante, e com abrangénci
minima em todo o territorio do Estado de Sao Paulo, mas, preferencialmente, de carate
nacional.

7.3 O plano devera compreender a cobertura integral dos procedimentos listados no R«
de Procedimentos e Eventos em Saude da ANS (Resolugcdo Normativa n° 465/2021
atualizacbes), inclusive procedimentos de urgéncia e emergéncia, exames, cirurgia:
atendimentos clinicos e terapias.

7.4 Deverao estar incluidas, ainda, coberturas especificas, a exemplo das seguintes:

(i) cirurgias odontolégicas bucomaxilofaciais realizadas em ambiente hospitalar, pc
imperativo clinico;

(i) fornecimento de medicamentos, materiais, assisténcia de enfermagem e alimentaca
durante o periodo de internacao; e

(iif) cobertura para tratamentos que, embora realizaveis em consultério, necessitem d
hospitalizacdo por recomendacao meédica fundamentada.

7.5 A solucdo considera, ainda, a necessidade de abrir a licitacdo a participacdo d
diferentes agentes de mercado, ndo se restringindo apenas as operadoras e cooperativa
meédicas, mas permitindo a habilitacdo de corretoras, administradoras, seguradoras

gestoras de planos de saude devidamente autorizadas pela ANS, de modo a ampliar

competitividade e garantir a viabilidade da contratacao.

7.6. Tal abordagem esta alinhada com o panorama atual do setor de saude suplementar
busca evitar o risco de fracasso do certame por auséncia de propostas validas. Sob a otic
da eficiéncia e da economicidade, a solucdo propde a continuidade das condicdes hoj
praticadas no plano vigente, promovendo estabilidade institucional, seguranca juridica
prevencdo de passivos administrativos e judiciais decorrentes de recusas de cobertura o
desassisténcia. A contratacdo visa atender, de forma adequada e proporcional, a
necessidades de saude dos empregados e de seus dependentes, respeitando o histéric
de utilizacdo do plano, as condicbes do mercado regulado pela ANS e a responsabilidad
institucional com o bem-estar dos servidores.
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8. Estimativa das Quantidades a serem Contratadas

Estimativa de Quantitativo de Vidas

8.1. Para fins de analise preliminar da viabilidade da contratacdo, os valores estimado
foram calculados proporcionalmente as quantidades projetadas de beneficiario
atualmente vinculados:

Titulares: estima-se a contratacdo de 16 vidas, correspondentes aos servidores publico
ativos da Camara Municipal,

Dependentes: estima-se a inclusédo de cerca de 20 vidas, vinculadas aos titulares pc
dependéncia legal ou regulamentar.

8.2 As descricbes de vinculo e faixa etaria encontram-se na tabela abaixo:

Faixa etaria Titular Dependente
0-18 0 05
19 - 23 0 04
24 - 28 02 01
29 - 33 01 0
34 - 38 04 0
39 -43 01 03
44 - 48 0 03
49 - 53 03 03
54 - 58 02 01

59 ou mais |02 01
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9. Estimativa do Valor da Contratacao

Valor (R$): 250.000,00

9.1 Considerando os valores atualmente praticados no plano vigente e a manutencao
das mesmas condicfes assistenciais, 0 custo estimado da contratacdo anual é de R$
250.000,00 (duzentos e cinguenta mil Reais) anual, valor que contempla tanto os
titulares quanto os dependentes projetados.

10. Contratacoes Correlatas e/ou Interdependentes

10.1 Nao foram identificadas contratacbes correlatas ou interdependentes relacionadas
ao presente processo, tampouco outras situacdes cujos objetos possam guardar
vinculo de afinidade ou complementariedade com esta contratacdo. Trata-se, portanto,
de demanda autbnoma, sem sobreposicao ou integragdo com outros contratos vigentes
no ambito da Camara Municipal.

11. Justificativa para o Parcelamento ou nao da Solucao

11.1 Conforme a caracterizacdo do objeto, os servicos decorrentes desta contratacao
nao admitem parcelamento, uma vez que nao € operacionalmente viavel atribuir a
empresas distintas a execucdo de partes autbnomas da assisténcia meédica. A
fragmentacao contratual comprometeria a integralidade do atendimento, a padronizacéo
dos protocolos assistenciais e a continuidade da cobertura, contrariando os principios da
eficiéncia, da economicidade e da racionalidade administrativa. Trata-se, portanto, de

servico de natureza indivisivel, cuja execu¢cdo demanda gestéo unificada por uma unica
operadora ou entidade responsavel

12. Alinhamento entre a Contratacao e o Planejamento

12.1 A contratacao pretendida encontra previsdo no PCA 2026.
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13. Beneficios a serem alcancados com a contratacao

13.1 A contratacdo de servico de assisténcia a saude, por meio de plano coletivo, ter
como objetivo assegurar a continuidade do beneficio atualmente concedido aos servidore
publicos ativos da Camara Municipal de Fernanddpolis e a seus dependentes, garantindc
Ihes condi¢cbes adequadas de acesso a servicos medicos, hospitalares e ambulatoriais.

13.2 Trata-se de medida que contribui significativamente para a promocéo da saude e d
bem-estar dos colaboradores, sendo reconhecida como um fator diferencial na valorizaca
dos recursos humanos. Além disso, o fornecimento regular do plano de saude represent
um importante instrumento de apoio a estabilidade funcional, a motivacdo e a
desempenho das equipes, refletindo positivamente na produtividade institucional.

13.3 A disponibilidade de cobertura assistencial reduz a vulnerabilidade a auséncias pc
motivo de saude e favorece a manutencdo de um ambiente organizacional saudavel, cor
impactos diretos na reducdo de indices de absenteismo e no fortalecimento d
compromisso institucional com a qualidade de vida no trabalho.

14. Providencias a serem Adotadas

14.1Cabe a Contratante fornecer a relacéo atualizada dos titulares e dependentes.

15. Possiveis Impactos Ambientais

15.1 Diante da natureza da contratacéao, e tendo em vista que grande parte dos servico
serdo oferecidos sob a forma de plataformas digitais (destacando o avanco da
operadoras de planos de assisténcia a salude que oferecem seus servicos atraves d
aplicativo inclusive com carteirinhas digitais), esta ndo suscita prejuizos ambientais
estando, portanto, de acordo com as regras de sustentabilidades vigentes.
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16. Declaracao de Viabilidade

Esta equipe de planejamento declara viavel esta contratacio.

16.1. Justificativa da Viabilidade

Diante do exposto, conclui-se que a contratacdo de operadora ou de seguradora de plan
de assisténcia a saude, voltada a gestdo do beneficio de assisténcia médica ao

servidores publicos ativos e seus dependentes, configura-se como a solucdo mai
adequada para atender as necessidades institucionais da Camara Municipal.

A medida permite alcancar os resultados esperados, especialmente no que se refere
promocao da saude, ao bem-estar dos servidores e a eficiéncia na prestacao dos servigo:
conforme detalhado no presente ETP.

17. Responsaveis

Todas as assinaturas eletronicas seguem o horario oficial de Brasilia e fundamentam-se no §3° do Art. 4° do Decreto n° 10.543, de 13 de novembro de
2020.

THAIS RODRIGUES IEMBO
Equipe de apoio
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