Conselho de Arquitetura
e Urbanismo de Roraima

EDITAL

0 Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima, por suad comissio de licitagao instituida
pela portaria n® 003 de janeiro de 2022, leva ao conhecimento de Vossas Senhorias que realizara
licitacdo de acordo com a Lei 8.666/93, Art. 23, inciso I, Jlinea “a”, na modalidade Carta Convite,
tipo menor prego, sob regimento de contratacdo direta, no dia 23 de maio de 2022, a partir das
10 horas, em sessdo publica, no prédio do Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima,
Avenida Major Williams, CEP: 69.301-110, municipio de Boa Vista, para receber e abrir os
envelopes contendo separadamente 0S documentos de Habilitagao e Proposta de Preco,a
execucdo do servigo, de acordo com o termo de referencia e a disponibilidade orcamentaria que
compde este edital e anexo I, nos termos da Lei 8.666 de 21/06/93, de acordo com a autorizagao
contida no Processo n® 022/2022.

1. OBJETO:

1.1- A presente Licitagao tem por objeto a contratacio de empresa operadora de plano de
saude com registro ativo e regular junto a ANS-Agéncia Nacional de Saude, para
disponibilizagao de plano de satde aos servidores do Conselho de Arquitetura e Urbanismo
de Roraima.

1.2- As especificagdes estao constantes no ANEXO I, deste edital.

2- DAS CONDICOES DE PARTICIPACAO

2.1- Poderdo participar da licitagao empresas que satisfagam as exigéncias concernentes

A habilitagdo juridica, regularidade fiscal, qualificagdo técnica, € qualificagao econdmico-
financeira, cadastrados ou nao, escolhidos e convidados pela Administracao, estendido aos
demais interessados do mesmo ramo de atividade que manifestarem
seu interesse antecipadamente de até 24 (vinte quatro) horas da data fixada para
apresentagdo das propostas.

2.2- Sera vedada a participagao no processo licitatério as empresas:

a) declaradas inidoneas por ato do poder publico;
b) sob processo de faléncia ou concordata;
¢) impedidas de licitar e contratar com a Administracao Publica.

5 - DA APRESENTACAO DA PROPOSTA
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3.1- Os envelopes contendo as documentacdes de habilitagao juridica e as propostas de
precos serao recebidos pela Comissao Permanente de Licitagdes do Conselho de
Arquitetura e Urbanismo de Roraima, no horario acima determinado.

3.2- Os envelopes contendo as documentacdes juridicas e as propostas
serio recebidos pela Comissdo Permanente de Licitacdes, em DOIS envelopes distintos,
contendo, em sua parte externa € frontal, a seguinte inscrigao:

CONSELHO DE ARQUITETURA E URBANISMO DE RORAIMA
A COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

EDITAL CARTA CONVITE N.2 003/2022

~ ~

4]

PROPONENTE: NOME COMPLETO E ENDERECO DA EMPRESA

CONSELHO DE ARQUITETURAE URBANISMO DE RORAIMA
A COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
EDITAL CARTA CONVITE N.2 003/2022.

4]

PROPONENTE: NOME COMPLETO E ENDERECO DA EMPRESA

3.3- Os envelopes que estiverem com a inscri¢io estabelecida na clausula 3.2 incompleta
poderao ser aceitos, a critério da CPL, desde que possam ser identificados: o n® da licitagao e o
n? do envelope.

3.4- Serdo aceitos e/ou recebidos documentos de Habilitacio e Propostas enviados por fax,

telegrama, fitas, discos magnéticos, filmes ou qualquer outro meio que é o previsto neste
Edital.

3.5- ENVELOPE N. 201
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— DOCUMENTAGAO/ HABILITACAO JURIDICA - devera conter oS seguintes documentos
apresentados por c6pias autenticadas ou simples, desde que acompanhadas dos originais, na
forma do art. 32 da Lei n2.8.666/93, com as folhas rubricadas pelo representante legal da
Empresa. As Certiddes e Declaracdes deverdo estar com a validade em pleno vigor:

3.5.1 - Relativos a Habilitagao Juridica:
3.5.1.1- Cédula de identidade;

3.5.1.2- Registro Comercial, no caso de Empresa Individual;

3.5.1.3- Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, bem como da
altima alteracdo contratual, devidamente registrado, e em se tratando de sociedades
comerciais ou no caso de sociedades por agoes, acompanhado de documentos de eleicdo de
seus administradores;

3.5.1.4- Inscricio do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de prova de
investidura ou nomeacdo da diretoria em exercicio;

3.5.1.5- Decreto de autorizacdo, devidamente publicado, em se tratando de empresa
ou sociedade estrangeira em funcionamento no pafs, e ato de registro ou autorizagao para
funcionamento expedido pelo 6rgao competente, quando a atividade assim o exigir;

3.5.1 _ Relativos a Regularidade Fiscal:
3.5.2.1- Prova de regularidade para com 0s Tributos Federais, e da Divida ativa da Unido,
abrangendo as contribuicoes sociais (Contribuigdes Previdenciarias - INSS), através da
apresentagdo de Certidao Negativa, expedida pela Procuradoria Geral da Fazenda Nacional,
Certidio Unica, emitida pela Receita Federal do Brasil;

3.5.2.2- Prova de regularidade com a Fazenda Estadual, acompanhada da Certidao Negativa da
Divida Ativa, emitida pela Procuradoria Geral do Estado;

3.5.2.3 - Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal, do domicilio ou da
sede do proponente;

3.5.2.4- Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas, emitida pelo Tribunal Superior do Trabalho
(TST);

3.5.2.5- Prova de regularidade de situagdo junto ao Fundo de Garantia por Tempo de Servi¢o -
FGTS (CRF);
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3.5.2.6- C.N.PJ. - Cadastro Nacional da Pessoa Juridica;

3.5.2.7 - Comprovacao de Inscri¢io Estadual e ou Municipal;

3.5.2.8- Registro da condi¢ao da Empresa na Junta Comercial. (Este item € somente para as
Microempresas e Empresas de Pequeno Porte ou optantes pelo regime, que gueiram O
beneficio da Lei Complementar n2123/2006);

3.5.2.9 - Sera aceito Prova de Regularidade através da apresentacdo de Certiddo Positiva com
Efeito de Negativa, na forma da lei.

3.5.3 - Relativos a Qualificagao Técnica:

3.5.3.1- Prova de Registro junto a Agéncia Nacional de Satde Suplementar (ANS).

3532 - Apresentagdo de no minimo 01 (um) atestado de capacidade técnica,
expedido por pessoa juridica de direito publico ou privado, que comprove que a licitante
prestou ou esta prestando de forma satisfatéria, os servicos de natureza € vulto similares ao
objeto da presente licitagdo. O atestado deve ser emitido com assinatura e identificagdo do
responsavel pelas informacdes atestadas. Conforme o anexo VIL.

3533 - Comprovagdo de que possui rede propria, credenciada e/ou referenciada para
assisténcia a satde em todo o territério Nacional, atendendo a todas as especialidades descritas no
Termo de Referéncia.

3.5.4 - Relativos a Qualificacao Econdmico-Financeira:

354.1- Certidio negativa de faléncia, concordata ou recuperacdo judicial,
expedida pelo distribuidor da sede da pessoa jurfdica, com validade em pleno vigor, na data
da apresentagdo da proposta;

3.5.2 - Qutras Comprovagoes:

3.5.5.1- As licitantes deverao apresentar, conforme modelo constante do Anexo I, declaragao:

a) de inexisténcia de fato superveniente impeditivo de habilitacio, na forma do Art. 32, § 29,
da Lei n2 8.666/93 e alteragoes posteriores;

b) de que ndo esta inadimplente com fornecimento de itens ou descumprimento de
Contrato junto a Administragao Publica Federal, Estadual ou Municipal, ndo configurando
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como tal as licitantes que solicitaram, formalmente prorrogagdo de prazo,
desde que este tenha sido devidamente acatado;

¢) declaragao de inexisténcia, em seu quadro de pessoal, de empregado (s) menores de 18
anos, em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, e menores de 16 anos, em qualquer
trabalho, salvo na condigao de aprendiz, a partir dos 14 anos, nos termos do inciso XXXIII,
do Art. 72 da Constituicdao Federal, inciso V, artigo 27 da Lei n? 8.666/93.
d) que néo esta impedido de participar de certame licitatério, e de contratar com a
Administracdo Publica em razio de penalidades, e que cumpre plenamente 0S requisitos
exigidos para habilitacdo, na forma art. 4, V11, da Lei Federal 10.520/02.
3.5.5.2 - As Empresas que pretenderem utilizar os beneficios previstos nos artigos. 42 a 45 da
Lei Complementar 123, de 14 de dezembro de 2006, deverdo apresentar no envelope de
habilitacdo, junto com 0 Certificado, declaragao firmada por seu representante legal de que se
enquadra como microempresa ou empresa de pequeno porte, € que pretende usufruir do
beneficio, conforme modelo constante no Anexo VL.

3.5.5.3- As microempresas ¢ empresas de pequeno porte, por ocasido da
participagdo em certames licitatérios, deverdo apresentar toda a documentago exigida para
efeito de comprovagao de regularidade fiscal, mesmo que esta apresente alguma restrigao.

3.5.5.4- Havendo alguma restri¢ao na comprovacdo da regularidade fiscal, sera assegurado as
mesmas, o prazo de 02 (dois) dias uteis, cujo termo inicial correspondera ao momento em que
o proponente for declarado vencedor do certame, prorrogaveis por igual perfodo, a critério da
Administra¢do Publica, para a regularizagdo da documentagdo, pagamento ou parcelamento
do débito, e emissdo de eventuais certiddes negativas ou positivas, com efeito, de certiddo
negativa.

3.5.5.5- A ndo regularizagdo da documentacio, no prazo previsto, implicara decadéncia do
direito A contratacao, sem prejuizo das sangoes previstas no art. 81 da Lei n2. 8.666/93, sendo
facultado 2 Administragdo convocar 0S licitantes remanescentes, na ordem de classificagao,
para a assinatura do contrato, ou revogar a licitagao.

3.5.5.6- Toda a documentagao exigida devera estar com a sua validade em vigor, e caso esteja
expirada acarretara na inabilitagdio do proponente.
3.6 - ENVELOPE N. 202 - PROPOSTA DE PRECOS

3.6.1- O Envelope n°® 02 devera conter proposta financeira em uma Via,
devendo ser preenchida de acordo com o modelo que segue no ANEXO 11, de forma clara,
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sem rasuras, borroes ou emendas. Os valores devem ser expressos em moeda corrente
nacional, limitada a expressao em centavos em duas casas decimais.

3.6.2- Os pregos cotados serdo entendidos como preco final a ser pago pela CONTRATANTE,
nele estando inclufdos todos os impostos, taxas e outros encargos que incidam ou venham a
incidir sobre o descrito no objeto desta licitagao.

3.6.3- Devera constar nas propostas apresentadas o Pre¢o Unitario médio, mensal e Global
dos servigos a serem prestados.

3.6.4- 0 ndo cumprimento destas exigéncias implicara na desclassificagdo da proposta.

3.6.5- A apresentagdo da proposta sera considerada como evidéncia de que o
proponente examinou criteriosamente os documentos solicitados neste Edital Carta
Convite, e julgou-os suficiente paraa elaboragio da proposta, voltado a execugdo do objeto
licitado em todos os seus detalhamentos.

4- DA ABERTURA DOS ENVELOPES PARA HABILITACAO JURIDICA E PROPOSTA DE
PRECOS

4.1- Os envelopes que forem entregues a Comissio Permanente de Licitagdo ap6s o horério e
data estabelecidos, serao devolvidos “fechados” ao respectivo Licitante na abertura da
assembleia, 0 que ndo impedird o representante de participar da mesma, porém nao
participara do processo, face sua inabilitagdo (art. 41, § 4° da Lei n®.

8.666/93).

4.2- Em hip6tese alguma serao considerados habilitados os envelopes fora de prazo
de apresentagdo ou permitida a alteragao, substituicio do contetido dos mesmos ou a
correcdo do que constar nos documentos das propostas.

43- Poderd o Licitante desistir oficialmente da Licitagdo antes da abertura
dos envelopes contendo 0s documentos para Habilitagao, por escrito, quando
serio devolvidos fechados os envelopes contendo DOCUMENTACAO e PROPOSTAS.

4.4- Nas sessoes de abertura dos envelopes de DOCUMENTACAO, e da PROPOSTA DE PRECO,
somente poderdo fazer uso da palavra, rubricar documentos € propostas,
apresentar reclamagdes, assinar ata ou interpor recursos, 0s representantes devidamente
credenciados por Carta de Representagao, Procuracio ou outro documento equivalente, e 0s
membros da Comissdo Permanente de Licitagoes.
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45- Se a empresa licitante se fizer representar por Procurador ou Preposto,
o mesmo devera apresentar sua credencial ou procuragdo, com firma reconhecida em
Cartério, fora dos envelopes, junto com o documento de identificagdo, no momento da
entrega dos mesmos junto a Comissdo de Licitacdo.

4.6 - Os envelopes contendo a DOCUMENTACAO JURIDICA E PROPOSTA DE
PRECO serdo abertos as 10:00 horas do dia 23 de maio de 2022.

46.1- Em nenhuma hip6tese serdo aceitos documentos em envelopes
trocados, ou concedido prazo para apresentacdo de documentos exigidos e ndo inseridos no
envelope correspondente.

4.6.2- Os envelopes contendo as PROPOSTAS DE PRECO das empresas eliminadas na fase de
Habilitacdo serdo devolvidos lacrados e rubricados, desde que ndo tenha havido recurso ou,
em havendo, apés o seu indeferimento.

4.6.3- Serdo INABILITADAS as licitantes que deixarem de apresentar no todo ou em parte, os
documentos exigidos no item 3.5 e a declaragdo prevista no item 3.5.5.

5- DO CRITERIO DE JULGAMENTO E CLASSIFICACAO DAS
PROPOSTAS

5.1 O critério de julgamento e classificagio das propostas sera do Tipo Menor Prego,
consoante o disposto no inciso I do Pardgrafo Primeiro do Art. 45, da Lei n°® 8.666/93,
sendo a classificacio feita pela ordem crescente dos pregos propostos.

52 - Em caso de empate entre duas ou mais propostas, depois de obedecido o disposto na
Lei 8.666, de 21 de junho de 1993 e suas alteragoes, a escolha se fara por sorteio em ato
publico, para o qual os licitantes serdo convocados.

5.3 - Caso as propostas apresentadas por Microempresas e Empresas de Pequeno Porte

sejam iguais ou até 10% (dez por cento) superiores a proposta mais bem classificada, sera

assegurada preferéncia para a contratacdo. Somente se aplicara quando a melhor oferta inicial
ndo tiver sido apresentada por microempresa ou empresa de pequeno porte.
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54- Caso a empresa adjudicataria venha a solicitar 0
cancelamento da proposta, devera apresentar motivo justo decorrente de fato

superveniente e devera providencié- lo dentro do prazo de recurso.

5.5- 0 cancelamento a que se refere o item 5.4 serd colocado a apreciagdo da Comissao

Julgadora de Licitagcio, que poderd ou ndo, deferir o cancelamento.

5.6- Ndo serio consideradas as propostas com ofertas de vantagens ndo previstas neste Edital

Carta Convite.

5.7-Serdo  desclassificadas as propostas que ndo estiverem  em

conformidade com os requisitos exigidos neste edital.

5.8- Caso a Comissdo julgue conveniente, podera suspender ou encerrar a

reunifo para analisar os documentos de habilitagdo ou proceder as diligéncias julgadas

necessarias.

5.9- As duvidas e casos omissos serdo dirigidos por escrito ao Presidente da

Comissdo Permanente de Licitacdo e resolvidos pela Comissdo, nos termos da Lei

8.666/93 e deste Edital Carta Convite.

5.10- Abertas, rubricadas e lidas as propostas, a Comissdo podera julga-las em outra reuniao,

se assim achar conveniente.

5.11- As propostas apresentadas de acordo com as especificacbes e exigéncias

contidas no Anexo III deste Edital serfio classificadas pela ordem crescente dos pre¢os

propostos, considerando-se vencedor, dentre os qualificados, o licitante que oferecer

o MENOR PRECO GLOBAL.

5.12- Se todos os licitantes forem inabilitados ou todas as propostas desclassificadas, poderdo
ser concedidas, de acordo com o § 32 do art.48 da Lei 8.666/93, 05 (cinco) dias para apresentagao
de nova documentagio ou de outras propostas, conforme o caso, escoimadas das causas
determinantes da inabilitacdo ou desclassificagdo.

6- DAS DISPOSICOES GERAIS SOBRE 0S DOCUMENTOS

6.1- Os documentos devem estar com seu prazo de validade em vigor, se este
prazo ndo constar de lei especifica ou do proprio documento, sera considerado o prazo de
validade de 60 (sessenta) dias, a partir da data de sua expedicdo.

6.2- Os documentos emitidos via internet, poderdo ser conferidos, desde que confirmada a sua
autenticidade junto ao 6rgdo emissor.
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ANEXO V - Minuta de Contrato
ANEXO VI - Declaragio de ME/EPP

ANEXO VII - Modelo de Declaragio Capacidade Técnica

Boa Vista-RR, 09 de junho de 2022

Thaisa de Matos Costa
Presidente da Comissido Permanente de Licitagcdo

'”i?cd{cxjﬂcc K w.'ggam M. Hmpaeﬂ de Almeida
Rafaela Kaylane Magalhies Habert de Almeida
Membro da CPL

Antonio T Gomes Rocha
Membro da CPL

ANEXO I

ESPECIFICACOES MINIMAS DO OBJETO A SER LICITADO 1-
JUSTIFICATIVA DO OBJETO

1.1- A presente Licitagdo tem por objeto a selecdo de Empresa Administradora de Plano de
Saude, para fornecimento de Plano de Satde coletivo empresarial aos Servidores do Conselho
de Arquitetura e Urbanismo de Roraima, como beneficiarios, com cobertura Nacional,
conforme a Resolugdo n® 83, de 22 de marg¢o de marco de 2013.
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7- DA IMPUGNACAO DO EDITAL

7.1- Qualquer pessoa fisica ou juridica, é parte legitima para solicitar
esclarecimentos ou providéncias em relacdo ao presente EDITAL CARTA CONVITE, ou ainda
para impugnar este edital observado o disposto no art. 41, § 22, da Lei Federal n® 8.666/93.

7.2- O Presidente da Comissdo Permanente de Licitacdes devera decidir sobre a impugnacao,
se possivel, antes da abertura do certame.

7.3- Quando acolhida a impugnacao, sera designada nova data para a realiza¢io desta
licitagdo. 7.4- A impugnacdo, feita tempestivamente pela licitante, ndo a impedira de
participar do certame, até o transito em julgado da pertinente decisio.

7.4- Decaira do direito de impugnar os termos do edital carta convite perante o Conselho de
Arquitetura e Urbanismo de Roraima, a licitante que nio o fizer até o segundo dia ttil que
anteceder a abertura dos envelopes com as propostas, nos termos do art. 41, paragrafo 2.2 da
Lei Federal 8.666/93 e suas alteragdes.

8- DOS RECURSOS

8.1- Do resultado do julgamento da habilitagdo e das propostas caberio recurso na forma do
artigo 109, inciso I, da Lei N° 8.666/93.

8.2- Os recursos deverdo ser interpostos, nos termos do art. 109, da Lei 8.666/93, no prazo de
03 (trés) dias, contados da data da divulga¢io da decisdo da Comissio de Licitacdes.

8.3- Os recursos deverdo ser elaborados em petigdo prépria, dirigida ao Presidente da
Comissdo de Licitagdes, e encaminhados através da Comissdo recorrida,
observando os seguintes pressupostos de admissibilidade:

a) ser interpostos pelo representante legal da licitante ou procurador credenciado:
b) na contagem dos prazos recursais excluir-se-4 o dia do vencimento, se este cair em dia

sem expediente no Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima, prorrogando-se
para o primeiro dia util subsequente.

9- DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS
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91- A despesa resultante deste procedimento licitatério, correra a
conta da dotagdo or¢amentaria conforme

classificagdo 01.01.01.00.01.031.0001.03.2.001.3.3.90.39.00.00 - Outros Servigos de
Terceiros

Pessoa Juridica, orgcamento 2022.

10- DO PRAZO DE ASSINATURA E VIGENCIA DO CONTRATO

10.1- O prazo para assinatura do contrato serd de5 (cinco) dias corridos, contados
da convocagdo do vencedor, através de notificagio encaminhada por intermédio de
oficio oriundo da Presidéncia do Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima.

10.2- A critério da Administragdo, o prazo para assinatura do contrato poder4 ser prorrogado
uma vez, desde que haja tempestiva e formal solicitagio da adjudicatéria.

10.3 - O contrato devera ser assinado pelo representante legal da empresa ou
entidade vencedora (diretor, s6cio ou procurador), mediante apresentacio do contrato
social ou procuragdo e cédula de identidade do representante.

10.4- O Prazo de vigéncia do Contrato, com inicio a partir da data de assinatura, sendo certo
que a Administragdo podera estender o prazo de duragdo do Contrato por periodos sucessivos
de 12 (doze) meses, até o limite de 60 (sessenta) meses, apés o inicio da vigéncia do contrato,
nos termos do inciso Il, art. 57, da Lei 8.666/93, mediante termo aditivo assinado pelas
partes.

10.5- O presente Edital Carta Convite, inclusive seus anexos, bem como a
proposta do licitante vencedor, integrara o contrato que vier a ser firmado com a empresa
vencedora da licitacdo.

10.6- No contrato a ser assinado com o vencedor, constardo as clausulas necessarias do art. 55
e a possibilidade de rescisdo, na forma dos artigos 77 a 79, todos da Lei n.2 8.666 /93,
conforme consta na minuta de contrato, constante no ANEXO V, deste edital.

11- DOS VALORES E CONDICOES DE PAGAMENTO
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11.1- O Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima, considerando o nimero de
beneficidrios (servidores) inscritos até o fechamento da fatura, perfazendo o valor global
estimado de R$ 45.850,36 (quarenta e cinco mil, oitocentos e cinquenta e trinta e seis
centavos). Desta forma ndo serdo consideradas propostas que ultrapassarem o valor maximo
mensal e global ora especificado, conforme a planilha estimativa constante no ANEXO IV,
deste edital.

11.2- As mensalidades serdo pagas dia 05 ou dia 25 (cinco ou vinte e cinco) de cada més,
respeitando as datas de vencimento, bem como apds o recebimento da nota Fiscal/Fatura,
eletronica, em real, discriminando os servicos prestados, numero de beneficidrios, valor
unitario e total, conforme atestado pela autoridade competente, e de conformidade com o
discriminado na proposta e constante da Nota de Empenho.

11.3- Havendo atraso nos pagamentos por parte da Contratante, incidira corregao monetaria
nos termos da Lei, contados da data de vencimento, que serdo cobrados na fatura seguinte,

12- DO REAJUSTE E REVISAO DE PRECOS

12.1- Os pregos ndo poderdo ser reajustados durante a execucio contratual, sendo que
para efeito de reajuste serd considerado o prazo de 12 (doze) meses, conforme o art.
28 da Lei n® 9.069, de 29 de junho de 1995.

12.2-  Os pregos poderdo ser reajustados apés 12 (doze) meses e a cada 12 (doze) meses,
com base na variagdo do IGPM (indice Geral de Precos do Mercado) da FGV
(Fundagdo Getidlio Vargas), verificada no periodo, desde que o contrato seja
estendido.

13- DAS PENALIDADES

13.1- Pela inexecugdo parcial ou total ou de outra qualquer obrigagdo assumida, garantida a
defesa prévia da contratada, a Administragcdo podera aplicar-lhe as seguintes sangdes
previstas no capitulo IV da Lei Federal n® 8.666/93, e demais normas pertinentes a matéria,
conforme a gravidade da infracio:

a) Adverténcia;
b) Multa Graduavel equivalente a até 10% (dez por cento) do valor do contrato;
¢) Suspensdo temporaria de participacio em licitacdo e impedimento de contratar com
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administragdo, pelo prazo de até 2 (dois anos).
D) Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a
Administragdo Publica, enquanto permanecer os motivos determinantes da punicio.
13.2- As SangGes previstas nas Alineas Ce D do item anterior podem ser aplicadas
as empresas ou aos profissionais que em razdo dos contratos regidos pela Lei n®
8.666/93 e suas alteragoes;

a) Tenham sofrido condenagdo definitiva por praticarem por meios dolosos, fraude fiscal

no recolhimento de quaisquer tributos;

b) Tenham praticados atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitacio;

¢) Demonstrem néo possuir idoneidade para contratar com a Administracdo em virtude de

atos ilicitos praticados.
13.3- A licitante, que ensejar o retardamento da execuc¢do do certame, nio mantiver a
proposta, comportar-se de modo inidéneo ou fizer declaragio falsa, estara sujeita a pena de
suspensdo de seu direito de licitar e contratar com a administragio, pelo prazo de até 2 (dois
anos).

13.4- Se dentro do prazo o convocado ndo assinar o contrato, o Conselho
convocara os licitantes remanescentes, na ordem de classificacio, para assinatura do contrato,
nas mesmas condigdes propostas pelo primeiro classificado, inclusive quanto aos precos e
prazos de execucdo, sem prejuizo da pena de multa, no valor correspondente a 10%
(dez por cento) do valor da contratagio, mais a suspensio do direito de contratar com o
Conselho por prazo ndo superior a 2 (dois) anos.

13.5- As penalidades serdo obrigatoriamente registradas no Cadastro de
Fornecedores e Prestadores de Servicos do Conselho de Arquitetura e Urbanismo de
Roraima.

14- DAS INFORMACOES

14.1- Mais informacdes serdo prestadas aos interessados no horario das 07:00h s 13:00h, na
sede do Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima, na Av. Major Williams, n® 913-
Centro -, ou pelo telefone (95) 98101-1135.

14.2- A Cépia deste edital e quaisquer informacdes ou esclarecimentos para o
seu cumprimento podem ser obtidas junto a Comissdo Permanente de Licitacdes do
Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima.
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15- DAS DISPOSICOES GERAIS

15.1- Esta licitacdo sera regida pelo disposto na Lei n® 8.666/93, alterada pela Lei n® 8.883, de
08/06/94, pela Lei 9.648, de 27/05/98, e demais normas pertinentes, e podera ser revogada
por motivos de interesse publico decorrentes de fatos supervenientes ou anulada por motivos
de ilegalidade no seu processo, através de publicidade geral.

15.2- E facultada & Comiss3o Permanente de Licitacdes ou autoridade superior, em qualquer
fase da licitagdo, a promocdo de diligéncia destinada a esclarecer ou complementar a
instrug¢ao do processo, solicitar demonstragio dos servigos propostos vedada a inclusao
posterior de documento ou informacido que deveria constar

originariamente das propostas.

15.3- O resultado desta licitagdo sera divulgado no mural de publicacdes legais do Conselho de
Arquitetura e Urbanismo de Roraima.

15.4- O Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima, a critério de seu representante
legal, reserva-se o direito de anular ou revogar a presente licitagio, nos casos previstos em lei
ou por motivos de conveniéncia e oportunidade, técnica ou financeira, sem que, com isso,
caiba as licitantes reclamarem qualquer espécie de indenizacio.

15.5- As obrigagdes das partes constardo do contrato a ser assinado, apés
convocagao pelo Conselho, dentro do prazo maximo de 05 (cinco) dias uteis da homologacio,
conforme previstos em lei.

15.6- A recusa injustificada do adjudicatirio em assinar o Contrato, aceitar ou
retirar o instrumento equivalente, dentro do prazo estabelecido pela Administracdo, bem
como aexecucdo parcial dos servicos contratados, caracterizard o descumprimento
total da obrigagdo assumida, e sujeitando-o as penalidades legalmente estabelecidas na Lei
n? 8.666, de 21 de junho de 1993.

15.7- Os casos omissos porventura encontrados por ocasido da Abertura e
Julgamento das Propostas pertinentes ao procedimento Licitatério, serdo deliberados pela
Comissdo Permanente de Licitagdes e fundamentados A luz da Lei n? 8.666, de 21 de
junho de 1993 e alteragdes.
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16- EM ATENDIMENTO AO DISPOSTO NA LEI COMPLEMENTAR Ne. 123/2006

16.1-Sera assegurado como critério de desempate, preferéncia de contratacio
para as microempresas e empresas de pequeno porte. Entende-se por empate aquelas
situagdes em que as propostas apresentadas pelas microempresas e empresas de pequeno
porte sejam iguais ou até 10% (dez por cento) superiores a proposta mais bem classificada;

16.2- Ocorrendo o empate, a microempresa ou empresa de pequeno
porte melhor classificada podera apresentar proposta de preco inferior aquela considerada
vencedora do certame, situacdo em que seré adjudicado o objeto em seu favor;

16.3- Ndo ocorrendo a contratagdo da microempresa ou empresa de pequeno porte na forma
do item anterior, serdo convocadas as remanescentes que porventura se enquadrem na
hipétese do percentual de 10% do item 16.1, na ordem classificatéria, para o exercicio do
mesmo direito;

16.4- Na hipétese de empate real dos valores apresentados pelas microempresas e empresas
de pequeno porte que se encontre em situagio de empate real, serd realizado sorteio entre
elas para que se identifique aquela que primeiro podera apresentar melhor oferta.

16.5- Na hipétese da ndo contratagdo nos termos previstos nos itens anteriores, o contrato
sera adjudicado em favor da proposta originalmente vencedora do certame.

16.6- O disposto constante no art. 45, da Lei Complementar n2123/2006, somente se aplicara
quando a melhor oferta inicial ndo tiver sido apresentada por microempresa ou empresa de
pequeno porte.

17-  FAZ PARTE INTEGRANTE DESTE EDITAL:

ANEXO I - Especifica¢des do objeto

ANEXO II - Modelo de declaragio de fato superveniente ANEXO
IIT - Modelo de proposta comercial

ANEXO IV - Planilha Estimativa
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1.2- O Plano de Satde devera compreender agdes preventivas e curativas necessarias 3
proteg¢ao e manutengdo da satde dos servidores, que serdo prestadas através de consultas
médicas, atendimento emergencial ambulatorial, cirurgico, exames, internagdo, tratamento de
doengas congénitas e transporte de UTI.

1.3- Conforme consta no artigo 2° da Resolugio n° 83 de 213, o Conselho de Arquitetura e
Urbanismo de Roraima arcard com 100% (cem por cento) do valor de cada mensalidade do
benificidrio titular: ndo podendo ultrapassar 7% do duodécimo repassado mensalmente pelo
Poder Executivo.

1.4- O beneficio do plano de satide cessara: I- por expressa desisténcia do servidor: II- pela
demissao, aposentadoria, falecimento ou qualquer outro ato que implique exclusdo do quadro
funcional do Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima; I11- outros casos a critério da
Administragio. |

1.5- 0 beneficio ndo ficara suspenso durante o afastamento por motivo de licenga a gestante,
licenca a paternidade, licenca prémio e férias.

1.6- O beneficio ficara suspenso durante as demais licencas ou afastamento, sendo
restabelecido quando do retorno do servidor, salvo a licenca por motivo de satide sendo por
mais 30 (trinta) dias contados do dia do afastamento do servidor.

1.7- A prestacdo sera continuada de servicos de assisténcia meédico-hospitalar, de diagnéstico
e terapia, na segmentacdo AMBULATORIAL + HOSPITALAR COM OBSTETRICIA, seguindo a
cobertura dos procedimentos devidamente enumerados pela ANS - Agéncia Nacional de
Saude através do Rol de Procedimentos por ela editado e suas atualizacdes, vigente no
momento da utilizagdo e na lei civil brasileira e no Cédigo de Defesa do Consumidor.

de Procedimentos por ela editado e suas atualiza¢des, vigente no momento da utilizacdo e na
lei civil brasileira e no Cédigo de Defesa do Consumidor.

1.8- Eventual alteragdo no rol de procedimentos em vigor, editado pela ANS como parametro
de cobertura para os planos privados de assisténcia 4 satide, devera ser comunicado a
Contratante, seja quanto a eventual aumento ou reducio dos procedimentos.

2- CONDICOES DE ADMISSAO
2.1-TITULAR
211 - Somente poderd ser incluida pelo CONTRATANTE, na qualidade de titular, a pessoa
fisica que mantenha com ele, a data da inclusio, vinculo empregaticio ou estatutério, no
caso de servidor efetivo.
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212 - O vinculo devera ser comprovado expressamente pelo CONTRATANTE no ato do
pedido de inclusdo dos beneficidrios, seguindo as regras e documentos que forem
solicitados pela CONTRATADA, e definindo-o como:

2.1.2.1 - Com vinculo empregaticio ativo: destinado a empregados/servidores ativos;

213 - A CONTRATADA podera a qualquer tempo, solicitar durante a vigéncia contratual, a
comprovagdo da data de vinculo empregaticio e estatutdrio de quaisquer beneficiarios,
Servidor do CONTRATANTE.

3- COBERTURAS E PROCEDIMENTOS GARANTIDOS

2.2- Os beneficiarios fardo jus, satisfeitas as respectivas condi¢des, as coberturas da
segmentacdo Referéncia (AMBULATORIAL + HOSPITALAR COM OBSTETRICIA),
respeitadas as limitacdes quanto a area de abrangéncia do contrato e a rede de
prestadores contratada, para todas as doencas da Classificacdo Estatistica Internacional
de Doencgas e Problemas Relacionados com a Satde, da Organizacdo Mundial de Saude e
Rol de Procedimentos e Eventos em Saude vigente a época do evento.
2.3- Os servicos médicos, hospitalares, e auxiliares de diagnéstico e terapia, previstos
neste termo, compreendem genericamente:
231 Consultas: os beneficiarios serdo atendidos no local de atendimento dos médicos
cooperados da CONTRATADA, ou nos servicos de emergéncias proprios, credenciados ou
contratados, disponiveis na area de abrangéncia do contrato;
232 Atendimentos clinicos, cirtrgicos e ambulatoriais, serdo prestados em consultérios,
clinicas, servicos ou hospitais proprios, credenciados ou contratados, na 4rea de
abrangéncia do contrato;
233 Exames complementares e servigos auxiliares: serdo prestados através da rede
propria, credenciada ou contratada, na drea de abrangéncia do contrato.
234 Cobertura referente a participagdo de médico anestesiologista nos procedimentos,
listados no Rol de Procedimentos e Eventos em Satide, vigente a época do evento, caso haja
indicagao clinica;
2.4 Atendimento assegurado, independentemente do local de origem do evento,
respeitadas a segmentacdo, a drea de atuag¢do e abrangéncia, a rede de prestadores de
servigos contratada, credenciada ou referenciada e os prazos de caréncia estabelecidos
neste contrato;
34 Os procedimentos necessarios ao tratamento das complicagdes clinicas e cirtrgicas,
decorrentes de procedimentos ndo cobertos, tém cobertura obrigatéria quando constarem
do Rol de Procedimentos e Eventos em Satde, respeitadas as segmentacdes e os prazos de
caréncia e Cobertura Parcial Temporaria - CPT.

341. Os procedimentos necessarios ao seguimento de eventos excluidos da cobertura,
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como, por exemplo, internacdo em leito de terapia intensiva apds transplante ndo coberto,
ndo sdo considerados tratamento de complicagdes, mas parte integrante do procedimento
Inicial, ndo havendo obrigatoriedade de sua cobertura.
35.  Os procedimentos realizados por taxar, radiofrequéncia, robdtica, neuro navegagio e
escopias somente terdo cobertura assegurada quando assim especificadas no Rol de
Procedimentos da ANS vigente no momento do evento.

3.6 A cobertura contratada compreende o somatério das coberturas (segmentacdes)
ambulatorial + hospitalar + obstétrica, conforme abaixo:

3.6.1- SEGMENTACAO AMBULATORIAL

3.6.1.1 - A segmenta¢do ambulatorial compreende os atendimentos realizados em
consultorio ou ambulatério, definidos e listados no Rol de Procedimentos e Eventos em
Saude editado pela ANS vigente no momento do evento, observadas as seguintes exigéncias:
a) Cobertura de consultas médicas nas especialidades reconhecidas pelo Conselho Federal
de Medicina, em ntmero ilimitado, em clinicas bésicas e especializadas, inclusive
obstétricas para pré-natal;

b) Cobertura de servigos de apoio diagnéstico, tratamentos e demais procedimentos
ambulatoriais incluindo procedimentos cirargicos ambulatoriais, solicitados pelo médico
assistente ou cirurgido-dentista devidamente habilitado, mesmo quando realizadas em
ambiente hospitalar, desde que ndo te caracterize como internacio;

¢) Cobertura de consultas e sessdes com nutricionista, fonoaudiélogo e terapeuta
ocupacional, constantes da rede bdasica prépria ou contratada conforme indicacio do
médico assistente, de acordo com o numero de sessdes por ano de contrato, nio cumulativo
estabelecido no ROL de Procedimentos e eventos em Satide vigente a época do evento.

d) Cobertura de psicoterapia de acordo com o nimero de sessdes por ano de contrato, nio
cumulativo, estabelecido no Rol de Procedimentos e eventos em Satde vigente a época do
evento, que poderdo ser realizadas tanto por psicélogo como por médico devidamente
habilitado constante da rede basica prépria ou contratada conforme indicacio do médico
assistente;

e) Cobertura dos procedimentos de fisioterapia listados no Rol de Procedimentos e Eventos
em Saude a época do evento, em nimero ilimitado de sessdes por ano de contrato, que
poderdo ser realizadas tanto por fisiatra como por fisioterapeuta, constante da rede basica
propria ou contratada, conforme indica¢cdo do médico assistente;

f) Cobertura  para os  seguintes procedimentos considerados  especiais,
exemplificativamente arrolados abaixo: - Hemodidlise e didlise peritoneal - CAPD; -
Quimioterapia oncolégica ambulatorial; - Radioterapia ambulatorial nas modalidades
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previstas no Rol de Procedimentos e Eventos em Satde vigente a época do evento; -
Procedimentos de hemodindmica ambulatoriais (aqueles que nio necessitam de internacéo
e de apoio de estrutura hospitalar por periodo superior a 12 (doze) horas, unidade de
terapia intensiva e unidades similares e que estejam descritos no segmento ambulatorial); -
hemoterapia ambulatorial;

g) Cobertura para cirurgia oftalmolégica refrativa (PRK ou LASIK) em ambiente
ambulatorial, de acordo com diretrizes de utilizagio previstas no Rol de Procedimentos e
eventos em Satde vigente a época do evento. Havendo alteragdo no rol de procedimentos
da ANS prevalecera a cobertura disposta no referido rol no momento do evento.

h) Cobertura de remogao Inter hospitalar, apés realizados os atendimentos classificados
como urgéncia ou emergéncia, quando caracterizada pelo médico assistente a falta de
recursos oferecidos pela unidade para a continuidade de atengdo ao paciente ou pela
necessidade de Internagio;

i) Cobertura de remocdo inter hospitalar, apds realizados os atendimentos classificados
corno urgéncia ou emergéncia, quando caracterizada pelo médico assistente a necessidade
de internacdo nos atendimentos relacionados as doengas e lesdes preexistentes com
clausula de cobertura parcial temporaria.

3.62 SEGMENTACAO HOSPITALAR
3.6.2.1 - O Segmento Hospitalar compreende os seguintes atendimentos em unidade
hospitalar definidos na Lei n 9.656/98, respeitados as condi¢des e limitagdes definidas nos
itens conforme a seguir:
a) internagOes hospitalares, ocorridas dentro dos recursos préprios ou contratados na drea
de abrangéncia do contrato:
b) Cobertura de internacdes, vedada a limitacdo de prazo, valor maximo e quantidade, em
hospitais ou em clinicas basicas e especializadas, credenciados, reconhecidos pelo Conselho
Federal de Medicina, bem como o acesso a acomodagdo em nivel superior, sem dnus
adicional na indisponibilidade de leito hospitalar nos estabelecimentos préprios ou
contratados pelo plano;
¢) Cobertura de Internacdes hospitalares em centro de terapia intensiva, ou similar,
credenciados, vedada a limitagdo de prazo, valor maximo e quantidade, a critério do médico
assistente;
d) Cobertura de despesas referentes a honorarios médicos decorrentes, de servicos
contratados ou credenciados;
e) Servigos gerais de enfermagem, exceto em carater particular e domiciliar;
f) Alimentagio especifica ou normal, fornecidas pelo hospital, até a alta hospitalar;
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g) Cobertura de exames complementares, indispensaveis para o controle da evolu¢io da
doenga e elucidagdo diagndstica, desde que previstos rio Rol de Procedimentos editado pela
ANS e vigentes no momento do evento;

h) Fornecimento de medicamentos e anestésicos, legalmente registrados no Ministério da
Saide e ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia sanitéria, gases medicinais, transfusdes e
sessOes de quimioterapia e radioterapia, conforme prescri¢do do médico assistente, desde
que realizados ou ministrados durante o periodo de internagio hospitalar;

i) Cobertura de toda e qualquer taxa relacionada aos procedimentos da internacio
hospitalar, incluindo os materiais utilizados;

j) Cobertura para remocgdo terrestre intra-hospitalar do paciente, quando
comprovadamente necessdria pelo médico assistente, dentro da area de abrangéncia
contratada;

) Cobertura das despesas com acomodagdo e alimentagdo fornecidas pelo hospital para um
acompanhante dos beneficiarios menores de 18 (dezoito) anos, bem como com idade igual
ou superior a 60 (sessenta) anos, bem como para aqueles portadores de necessidades
especiais, conforme indicagdo do médico assistente, nas mesmas condi¢des da cobertura
contratada;

m) Procedimentos odontoldgicos realizados em ambiente hospitalar observadas as
condi¢Ges abaixo:

a) Cobertura de procedimentos cirlirgicos buco-maxilo-faciais listados no Rol de
Procedimentos da ANS para a cobertura hospitalar, incluindo a cobertura de exames
complementares e o fornecimento de medicamentos, anestésicos, gases medicinais,
transfusdes, assisténcia de enfermagem e alimentacgio, Orteses e proteses e demais
materiais ligados ao ato cirtrgico, utilizados durante o perfodo de internagao hospitalar;

b) Cobertura de estrutura hospitalar necessdria a realizacio dos procedimentos
odontoldgicos passiveis de realizagdo em consultério, mas que por imperativo clinico
necessite de internagdo hospitalar, incluindo exames complementares e o fornecimento de
medicamentos, anestésicos, gases medicinais, transfusdes, assisténcia de enfermagem e
alimentacdo utilizados durante o periodo de internagio hospitalar;

¢) Em se tratando de atendimento odontoldgico, o cirurgido-dentista assistente e/ou o
médico assistente ird avaliar e justificar a necessidade do suporte hospitalar para a
realizagdo do procedimento odontolégico, com e objetivo de garantir maior seguranca ao
paciente assegurando as condigdes adequadas para a execugdo dos procedimentos
assumindo as responsabilidades técnicas e legais pelos atos praticados;

d) Os honorarios do cirurgido-dentista e os materiais odontolégicos utilizados na execugao
dos procedimentos odontolégicos ambulatoriais que, nas situagées de imperativo clinico,

’
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necessitem ser realizados em ambiente hospitalar, nio estio incluidos na cobertura
contratada.

n) Cobertura para os seguintes procedimentos considerados especiais, mesmo quando
prestados ambulatorialmente, cuja necessidade esteja relacionada a continuidade da
assisténcia prestada como internagéo hospitalar: - Hemodialise e dilise peritonial - CAPD; -
Quimioterapia oncolégica ambulatorial, entendida como aquela baseada na administracio de
medicamentos para tratamento do cincer, incluindo medicamentos para o controle de efeitos
adversos relacionadas ao tratamento e adjuvantes que, independentemente da via de
administragdo e da classe terapéutica necessitem, conforme prescri¢cao do médico assistente,
ser administrados sob intervencio ou supervisio direta de profissionais de satde dentro de
estabelecimento de saude; - Radioterapia: todos os procedimentos descritos no Rol de
Procedimentos e Eventos em Satide, vigentes, no momento do evento para as segmentacdes
ambulatorial e hospitalar; - Hemoterapia;

- Nutri¢do parenteral ou enteral; - Procedimentos diagndsticos e terapéuticos em
hemodindmica descritos no Rol de Procedimentos e Eventos em Saude; - Embolizacoes
descritas no Rol de Procedimentos e Eventos em Satde; - Radiologia intervencionista; -
Exames pré-anestésicos ou pré-cirirgicos; - Procedimentos de reeducagdo e reabilitacdo
fisica (fisioterapia) descritas no Rol de Procedimentos e Eventos em Satde;
Acompanhamento clinico no pés-operatério imediato e tardio dos pacientes submetidos
aos transplantes listados no Anexo da Resolugio Normativa 211 /2010 e suas atualizagdes,
exceto fornecimento de medicagdo de manutencio.

3.6.2.2 - Cirurgia Plastica Reparadora:

a)  Cobertura de cirurgia plastica reconstrutiva de mama, utilizando-se de todos os meios
e técnicas necessarias, para o tratamento de mutilacdo decorrente de utilizacdo de técnica
de tratamento de cincer;

b) Cobertura de cirurgia reparadora de érgios e funcdes, conforme o Rol de Procedimentos
e atentos em satide vigente a época do evento;

3.6.2.3 - Transtornos Mentais e Psiquiatricos:

a) Custeio Integral de, pelo menos, 30 (trinta) dias de internagio, por ano de contrato, nao
cumulativos, para tratamento de beneficiarios portadores de transtornos mentais que
estiverem em situacdo de crise, e que necessitarem de internagdo hospitalar, em hospitais
psiquidtricos especializados, ou em unidades psiquiatricas de hospitais gerais;

b) A partir do trigésimo primeiro dia, inclusive, as internagdes definidas neste artigo estio
sujeitas a coparticipagdo pecunidria no total das despesas de acordo com o ntimero de dias
de internagdo, consecutivos ou nio, nos tltimos doze meses de vigéncia do contrato, para o
respectivo paciente, nos seguintes termos:

www.caurr.org.br / atendimento@caurr.org.br



Conselho de Arquitetura
e Urbanismo de Roraima

¢) de 1 (um) a 30 (trinta) dias: ndo ha coparticipagio;

d) apartir do 312 (trigésimo primeiro) dia: coparticipacio de 50% (cinquenta por cento)
nas despesas cobertas pelo contrato atreladas ao tratamento psiquidtrico que deu causa a
internacdo, incluindo as internag¢des em regime de hospital-dia. Caso a normatizacio
vigente venha a permitir a coparticipagdo progressiva e superior a esses patamares o novo
critério sera aplicado;
e)cobertura de todos os atendimentos clinicos ou cirtrgicos decorrentes de transtornos
psiquiatricos, af incluidos os procedimentos médicos necessarios ao atendimento das lesges
auto infligidas;
f)Cobertura de hospital-dia para os portadores de transtornos mentais, de acordo com as
Diretrizes de Utilizagdo na forma estabelecida pelo artigo 22 da Resolugdo Normativa
211/2010. Entende-se hospital-dia para transtornos mentais como recurso intermediario
entre a internagdo e o ambulatdrio, que deve desenvolver programas de atencio e cuidados
intensivos por equipe multiprofissional, visando substituir a internacio convencional, e

proporcionando ao beneficiario a mesma amplitude de cobertura oferecida em regime de
internacao hospitalar;

e) Os percentuais de coparticipagdo estabelecidos acima para as internacgdes relativas aos
transtornos psiquidtricos para fins de desintoxicacio nio caracterizam o financiamento
integral da internagéo e observario os tetos estabelecidos nos normativos vigentes.
3.6.24 - Internagdes para os beneficidrios portadores de quadros de intoxicagao ou
abstinéncia provocados por alcoolismo ou outras formas de dependéncia quimica, que
necessitem hospitalizagdo:

a) Cobertura Integral de, pelo menos, 30 (trinta) dias de internag¢do, por ano de contrato, nao
cumulativos, em hospital geral, para tratamento de beneficiarios portadores de quadros de
intoxicagdo ou abstinéncia provocados por alcoolismo ou outras formas de dependéncia
quimica que necessito em de Internagao hospitalar;

b) A partir do (trigésimo primeiro) dia, inclusive, as internacdes referidas neste artigo estao
sujeitas a coparticipagdo pecunidria no total das despesas, de acordo com o ntimero de dias de
internagao, consecutivos ou ndo nos tltimos doze meses de vigéncia do contrato, para o
respectivo paciente nos seguintes termos: - de 01 (um) a 30 (trinta) dias, ndo ha
coparticipagdo; - a partir do 31° (trigésimo primeiro) dia, coparticipa¢io de 50% (cinquenta
por cento) nas despesas cobertas pelo contrato, atreladas ao tratamento psiquidtrico que deu
causa a internagdo. Caso a normatizacio vigente venha a permitir a coparticipacio
progressiva e superior a esses patamares, 0 novo critério sera aplicado; - medicamentos de
uso continuo, ministrados durante o perfodo dos primeiros trinta dias de internacdo, ndo
terao coparticipagao.
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3.6.2.4 Transplantes:

a) Cobertura dos transplantes previstos no Rol de Procedimentos vigente da ANS.
Conforme previsto no Anexo da Resolugdo Normativa 211/2010, observadas as Diretrizes
de Utilizagdo estdo atualmente cobertos os transplantes de rins e cérneas, bem como os
transplantes autélogos e transplante halogénio de medula 6ssea e dos procedimentos
vinculados aos transplantes relacionados acima, incluindo despesas necessarias 2
realizacdo do transplante, tais como as despesas assistenciais com doadores vivos; os
medicamentos utilizados durante a internagdo; o acompanhamento clinico no pos-
operatério imediato e tardio, exceto medicamentos de manutencio e despesas com
captacao, transporte e preservagdo dos Orgdos, na forma de ressarcimento ao SUS,
excetuando-se as despesas de manutengio. Havendo atualizacio no Rol de Procedimentos
estabelecido pela ANS prevalecerd a cobertura disposta no Rol de Procedimentos vigente a
época da utilizagio;

b) Os transplantes de cérnea e rim provenientes de doador cadaver, conforme legislagdo
especifica, estardo cobertos desde que o beneficiario esteja cadastrado em uma das Centrais
de Notificagdo, Captagdo e Distribui¢do de 6érgéos, integrantes do Sistema Nacional de
Transplantes, sujeito ao critério de fila inica de espera e de selecio.

¢) Qualquer outro modo de aquisicio de rins ou cérneas nio especificado acima nio sera
coberto pela CONTRATADA.

3.6.25 Fornecimento de Orteses e Préteses;
a) Somente serdo fornecidas as drteses e préteses vinculadas e essenciais ao ato cirargico,
legalmente registradas no ministério da satide e ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitdria, desde que prescritas pelo médico assistente justificadamente podendo a
CONTRATADA fornecé-las diretamente ou autorizar seu fornecimento por terceiros por ela
determinados;

b) Na hipétese de divergéncia entre a prescrigio médica quanto as érteses e préteses e a
analise técnica da auditoria da CONTRATADA, dever4 ser observado o previsto no tema X
(Mecanismos de Regula¢do), cldusula 10.7 e seus subitens.

3.6.3 SEGMENTACAO OBSTETRICA

3631 - No segmento hospitalar com obstetricia, a CONTRATADA garante aos beneficiarios
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dentro dos recursos préprios ou contratados, respeitando-se a drea de abrangéncia do
contrato:

a) procedimentos relativos ao pré-natal, e da assisténcia ao parto e puerpério, definidos e
listados no Rol DE PROCEDIMENTOS editado pela Agéncia Nacional de Satide Suplementar
e suas atualizagoes;

b) a cobertura assistencial ao recém-nascido, filho natural ou adotivo do BENEFICIARIO
TITULAR, durante os primeiros 30 (trinta) dias apos o parto, vedada qualquer alegacio de
doenga ou lesdo preexistente ou aplica¢io de cobertura parcial temporaria ou agravo, desde
que o genitor ou genitora ja tenha cumprido pelo menos 180 (cento e oitenta) dias de
inscrigdo no contrato. Caso o nascimento ocorra quando o beneficiario titular (pai ou mae
do recém-nascido), ndo tenha cumprido o prazo de caréncia de 180 cento e oitenta dias da
data da inscri¢do no plano, a cobertura assistencial a ser prestada ao recém-nascido seguira
o limite da caréncia j4 cumprida pelo beneficiario;

¢) cobertura das despesas de um acompanhante indicado pela mulher durante o trabalho
de pré- parto, parto e pés-parto imediato (primeiras 24 (vinte e quatro) horas apés o
parto), conforme assegurado pela lei 11.108/2005 ou outra que venha substitui-la;

4- EXCLUSOES DE COBERTURA

2.5SERAO EXCLUIDAS DAS COBERTURAS, AQUELAS LISTADAS NO ART. 10 DA LEI
9.656/98, BEM COMO OS EVENTOS E DESPESAS DECORRENTES DE ATENDIMENTOS,
SERVICOS OU PROCEDIMENTOS NAO PREVISTOS NO ROL DE PROCEDIMENTOS E
EVENTOS EM SAUDE, VIGENTE A EPOCA, DO EVENTO E OS PROVENIENTES E
EXEMPLIFICADAMENTE:
a) Consultas, tratamentos e internagdes realizados antes do inicio da cobertura ou do
cumprimento das caréncias previstas;
b) Tratamentos clinicos e cirtirgicos experimentais, exames, medicamentos importados nao
nacionalizados, préteses e Orteses importadas ndo nacionalizadas ou ainda ndo
regularizadas junto & AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA (ANVISA);
¢) Tratamentos ilicitos ou antiéticos, assim definidos sob o aspecto médico, ou ndo
reconhecidos pelas autoridades competentes;
d) Atendimentos nos casos de cataclismos, guerras e comogoes internas, quando declarados
pela autoridade competente;
¢) Vacinas, nacionais ou importadas;
f)Materiais, medicamentos, préteses (qualquer material permanente ou transitério que
substitua total ou parcialmente um membro, 0rgdo ou tecido) e érteses (qualquer material
permanente ou transitério que auxilie as fun¢des de um membro, 6rgdo ou tecido), ndo
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ligados ao ato cirtrgico, tais como, exemplificativamente: botas, muletas, tipoias, aviamento
de oculos e de lentes de contato, aparelhos de surdez, aparelhos destinados a reabilitacio
ou complementacdo de fungdes, excetuando-se aparelhos gessados, que estio cobertos,
sendo que ataduras sintéticas, botas ou similares com velico nfo estio cobertas ou ainda
materiais cuja colocagdo ou remogdo ndo requeiram ato cirdrgico, ndo sejam prescritos pelo
meédico assistente ou ainda sejam divergentes da definigio do parecer de junta médica,
especialmente convocada no caso de 'impasse na autorizacio;

g) Implantes ndo previstos no Rol de procedimentos da ANS;

h)Inseminagdo artificial, entendida como técnica de reprodugdo assistida que inclui a
manipulagdo de odcitos e esperma para alcangar a fertilizagio por meio de injecdes de
esperma intracitoplasmaticas, transferéncias intrafalopiana de garneta, doagdo de oécitos,
inducdo de ovulagdo, concepgdo péstuma, recuperagio espermatica ou transferéncia
intratubdria do zigoto, entre outras técnicas: i) Cirurgias plasticas, exceto as cirurgias
plasticas reparadoras;

i) Tratamentos clinicos e/ou cirtirgicos para rejuvenescimento bem como para prevencdo de
envelhecimento, para emagrecimento (exceto o relacionado a obesidade mérbida) ou ganho
de peso;

j) Tratamentos em SPAS, clinicas de repouso e estincias hidrominerais;

k) Tratamentos ou cirurgias com finalidade estética, cosmética ou para alteracdes somaticas;

1) Necropsia, medicina ortomolecutar e mineralograma do cabelo;

m) Consultas e atendimentos ou visitas domiciliares de qualquer natureza, mesmo em
carater de emergéncia ou urgéncia; medicamentos, materiais, aluguel de equipamentos e
similares para tratamento domiciliar; enfermagem em carater particular domiciliar; despesas
com remo¢ao de um estabelecimento médico-hospitalar (hospitais e/ou clinicas) para
residéncia e vice-versa; todo e qualquer atendimento e/ou procedimento caracterizado como
de “home care” ainda que nio especificado acima;

n) Transplantes nao previstos no Rol de Procedimentos da ANS vigente a época do evento,

tais como de figado, pulméo, coragdo, pancreas ou outro de qualquer natureza ou ainda

realizados em desacordo com as condigdes expressas neste contrato;

o) Estabelecimentos para acolhimento de idosos e internacées que nio necessitem de
cuidados médicos em ambiente hospitalar;

p) Procedimentos, exames ou tratamentos realizados tora da rede assistencial e da 4rea

geogréfica de abrangéncia contratada bem como, realizados, no exterior:

q)Atendimentos e tratamentos odontoldgicos, de qualquer natureza, estando coberto tio
somente a cirurgia buco-maxilo-facial que necessite de ambiente hospitalar ou a estrutura
hospitalar relativa ao procedimento ambulatorial cujo imperativo clinico demande a utilizacio
de estrutura hospitalar, ndo estando cobertos os honorarios do cirurgido dentista e os
materiais odontologicos utilizados na execugio dos procedimentos odontolégicos
ambulatoriais que, nas situagdes de imperativo clinico, necessitem ser realizados em ambiente
hospitalar;
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r) Medicamentos prescritos durante a Internacio hospitalar cuja eficicia e/ou efetividade
tenham sido reprovadas pela Comissio de Incorporagdo de Tecnologias do Ministério da
Saunde;

s) Despesas hospitalares extraordinarias, tais como artigos de hotelaria hospitalar, exceto
produtos de toalete e higiene pessoal do paciente e do acompanhante; enfermagem em carater
particular em regime hospitalar; servicos telefonicos ou qualquer outra despesa que nio seja
vinculada diretamente a cobertura assistencial;

t) Despesas decorrentes de servicos médico-hospitalares prestados por médicos nio
assistentes ou entidades ndo credenciadas pela CONTRATADA, salvo nos casos de urgéncia e
emergéncia em que nido houver possibilidade de utilizagdo da rede credenciada, na fornia do
artigo 12, VI, da Lei 9.656/98, caso em que as despesas deverio ser reembolsadas, na forma
prevista neste contrato;

u) Despesas de acompanhantes, excepcionadas as de alimentacdo (servida exclusivamente
pela institui¢cdo) e acomodagdo de um acompanhante para o paciente menor de 18 anos e com
idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos e para o portador de necessidades especiais,
conforme indicagdo do médico assistente;

v) quaisquer procedimentos para fins estéticos, incluindo cirurgias oftalmolégicas que nao
estejam cobertos pelo Rol de Procedimento da ANS.

x) Exames admissionais, demissionais e periédicos, para fins de contrato de trabalho;

Tratamento esclerosante de varizes;

y) Despesas assistenciais ndo vinculadas diretamente 3 cobertura deste contrato, bem
como servigcos realizados em desacordo com o disposto neste contrato ou nas normas da
Agéncia Nacional de Sadde ou ainda nio previstos expressamente no Rol de Procedimentos da
ANS, vigente no momento do evento.

z) Despesas com remocio de um estabelecimento médico-hospitalar (hospitais e/ou

clinicas) para residéncia, e vice-versa.

5- DURACAO DO CONTRATO
5.1- O contrato terd prazo de vigéncia de 12 (doze) meses.

5.2 - E facultada a Administracdo estender o prazo de duragio do Contrato por
periodos sucessivos de 12 (doze) meses, até o limite de 60 (sessenta) meses, apds
inicio da vigéncia do contrato, nos termos do inciso II, art. 57, da Lei 8.666/93,
mediante termo aditivo assinado pelas partes.

6- PERIODOS DE CARENCIA
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6.1- Na contratagdo empresarial com menos de 30 (trinta) participantes, os atendimentos e os
procedimentos estardo submetidos ao cumprimento dos seguintes periodos de caréncia por
parte dos beneficidrios, contados da data de inscricdo de cada beneficiario:

| ITEM | DESCRICAQ | PRAZO DE CARENCIA |
01 Acidentes pessoais 24 horas
Urgéncia e emergéncia sendo
asseguradoe o  atendimento
ambulatorial durante o prazo de
caréncia e/ou cobertura parcial
tempordria e ainda para as
urgéncias e emergéncias
obstétricas antes de cumprido
180 dias de internacdo, nos
termos de Resolugio CONSU
13/98 eda

Stumula 25/ANS

Consultas e
03 exames/procedimentos bésicos 30 dias
de diagnéstico e terapia.
04 Fisioterapia 90 dias

02 24 horas

Exames/procedimentos
especiai

s de diagnéstico e terapia
Cirurgias ambulatoriais e
internagdes clinicas ou cirtrgicas
Exames/procedimentos que
exijam internagédo
Exames/procedimentos que nio
08 estejam ‘ 180 dias

relacionado
s anteriormente e ndo estejam

excluidos de cobertura

05 180 dias

06 180 dias

07 180 dias

w7
09 Parto a termo 300 dias

6.2. Na hipétese de serem inseridos na Proposta de Admissio periodos de caréncias mais
benéficios, eles prevalecerdo aos aqui constantes.

6.3. Na contratagdo coletiva empresarial com niimero de participantes igual ou maior
que 30 (trinta), ndo havera exigéncia do cumprimento dos prazos de caréncia, desde
que a inclusdo do beneficiario ocorra em até 30 (trinta) dias da data da celebracio do
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contrato coletivo ou de sua vinculagio a pessoa juridica contratante.

7- DOENCAS E LESOES PREEXISTENTES

7.1 Doengas ou Lesdes Preexistentes (DLP) sio aquelas que o beneficidrio ou seu
representante legal saiba ser portador ou sofredor, no momento da contratacao ou adesdo ao
plana privado de assisténcia a satide, de acordo com o art. 11 da Lei n 9656/98 o inciso IX do
art. 42 da Lei n® 9961/00 e as diretrizes estabelecidas na Resolugdo Normativa - RN n? 162, de
17/10/2007. 7.2- O beneficiario devera informar 3 CONTRATADA, quando expressamente
solicitado na documentagio contratual por meio da Declaragdo de Satude, o conhecimento de
doengas ou Lesdes preexistentes a época da adesio ao presente contrato, sob pena de
caracteriza¢do de fraude, ficando sujeito a suspensio ou rescisio unilateral do contrato,
conforme o disposto no inciso Il do paragrafo tnico do art. 13 da Lei n° 9.656/1998.

7.2.1- O beneficiario devera apresentar Declara¢io de Satde, como condi¢do prévia para a
inclusdo na contratagio.

7.3 - Para informar a existéncia de doencas e lesdes preexistentes, o beneficiario ou seu
representante legal preencherd o Formulario de Declaracio de Satde acompanhado da
Carta de Orientagdo ao beneficidrio e poder4 solicitar um médico para orienta-lo.

74 - O beneficidrio tem o direito de preencher a Declaragdo de Satide mediante entrevista
qualificada orientada por um médico pertencente a lista de profissionais cooperados,
credenciados ou referendados pela CONTRATADA, sem qualquer 6nus para o beneficiario.
74.1 - Caso o beneficidrio opte por ser orientado por médico, nio pertencente a lista de
profissionais da rede assistencial da CONTRATADA, podera fazé-lo, desde que assuma o
onus financeiro dessa entrevista.

7.4.2 - O beneficidrio declarard, expressamente, que é responsavel por todas as informacdes
constantes na Declaracdo de Saude seja ela feita em nome proprio ou de seus dependentes.
75 - O objetivo da entrevista qualificada é orientar o beneficidrio para o correto
preenchimento da Declaragdo de Satde, onde sdo declaradas as doencas ou lesdes que o
beneficidrio saiba ser portador ou sofredor, no momento da contratagcdo ou adesdo ao plano
privado de assisténcia a satde, além de esclarecer questoes relativas aos direitos de
cobertura e consequéncias da omissio de informacées.

7.5.1 - A CONTRATADA analisara as informagdes contidas na Proposta de Admissio e
Declarag@o de Satide para fins de constatacdo de eventual doenca ou lesdo preexistente.
7.5.2 - E vedada a alegacdo de omissdo de informacio de doenga ou Lesdo preexistente
quando for realizado qualquer tipo de exame ou pericia no beneficiario pela CONTRATADA,
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com vistas a sua admissdo no plano privado de assisténcia 3 satide.

7.5.3 - Sendo constatada por pericia ou na entrevista qualificada ou através de declaracao
expressa do beneficiario, a existéncia de doenca ou lesdo que possa gerar necessidade de
eventos cirurgicos, de uso de leitos de alta tecnologia e de procedimentos de alta
complexidade, a CONTRATADA oferecera a cobertura parcial temporéria.

7.6 - As informagbes constantes da Declaracio de Satide ficardo protegidas pela
CONTRATADA, sendo vedada sua divulgagio ou o fornecimento a terceiros nio envolvidos
na prestagdo dos servigos assistenciais, sem a anuéncia expressa do beneficiario,
ressalvados os casos previstos na Legislacio em vigor;

7.7 - Sendo detectada a doenga ou lesdo preexistente sera remetido ao beneficiario o Termo
de Cobertura Parcial Temporaria (CPT).

7.8 Cobertura Parcial Tempordria (CPT) é aquela que admite, por um periodo ininterrupto
de até 24 meses, a partir da data da contratacio ou adesio ao plano privado de assisténcia a
saude, a suspensdo da cobertura de Procedimentos de Alta Complexidade (PAC), leitos de
alta tecnologia e procedimentos cirtirgicos, desde que relacionados exclusivamente as
doencas ou lesdes preexistentes declaradas pelo beneficidrio ou seu representante legal;
findo este prazo, a cobertura assistencial passara a ser integral, conforme a segmentacio
contratada e prevista na Lei n® 9.656/98.

7.8.1 - Os procedimentos de alta complexidade encontram-se especificados no ROL de
Procedimentos e Eventos em Sadde da ANS, disponivel no “site” www.ans.gov.br.

7.9 - ldentificado indicio de fraude por parte do beneficiario, referente & omissio de
conhecimento de doenga ou lesdo preexistente por ocasido da adesdo ao plano privado de
assisténcia a satide, a CONTRATADA devera comunicar imediatamente a CONTRATANTE, a
alegacdo de omissdo de informagio do beneficidrio através de Termo de Comunicagao ao
Beneficidrio, e podera solicitar abertura de processo administrativo Junto a ANS, quando da
identificacdo do indicio de fraude, ou apés recusa do beneficiirio a Cobertura Parcial
Temporaria.

7.10 Instaurado o processo administrativo na ANS, caber4 o 6nus da prova a CONTRATADA.
7.11 - A CONTRATADA podera utilizar-se de qualquer documento legal para fins de
comprovacdo do conhecimento prévio do beneficidrio sobre sua condicdo quanto a
existéncia de doenca e lesdo preexistente.

7.12 - A ANS efetuard o julgamento administrativo da procedéncia da alegagdo, apés
entrega efetiva de toda a documentacio.

7.13 - Se solicitado pela ANS, o beneficidrio devera remeter documentacdo necessaria para
instrugao do processo.

7.14 - Apés julgamento, e acolhida 3 alegacdo da CONTRATADA, pela ANS, o beneficiario
passa a ser responsavel pelo pagamento das despesas efetuadas com a assisténcia médico-
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hospitalar prestada e que tenha relacio com a doenca ou lesdo preexistente, desde a data da
efetiva comunicagdo da constatacio da doenga e lesdo preexistente, pela CONTRATADA,
bem como sera exclufdo do contrato.

7.15 - Ndo havera a negativa de cobertura sob a alegacdo de doenca ou lesdo preexistente,
bem como a suspensdo ou rescisdo unilateral do contrato até a publicagdo, pela ANS, do
encerramento do processo administrativo.

7.16 - Nao haverd Cobertura Parcial Temporaria, nos casos de Doenca e Lesdo preexistente,
quando o niimero de participantes for igual ou maior que 30 (trinta), para os beneficidrios
que formalizarem o pedido de ingresso em até 30 (trinta) dias da celebracio do contrato
coletivo ou de sua vinculagfo a pessoa juridica CONTRATANTE.

8- ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA

8.1 Para fins deste contrato, valem as seguintes defini¢des legais quanto a urgéncia
e emergéncia: « Emergéncia: sio os atendimentos definidos como aqueles que
implicarem risco imediato de vida ou lesées irreparaveis para o paciente,
caracterizada pela declaragio do médico assistente; o Urgéncia: sio os
atendimentos entendidos como resultantes de acidentes pessoais ou complica¢des
no processo gestacional.
8.2 - Nos casos de urgéncia ou emergéncia decorrentes de acidente pessoal, o
atendimento serd garantido, sem restricoes, apés 24 (vinte e quatro) horas contadas a
partir da data de inclusio do beneficiario.
8.3 - Nos demais casos de urgéncia e emergéncia, estando o beneficidrio em
cumprimento de caréncia para as internacdes, ou seja, o beneficiario encontra-se inscrito
no plano em periodo inferior a 180 dias da data do evento, sera garantido o atendimento
ambulatorial, limitado as 12 (doze) primeiras horas para:
8.3.1 - Os atendimentos de urgéncia e emergéncia referentes ao processo gestacional,
durante o cumprimento dos periodos de caréncia para o parto;
8.3.2 - Os atendimentos de urgéncia e emergéncia, para os demais procedimentos,
efetuados no decorrer dos periodos de caréncia para internagio; e
8.3.3 - Os casos em que houver acordo de Cobertura Parcial Temporaria e que resultem na
necessidade de eventos cirtirgicos, leitos de alta tecnologia ou procedimentos de alta
complexidade relacionados as doencas ou leses preexistentes.
8.4 - Ap6s cumpridas as caréncias, havera cobertura dos atendimentos de urgéncia
e emergéncia que evoluirem para a internacio desde a admissio até a alta, observadas
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as segmentacoes contratadas e o rol de procedimentos vigentes da ANS, no momento do
evento.

8.5— REMOCAO

8.5.1 A remocdo terrestre, intra-hospitalar, dentro dos limites de abrangéncia geogrifica
previstos no contrato, serd garantida pela operadora nas seguintes hipéteses:

8.5.1.1 - Para outra unidade de atendimento da rede do plano, depois de realizados os
atendimentos classificados como urgéncia e emergéncia, quando caracterizada, pelo médico
assistente, a falta de recursos ou vaga oferecidos pela unidade para continuidade da atencdo
ao paciente;

8.5.1.2 - Para uma unidade do SUS, depois de realizados os procedimentos caracterizados
como urgéncia e emergéncia, quando houver o limite de 12 (doze) horas de atendimento,
nas hipdteses citadas acima, e este for atingido ou surgir a necessidade de internacio; e
8.5.1.3 - Para uma unidade do SUS, depois de realizados os atendimentos de urgéncia e
emergeéncia, nos casos em que houver acordo de Cobertura Parcial Temporaria e que
resultem na necessidade de eventos cirtrgicos, leitos de alta tecnologia e procedimentos de
alta complexidade relacionados as Doencas e Lesdes Preexistentes.

8.6-REMOCAO PARA O SUS

8.6.1- A CONTRATADA caber4 o 6nus e a responsabilidade da remogdo do paciente para uma

unidade do SUS que disponha dos recursos necessarios a garantir a continuidade do
atendimento.

8.6.2 - Quando nao puder haver remocio por risco de vida, 0 CONTRATANTE e o prestador
do atendimento deverio negociar entre si a responsabilidade financeira da continuidade da
assisténcia, desobrigando-se, assim, a CONTRATADA desse onus,
8.6.3 - A CONTRATADA devera disponibilizar ambulincia com os recursos necessarios a
garantir a manutengio da vida, s6 cessando sua responsabilidade sobre o paciente quando
efetuado o registro na unidade SUS.
8.6 - Se o paciente ou seus responsaveis optarem, mediante assinatura de termo de
responsabilidade, pela continuidade do atendimento em unidade que, ainda que
pertencente ao SUS, ndo disponha dos recursos necessirios a garantir a continuidade do
atendimento, ficard a CONTRATADA desobrigada da responsabilidade médica e do 6nus
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financeiro da remocio.

8.7 REEMBOLSO

8.7.1 Nos casos exclusivos de urgéncia ou emergéncia, quando ndo for possivel a utilizacio
de servicos nos prestadores que integram a rede credenciada basica da CONTRATADA,
excepcionalmente, a CONTRATADA assegurari o reembolso das despesas efetuadas pelo
beneficiario com assisténcia a saide, no limite das obrigagdes abrangidas pela segmentacio
contratada e de acordo com a 4rea geografica de abrangéncia prevista neste contrato.

8.7.2 - Os parametros contratuais para a definicio do limite do reembolso incluem ndo s6
aspectos de cobertura, como o prego praticado pela CONTRATADA junto a sua rede
credenciada bésica e 4rea geogréfica de abrangéncia, visando manter o equilibrio contratual
em respeito ao calculo atuarial em que esta baseada a fixacdo dos precos contratados.

8.7.3 - O reembolso sera efetuado de acordo com os valores da Tabela de Referéncia
praticada pela CONTRATADA junto a sua rede credenciada bésica, vigentes 4 data do
pagamento a ser reembolsado.

8.7.3.1 - A Tabela de Referéncia inclui a fixacdo de pregos para os honorarios médicos,
diarias e taxas hospitalares, materiais e medicamentos.

8.7.4 - O reembolso acima ser4 efetuado pela CONTRATADA no prazo maximo de 30 (trinta)
dias da solicitagio, depois de analisados os seguintes documentos a serem
obrigatoriamente apresentados em original:

a) Solicitagdo de reembolso através de preenchimento de formulario proprio;

b) Relatério do médico assistente, declarando o nome do paciente, descrigdo do tratamento
e respectiva justificativa dos procedimentos realizados, data do atendimento, e, quando for
0 caso, perfodo de permanéncia no hospital e data da alta hospitalar;

¢) Conta hospitalar discriminando materiais e medicamentos consumidos, com prego por
unidade, juntamente com notas fiscais, faturas ou recibos do hospital;

d) recibos individualizados de honorarios dos médicos assistentes, auxiliares e outros,
discriminando fungGes e o evento a que se referem; e

e) comprovantes relativos aos servicos de exames complementares de diagnéstico e
terapia, e servigos auxiliares, acompanhados do pedido do médico assistente.

8.8.5- 56 serdo reembolséaveis as despesas vinculadas diretamente ao evento que originou o
atendimento ao beneficiario, realizado enquanto perdurar o estado de urgéncia ou
emergeéncia.

8.8.6- Caso a solicitagdo do reembolso ocorra apos 12 (doze) meses da data do evento, o
beneficidrio perdera seu direito ao reembolso.
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9- ACESSO A LIVRE ESCOLHA DE PRESTADORES

9.1- Os beneficiarios obrigatoriamente deverio escolher dentre os prestadores que integram
a rede credenciada da CONTRATADA vinculada ao contrato, sejam préprios, contratados em
rede indireta ou credenciados, constantes do guia médico, limitada A 4rea geografica de
abrangéncia prevista no contrato.

10- MECANISMO DE REGULAGCAO

10.1Para fins de acesso aos servicos de assisténcia médica e hospitalar, constante do
objeto, os beneficiarios deverdo observar as condigdes colocadas nos tens seguintes que
integram este Tema.

10.2- CARTAQ INDIVIDUAL DE IDENTIFICACAO
10.21 - A CONTRATADA fornecerd ao CONTRATANTE o Cartio Individual de
Identificacdo dos beneficiarios titulares incluidos no presente contrato com prazo
de validade e indicagdo das caracteristicas basicas do plano contratado, incluindo
eventual imposicdo de cumprimento de cldusula de cobertura parcial temporéria.
10.2.2 - A qualquer tempo, podera a CONTRATADA alterar o Cartio Individual
de Identificagdo ou adotar novo sistema de distingdo de seus beneficiarios, para
uma melhor prestagio dos servigos.
10.2.3 - Para a utilizagdo dos direitos e vantagens do contrato, é condi¢do
obrigatoria a apresentagio, pelo beneficidrio do Cartio Individual de Identificacdo
valido, acompanhado de um documento original de identidade legalmente
reconhecido.
10.2.4 - Ocorrendo a perda, inutilizagdo por quebra ou defeito, ou extravio de
quaisquer documentos, incluindo o Cartio Individual de Identificacdo, o
CONTRATANTE devera comunicar, por escrito 2 CONTRATADA, em 48 (quarenta e
oito horas), o fato, para cancelamento e, quando for o caso, emissao de segunda
via.
10.2.5 - As seguintes hipéteses caracterizam uso indevido dos documentos,
incluindo o Cartdo individual de identificacio:

a) A sua utilizagdo para obter atendimento, mesmo que na forma CONTRATADA, pelos

beneficiarios que perderam essa condi¢do, independente do motivo;

b) A utilizagdo dos documentos de identificagdo para obter atendimento durante eventual
suspensdo dos servicos por inadimpléncia, ou por fraude, nos termos do permitido na
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legislagdo (art. 13, da Lei n° 9.656/98), mesmo que de acordo com a cobertura prevista
neste contrato;

¢) A sua utilizagao por qualquer pessoa que nio seja beneficiario incluido no contrato, com
ou sem consentimento e/ou conhecimento do CONTRATANTE, no caso de extravio ou perda
nao comunicados no prazo de 48 (quarenta e oito) horas.
10.3 - Rede credenciada vinculada ao contrato:

10.3.1 - Os servigos contratados serdo prestados pela CONTRATADA, exclusivamente na
area de abrangéncia, através de seus médicos cooperados e da rede basica, prépria ou
credenciada da CONTRATADA, cuja relagio consta no Guia Médico disponibilizado ao
CONTRATANTE, englobando também a rede credenciada das cooperativas médicas que
integram o Sistema Nacional Unimed, nos termos do registro deste plano junto a ANS, este
tltimo para consulta diretamente no site do Sistema Unimed.

10.3.2 - Em qualquer hipétese, estdo excluidos do contrato os hospitais que nio integram a
rede credenciada basica da CONTRATADA, mesmo que sejam credenciados ou contratados
como rede direta ou indireta, desde que nio cobertos por este contrato.

10.3.2.1 - Os casos de urgéncia e emergéncia nio autorizam urna extensio da rede
credenciada, devendo o CONTRATANTE observar a rede a ele disponibilizada.
10.3.3 - A CONTRATADA disponibiliza ao CONTRATANTE a lista de sua rede credenciada, em
forma de um Guia Médico ou Guia de Servicos de Saude, impresso ou no "site" da
CONTRATADA, que contém a relacdo de seus prestadores, médicos cooperados, hospitais e
clinicas.

10.3.3.1 - O CONTRATANTE dever4, ao utilizar-se dos servigos, confirmar as informagdes
constantes da Guia Médico, contatando a CONTRATADA, se julgar necessario via telefone ou
“site” na Internet, em razdo do processo dinidmico de atualizacio do quadro de médicos
cooperados e da rede CONTRATADA e/ou credenciada.

10.3.3.2- A CONTRATADA podera a qualquer momento alterar sua rede credenciada basica,
com a inclusdo, exclusdo ou substituicdo dos prestadores, obedecidos os procedimentos
previstos na legislagdo vigente.

10.3.3.2.1 - Fica facultada a substituigio de entidade hospitalar, desde que por outra
equivalente e mediante comunicagdo ao CONTRATANTE e 4 ANS, com 30 (trinta) dias de
antecedéncia, ressalvados desse prazo minimo os casos decorrentes de rescisio por fraude
ou infragdo das normas sanitarias e fiscais em vigor.

a) Na hipétese de a substituicio do estabelecimento hospitalar ocorrer por vontade da

CONTRATADA durante periodo de internagio do benefici4rio titular, a CONTRATADA
obriga- se a manter a internagfo e pagar as despesas até a alta hospitalar, a critério do
médico assistente.

b) Excetuam-se do previsto acima, os casos de substituicdo de estabelecimento hospitalar
por infracdo as normas sanitdrias em vigor, quando a CONTRATADA arcard com a
transferéncia imediata do paciente para outro estabelecimento equivalente, garantindo
a continuacdo da assisténcia, sem qualquer 6nus para 0o CONTRATANTE,
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10.3.3.2.2 - O redimensionamento da rede hospitalar por redugio, somente sera promovido

apo6s autorizagdo prévia da ANS e posteriormente sera comunicado aos benefici4rios e ao
CONTRATANTE.

10.3.3.2.3 - Todas as alteragdes da rede credenciada serdo devidamente informadas ao
CONTRATANTE, por meio de boleto bancario e/ou Internet no “site".

10.4PRESTACAO DE SERVICOS CONTRATADOS

10.4.1  Os servigos contratados sio prestados da seguinte forma:
a) Consultas: os beneficirios serio atendidos no local de atendimento dos médicos
cooperados da Contratada, ou nos servicos de emergéncia préprios, credenciados ou
contratados por meio da rede indireta junto das cooperativas médicas que integram a
Contratada, respeitada a abrangéncia geografica do contrato;
b) Atendimentos clinicos, cirirgicos e ambulatoriais: serio prestados em consultérios,
clinicas, servigos ou hospitais proprios, credenciados ou contratados por meio da rede
indireta junto das cooperativas médicas que integram a Contratada, respeitada a
abrangéncia geografica do contrato;
¢) Exames complementares e servicos auxiliares: serdo prestados pela rede prépria,
credenciada ou CONTRATADA por meio da rede indireta junto das cooperativas médicas
que integram a Contratada, respeitada a abrangéncia geografica do contrato;

10.5-Solicitagdo de autorizacses para realizagdo de consultas e exames.

10.4.2- Nao serd necessaria autorizagio prévia para os seguintes procedimentos: a)
consultas médicas;
b) exames e procedimentos basicos da segmentacdo ambulatorial.

10.4.2 - Para todos os demais procedimentos, sera necessaria autorizagdo prévia.
10.4.3 - Os exames especializados poderdo ser autorizados:
a) em unidade de autorizacio da Contratada mais préxima.

10.4.4 - Para obtencio da autoriza¢do, o beneficidrio, ou quem responda por ele, deve
estar munido de Cartdo Individual de identificacdo, da carteira de Identidade e da guia
com a solicitagdo do procedimento.

10.4.4.1 - A resposta a solicitagio de autorizagdo prévia do procedimento seri
dada respeitando- se o prazo maximo de atendimento definido pela Agéncia Nacional
de Saide Suplementar, nos termos da Resolugdo Normativa n. 259/ANS/20I11,
observando se ainda, se necessario, o encaminhamento da solicitagdo do médico
assistente para analise, de auditoria médica, para fim de afericio do procedimento
e/ou material solicitado, nos termos da Resolugdo Normativa n.
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211/ANS/2010 e, ainda, se necessario, a anélise pela Cooperativa integrante do Sistema da
Contratada prestadora do atendimento caso o atendimento seja prestado fora da area de agdo
da Contratada.

10.4.5

- Exames ndo disponiveis na drea geografica de abrangéncia do contrato serdo
autorizados na unidade de autorizacio da contratada mais proxima.

10.5 - PROCEDIMENTOS PARA INTERNACOES

10.5.1 - Todas as internagdes e demais procedimentos hospitalares deverdo ser
autorizados pela CONTRATADA, nos termos do que est4 previsto nos itens seguintes.
19.5.1.1 - Somente os procedimentos devidamente autorizados serio cobertos
pela CONTRATADA.

10.5.2 - As internagdes hospitalares de caréter eletivo serdo processadas mediante
pedido firmado por médico assistente.

10.5.2.1 - Com base no pedido firmado por médico assistente, a CONTRATADA
emitird guia de internagdo prévia, a ser encaminhada pelo beneficiario ao prestador do
atendimento por ele escolhido dentro da rede credenciada da Contratada.

10.5.2.2 - A CONTRATADA, através de sua auditoria médica especializada, podera
solicitar ao médico assistente esclarecimentos sobre o estado de satde do paciente e o
tratamento prescrito, antes de emitir guia de autorizacio prévia.

10.5.2.3 Em qualquer caso, antes de emitir a autorizagio prévia, serd verificada
eventual suspensdo contratual em razio de inadimpléncia.

10.5.3 - Antes da internagio eletiva, o beneficiario se obriga a apresentar a
administragdo da entidade hospitalar, os seguintes documentos:

a) Guia de internagdo prévia emitida pela CONTRATADA:;

b) Cartdo individual de identificacio valido; e

¢) Documento de identidade pessoal legalmente reconhecido.
10.6.4- Nos casos de urgéncia ou emergéncia definidos no contrato, ndo havera a exigéncia
prévia de guia de autorizagdo para a internagao.

10.6.4.1 - Na hipétese acima o beneficiario, ou quem por ele responda, terd o prazo de 2
(dois) dias tteis, contados da data da interna¢do de urgéncia ou emergéncia, para
providenciar a guia de autorizacio emitida pela CONTRATADA, bem como demais,
documentos mencionados quanto as autorizacdes em procedimentos eletivos.

10.6.4.1.1 - O nao atendimento do exigido acima, quanto a obtencdo de autorizacio nos
casos de urgéncia ou emergéncia, isenta a CONTRATADA de prestar a cobertura, ainda que
de acordo com o contrato, nio se responsabilizando por quaisquer despesas decorrentes do
atendimento.
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- A guia de autorizagio para internagdes, sejam eletivas ou nio, contera a indicagdo nimero
de dias de internagio, fixado pelo médico assistente ou pela CONTRATADA, que
corresponderd a média de dias de internacio recomendados para casos idénticos ou
semelhantes ao do paciente.

10.6.5.1 - Os prazos langados na guia de autorizacdo nao representam limitacdo de cobertura
10.6.5.2. - Era caso de necessidade de prorrogacdo do ntimero de dias de internagio
previamente lancado na guia de autorizacio, o beneficirio ou quem por ele responda devera
apresentar a CONTRATADA, a solicitacio de prorrogacdo emitida e justificada pelo médico
assistente.

10.6.5.3 - A CONTRATADA podera monitorar, através de equipe técnica de auditoria prépria
ou por ela CONTRATADA, toda a evolugdo do paciente e o tratamento a ele dispensado

10.6.6 - A CONTRATADA nio se responsabilizara por qualquer acordo extracontratual e por
ela ndo autorizado, ajustado particularmente pelo beneficiario com os prestadores
integrantes de sua rede credenciada, sejam médicos, hospitais, clinicas ou quaisquer outras
entidades. 10.7- Eventuais divergéncias técnicas nas autorizagdes.

10.7.1 Em qualquer hip6tese acima prevista quanto as autorizagdes, na hipétese de
divergéncias técnicas e médicas a respeito do pedido de autorizagio prévia subscrito
pelo médico assistente, poderd a CONTRATADA determinar que a definicdo da
divergéncia se dé através de junta constituida por 3 (trés) membros:

a) pelo profissional solicitante ou nomeado pelo beneficiario;

b) pelo médico auditor da CONTRATADA por ela indicado; e

¢) por um terceiro profissional, a ser escolhido de comum acordo pelos dois
profissionais acima nomeados, cuja remuneracao ficarda a cargo da CONTRATADA.
10.7.2. No tocante a requisi¢do de materiais, o profissional requisitante devera indicar
as caracteristicas (tipo, matéria-prima e dimensées) das érteses, préteses e materiais
especiais - OPME necessarios a execu¢io dos procedimentos contidos no Mexo da
Resolugdo Normativa 211/2010 e suas atualizacdes e, quando assim solicitado pela
CONTRATADA, justificar clinicamente a sua indicagdo e oferecer pelo menos 3 (trés)
marcas de produtos de fabricantes diferentes, quando disponiveis, dentre aquelas
regularizadas junto a8 ANVISA, que atendam as caracteristicas especificadas:

10.8 - Cobranga da coparticipagio nos casos de transtornos psiquidtricos e mentais.

10.8.1- Nos procedimentos com previsio de coparticipagdo financeira do CONTRATANTE, os
valores correspondentes a esta coparticipagdo serdo cobrados apés a realizacao do
procedimento, juntamente com futura mensalidade vincenda.

1082 - E exigida autorizagdo para a realizacio de tais procedimentos, aplicando-se no que
couber o disposto anteriormente.
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10.8.3 - O CONTRATANTE obriga-se a informar aos seus beneficiarios inscritos no contrato
sobre a existéncia de coparticipagdo nos eventos relativos a transtornos mentais e
psiquiatricos, bem como internacdes de beneficiarios com quadro de intoxicacdo ou
abstinéncia, respondendo sempre pelos prejuizos que a omissdo da informagdo puder
ocasionar.

10.9- DA CO-PARTICIPACAQ

10.9.1. 0 CONTRATANTE obriga-se a pagar a CONTRATADA, por seus beneficiarios titulares
e seus dependentes inscritos no contrato os valores previstos, no contrato e na Proposta de
Admissdo para efeito de inscricdo e mensalidade, bem como, a coparticipagdo nas
internacdes psiquiatricas e parafina de desintoxicac¢ao.

10.9.2. Para as internagdes psiquiatricas e para fins de desintoxicagdo, a coparticipacio
maxima serd de até 50% (cinquenta por cento) das despesas gerais cobertas, a partir do 312
dia de internacdo. Caso a normatizagdo vigente venha a permitir a coparticipagio
progressiva e superior a esses patamares, o novo critério sera aplicado.

10.9.3. Sera de responsabilidade do CONTRATANTE e pagamento da coparticipacio,
acrescida na mensalidade, dos procedimentos realizados nos meses anteriores ao da
cobranca.

11- FORMACAO DO PRECO E PAGAMENTO DA MENSALIDADE

11.1 - O prego a ser pago pelo CONTRATANTE é pré-estabelecido e em regime de pré-
pagamento.

11.2 - O pagamento dos servigos prestados pela operadora serd de responsabilidade da
pessoa juridica CONTRATANTE.

11.21  Os servidores beneficidrios serdo isentos de participacdo, ou
coparticipagao, considerando que a CONTRATANTE arcara o valor integral de seus
servidores.

11.2.2 O valor correspondente ao beneficio do dependente inscrito, sera
custeado integralmente pela CONTRATANTE.

11.3 As mensalidades serdo pagas até 05 (cinco) dias dteis, respeitando as datas de
vencimento, bem como apés o recebimento da nota Fiscal/Fatura, eletrénica, em real,
discriminando os servigos prestados, nimero de beneficiarios, valor unitario e total,
conforme atestado pela autoridade competente, e de conformidade com o discriminado
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na proposta e constante da Nota de Empenho.
11.3.1 - Quando a data de vencimento cair em dia em que nao haja expediente bancario, o
pagamento podera ser realizado até o primeiro dia ttil subsequente.

11.40 valor da mensalidade equivalera a totalidade do ntmero de beneficiarios ativos a
data do fechamento da cobranca respeitadas as regras de movimentagao cadastral de
beneficiarios.

11.5- Ocorrendo impontualidade no pagamento da mensalidade, serao cobrados juros de
mora de 1% (um por cento) ao més, calculados proporcionalmente ao tempo de atraso,
além de multa de 2% (dois por cento) sobre o valor do débito em atraso, que serdo
pagos na fatura seguinte.

11.6 - A CONTRATADA nio podera fazer distingdo quanto ao valor da contraprestacao
pecunidria entre os beneficidrios que vierem a ser incluidos no contrato e aqueles que
ja estdo vinculados.

11.6.1 - O disposto na clausula 11.6 ndo se aplica as variagdes do valor da
contraprestagdo pecunidria em razdo dos reajustes por mudanga de faixa etaria,
migracio e adaptacio de contratos a Lei n® 9.656 /98.

A

11.6.2 O nio pagamento pela Contratante, de qualquer valor relativo 2 mensalidade
acarretara ao beneficiario a possibilidade de suspensdo do atendimento, exclusdo
do beneficiario e respectivo grupo familiar, e ainda a rescisao contratual unilateral
por parte da CONTRATADA.

11.6.3 Os pregos a serem pagos pela Contratante serao os constantes da proposta

vencedora.

12.1- Nos termos da lei, o valor das mensalidades podera ser reajustado, AN UALMENTE, ou
seja, a cada 12 (doze) meses, desde que o contrato seja renovado, bem como mediante a
solicitacio da Contratada, seguindo os parametros abaixo especificados.

12.1.1 - Caso uma nova legislagio autorize o reajuste em periodo inferior a doze meses, a
Contratada dever4 solicitar junto a Contratante, alteragdo contratual, para adequagao aos
novos valores a serem praticados, seguindo as regras a serem expedidas pela ANS -
Clausulas especificas para contrato com menos de trinta beneficiarios.

12.2. Para efeito de reajuste devera ser levado em conta o quantitativo de beneficidrios
inscritos e cadastrados.

12.3. Comportando o contrato menos de trinta beneficidrios, no ano imediatamente
anterior 2 aplicacio do reajuste, aplicar-se-4 o reajuste informado a ANS para o
agrupamento dos contratos, vigente no periodo correspondente. Excepcionalmente, para
fins de aplicagio do primeiro reajuste contratual, considerar-se-a como numero de
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beneficiarios para enquadramento, o quantitativo de beneficiarios vigente na contratacdo.
12.4. O percentual ou o valor referente ao reajuste da mensalidade para os contratos com
menos de trinta vidas e a tabela de precos para novas adesdes serd obtido através dos
critérios descritos abaixo, CUMULATIVAMENTE:
a) Sinistralidade: indica quanto da receita estd comprometida com despesas assistenciais.
Em termos praticos, a sinistralidade representa o percentual da despesa assistencial em
relagdo a receita de plano;
b) Financeiro: a mensalidade serd reajustada, na periodicidade legal, tendo referéncia para
sua projecdo variagio do IGP-M (Indice de Precos do Mercado) divulgado pela Fundacio
Getulio Vargas, ou, na falta deste, por outro indice que reflita a perda do poder aquisitivo da
moeda no periodo.
12.5 - Para fins de célculo do reajuste anual, serdo levados em conta os indices de elevacio de
precos observados para cada componente do custo, utilizagdo comprovada acima da média
normal, acréscimo de novos métodos de elucidagdo diagndstica e tratamento ou aumento
comprovado dos custos dos servigos contratados, bem como quaisquer outros fatores que
possam afetar o equilibrio econdmico-financeiro do contrato, apurado para todo o
agrupamento.

126. Para apurac¢do do percentual referente a sinistralidade, o calculo do reajuste anual
obedecera a seguinte formula: R = (1+RTécnico) x (1+Rfinanceiro) -1 Onde: R - Percentual
de reajuste a ser aplicado sobre a contraprestagdo vigente. Financeiro - Deverd refletir
a recomposicdo do valor da moeda (inflagdo) para o perfodo, tendo referéncia para sua projecio o
indice de reajuste aplicado aos planos de satde individuais/familiares divulgados pelo ANS ou a
variagao do IGP-m (indice de Pregos do Mercado), divulgado pela Fundacio Getilio Vargas ou a
variagdo do FIPE Satude ou ainda outro indice que melhor reflita a perda do poder aquisitivo da
moeda no periodo. RTécnico - Devera refletir a recomposicio econdmico-financeira do contrato,
apurada pela sinistralidade acumulada no periodo. Onde: S = Sinistralidade média do periodo. 1,15
representa Zy- N (0;1) para um determinado nivel de confianca (87,5%) oS = desvio padrdo da
Sinistralidade més a més n = nimero de meses observados. Sm = Meta de Sinistralidade
127. A CONTRATADA enviara o pedido de alteragio contratual, constando o percentual de
reajuste a ser aplicado ao contrato, levando-se em conta o indice acumulado no periodo,
bem como encaminhara a informagio mediante correspondéncia 8 CONTRATANTE.

128 A apuragdo da quantidade de beneficiarios da Contratante considerara todos os planos
a ele vinculados.

129. Contando o contrato com trinta ou mais beneficidrios a época do reajuste, 0 mesmo
ndo fara jus a aplicagdo do indice disposto acima, aplicando-se automaticamente o calculo
de reajuste para trinta ou mais beneficidrios. I - Clausulas especificas para contratos com
trinta ou mais beneficiarios:
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1210. Nos termos da Lei, o valor das mensalidades sera reajustado ANUALMENTE, ou seja,
a cada 12 (doze) meses, desde que o contrato seja renovado, bem como mediante a
solicitagdo da Contratada, seguindo os parametros abaixo especificados.

1211. Caso uma nova legislagio autorize o reajustamento em periodo inferior a 12 (doze)
meses, a Contratada devera solicitar alteragdo contratual, seguindo as regras a serem
expedidas pela Agéncia Nacional de Saude.

1212. O percentual ou o valor referente ao reajuste da mensalidade e a tabela de pregos
para novas adesbes sera obtido através dos critérios descritos abaixo,
CUMULATIVAMENTE:

a) Sinistralidade: indica quanto da receita esta comprometida com despesas assistenciais. Em
termos praticos, a sinistralidade representa o percentual da despesa assistencial em relagdo a
receita de plano; b) Financeiro: a mensalidade sera reajustada, na periodicidade legal, tendo
referéncia para sua projegio variagio do IGP-M (Indice de Precos do Mercado), divulgado pela
Fundagdo Getilio Vargas, ou, na falta deste, por outro indice que reflita a perda do poder
aquisitivo da moeda no penedo.

12.13 - Para fins de célculo do reajuste anual, serdo levados em conta os indices de
elevacio de pregos observados para cada componente do custo, utilizagdo comprovada
acima da média normal, acréscimo de novos métodos de elucidacdo diagnostica e
tratamento ou aumento comprovado dos custos dos servigos contratados, bem como
quaisquer outros fatores que possam afetar o equilibrio econdmico financeiro deste
ntrato.

12.14  Os reajustes das mensalidades, seguindo as férmulas e critérios acima colocados,
serdo informados a ANS de acordo com a normatizagao vigente. IlI - Regras comuns
independentemente do nimero de beneficiarios no contrato:

12.15 -Independentemente da data de inclusdo dos beneficidrios, os valores de suas
contraprestacdes terdo o primeiro reajuste apés 12 (doze) meses de vigéncia do
contrato, entendendo-se esta como data base unica.

12.16 - Ndo havera aplicacdo de percentual de reajuste diferenciado dentro de um
mesmo plano no contrato.

12.17 - Os eventuais valores da coparticipagio serdo reajustados anualmente pelo
mesmo fndice de reajuste aplicado ao valor da mensalidade.

12.18. O reajuste financeiro anual, aferido na data de vigéncia do contrato, ndo se confunde

com o reajuste pela mudanga de faixa etaria do beneficiario.
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12- FAIXAS ETARIAS

SERVIDORES DATA DE NASCIMENTO
Ingrid Skarlety Rosas Souza 18/05/1996
Rafaela Kaylane Magalhdes Habert 17/10/2002

de Almeida

Thaisa de Matos Costa 22/05/1995
Camilla Sombra Christ 17/04/1991
Livia Dourado 25/09/1991
Antonio Thiago Gomes Rocha 22/08/1986
Luiz Eduardo Benevenuto 24/02/1997

12.1 -As mensalidades sdo estabelecidas deacordo com a faixa etaria em que cada beneficidrio inscrito
esteja enquadrado.

12.2 Ocorrendo alteracio na idade de qualquer dos beneficiarios que importe em
deslocamento para a faixa etdria superior, a contraprestagio pecuniaria sera aumentada,
automaticamente, no més do aniversario do beneficiario ou na mensalidade vincendo, mais
proxima.

13.3- As faixas etarias foram estabelecidas nos termos da normatizag¢io vigente (RN
63/03/ANS).

13.3.2 - O valor fixado para a tltima faixa etaria nao pode ultrapassar a seis vezes 0 valor da
primeira faixa etaria e a variagao acumulada entre a sétima e a décimas faixas devera ser
inferior a variacio acumulada entre a primeira e a sétimas faixas.
1333 - Os reajustes decorrentes da mudanga de faixa etdria corresponderdo aos
percentuais indicados na Proposta de Admissio/Tabela e incidirdo sobre o preco da faixa
etaria anterior.
13.4 - 0 REAJUSTE DECORRENTE DE MUDANCA DE FAIXA ETARIA NAO SE CONFUNDE COM
0 REAJUSTE ANUAL PARA ATUALIZACAO DE VALORES, DISPOSTO NO TEMA XII (REAJUSTE)
DE CONTRATO.

13- 0 BENEFICIO DO PLANO DE SAUDE CESSARA:
I- Por expressa desisténcia do servidor;
[I- Pela demissdo, aposentadoria, falecimento ou qualquer outro ato que implique exclusao
do quadro funcional do Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima;
111- Outros casos a critério da Administragao.

14.1- O beneficio nio ficara suspenso durante o afastamento por motivo de licenca a gestante,
licenca a paternidade, licenga prémio e férias.
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14.2- O beneficio ficara suspenso durante as demais licencas ou afastamento, sendo
restabelecido quando do retorno do servidor, salvo a licenga por motivo de saude sendo por
mais 30 (trinta) dias contados do dia do afastamento do servidor.

14.3 - Em caso de desisténcia do servidor beneficiario titular, falecimento, demissao ou
aposentado, ou qualquer outro ato que implique exclusdo do quadro funcional do Conselho de
Arquitetura e Urbanismo de Roraima, 0 plano médico hospitalar serd automaticamente
cancelado.

14.4. - O beneficiario titular que ndo participar financeiramente do plano, durante o periodo
em que mantiver vinculo de emprego, nio tera direito 3 manutengdo da condigdo de
beneficiario.

14.5- Havendo a rescisdo contratual, ou a nao renovacio do contrato, ficarao automaticamente
canceladas as Inscrigdes dos beneficiarios.

15- CONDICOES DA PERDA DA QUALIDADE DE BENEFICIARIO

15.1 A perda da qualidade de benefici4rio podera ocorrer nas situagoes descritas abaixo.
Perda da qualidade de beneficiario titular:
a) pela rescisdo do contrato;

b) pela perda do vinculo com o CONTRATANTE,

¢) pela perda da condigdo de dependéncia prevista nas condi¢des gerais do contrato;

d) a pedido do beneficiério titular;

15.2 - A CONTRATADA s6 podera excluir ou suspender a assisténcia a saude dos titulares,
sem a anuéncia da CONTRATANTE, nas seguintes hipéteses:

a) por fraude;

b) por perda do vinculo do titular com o CONTRATANTE, ou de dependéncia, previstos no
contrato.

16 - DISPOSICOES GERAIS
16.1 O CONTRATANTE, bem como a CONTRATADA nio se responsabilizarao por qualquer
acordo ajustado particularmente pelos beneficiarios com os prestadores integrantes da rede
credenciada, sejam médicos, hospitais, clinicas ou quaisquer outras entidades.
16.2. Tais despesas correm por conta exclusiva do BENEFICIARIO e seu pagamento devera ser
realizado diretamente ao prestador do atendimento.

163 - A opgdo dos beneficiarios por acomodacdo hospitalar superior aquela garantida
contratualmente configura acordo extracontratual, para todos os efeitos limitando-se a
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CONTRATADA ao pagamento dos valores correspondentes a ocupagao da acomodagdo
contratada.

164 - A diferenca de preco e a complementagdo dos honorarios médicos e hospitalares,
atrelada 2 opg¢do por acomodagio hospitalar superior ao padrdo contratado, caberdo ao
BENEFICIARIO, conforme negociacio direta com os prestadores, do atendimento, nao
sendo devido o reembolso.

165 - O CONTRATANTE autoriza expressamente que médicos, clinicas e hospitais fornecam
as informacdes que a CONTRATADA necessitar sobre o estado de saude do beneficiario
titular, bem como resultados de exames e tratamento realizados, assegurando a
CONTRATADA que tais informagdes sejam fornecidas por intermédio do Coordenador
Médico responsavel pela Operadora de Plano de Satide perante a ANS.

166 - O CONTRATANTE autoriza a CONTRATADA a obter o diagnéstico médico, seja do
beneficiario titular, sempre que necessario tanto para fins de reembolso como para fins de
informagoes médicas.
16.7- Fica autorizada a utilizacio da codificagdo expressa na Classificagdo Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas relacionados com a satide - CID, da Organizagao
Mundial de Satide, ou o fornecimento de relatérios médicos detalhados, para fins de prestar as
informagdes sobre estado de satide do beneficiario titular, bem como resultados de exames e
tratamento realizados.

16.8 - O CONTRATANTE autoriza a CONTRATADA a prestar as informagdes cadastrais,
inclusive quanto aos atendimentos, quando solicitadas expressamente pelos orgaos de
fiscalizacdo da assisténcia a saude, resguardado o sigilo da fonte.
16.9 - Para os efeitos do contrato, sdo adotadas as seguintes defini¢des:
16.9.1- ACIDENTE PESSOAL: evento, com data caracterizada, exclusivo e diretamente externo,
stibito, involuntario e violento, causador de les3o fisica que, por si s6 e independentemente de
toda e qualquer outra causa, tome necessario o tratamento médico.

1692 AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR (ANS): autarquia sob regime
especial vinculada ao Ministério da Satide, com atuagdo em todo o territério nacional, como
6rgio de regulagio, normalizagdo, controle e fiscalizagdo das atividades que garantem
saude suplementar.

1693 AREA DE ABRANGENCIA: limite territorial onde serio prestados os servigos,
conforme rede de prestadores préprios, credenciados, cooperados ou contratados em
regime de contratagdo direta ou indireta, conforme registro enviado a ANS.

1694 ATENDIMENTO AMBULATORIAL (ou ASSISTENCIA AMBULATORIAL): aquele
executado no Ambito do ambulatério, incluindo a realizacdo de curativos, pequenas
cirurgias, primeiros socorros e outros procedimentos que ndo exijam uma estrutura mais
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complexa para o atendimento, constante do Rol de Procedimentos vigente, editado pela
ANS, para a segmentag¢ao ambulatorial.

169.5 ATENDIMENTO HOSPITALAR (ou ASSISTENCIA HOSPITALAR): aquele prestado em
ambiente hospitalar decorrente de eventos que, por sua gravidade ou complexidade,
demandem a utiliza¢do de estrutura hospitalar e/ou a internagdo do beneficiario, constante
do Rol de Procedimentos vigente, editado pela ANS, para a segmentacdo hospitalar e
obstétrica.

169.6 ATENDIMENTO OBSTETRICO: todo atendimento prestado a gestante, em
decorréncia da gravidez, parto, aborto e suas consequéncias.

169.7 BENEFICIARIO TITULAR: beneficiario, inscrito e indicado pelo CONTRATANTE na
proposta de admissdo, que usufruird os servicos ora pactuados, sendo-lhe facultada a
inclusao de dependentes, na forma prevista em contrato.

1698 CALCULO ATUARIAL: calculo com base em informagdes sobre a frequéncia de
utilizacdo, dos beneficiarios, tipo e valor dos procedimentos, efetuado com vistas a
manutencdo do equilibrio técnico-financeiro do plano e da obten¢do dos valores das
contraprestacoes.

1699 CARENCIA: periodo corrido e ininterrupto, contado a partir da data de inicio da
vigéncia contratual, durante o qual sdo pagas as contraprestacdes pecuniarias.

169.10 CARTAO INDIVIDUAL DE IDENTIFICACAO: cartio que comprova a inclusdo do
beneficiario no plano de saude, no qual estdo dispostos os seguintes dados: nome data de
nascimento, codigo de identificacdo, etc.

169.11 CID: Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Relacionados
com a Saude, da Organizacdo Mundial de Satide, atualmente encontra-se na 102 revisio
(CID-10). Obs.: os procedimentos cobertos por este contrato sio somente aqueles
relacionados no Rol de Procedimentos vigente divulgado pela ANS.

169.12 CIRURGIA ESTETICA: cirurgia plastica, de natureza nio reparadora, realizada com
qualquer outra finalidade que nio a restauragio de fungdes em 6rgdos, membros e regides.
169.13 CIRURGIA REPARADORA: cirurgia para restauragdo de fungdes em 6rgaos membros
e regides, cirurgia reparadora e cirurgia para tratamento de mutilagdo decorrente de
utilizacdo de técnica de tratamento de cancer.

169.14 COPARTICIPACAO: participacdo na despesa assistencial, quando prevista, a ser paga
pelo beneficiario diretamente a operadora, ap6s a realizacdo de procedimento.

169.15 COBERTURA PARCIAL TEMPORARIA: suspensio, por um perfodo ininterrupto de
até 24 meses, da cobertura de Procedimentos de Alta Complexidade, leitos de alta
tecnologia e procedimentos cirtrgicos, relacionados exclusivamente as Doencas ou Lesdes
Preexistentes (DLP) declaradas pelo beneficidrio ou seu representante legal por ocasido da
contratacao ou adesdo ao plano privado de assisténcia a saude.
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169.16 CONSELHO NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR (CONSU): drgdo colegiado
integrante da estrutura regimental do Ministério da Satde, com competéncia para
estabelecer e supervisionar a execugdo de politicas e diretrizes gerais do setor de saude
suplementar, acompanhar as a¢ées e o funcionamento da ANS.

169.17 CONSULTA: é o ato realizado pelo médico, que avalia as condigdes clinicas do
beneficiario.

169.18 CONTRAPRESTACAO PECUNIARIA: somatério das obrigagoes financeiras devidas
pelo CONTRATANTE a CONTRATADA tais como, valores de mensalidade, de coparticipacio,
se houver corregdao monetdria, juros, multa, despesas de cobrancas bancdrias e encargos
assumidos, nos termos do contrato.

169.19 CONTRATO INDIVIDUAL: aquele oferecido para livre adesio de beneficiario (pessoa
fisica).

16.9.24 DESPESAS ASSISTENCIAIS: despesas decorrentes de patologias de cobertura
obrigatoria, listadas no Rol de Procedimentos, que sio regulamentadas pela ANS, conforme
definido no tema I deste Contrato.

16.925 DECLARACAO DE SAUDE: registro de informacdes prestadas pelo beneficiario sobre
as doengas ou lesdes que o mesmo saiba ser portador ou sofredor, e das quais tenha
conhecimento, no momento da contratacio, feito em formuldrio elaborado pela
CONTRATADA;

16926 DOENCA: é o processo mérbido definido, tendo um conjunto caracteristico de
sintomas e sinais, que leva o individuo a tratamento médico.

169.27 DOENCA AGUDA: falta ou perturbacio da satide, de caracteristica grave e de curta
duracdo, sendo reversivel com o tratamento.

16.928 DOENCA CONGENITA: doenca ou deficiéncia de nascimento, ou adquirido durante a
vida intrauterina, podendo manifestar-se a qualquer tempo.

16.929 DOENCA OU LESAO PREEXISTENTE (DLP): aquela que o beneficidrio ou seu
representante legal saiba ser portador ou sofredor, no momento da contratacdo ou adesdo
ao plano privado de assisténcia a satide.

16930 ELETIVO: é o termo utilizado para designar procedimentos ndo considerados de
urgéncia ou emergéncia.

16931 EMERGENCIA: situagdo que implica risco imediato de vida ou de lesio irreparavel
para paciente, caracterizada em declaracio do médico assistente.

16.932 EVENTO: ocorréncia(s) ou servico(s) de assisténcia medica ou hospitalar coberto
por este contrato.

16933 EXAME: procedimento complementar solicitado pelo médico, que possibilita uma
investigacdo diagndstica, para melhor avaliar as condigdes clinicas do beneficiario.
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16.9.34 EXAMES/PROCEDIMENTOS BASICOS: procedimentos complementares solicitados
pelo médico, caracteristicos da assisténcia ambulatorial e, por isso, sdo considerados
exames/procedimentos basicos.

16.9.34.1 Analises clinicas;

16.9.34.2  Histo-ciopatologia;

16. 9.34.3 Eletrocardiograma convencional;

16.9.34.4 Eletroencefalograma convencional;
16.9.34.5 Endoscopia em regime ambulatorial diagndstica;
16.9.34.6 Exames radioldgicos simples sem contraste;
16.9.34.7 Exames e testes alergoldgicos;
16.9.34.8 Exames e testes oftalmoldgicos;
16.9.34.9 Exames e testes otorrinolaringolégicos, exceto a videolaringoestroboscopia;
16.9.34.10 Inaloterapia;
1.6.9.34.11 Prova de fung¢io pulmonar;

16.9.34.12 Teste ergométrico;
16.9.34.13 Exames e testes urolégicos;
16.9.34.14 Exames e testes ginecoldgicos e obstétricos.
16935 EXAMES/PROCEDIMENTOS ESPECIAIS OU DE ALTA COMPLEXIDADE:
procedimentos complementares solicitados pelo médico caracteristicos da segmentacio
hospitalar e/ou procedimentos de alta complexidade, por isso denominados especiais.
EXEMPLIFICADAMENTE:

16.9.35.1 Angiografia;

16.9.35.2  Arteriografia;

16.9.35.3  Eletroencefalograma prolongado, potencial evocado, polissonografia, e

16.9.354 Mapearnento cerebral;

16.9.35.5 Ultrassonografia;

16.9.35.6 Tomografia computadorizada;

16.9.35.7 Ressonancia nuclear magnética;

16.9.35.8 Medicina nuclear;

16.9.35.9 Densitometria éssea;
16.9.35.10 Laparoscopia diagndstica;
16.9.35.11 Ecocardiograma uni e bidimensional, inclusive com doppler colorido;

16.9.34.12 Eletrocardiografia dindmica (holter);

16.9.35.13  Monitorizagdo ambulatorial de pressio arterial;
16.9.35.14 Litotripsia;
16.9.35.15 Radiologia com contraste e intervencionista;
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16.9.35.16  Cineangiocoronariografia e videolaringoestroboscopia computadorizada;

16.9.35.17  Videolaparoscopia diagnéstica e cirtirgica;

16.9.35.18  Endoscopia que ndo possa ser realizada em regime ambulatorial;

16.9.35.19  Eletromiografia;

16.9.3520  Quimioterapia;

16.9.3521 Radioterapia.
16936 EXAMES E PROCEDIMENTOS ESPECIFICOS DA SEGMENTACAO HOSPITALAR
COM  OBSTETRICIA: procedimentos complementares solicitados pelo médico
caracteristicos da segmentagio obstétrica, por isso denominados especificos,
EXEMPLIFICADAMENTE:

16.9 .36.1 Eletrocardiograma fetal;

16.9.36.2 Transfusdo fetal intrauterina;

16.9.36.3 Rotina do Liquido amniotico-amniograma (citologica espectrofotometria,
creatinina e teste de clements);

16.9.36.4 Alta-feto-proteina;

16.9.36.5 Espectrofotometria;

16.9.36.6 Fosfolipidios (relagdo lecitina/esfingomielina);

16.9.36.7 Amniocentese; 16.9.36.8 Ultra-sonografia obstétrica (qualquer tipo);

16.9.36.9 Biépsia do vilo corial;

16.9.36.10 Perfil biofisico do feto;

16.9.36.11 Tococardiografia intraparto;

16.9.36.12 Cerclagem do colo uterino;

16.9.36.13 Curetagem pés aborto; e

16.9.36.14 Dopplerfluxometria.

16.9.37 GUIA MEDICO (ou GUIA DE SERVICOS EM SAUDE): relacio de servigos préprios e
contratados pela operadora.

16.9.38 HOSPITAL-DIA: termo utilizado para expressar que a internacio se fard com
permanéncia em periodo diurno (até 12 horas), sem pernoite, respeitada a cobertura
contratada. Comumente, também sdo empregados os termos “Day Clinic" ou “Day Hospital”.
16.9.39 HOSPITAL DE TABELA PROPRIA (OU ALTO CUSTO): hospital que nio utiliza tabela
de referéncia para procedimentos médicos, adotada pela CONTRATADA para remuneragio
dos servigos médicos e hospitalares. A cobertura para hospital de tabela prépria é objeto de
contratacao de plano especifico com essa cobertura ampliada.

16.9.40 INTERNACAO HOSPITALAR: ingresso do beneficiario em um dos hospitais da rede
credenciada, ficando sob os seus cuidados para ser submetido algum tipo de tratamento de
complexidade maior que os atendimentos prestados ambulatorialmente.
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16941 MEDICO COOPERADO: médico assistente que participa em cotas, numa das
cooperativas de trabalho médico existentes no Sistema da Contratada.

16942 MENSALIDADE: valor pecunidrio relativo a cada beneficirio, a ser pago
mensalmente a CONTRATADA pelo CONTRATANTE, em face das coberturas previstas no
contrato.

16943 OBESIDADE MORBIDA (OM): Conforme conceituado pela Organizagdo Mundial de
Satide ocorre quando o indice de massa corporal (IMC) for igual ou maior que 40, sendo que
este indice ¢ definido pela relacio entre o peso do usuario em kg dividido pela altura, em
metros, elevado ao quadrado. Assim: OM = indice de Massa Corporal (IMC) igual ou maior
do que 40, sendo: IMC = PESO / ALTURAZ.

16944 ORTESE: acessério usado em atos cirurgicos e que ndo substitui parcial ou
totalmente nenhum 6rgdo ou membro, podendo, ou nio, ser retirado posteriormente.

16945 PARTO A TERMO: parto de evolugio e tempo de gestacio normal (de 37 a 41
semanas e 6 dias).

16946 PATOLOGIA: modificagdes funcionais produzidas pela doenca no organismo.

16.947 PLANO REFERENCIA: plano de satde instituido pelo artigo décimo da Lei n?
9.656/98 (publicada no DOU de 4 de junho de 1998), de oferecimento obrigatério por parte
das operadoras de planos de salde, que engloba atendimentos nas segmentagdes
ambulatorial hospitalar e obstétrica, em enfermaria, com condicbes especiais para os
atendimentos de urgéncia e emergéncia.

16.9.48 PRIMEIROS SOCORROS: primeiro atendimento realizado nos casos de urgéncia a
emergéncia.

16949 PROCEDIMENTOS DE ALTA COMPLEXIDADE (PARA CASOS DE COBERTURA
PARCIAL TEMPORﬁRIA): aqueles relacionados em norma da ANS, vigente a data do evento,
consistindo nos tUnicos procedimentos que, quando referentes 3 doenca ou lesdo
preexistente, poderdo constar de clausula contratual especifica e ter sua cobertura
suspensa pelo prazo de até 24 (vinte e quatro) meses.

16.9.50 PROCEDIMENTO ELETIVO: termo usado para designar procedimentos médicos nio
considerados de urgéncia ou emergéncia.

16.9.51 PROPOSTA DE ADMISSAO: documento validado pela CONTRATADA e preenchido
seguindo informagdes passadas pelo CONTRATITE, que expressa a constituicio juridica das
partes, firma as condigdes do contrato confirma a inten¢io do beneficidrio de aderir ao
presente contrato.

16.9.52 PROTESE: peca artificial empregada em atos cirtirgicos, em substitui¢do parcial ou
total de um 6rgéo ou membro, reproduzindo sua forma e/ou sua funcio.

16.9.53 RECURSOS OU SERVICOS CONTRATADOS ou CREDENCIADOS: aqueles colocados a
disposi¢cdo do beneficidrio pela CONTRATADA, para atendimento médico- hospitalar, mas
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que ndo sao realizados pelos médicos cooperados ou pela rede prépria da cooperativa, e
sim, por terceiros.

169.54  RECURSOS PROPRIOS ou REDE PROPRIA: todo recurso fisico hospitalar de
propriedade da CONTRATADA, seus médicos cooperados e profissionais assalariado.

16.9.54 ROL DE PROCEDIMENTOS E EVENTOS EM SAUDE: lista editada pela ANS que
referéncia os procedimentos minimos obrigatérios, por segmentacio.

16.9.55 URGENCIA: evento resultante de acidente pessoal ou
de complicagdo no processo gestacional.

ANEXO I1

MODELO DE DECLARACAO DE FATO SUPERVENIENTE

A empresa (nome da empresa), inscrita no CNPJ/MF N2 (n® CNPJ), sediada em (enderego
completo), por intermédio de seu representante legal o (a) Sr. (a) (nome do

representante), portador(a) da Carteira de Identidade n® (n® da CI) e do CPF n® (n2 do CPF),
DECLARA, sob as penas da Lei:

a) Que inexiste fato superveniente impeditivo de habilitagio, na forma do Art. 32, § 2¢, da
Lein® 8.666/93 e alteragdes posteriores;

b) Que ndo estd inadimplente com fornecimento de itens, nem descumpriu quaisquer
contrata¢des junto a Administragdo Piblica Federal, Estadual ou Municipal;

¢) Que inexiste em seu quadro de pessoal empregado (s) menores de 18 anos, em trabalho
noturno perigoso ou insalubre e, menores de 16 anos em qualquer trabalho, salvo na
condi¢do de aprendiz, a partir de 14 anos, nos termos do que preconiza o inciso XXXIII, do
artigo 7° da Constitui¢do Federal e, inciso V, artigo 27 da Lei n © 8.666/93;
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Encaminhamos pela presente, nossa proposta referente ao objeto previsto no Edital C Carta
Convite n®003/2022, declarando que no prego abaixo ofertado, estao incluidos todos os
custos referentes ao cumprimento do objeto, bem como todos os tributos.

DETALHAMENTO DOS ITENS - SERVICO
Descriciao Valor
¢ Unidade | Qu unitario Valor
detalhada dos . o
[tem ) Beneficid | a meédio mensal
servicos a ] ) .
rio nti por estimad
serem .,
d beneficiar | o
prestados :
ade i
0
1 Prestacdo dos | Beneficia 7
servicos de r
io

Www.caurr.org.br / atendimento@caurr.org.br



Conselho de Arquitetura
e Urbanismo de Roraima

assisténcia
médico-
hospitalar, de
diagnostico e
terapia, na
segmentacdo
AMBULATORIA L
+
HOSPITALAR
COM
OBSTETRICIA,
conforme Rol de
Procedimentos
previstos pela
Agéncia
Nacional de
Saude (ANS),
aos Servidores
da Camara
Municipal, como
beneficiarios.

Valor
estima
do

mensal
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Item

Descricio

Unidad
e Més

Quant

1

dade

Valor
unitari
0
mensa
1

Valor
total 12
meses

-

Prestacio dos
servicos de
assisténcia médico-
hospitalar, de
diagnéstico e
terapia,

na segmentacio

Més

12

AMBULATORIAL

+ HOSPITALAR
COM
OBSTETRICIA,
conforme Rol de
Procedimentos
previstos pela
Agéncia Nacional de
Saude (ANS), aos
Servidores da
Camara Municipal,
como beneficiarios.

Valor

estima
do
mensal
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Valor
estimado

mensal

ORCAMENTO GERAL ESTIMATIVO

0 valor total estimado para 12 (doze) meses é de R$ 45.850,36 (Quarenta e cinco mil,
oitocentos e cinquenta e trinta e seis centavos), podera alcancar 12 (doze) meses.

0 valor estimado foi com base no numero de Servidores e faixa etaria.

as

THAISA DE MATOS COSTA

Presidente da Comissao
Permanente de Licitagdo

/“\ '\ o ;
a_tcu(/ 1 *th ne Moid.de ff/IHthf '@—)
AELA KAYLANE MAGALHAES ANTONIO T OMES ROCHA

HABERT DE ALMEIDA Membro da CPL
Membro da CPL
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0 valor Global da Proposta estimado para 12 (doze) meses é de R$ 45. 850,36(Quarenta e cinco
mil, oitocentos e cinquenta e trinta e seis centavos).

Nos pregos acima propostos, estio inclusos todos os Custos necessarios para a execucio dos
servicos, objeto da Carta Convite em referéncia, como todas as despesas, bem como todos os
tributos, fretes, Seguros, encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais, taxas e
quaisquer outras despesas que incidam ou venham a incidir sobre o objeto desta licitacio, e
que influenciem na formacio dos pregos desta Proposta.

O prazo de validade da proposta é de 30 (Trinta) dias, contados da data de abertura da
Carta Convite n® 003/2022. (Ndo poderd ser inferior a 30 (i trinta) dias).

DADOS DA EMPRESA
Razdo Social: CNPJ:
IE: IM:

Endereco: Tel./Fax:
CEP: Cidade: UF:

Banco: Agéncia: C/C:

DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA PARA ASSINATURA
DOCONTRATO:

NOME:
CPF: RG:



Finalizando, declaramos que temos pleno conhecimento de todos os aspectos relativos a
licitagdo em causa e nossa plena concordancia com as condicdes estabelecidas no Edital.

Local e Data

de de 2022.

Assinatura sob carimbo com o nome do representante legal que ira

firma-la.

ANEXO IV

PLANILHA ESTIMATIVA ORCAMENTARIA

Em conformidade com o inciso II § 2° do Art. 40 da Lei n® 8.666/93.

GASTOS COM A CONTRATACAO DE PLANO DE SAUDE PARA SERVIDORES E DEPENDENTES.



“ DESCRICAQ PRAZO DE CARENCIA
S e Y A

Urgéncia e emergéncia
sendo assegurado 0
atendimento ambulatoria]
durante o prazo de
caréncia e/ou cobertura
parcial

temporaria e ainda para
as

urgéncias e emergeéncias
obstétricas  antes de
cumprido 180 dias de
internacio, nos termos de
Resolugdo CONSU 13/98 e
da Stimula 25 /ANS.
Consultas e
exames/procedimentos
basicos de diagnéstico e
terapia.

90 dias
Exames/procedimentos
especiais de diagnéstico e 180 dias
terapia.

Cirurgias ambulatoriais
einternacges 180 dias
clinicas ou

180 dias

30 dias

que

exijam internacio.
Exames/procedimentos

que nao estejam
relacionados
anteriormente

180 dias




estejam
excluidos de cobertura,

09 Parto a termo. 300 dias ]

5.2. Na hipétese de virem inseridos na Proposta de Admissio periodos de caréncias mais
benéficos, eles prevalecerio aos aqui constantes.

5.3. Na contratacio coletiva empresarial com nimero de participantes igual ou maior que
30 (trinta), ndo havera exigéncia do cumprimento dos prazos de caréncia, desde que a
inclusio do beneficidrio ocorra em até 30 (trinta) dias da data da celebragdo do contrato
coletivo ou de sua vinculagdo ao contratante.

6- DOENCAS E LESOES PREEXISTENTES
6.1 Doengas ou Lesdes Preexistentes (DLP) sdo aquelas que o beneficidrio ou seu
representante legal saiba ser portador ou sofredor, no momento da contratacdo ou adesio
ao plano privado de assisténcia 3 saude, de acordo com o art. 11 da Lei n 9656/98 o inciso
IX do art. 4° da Lei n? 9961 /00 e as diretrizes estabelecidas na Resolucdo Normativa - RN n®
162,de 17/10/2007.
6.2- O beneficiario devera informar 4 CONTRATADA, quando expressamente solicitado na
documentacio contratual por meio da Declaragio de Satide, o conhecimento de doengas ou
Lesbes preexistentes a época da adesdo ao presente contrato, sob pena de caracterizacio de
fraude, ficando sujeito a suspensdo ou exclusdo do contrato.

6.2.1- O beneficiirio devers apresentar Declaracdo de Satde, como condi¢do prévia para a
inclusdo na contratacio.

6.3 - Para informar a existéncia de doengas e lesdes preexistentes, o beneficidrio ou seu
representante legal preencherd o Formulario de Declaragido de Sadde acompanhado da
Carta de Orientagio ao beneficiario e podera solicitar um médico para orienta-lo.

6.4 - O beneficidrio tem o direito de preencher a Declaracio de Satide mediante entrevista
qualificada orientada por um meédico pertencente 3 lista de profissionais cooperados,
credenciados ou referendados pela CONTRATADA, sem qualquer 6nus para o benefici4rio.



6.4.1 - Caso o beneficiario opte por ser orientado por médico, nio pertencente a lista de
profissionais da rede assistencial da CONTRATADA, podera fazé-lo, desde que assuma o
onus financeiro dessa entrevista.

6.4.2 - O benefici4rio declararj, éxpressamente, que é responsavel por todas as informacoes
constantes na Declaracdo de Satide seja ela feita em nome proprio ou de seus dependentes.
6.5 - O objetivo da entrevista qualificada é orientar o beneficidrio para o correto
preenchimento da Declaragio de Saude, onde sio declaradas as doencas ou lesdes que o
beneficiario saiba ser portador ou sofredor, no momento da contratacao ou adesdo ao plano
privado de assisténcia 3 saude, além de esclarecer questdes relativas aos direitos de
cobertura e conseqiiéncias da omissio de informagges.

6.5.1 - A CONTRATADA analisara as informacées contidas na Proposta de Admissio e
Declaragio de Satde para fins de constatacio de eventual doenga ou lesdo preexistente.
6.5.2 - E vedada a alegacdo de omissio de informagao de doenca ou Lesio preexistente
quando for realizado qualquer tipo de exame ou pericia no beneficiario pela CONTRATADA,
com vistas a sua admisséo no plano privado de assisténcia  satde.

6.5.3 - Sendo constatada por pericia ou na entrevista qualificada ou através de declaracio
expressa do beneficiario, a existéncia de doenga ou lesdo que possa gerar necessidade de
eventos cirtrgicos, de uso de leitos de alta tecnologia e de procedimentos de alta
complexidade, a CONTRATADA oferecer4 a cobertura parcial temporaria.

6.6 - As informagcdes constantes da Declaracdao de Satde ficario protegidas pela
CONTRATADA, sendo vedada sua divulgagdo ou o fornecimento a terceiros ndo envolvidos
na

prestacao dos servigos assistenciais, sem a an uéncia expressa do beneficiario, ressalvados os
Casos previstos na Legislacdo em vigor;

6.7 - Sendo detectada a doenga ou lesdo preexistente sers remetido ao beneficiirio o Termo
de Cobertura Parcial Temporaria (CPT).

6.8 - Cobertura Parcial Temporaria (CPT) é aquela que admite, por um periodo ininterrupto
de até 24 meses, a partir da data da contratagao ou adesio ao plano privado de assisténcia a
saude, a suspensio da cobertura de Procedimentos de Alta Complexidade (PAC), leitos de
alta tecnologia e procedimentos cirurgicos, desde que relacionados exclusivamente as
doencas ou lesdes preexistentes declaradas pelo beneficidrio ou seu representante legal;
findo este prazo, a cobertura assistencial passara

a ser integral, conforme a segmentacao contratada e prevista na Lei n® 9.65 6/98.

6.8.1 - Os procedimentos de alta complexidade encontram-se especificados no ROL de
Procedimentos e Eventos em Satide da ANS, disponivel no “site” WWW.ans.gov.br.
6.9 - Identificado indicio de fraude por parte do beneficidrio, referente 3 omissio de




conhecimento de doenca ou lesio preexistente por ocasido da adesio ao plano privado de
assisténcia a satide, a CONTRATADA deverd comunicar imediatamente a CONTRATANTE, a
alegagdo de omissdo de informagdo do beneficiario através de Termo de Comunicacio, e
podera solicitar abertura de processo administrativo Junto 4 ANS, quando da identificacio
do indicio de fraude, ou apos recusa do beneficiario a Cobertura Parcial Temporaria.

6.10 - Instaurado o processo administrativo na ANS, caber4 o énus da prova a CONTRATADA.
6.11 - A CONTRATADA poderd utilizar-se de qualquer documento legal para fins de
comprovacdo do conhecimento prévio do beneficiario sobre sua condi¢do quanto 2
existéncia de doenca e lesio preexistente.

6.12 - A ANS efetuari o julgamento administrativo da procedéncia da alegacio, apos
entrega efetiva de toda a documentacio.

6.13 - Se solicitado pela ANS, o beneficidrio devera remeter documentagdo necessaria para
instrugdo do processo.

6.14 - Apés julgamento, e acolhida 3 alegacdo da CONTRATADA, pela ANS, o beneficiario
bassa a ser responsavel pelo pagamento das despesas efetuadas com a assisténcia médico-
hospitalar prestada e que tenha relagdo com a doenca ou lesio preexistente, desde a data da
efetiva comunicagio da constatacdo da doenca e lesio preexistente, pela CONTRATADA,
bem como ser4 excluido do contrato.

7 - ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA

71 - Para fins deste contrato, valem as seguintes defini¢bes legais quanto a urgéncia e
emergéncia: « Emergéncia: sio os atendimentos definidos como aqueles que implicarem
risco imediato de vida ou lesdes irrepardveis para o paciente, caracterizada pela
declaragio do médico assistente; ¢ Urgéncia: sio os atendimentos entendidos como resultantes de
acidentes pessoais ou complica¢des no processo gestacional.

72 - Nos casos de urgéncia ou emergéncia decorrentes de acidente pessoal, o atendimento
sera garantido, sem restrices, apds 24 (vinte e quatro) horas contadas a partir da data de
inclusdo do beneficiario.

73 - Nos demais casos de urgéncia e emergéncia, estando o beneficidrio em cumprimento
de caréncia para as internagées, ou seja, o beneficiario encontra-se inscrito no plano em
perfodo inferior a 180 dias da data do evento, sers garantido o atendimento ambulatorial,
limitado as 12 (doze) primeiras horas para:

7.3.1 - Os atendimentos de urgéncia e emergéncia referentes ao processo gestacional,
durante o cumprimento dos periodos de caréncia para o parto;

7.3.2 - Os atendimentos de urgéncia e emergéncia, para os demais procedimentos,
efetuados no decorrer dos periodos de caréncia para internagio; e



7.3.3 - Os casos em que houver acordo de Cobertura Parcial Temporiria e que resultem na
necessidade de eventos cirtrgicos, leitos de alta tecnologia ou procedimentos de alta
complexidade relacionados 3s doencas ou leses preexistentes.

74 - Apés cumpridas as caréncias, haverd cobertura dos atendimentos de urgéncia e
emergéncia que evolufrem para a internacdo desde a admissio até a alta, observadas as

segmentacdes contratadas e o rol de procedimentos vigentes da ANS, no momento do
evento.

75 - REMOCAO
7.5.1 - A remocgdo terrestre, inter-hospitalar, dentro dos limites de abrangéncia geografica
previstos no contrato, sera garantida pela operadora nas seguintes hipéteses:
7.5.1.1 - Para outra unidade de atendimento da rede do plano, depois de realizados os
atendimentos classificados como urgéncia e emergéncia, quando caracterizada, pelo médico
assistente, a falta de recursos ou vaga oferecidos pela unidade para continuidade

da atengdo ao paciente;

7.5.1.2 - Para uma unidade do SUS, depois de realizados os procedimentos caracterizados
como urgéncia e emergéncia, quando houver o limite de 12 (doze) horas de atendimento,
nas hipdteses citadas acima, e este for atingido ou surgir a necessidade de internacgio; e
75.1.3 - Para uma unidade do SUS, depois de realizados os atendimentos de urgéncia e
emergéncia, nos casos em que houver acordo de Cobertura Parcial Temporaria e que
resultem na necessidade de eventos cirurgicos, leitos de alta tecnologia e procedimentos de
alta complexidade relacionados as Doencas e Lesdes Preexistentes.

76 - REMOCAO PARA 0O SUS

7.6.1- A CONTRATADA cabera o 6nus e a responsabilidade da remocao do paciente para uma
unidade do SUS que disponha dos récursos necessarios a garantir a continuidade do
atendimento.

7.6.2 - Quando ndo puder haver remogao por risco de vida, o CONTRATANTE e o prestador
do atendimento deverio negociar entre si a responsabilidade financeira da continuidade da
assisténcia, desobrigando-se, assim, a CONTRATADA desse dnus.

7.6.3 - A CONTRATADA devers disponibilizar ambulancia com os recursos necessarios a
garantir a manutencio da vida, sé cessando sua responsabilidade sobre o paciente quando
efetuado o registro na unidade SUS,

77 - Se o paciente ou seus responsaveis optarem, mediante assinatura de termo de



responsabilidade, pela continuidade do atendimento em unidade que, ainda que
pertencente ao SUS, ndo disponha dos Tecursos necessarios a garantir a continuidade do
atendimento, ficard a CONTRATADA desobrigada da responsabilidade médica e do 6nus

financeiro da remocéo.

78 - REEMBOLSO

7.8.1 - Nos casos exclusivos de urgéncia ou emergéncia, quando ndo for possivel a utilizacao
de servicos nos prestadores que integram a rede credenciada basica da CONTRATADA,
excepcionalmente, a CONTRATADA assegurara o reembolso das despesas efetuadas pelo
beneficidrio com assisténcia 3 satde, no limite das obrigagdes abrangidas pela segmentacio
contratada e de acordo com a 4rea geogrifica de abrangéncia prevista neste contrato.

7.8.2 - Os parametros contratuais para a defini¢do do limite do reembolso incluem nao sé
aspectos de cobertura, como o preco praticado pela CONTRATADA junto a sua rede
credenciada bésica e 4rea geografica de abrangéncia, visando manter o equilibrio contratual
em respeito ao cdlculo atuarial em que estd baseada a fixacdo dos pregos contratados.

7.8.3 - O reembolso serad efetuado de acordo com os valores da Tabela de Referéncia
praticada pela CONTRATADA junto a sua rede credenciada basica, vigentes 4 data do
pagamento a ser reembolsado.

7.8.3.1 - A Tabela de Referéncia inclui a fixacdo de pregos para os honoririos médicos,
didrias e taxas hospitalares, materiais e medicamentos.

7.8.4 - 0 reembolso acima sers efetuado pela CONTRATADA no prazo méaximo de 30 (trinta)
dias da solicitacio, depois de analisados os seguintes documentos a serem
obrigatoriamente apresentados em original:

a) solicitacdo de reembolso através de preenchimento de formulario préprio;

b) relatério do médico assistente, declarando o nome do paciente, descrigdo do tratamento
€ respectiva justificativa dos procedimentos realizados, data do atendimento, e, quando for
0 caso, periodo de permanéncia no hospital e data da alta hospitalar;

¢) conta hospitalar discriminando materiais e medicamentos consumidos, com

preco por unidade, juntamente com notas fiscais, faturas ou recibos do hospital;

d) recibos individualizados de honoréarios dos médicos assistentes, auxiliares e outros,
discriminando fungdes e o evento 3 que se referem; e

e) comprovantes relativos aos servicos de exames complementares de diagnostico e
terapia, e servigos auxiliares, acompanhados do pedido do médico assistente,

7.8.5 - S6 serdo reembolsaveis as despesas vinculadas diretamente ao evento que originou

0 atendimento ao beneficiario, realizado enquanto perdurar o estado de urgéncia ou
emergéncia.



7.8.6 - Caso a solicitagio do reembolso ocorra apés 12 (doze) meses da data do evento, o
beneficidrio perder4 seu direito ao reembolso.

8 - ACESSO A LIVRE ESCOLHA DE PRESTADORES

81 - Os beneficiarios obrigatoriamente deverdo escolher dentre os prestadores que
integram a rede credenciada da CONTRATADA vinculada ao contrato, sejam préprios,
contratados em rede indireta ou credenciados, constantes do guia médico, limitada 3 4rea
geografica de abrangéncia prevista no contrato.

09 - MECANISMO DE REGULACAO

9.1 - Para fins de acesso aos servigcos de assisténcia médica e hospitalar, constante do
objeto, os beneficirios deverio observar as condicdes colocadas nos tens seguintes que
integram este Tema.

9.2 - CARTAO INDIVIDUAL DE IDENTIFICACAO

9.2.1 - A CONTRATADA fornecers ao CONTRATANTE o Cartio Individual de Identificacio
dos beneficiarios titulares incluidos no presente contrato com prazo de validade e indicacio
das caracteristicas bésicas do plano contratado, incluindo eventual imposicdo de
cumprimento de clausula de cobertura parcial tempordria.

9.22 - A qualquer tempo, podera a CONTRATADA alterar o Cartdo Individual de
Identificagdo ou adotar novo sistema de distingdo de seus beneficirios, para uma melhor
prestacdo dos servigos.

9.2.3 - Para a utilizagdo dos direitos € vantagens do contrato, é condicio obrigatéria a
apresenta¢ao, pelo beneficiario do Cartio Individual de Identificacio valido, acompanhado
de um documento original de identidade legalmente reconhecido.

9.2.4 - Ocorrendo a perda, inutilizacdo por quebra ou defeito, ou extravio de quaisquer
documentos, incluindo o Cartio Individual de Identificacio, o CONTRATANTE devera
comunicar, por escrito 3 CONTRATADA, em 48 (quarenta e oito horas), o fato, para
cancelamento e, quando for o caso, emissdo de segunda via.

9.2.5 - As seguintes hipdteses caracterizam uso indevido dos documentos, incluindo 0
Cartao individual de identificacio:

a) a sua utilizagio para obter atendimento, mesmo que na forma CONTRATADA, pelos
beneficidrios que perderam essa condigdo, independente do motivo;
b) a utiliza¢do dos documentos de identificagdo para obter atendimento durante eventual

suspensao dos servigos, por qualquer que seja 0 motivo, mesmo que de acordo com a
cobertura prevista neste contrato 5



¢) a sua utilizagdo por qualquer pessoa que nio seja beneficiario incluido no contrato, com
Ou sem consentimento e/ou conhecimento do CONTRATANTE, no caso de extravio ou
perda, ndo comunicados no prazo de 48 (quarenta e oito) horas.

9.3- REDE CREDENCIADA VINCULADA AO CONTRATO

9.3.1 - Os servigos contratados serdo prestados pela CONTRATADA, exclusivamente na area
de abrangéncia, através de seus médicos cooperados e da rede basica, prépria ou
credenciada, cuja relacdo consta no Guia Médico disponibilizado ao CONTRATANTE,
englobando também a rede credenciada das cooperativas médicas, nos termos do registro
deste plano junto a ANS.

9.3.2 - Em qualquer hipétese, estdo excluidos do contrato os hospitais que nio integram a
rede credenciada basica da CONTRATADA, mesmo que sejam credenciados ou contratados
como rede direta ou indireta, desde que ndo cobertos por este contrato.

9.3.2.1 - Os casos de urgéncia e emergéncia nio autorizam urna extensio da rede
credenciada, devendo o CONTRATANTE observar arede a ele disponibilizada.

9.3.3 - ACONTRATADA disponibiliza a0 CONTRATANTE a lista de sua rede credenciada, em
forma de um Guia Médico ou Guia de Servigos de Satide, impresso ou no "site" da
CONTRATADA, que contém a relacdo de seus prestadores, médicos cooperados, hospitais e
clinicas.

9.3.3.1 - O CONTRATANTE deverd, ao utilizar-se dos servigos, confirmar as informacdes
constantes da Guia Médico, contatando a CONTRATADA, se julgar necessario via telefone ou
“site” na Internet, em razio do processo dindmico de atualizacio do quadro de médicos
cooperados e da rede CONTRATADA e/ou credenciada.

9.3.32 - A CONTRATADA poderi a qualquer momento alterar sua rede credenciada basica,
com a inclusdo, exclusio ou substituicio dos prestadores, obedecidos osg procedimentos
previstos na legislagdo vigente.

9.3.3.2.1 - Fica facultada a substituicdo de entidade hospitalar, desde que por outra
equivalente e mediante comunicagdo ao CONTRATANTE e 3 ANS, com 30 (trinta) dias de
antecedéncia, ressalvados desse prazo minimo os casos decorrentes de rescisdo por fraude
ou infracdo das normas sanitarias e fiscais em vigor.

a) Na hipétese de a substitui¢do do estabelecimento hospitalar ocorrer por vontade da
CONTRATADA durante perfodo de interna¢io do beneficiario titular, a CONTRATADA
obriga- se a manter 3 internacdo e pagar as despesas até a alta hospitalar, a critério do
meédico assistente.

b) Excetuam-se do previsto acima, os casos de substituicdo de estabelecimento hospitalar
por infragdo as normas sanitarias em vigor, quando a CONTRATADA arcara



com a transferéncia imediata do paciente para outro estabelecimento equivalente, garantindo
a continuacdo da assisténcia, sem qualquer énus para o CONTRATAN TE, 9.3.3.2.2-0
redimensionamento da rede hospitalar por redugio, somente sers promovido apds

autorizagao prévia da ANS e posteriormente sers comunicado aos beneficiarios e ao
CONTRATANTE.

9.3.3.2.3 - Todas as alteracées da rede credenciada serdo devidamente informadas ao
CONTRATANTE.

9.4- PRESTACAO DOS SERVICOS CONTRATADOS
9.4.1 - Os servigos contratados sio prestados da seguinte forma:
a) Consultas: os beneficidrios serdo atendidos no local de atendimento dos médicos
cooperados da Contratada, ou nos servicos de emergéncia préprios, credenciados ou
contratados por meio da rede indireta junto das cooperativas médicas que integram a
Contratada, respeitada a abrangéncia geogrifica do contrato;
b) Atendimentos clinicos, cirdrgicos e ambulatoriais: serdo prestados em consultérios,
clinicas, servicos ou hospitais préprios, credenciados ou contratados por meio da rede
indireta junto das cooperativas médicas que integram a Contratada, respeitada a
abrangéncia geografica do contrato;
¢) Exames complementares e servigos auxiliares: serdo prestados pela rede prépria,
credenciada ou CONTRATADA por meio da rede indireta junto das cooperativas médicas
que integram a Contratada, respeitada a abrangéncia geografica do contrato ;
9.5 - Solicitacio de autorizagGes para realizacio de consultas e exames.
9.5.1 - Ndo sera necessaria autorizagao prévia para os seguintes procedimentos:
a) consultas médicas; e
b) exames e procedimentos basicos da segmentacdo ambulatorial.
9.5.2 - Para todos 0s demais procedimentos, sera necessaria autorizag¢do prévia.
9.5.3 - Os exames especializados poderao ser autorizados:

a) em unidade de autorizagdo da Contratada mais préxima.

9.5.4 - Para obtencio da autorizagdo, o beneficiario, ou quem responda por ele, deve estar
munido de Cartio Individual de identificacdo, da carteira de Identidade e da guia com a
solicitacdo do procedimento.

9.54.1 - A resposta a solicitacdo de autorizacio prévia do procedimento seri dada
respeitando-se o prazo maximo de atendimento definido pela Agéncia Nacional de Satide
Suplementar, nos termos da Resolucdo Normativa n. 259/ANS /2011, observando-se ainda,
se necessdrio, o encaminhamento da solicitagdo do médico assistente para analise, de



auditoria médica, para fim de afericdo do procedimento e/ou material solicitado, nos
termos da Resolu¢io Normativa n 211/ANS/2010 e, ainda, se necessario, a andlise pela
Cooperativa integrante do Sistema da Contratada prestadora do atendimento caso o atendimento
seja prestado fora da drea de acao da Contratada.
9.5.5 - Exames nio disponiveis na area geografica de abrangéncia do contrato serao
Autorizados na unidade de autorizagao da contratada mais préoxima.
9.6 - PROCEDIMENTOS PARA INTERNACOES
9.6.1 - Todas as internagées e demais procedimentos hospitalares deverio ser autorizados
pela CONTRATADA, nos termos do que esta previsto nos itens seguintes.
9.6.1.1 - Somente os procedimentos devidamente autorizados serdao cobertos pela
CONTRATADA.
9.6.2 - As internacdes hospitalares de cariter eletivo serio processadas mediante
pedido firmado por médico assistente.
9.6.2.1 - Com base no pedido firmado por médico assistente, a CONTRATADA emitir
guia de internagdo prévia, a ser encaminhada pelo beneficiario ao prestador do atendimento
por ele escolhido dentro da rede credenciada da Contratada.

9.6.2.2 -A CONTRATADA, através de sua auditoria médica especializada, podera solicitar ao
médico assistente esclarecimentos sobre 0 estado de satiide do paciente e o tratamento
prescrito, antes de emitir guia de autorizagdo prévia.
9.6.2.3 Em qualquer caso, antes de emitir a autorizacdo prévia, serd verificada eventual
suspensdo contratual em razio de inadimpléncia.
9.6.3 - Antes da internacdo eletiva, o beneficiario se obriga a apresentar 3 administracio da
entidade hospitalar, os seguintes documentos:
a) Guia de internagio prévia emitida pela CONTRATADA;
b) Cartdo individual de identificacdo valido; e
¢) Documento de identidade pessoal legalmente reconhecido.
9.6.4- Nos casos de urgéncia ou emergéncia definidos no contrato, nio havers a exigéncia
prévia de guia de autorizagdo para a internacio.

9.6.4.1 - Na hipétese acima o beneficidrio, ou quem por ele responda, terd o prazo de 2
(dois) dias tteis, contados da data da internacio de urgéncia ou emergéncia, para
providenciar a guia de autorizagdo emitida pela CONTRATADA, bem como demais,
documentos mencionados quanto as autoriza¢des em procedimentos eletivos.

9.6.4.1.1 - O ndo atendimento do exigido acima, quanto a obten¢do de autorizacdo nos casos

de urgéncia ou emergéncia, isenta a CONTRATADA de prestar a cobertura, ainda
que de acordo com o contrato.

9.6.5 - A guia de autorizacdo para internacdes sejam eletivas ou nio, conters a indicacao



ntimero de dias de internacio, fixado pelo médico assistente ou pela CONTRATADA, que
correspondera a média de dias de internagdo recomendados para casos idénticos ou
semelhantes ao do paciente.

9.6.5.1 - Os prazos lancados na guia de autorizagao ndo representam limitagdo de cobertura.
9.6.5.2- Em caso de necessidade de prorrogagio do numero de dias de internagao
previamente lan¢ado na guia de autorizagdo, o beneficiario ou quem por ele responda
devera apresentar 3 CONTRATADA, a solicitagdo de prorrogacdo emitida e justificada pelo
médico assistente.
9.6.5.3 - A CONTRATADA podera monitorar, através de equipe técnica de auditoria prépria ou
por ela CONTRATADA, toda a evolugdo do paciente e o tratamento a ele dispensado.

9.6.6 - O beneficidrio se responsabilizard por qualquer acordo extracontratual, nao
autorizado pela Contratada, ajustado particularmente com os prestadores integrantes de
sua rede credenciada, sejam médicos, hospitais, clinicas ou quaisquer outras entidades.

9.7- EVENTUAIS DIVERGENCIAS TECNICAS NAS AUTORIZACOES

9.7.1 - Em qualquer hipétese acima prevista quanto as autorizagdes, na hipétese de
divergéncias técnicas e médicas a respeito do pedido de autorizagdo prévia subscrito pelo
médico assistente, podera a CONTRATADA determinar que a defini¢do da divergéncia se dé
através de junta constituida por membros:

a) pelo profissional solicitante ou nomeado pelo beneficiario;

b) pelo médico auditor da CONTRATADA por ela indicado; e

¢) por um terceiro profissional, a ser escolhido de comum acordo pelos dois profissionais

acima nomeados, cuja remuneragio ficard a cargo da CONTRATADA.
9.7.2. No tocante A requisicdo de materiais, o profissional requisitante devera indicar as
caracteristicas (tipo, matéria-prima e dimensdes) das érteses, préteses e materiais especiais -
OPME necessarios a execuc¢do dos procedimentos contidos no Mexo da Resolugdo Normativa
211/2010 e suas atualizagdes e, quando assim solicitado pela CONTRATADA, justificar
clinicamente a sua indicag¢io e oferecer pelo menos 3 (trés) marcas de produtos de
fabricantes diferentes, quando disponiveis, dentre aquelas regularizadas junto a ANVISA, que
atendam as caracteristicas especificadas:

9.8- 0 BENEFICIO DO PLANO DE SAUDE CESSARA:

I- Por expressa desisténcia do servidor;



II- Pela demissdo, aposentadoria, falecimento ou qualquer outro ato que

implique exclusdo do quadro funcional do Conselho de Arquitetura e

Urbanismo de Roraima;

III- outros casos a critério da Administracio.
9.8.1- O beneficio ndo ficara suspenso durante o afastamento por motivo de licenca a gestante,
licenga a paternidade, licenga prémio e férias.

9.8.2- 0 beneficio ficara suspenso durante as demais licencas ou afastamento, sendo
restabelecido quando do retorno do servidor, salvo a licenga por motivo de satide sendo por
mais 30 (trinta) dias contados do dia do afastamento do servidor.

9.8.3- Em caso de desisténcia do servidor beneficiario titular, falecimento, demissio ou
aposentado, ou qualquer outro ato que implique exclusdo do quadro funcional d, o

dependente eventualmente inscrito perderd automaticamente o beneficio, cabendo ao titular
a comunicagao.

9.8.4- 0 beneficidrio titular que nao participar financeiramente do plano, durante o periodo

em que mantiver vinculo de emprego, ndo tera direito 8 manutencio da condicio de
beneficiario.

9.8.5- Nos planos custeados integralmente pela empresa, no é considerada contribuicdo a
coparticipagdo do beneficiario, tnica e exclusivamente em procedimentos, como fator

de moderagdo, na utilizagdo dos servigos de assisténcia médica e/ou hospitalar.

9.8.6- Havendo a rescisdo contratual, ou a nio renovacdo do contrato, ficardo
automaticamente canceladas as inscrigdes dos beneficidrios.

10-CONDIGOES DA PERDA DA QUALIDADE DE BENEFICIARIO
10.1 - A perda da qualidade de beneficidrio podera ocorrer nas situactes descritas abaixo.
10.1.1 - Perda da qualidade de beneficiario titular:
a) pela rescisdo do contrato;
b) pela perda do vinculo com 0 CONTRATANTE, ou
¢) por fraude praticada pelo beneficiario titular, apurada de acordo com a legislacdo
vigente.

a) pela perda da condigdo de dependéncia prevista nas condicdes gerais do contrato;
b) a pedido do beneficidrio titular;



CLASULA TERCEIRA - DISPOSICOES GERAIS

3.1- O CONTRATANTE, bem como a CONTRATADA nio se responsabilizardo por qualquer
acordo ajustado particularmente pelos beneficiarios com os prestadores integrantes da rede
credenciada, sejam médicos, hospitais, clinicas ou quaisquer outras entidades.

3.2- Tais despesas correm por conta exclusivas do BENEFICIARIO e seu pagamento devera ser
realizado diretamente ao prestador do atendimento.

3.3- A opgdo dos beneficiarios por acomodacdo hospitalar superior aquela garantida
contratualmente configura acordo extracontratual, para todos os efeitos limitando-se a
CONTRATADA ao pagamento dos valores correspondentes a ocupagdo da acomodacio
contratada.

3.4- A diferencga de preco e a complementagio dos honorarios médicos e hospitalares,
atrelada a opgdo por acomodagio hospitalar superior ao padrdo contratado, caberio ao
BENEFICIARIO, conforme negociacdo direta com os prestadores, do atendimento, nio

sendo devido o reembolso.

3.5- 0 CONTRATANTE autoriza expressamente que médicos, clinicas e hospitais fornecam as
informagdes de que a CONTRATADA necessitar sobre o estado de saude do beneficiario
titular, bem corno resultados de exames e tratamento realizados, assegurando 3
CONTRATADA que tais informagoes sejam fornecidas por intermédio do Coordenador Médico
responsavel pela Operadora de Plano

de Saude perante a ANS.
3.6- 0 CONTRATANTE autoriza a CONTRATADA a obter o diagndstico médico, seja

do beneficidrio titular, sempre que necessario tanto para fins de reembolso como para fins de
informagdes médicas.

3.7- Fica autorizada a utilizacio da codificagao expressa na Classificaciio Estatfstica
Internacional de Doengas e Problemas relacionados com a satide - CID, da Organizacio
Mundial de Satide, ou o fornecimento de relatérios médicos detalhados, para fins de prestar as
informagdes sobre estado de satide dos beneficiarios titular, bem como resultados de exames
e tratamento realizados.

3.8- 0 CONTRATANTE autoriza a CONTRATADA a prestar as informagdes cadastrais, inclusive
quanto aos atendimentos, quando solicitadas expressamente pelos 6rgaos de fiscalizacio da
assisténcia a satde, resguardado o sigilo da fonte.



3.9- PARA 0S EFEITOS DO CONTRATO SAO ADOTADAS AS SEGUINTES DEFINICOES:

3.10- ACIDENTE PESSOAL: evento, com data caracterizada, exclusivo e diretamente externo,
stbito, involuntério e violento, causador de lesdo fisica que, por si s6 e independentemente de
toda e qualquer outra causa, tome necessario o tratamento médico.

3.11- AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR (ANS): autarquia sob regime

especial vinculada ao Ministério da Satide, com atuagio em todo o territério nacional, como
orgao de regulagdo, normalizacdo, controle e fiscalizagdo das atividades que garantem satide
suplementar.

3.12- AREA DE ABRANGENCIA: limite territorial onde serio prestados os servigos, conforme
rede de prestadores préprios, credenciados, cooperados ou contratados em regime de
contrata¢do direta ou indireta, conforme registro enviado a ANS.

3.13- ATENDIMENTO AMBULATORIAL (ou ASSISTENCIA AMBULATORIAL):

aquele executado no ambito do ambulatério, incluindo a realizagio de curativos, pequenas
cirurgias, primeiros socorros e outros procedimentos que nio exijam uma estrutura mais
complexa para o atendimento, constante do Rol de Procedimentos vigente, editado pela ANS,
para a segmentacdo ambulatorial.

3.14- ATENDIMENTO HOSPITALAR (ou ASSISTENCIA HOSPITALAR): aquele prestado

em ambiente hospitalar decorrente de eventos que, por sua gravidade ou complexidade,
demandem a utilizagdo de estrutura hospitalar e/ou a internacio do beneficiario, constante

do Rol de Procedimentos vigente, editado pela ANS, para a segmentacio hospitalar e
obstétrica.

3.15- ATENDIMENTO OBSTETRICO: todo atendimento prestado i gestante, em decorréncia
da gravidez, parto, aborto e suas consequéncias.

3.16- BENEFICIARIO: pessoa fisica, titular, que possui direitos e deveres estabelecidos em
contrato, para garantia de assisténcia médico hospitalar.

3.18- BENEFICIARIO TITULAR: beneficiario, inscrito e indicado pelo CONTRATANTE na

proposta de admissao, que usufruird os servigos ora pactuados, sendo-lhe facultada a inclusio
de dependentes, na forma prevista no contrato.

3.19- CALCULO ATUARIAL: calculo com base em informag@es sobre a frequéncia de utilizacao,
dos beneficiarios, tipo e valor dos procedimentos, efetuado com vistas & manutencio do
equilfbrio técnico-financeiro do plano e da obtencio dos valores das contraprestacdes.



3.20- CARENCIA: periodo corrido e ininterrupto, contado a partir da data de inicio da vigéncia
contratual, durante o qual s3o pagas as contraprestagbes pecunidrias, mas ainda o
beneficidrio ndo tem acesso a determinadas coberturas previstas no contrato.

3.21- CARTAO INDIVIDUAL DE IDENTIFICACAO: cartio que comprova a inclusio do
beneficidrio no plano de satde, no qual estdo dispostos os seguintes dados: nome, data de
nascimento, cédigo de identificagio, etc.

3.22- CID: Classificaciio Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com a
Saude, da Organizagio Mundial de Satide, atualmente encontra-se na 102 revisio (CID-10).
Obs.: os procedimentos cobertos por este contrato sdo somente aqueles relacionados no Rol
de Procedimentos vigente divulgado pela ANS.

3.23- CIRURGIA ESTETICA: cirurgia plastica, de natureza nio reparadora, realizada com
qualquer outra finalidade que nao a restauragdo de fungdes em 6rgdos, membros e regides.

3.24- CIRURGIA REPARADORA: cirurgia para restauragio de fungdes em 6rgdos membros e
regides, cirurgia reparadora e cirurgia para tratamento de mutilagdo decorrente de utilizacdo
de técnica de tratamento de cancer.

3.25- COPARTICIPACAO: participagao na despesa assistencial, quando prevista, a ser paga
pelo beneficidrio diretamente 3 operadora, apés a realizacio de procedimento.

3.26- COBERTURA PARCIAL TEMPORARIA: suspensao, por um perfodo ininterrupto de até 24
meses, da cobertura de Procedimentos de Alta Complexidade, leitos de alta tecnologia e
procedimentos cirtrgicos, relacionados exclusivamente as Doencas ou Lesdes Preexistentes
(DLP) declaradas pelo beneficirio ou seu representante legal por ocasido da contratacio ou
adesdo ao plano privado de assisténcia a saude.

3.27- CONSELHO NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR (CONSU): 6rgdio colegiado

integrante da estrutura regimental do Ministério da Satide, com competéncia para estabelecer
e supervisionar a execucdo de politicas e diretrizes gerais do setor de satide suplementar,
acompanhar as agdes e o funcionamento da ANS.

3.28- CONSULTA: é o ato realizado pelo médico, que avalia as condic@es clinicas do

beneficiario.

3.29- CONTRAPRESTACAO PECUNIARIA: somatdrio das obrigagdes financeiras devidas pelo
CONTRATANTE a CONTRATADA, tais como, valor de mensalidades, de coparticipacéo, se
houver, correcdo monetiria, juros, multa, nos termos do contrato.



3.31- DESPESAS ASSISTENCIAIS: despesas decorrentes de patologias de cobertura
obrigatdria, listadas no Rol de Procedimentos, que sio regulamentadas pela ANS.

3.32- DECLARACAO DE SAUDE: registro de informagdes prestadas pelo beneficidrio sobre as
doengas ou lesdes que 0 mesmo saiba ser portador ou sofredor, e das quais tenha

conhecimento, no momento da contratagao, feito em formuldrio elaborado pela
CONTRATADA;

3.33- DOENCA: é o processo mérbido definido, tendo um conjunto caracteristico de sintomas
e sinais, que leva o individuo a tratamento médico.

3.34- DOENCA AGUDA: falta ou perturbagio da satide, de caracteristica grave e de curta
duracdo, sendo reversivel com o tratamento.

3.35- DOENCA CONGENITA: doenca ou deficiéncia de nascimento, ou adquirido durante a vida
intrauterina, podendo manifestar-se a qualquer tempo.

3.36- DOENCA OU LESAO PREEXISTENTE (DLP): aquela que o beneficidrio ou seu
representante legal saiba ser portador ou sofredor, no momento da contratacio ou adesio ao
plano privado de assisténcia a satde.

3.37- ELETIVO: é o termo utilizado para designar procedimentos nio considerados de
urgéncia ou emergéncia.

3.38- EMERGENCIA: situagdo que implica risco imediato de vida ou de les#o irreparével para
paciente, caracterizada em declaragio do médico assistente.

3.39- EVENTO: ocorréncia(s) ou servico(s) de assisténcia medica ou hospitalar coberto por este
contrato.

3.40- EXAME: procedimento complementar solicitado pelo médico, que possibilita uma
investigacdo diagnéstica, para melhor avaliar as condigdes clinicas do beneficiario.

3.41- EXAMES/PROCEDIMENTOS BASICOS: procedimentos complementares solicitados pelo
meédico, caracteristicos da assisténcia ambulatorial e, por isso, sdo considerados
exames/procedimentos bésicos.

3.41.1 Analises clinicas;

3.41.2 Histo-ciopatologia;

3.41.3 Eletrocardiograma convencional;

3.41.4 Eletroencefalograma convencional;

3.41.5 Endoscopia em regime ambulatorial diagnéstica;
3.41.6 Exames radioldgicos simples sem contraste;



3.41.7 Exames e testes alergoldgicos;
3.41.8 Exames e testes oftalmolégicos;
3.41.9 Exames e testes otorrinolaringolégicos, exceto a videolaringoestroboscopia;
3.41.10 Inaloterapia;
3.41.11 Prova de fung¢do pulmonar;
3.41.12 Teste ergométrico;
3.41.13 Exames e testes uroldgicos;
3.41.14 Exames e testes ginecoldgicos e obstétricos.
3.42-  EXAMES/PROCEDIMENTOS  ESPECIAIS OU DE ALTA COMPLEXIDADE:

procedimentos complementares solicitados pelo médico caracteristicos da segmentacio
hospitalar e/ou procedimentos de alta complexidade, por isso denominados especiais.

EXEMPLIFICADAMENTE:

3.42.1 Angiografia;
3.42.2 Arteriografia;
3.42.3 Eletroencefalograma prolongado, potencial evocado, polissonografia, e
3.42.4 Mapearnento cerebral:
3.42.5 Ultrassonografia;
3.42.6 Tomografia computadorizada;
3.42.7 Ressonancia nuclear magnética;
3.42.8 Medicina nuclear;
3.42.9 Densitometria 6ssea;
3.42.10 Laparoscopia diagnéstica;
3.42.11 Ecocardiograma uni e bidimensional, inclusive com doppler colorido;
3.42.12 Eletrocardiografia dindmica (holter);
3.42.13 Monitorizacdo ambulatorial de pressdo arterial;
3.42.14 Litotripsia;
3.42.15 Radiologia com contraste e intervencionista;
3.42.16 Cineangiocoronariografia e videolaringoestroboscopia computadorizada;
3.42.17 Videolaparoscopia diagnéstica e cirtrgica;
3.42.18 Endoscopia que nio possa ser realizada em regime ambulatorial;
3.42.19 Eletromiografia;
3.42.20 Eletroneuromiografia;
3.42.21 Quimioterapia;
3.42.22 Radioterapia.
3.43- EXAMES/PROCEDIMENTOS ESPECIFICOS DA SEGMENTACAO HOSPITALAR



COM OBSTETRICIA: procedimentos complementares solicitados pelo médico caracteristicos
da segmentacdo obstétrica, por isso denominados especificos, EXEMPLIFICADAMENTE:

3.43.1 Eletrocardiograma fetal:

3.43.2 Transfusdo fetal intrauterina;

3.43.3 Rotina do Liquido amniotico-amniograma (citologico

espectrofotometria, creatinina e teste de clements);

3.43.4 Alta-feto-proteina;

3.43.5 Espectrofotometria;

3.43.6 Fosfolipidios (relagdo lecitina/ esfingomielina);

3.43.7 Amniocentese;

3.43.8 Ultra-sonografia obstétrica (qualquer tipo);

3.43.9 Biépsia do vilo corial;

3.43.10 Perfil biofisico do feto:

3.43.11 Tococardiografia intraparto;

3.43.12 Cerclagem do colo uterino;

3.43.13 Curetagem pés aborto; e

3.43.14 Dopplerfluxometria.
3.43.15- GUIA MEDICO (ou GUIA DE SERVICOS EM SAUDE): relagio de Servicos
proprios e contratados pela operadora.

3.43.16- HOSPITAL-DIA: termo utilizado para expressar que a internacio se fara com
permanéncia em perfodo diurno (até 12 horas), sem pernoite, respeitada a cobertura
contratada. Comumente, também sio empregados os termos “Day Clinic" ou “Day Hospital”.

3.43.17- HOSPITAL DE TABELA PROPRIA (OU ALTO CUSTO): hospital que n#o utiliza tabela
de referéncia para procedimentos médicos, adotada pela CONTRATADA para remuneracido
dos servigos médicos e hospitalares. A cobertura para hospital de tabela prépria é objeto de
contratacio de plano especifico com essa cobertura ampliada.

3.43.18- INTERNACAO HOSPITALAR: ingresso do beneficidrio em um dos hospitais da rede
credenciada, ficando sob os seus cuidados para ser submetido algum tipo de tratamento de
complexidade maior que os atendimentos prestados ambulatorialmente.

3.43.19- MEDICO COOPERADO: médico assistente que participa em cotas, numa das
cooperativas de trabalho médico existentes no Sistema da Contratada.

3.43.20- MENSALIDADE: valor pecuniario relativo a cada beneficiario, a ser pago
mensalmente a CONTRATADA pelo CONTRATANTE, em face das coberturas previstas no
contrato.



3.43.21- OBESIDADE MORBIDA (OM): Conforme conceituado pela Organizacio Mundial de
Satde ocorre quando o indice de massa corporal (IMC) for igual ou maior que 40, sendo que
este indice é definido pela relagdo entre o peso do usuario em kg dividido pela altura, em
metros, elevado ao quadrado. Assim: OM = indice de Massa Corporal (IMC) igual ou maior do
que 40, sendo: IMC = PESO / ALTURAZ.

3.43.22- ORTESE: acessério usado em atos cirtrgicos e que nio substitui parcial ou
totalmente nenhum érgdo ou membro, podendo, ou nio, ser retirado posteriormente.

3.43.23- PARTO A TERMO: parto de evolugdo e tempo de gestacdo normal (de 37 a 41
semanas e 6 dias).

3.43.24- PATOLOGIA: modificagdes funcionais produzidas pela doenga no organismo.

16.9.47- PLANO REFERENCIA: plano de saude instituido pelo artigo décimo da Lei n?
9.656/98 (publicada no DOU de 4 de junho de 1998), de oferecimento obrigatério por parte
das operadoras de planos de satide, que engloba atendimentos nas segmentagoes
ambulatorial hospitalar e obstétrica, em enfermaria, com condic¢tes especiais para os
atendimentos de urgéncia e emergéncia.

3.43.25 PRIMEIROS SOCORROS: primeiro atendimento realizado nos casos de urgéncia a
emergéncia.

3.43.26- PROCEDIMENTOS DE ALTA COMPLEXIDADE (PARA CASOS DE

COBERTURA PARCIAL TEMPORARIA): aqueles relacionados em norma da ANS, vigente a data
do evento, consistindo nos tnicos procedimentos que, quando referentes a doenga ou lesio
preexistente, poderao constar de clausula contratual especifica e ter sua cobertura suspensa
pelo prazo de até 24 (vinte e quatro) meses.

3.43.27- PROCEDIMENTO ELETIVO: termo usado para designar procedimentos médicos nao
considerados de urgéncia ou emergéncia.

3.43.28- PROPOSTA DE ADMISSAQ: documento validado pela CONTRATADA e preenchido
seguindo informag6es passadas pelo CONTRATITE, que expressa a constituicio juridica das
partes, firma as condi¢des do contrato confirma a inten¢do do beneficidrio de aderir ao
presente contrato.

3.43.29- PROTESE: peca artificial empregada em atos cirtrgicos, em substituicio parcial ou
total de um 6rgdo ou membro, reproduzindo sua forma e/ou sua fungio.

3.43.30- RECURSOS OU SERVICOS CONTRATADOS ou CREDENCIADOS: aqueles



colocados a disposi¢ao do beneficiario pela CONTRATADA, para atendimento médico-
hospitalar, mas que nao sao realizados pelos médicos cooperados ou pela rede prépria da
cooperativa, e sim, por terceiros.

3.43.31- RECURSOS PROPRIOS ou REDE PROPRIA: todo recurso fisico hospitalar de propriedade
da CONTRATADA, seus médicos cooperados e profissionais assalariados.

3.43.32- ROL DE PROCEDIMENTOS E EVENTOS EM SAUDE: lista editada pela ANS que

referéncia os procedimentos minimos obrigatérios, por segmentacio.

3.43.33- URGENCIA: evento resultante de acidente pessoal ou de complicacdo no processo
gestacional.

CLASULA QUARTA - DOS VALORES

4.2- O valor Global Estimado é de R$ 45.850,36 (Quarenta e cinco mil, oitocentos e cinquenta e
trinta e seis centavos), considerando seu término em 2023 .

CLAUSULA QUINTA - DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

5.1 - 0 pagamento sera de responsabilidade da Contratante, pelos servigos prestados pela
operadora aos seus beneficiarios titulares inscritos, os valores previstos no contrato para
efeito de inscri¢do e mensalidade, bem como, a coparticipa¢io nas internacdes psiquiatricas e
parafina de desintoxicagdo, se houver.

5.2- Os servidores titulares beneficiarios terdo participa¢io no custeio do valor do beneficio
correspondente a 1% (um por cento), que sera descontado em folha de pagamento més a més.

5.4- As mensalidades serdo pagas dia 05 ou dia 25 de cada respectivo més, respeitando as
datas de vencimento, bem como apds o recebimento da nota Fiscal /Fatura, eletronica, bem
como as certidoes negativas, discriminando os servigos prestados, nimero de beneficiarios,
valor unitdrio e total, conforme atestado pela autoridade competente, e de conformidade com
o discriminado na proposta e constante da Nota de Empenho.

5.5- Quando a data de vencimento cair em dia em que nio haja expediente bancario, o
pagamento sera realizado até o primeiro dia ttil subsequente.

5.6~ 0 valor da mensalidade equivaler4 a totalidade do nimero de beneficiarios ativos a



data do fechamento da cobranga respeitadas as regras de movimentagdo cadastral de
beneficiarios,

5.7- Ocorrendo atraso no pagamento da mensalidade, serdo cobrados juros de mora de 1%
(um por cento) ao més, calculados proporcionalmente ao tempo de atraso, além de multa de
2% (dois por cento) sobre o valor da nota em atraso, que serdo pagos na fatura seguinte.

5.9- Os pregos a serem pagos pela Contratante, serdo os constantes da
proposta vencedora.

5.10- A nota fiscal e as certiddes negativas deveram ser entregues com antecedéncia para
que o faturamento seja feito dentro do prazo de vencimento, a qual dever4 discriminar todos
0s servigos prestados, e o valor total, para efeito de controle e acompanhamento da despesa
por parte do Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima.

5.11- O preco pela prestacio dos servigos ja inclui, todos os custos com salarios, os encargos
sociais, fiscais, administrativos, comerciais, trabalhistas, impostos, taxas e outros encargos
que incidam ou venham a incidir sobre o descrito no objeto, ndo sendo admitidos quaisquer
outros adicionais.

5.12- Nos procedimentos com previsdo de coparticipacio financeira do CONTRATANTE, os
valores correspondentes a esta coparticipacdo serdo cobrados apés a realizacio do
procedimento, juntamente com futura mensalidade vincenda.

5.13- Para as internagées psiquiatricas e para fins de desintoxicag¢io, a coparticipacdo maxima
sera de até 50% (cinquenta por cento) das despesas gerais cobertas, a partir do 312 dia de
internacio. Caso a normatizacdo vigente venha a permitir a coparticipacio progressiva e
superior a esses patamares, 0 novo critério ser aplicado.

CLAUSULA SEXTA - DOS CRITERIOS DE REAJUSTES DE PRECO

6.1- Nos termos da lei, 0 valor das mensalidades poderad ser reajustado, ANUALMENTE, ou
seja, a cada 12 (doze) meses, desde que o contrato seja renovado, bem como mediante a
solicitagdo da Contratada, seguindo os parametros abaixo especificados.

6.2- Caso uma nova legislacdo autorize o reajuste em perfodo inferior a doze meses, a
Contratada dever4 solicitar junto a Contratante, alteragdo contratual, para adequacdo aos
novos valores a serem praticados, seguindo as regras a serem expedidas pela ANS:



I- Clausulas especificas para contrato com menos de trinta beneficiarios.

6.3- Para efeito de reajuste devers ser levado em conta o quantitativo de beneficiarios
inscritos e cadastrados,

6.4- Comportando o contrato menos de trinta beneficiarios, no ano imediatamente anterior 3
aplicacdo do reajuste, aplicar-se-4 o reajuste informado 3 ANS para o agrupamento dos
contratos, vigente no periodo correspondente, Excepcionalmente, para fins de aplicacio do
primeiro reajuste contratual..

6.5- 0 percentual ou o valor referente a0 reajuste da mensalidade para os contratos com
menos de trinta vidas e a tabela de PTecos para novas adesdes serd obtido através dos
critérios descritos abaixo, CUMULATIVAMENTE:

a) Sinistralidade: indica quanto da receita esta comprometida com despesas assistenciais,
Em termos praticos, a sinistralidade representa o percentual da despesa assistencial em
relagdo a receita de plano; e
b) Financeiro: a mensalidade ser4 reajustada, na periodicidade legal, tendo referéncia para
sua projec¢do a variagido do IGP-M (Indice de Precos do Mercado) divulgado pela Fundacio
Getdlio Vargas, ou, na falta deste, por outro fndice que reflita a perda do poder aquisitivo da
moeda no periodo.
6.6- Para fins de calculo do reajuste anual serdo levados em conta os indices de elevagdo de
precos observados para cada componente do custo, utilizacio comprovada acima da média
normal, acréscimo de novos métodos de elucidagao diagnéstica e tratamento ou aumento
comprovado dos custos dos servigos contratados, bem como quaisquer outros fatores que
possam afetar o equilibrio econdmico-financeiro do contrato.

6.7- Para apuragdo do percentual referente a sinistralidade, o célculo do reajuste anual
obedecerd a seguinte férmula:

R = (1+RTécnico) x (1+Rfinanceiro) -1
Onde: R - Percentual de reajuste a ser aplicado sobre a contraprestacao vigente.

RFinanceiro - Devera refletir a recomposicao do valor da moeda (inflagdo) para o periodo,
tendo referéncia para sua projecdo o indice de reajuste aplicado aos planos de satde
individuais/familiares divulgados pelo ANS ou a variagdo do IGP-m (indice de Pregos do
Mercado), divulgado pela Fundacio Getulio Vargas ou a variagdo do FIPE Satide ou ainda
outro indice que melhor reflita a perda do poder aquisitivo da moeda na periodo.

RTécnico - Dever4 refletir a recomposi¢cao econdmico-financeira do contrato, apurada pela
sinistralidade acumulada no perfodo.



Onde:

S = Sinistralidade média do periodo.

1,15 representa Zy- N (0;1) para um determinado nivel de confianca
(87,5%). 6S = desvio padrao da Sinistralidade més a més.

n = ntiimero de meses observados.
Sm = Meta de Sinistralidade.

6.8- Na apuragio da quantidade de beneficiarios da Contratante serio considerados todos os
planos a ele vinculados.

6.9- Contando o contrato com trinta ou mais beneficidrios a época do reajuste, o mesmo nio
fard jus a aplicacio do indice disposto acima, aplicando-se automaticamente o calculo de
reajuste para trinta ou mais beneficiarios:

[ - Clausulas especificas para contratos com trinta ou mais beneficiarios:

6.10- O percentual ou o valor referente ao reajuste da mensalidade, para os contratos com
mais de trinta vidas, e a tabela de Precos para novas adesdes sera obtido através dos
critérios descritos abaixo, CUMULATIVAMENTE:

a) Sinistralidade: indica quanto da receita est4 comprometida com despesas assistenciais.
Em termos préticos, a sinistralidade representa o percentual da despesa assistencial em
relagdo a receita de plano; e
b) Financeiro: a mensalidade ser reajustada, na periodicidade legal, tendo referéncia para
sua projegdo variagdo do IGP-M (fndice de Precos do Mercado), divulgado pela Fundacio
Getulio Vargas, ou, na falta deste, por outro indice que reflita a perda do poder aquisitivo da
moeda no penedo no periodo.
6.11- Para fins de cilculo do reajuste anual, serdo levados em conta os indices de elevacio de
precgos observados para cada componente do custo, utilizacio comprovada acima da média
normal, acréscimo de novos métodos de elucidagdo diagnéstica e tratamento ou aumento
comprovado dos custos dos Servigos contratados, bem como quaisquer outros fatores que
possam afetar o equilibrio econémico financeiro deste contrato.

6.12- Os reajustes das mensalidades, seguindo as formulas e critérios acima colocados, serio
informados a ANS de acordo com a normatizacdo vigente.

[ - Regras comuns independentemente do nimero de beneficidrios no contrato:



6.13- Independentemente da data de inclusio dos beneficidrios, os valores de suas
contraprestagdes terdo o primeiro reajuste ap6s 12 (doze) meses de vigéncia do contrato,
entendendo-se esta como data base tinica.

6.14- Nao haverd aplicacio de percentual de reajuste diferenciado dentro de um mesmo plano
no contrato.

6.15- Os eventuais valores da coparticipagdo serdo reajustados anualmente pelo mesmo
indice de reajuste aplicado ao valor da mensalidade.

6.16- O reajuste financeiro anual, aferido na data de vigéncia do contrato, nio se confunde
com o reajuste pela mudanca de faixa etiria do beneficiario.

6.17- FAIXAS ETARIAS

SERVIDORES DATA DE NASCIMENTO
Ingrid Skarlety Rosas Souza 18/05/1996
Rafaela Kaylane Magalhdes Habert 17/10/2002
de Almeida
Thaisa de Matos Costa 22/05/1995
Camilla Sombra Christ 17/04/1991
Livia Dourado 25/09/1991
Luiz Eduardo Benevenuto 24/02/1997
| Antonio Thiago Gomes Rocha 22/08/1986

6.18- As mensalidades s3o estabelecidas de acordo com a faixa etria em que cada
beneficidrio inscrito esteja enquadrado.

6.19- Ocorrendo alteracio na idade de qualquer dos beneficiarios que importe em
deslocamento para a faixa et4ria superior, a contraprestagio pecuniaria ser4 aumentada,
automaticamente, no més do aniversario do beneficiario ou na mensalidade vincendo, mais
préoxima.

6.20- As faixas etarias foram estabelecidas nos termos da normatizagdo vigente (RN
63/03/ANS).



6.22- 0 valor fixado para a tltima faixa etdria nio pode ultrapassar a seis vezes o valor da
primeira faixa etaria e a variagdo acumulada entre a sétima e 3 décimas faixas devera ser
inferior a variacio acumulada éntre a primeira e a sétimas faixas.

6.23- Os reajustes decorrentes da mudanga de faixa etéria corresponderdo aos percentuais
indicados na Proposta de Admissdo/Tabela e incidirio sobre o preco da faixa etaria anterior.

6.24- O REAJUSTE DECORRENTE DE MUDANCA DE FAIXA ETARIA NAO SE
CONFUNDE COM 0 REAJUSTE ANUAL PARA ATUALIZACAO DE VALORES DO
CONTRATO.

CLAUSULA SETIMA - DO PRAZO DO CONTRATO

7.1- O contrato ter4 prazo de vigéncia de 12 (doze) meses, e inicio a partir da data de
assinatura pelas partes, com término em 2023.

7.2 - E facultado a Administracio estender o prazo de duracdo do Contrato por periodos
sucessivos de 12 (doze) meses, até o limite de 60 (sessenta) meses, apés o inicio da vigéncia
do contrato, nos termos do inciso II, art. 57, da Lei 8.666/93, mediante termo aditivo
assinado pelas partes.

7.3 A recusa injustificada da Empresa em assinar o contrato dentro de prazo estabelecido
pela Administragdo, caracteriza o descumprimento total da obrigacdo assumida, e
sujeitando-a as penalidades legalmente estabelecidas, bem como serem aplicadas sangdes
previstas na Lei 8.666/93.

CLAUSULA OITAVA - DA EXECUCAO DO CONTRATO

8.1 A execucio deste contrato, bem como os casos nele omissos, regular-se-do pelas clausulas
contratuais e pelos preceitos de direito publico, aplicando-lhes, supletivamente, os principios
da Teoria Geral dos Contratos e as disposigdes de direito privado, na forma do artigo 54, da
Lein®8.666/93, combinado com o inciso XII, do artigo 55, do mesmo diploma legal, bem
como vinculado ao Edital Carta Convite n® 01 /2021, e seus anexos.

CLAUSULA NONA - DA ALTERACAO DO CONTRATO



9.1 O contrato poder4 ser alterado NOs casos previstos no art. 65, da Lei n® 8.666/93, desde
que haja interesse da CON TRATANTE, com a apresentacao da justificacio devida.

CLAUSULA DECIMA - DO AMPARO LEGAL

10.1 A lavratura do presente contrato decorre da realizagdo da licitacio na modalidade Carta
Convite n°003/2022, e o resultado da licitagdo devidamente homologada pelo Presidente do
Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima, com base na proposta da CONTRATADA,
todas, partes integrantes deste contrato, e com fundamento na Lei n® 8.666 /93 e suas
alteragdes, bem como na legislagdo pertinente 2 matéria,

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA- DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

11.1 Compete a CONTRATADA:

a) cumprir o disposto no Edital Carta Convite n2003/2022 e seus Anexos, obedecendo ao
objeto e as disposicses legais contratuais, prestando-os dentro dos padrdes de qualidade,
continuidade e regularidade:

b) a CONTRATADA se obriga a manter durante toda a execugao do contrato, em
compatibilidade com as obrigagdes por ela assumidas, todas as condigdes de habilitacio e
qualificacdo exigidas em Processo Licitatério;

C) a realizagdo dos Servigos por parte da CONTRATADA, compreende a prestacao
continuada de servicos de assisténcia médico-hospitalar, de diagnéstico e terapia, na
segmentacdo AMBULATORIAL + HOSPITALAR COM OBSTETRICIA, seguindo a cobertura
dos procedimentos devidamente enumerados pela ANS - Agéncia Nacional de Satide através
do Rol de Procedimentos por ela editado e suas atualizagdes, vigente no momento da
utilizagdo e na lei civil brasileira e no Codigo de Defesa do Consumidor, bem como de
acordo com o anexo I, do Edital, e o constante da Clausula Segunda deste

contrato;

d) Fornecer a relacio atualizada dos prestadores de servicos que integram a rede
credenciada da CONTRATADA vinculada ao contrato, sejam proéprios, credenciados,
cooperados ou contratados em regime de contratacio direta ou indireta, constantes do guia
médico, limitada 3 4rea geografica de abrangéncia prevista no contrato, e conforme registro



na ANS;

e) Fornecer o Cartdo Individual de Identificagdo para os beneficiirios da contratante, bem
Como a remissao de novos cartges quando for o caso;

f) Comunicar a Contratante, quando ocorrer alteragdes na rede credenciada e prestadores
de servigos, seja para incluir ou excluir prestadores de servigos;

g) protocolar junto ao Setor de Protocolo da Contratante, mensalmente, as notas fiscais,
com antecedéncia para que o faturamento seja feito dentro do prazo de vencimento, a qual
deverd discriminar os servicos prestados, e o valor total, para efeito de controle e
acompanhamento da despesa por parte da Contratante;

h) todo e qualquer servico e/ou procedimento que ndo constar do referido contrato,
somente sera reconhecido pela CONTRATANTE, mediante prévio acordo entre as partes e
com a devida anuéncia e autorizacdo da Presidéncia do Conselho de Arquitetura e
Urbanismo de Roraima;

i) a CONTRATADA é executada e linica responsivel pela qualidade e eficiéncia dos servicos
prestados aos Beneficidrios da CONTRATANTE, respondendo civil e penalmente pelos

mesmos, assim como tera total responsabilidade pelas obrigacdes Trabalhistas, Fiscais,
Previdenciarias, Tributérias e outras relativas a seus empregados e sua organizacio;

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

12.1 Compete a CONTRATANTE:

a) cumprir as obrigacbes previstas no Edital Carta Convite n°003/2022, e seus Anexos,
principalmente no que se refere ao anexo I, e o constante na Clausula Segunda deste
contrato;

b) efetuar os pagamentos devidos a CONTRATADA, pela prestacio dos servicos constantes
no objeto deste contrato, dentro dos prazos estabelecidos;

¢ fiscalizar a execucio deste Contrato e subsidiar a CONTRATADA com informacdes
necessarias ao fiel e integral cumprimento do contrato;

d) comunicar & CONTRATADA qualquer ocorréncia que vier interferir na execucdo do
CONTRATO;

¢) efetuar o acompanhamento e a fiscalizagdo da despesa conforme o caso;

f) a CONTRATANTE se obriga a enviar a relacio dos Servidores Beneficiarios, para o
devido cadastro e emissio do cartio individual de Identificacio;

2 a CONTRATANTE obriga-se a informar a Contratada quando da inclusio ou exclusio de
Beneficidrios no Plano;



h) efetuar a publicagdo resumida do contrato em 6rgdo oficial do Municipio;

i) responsabilizar-se, por meio de seus operadores ou prepostos, pela seguranca dos
arquivos relacionados aos dados dos seus Beneficiarios, no cumprimento do objeto do
presente contrato;

J) disponibilizar pessoal capacitado para acompanhar e fiscalizar a execu¢do do contrato,
bem como prestar os dados necessarios a Contratada, quando necessitar;

K) solicitar suporte técnico a CONTRATADA para atendimento de eventuais necessidades, e
informagdes para o uso devido do Plano de Saude fornecido aos Beneficidrios;

D) fornecer todos os dados e informagdes que deverdo servir como base dos trabalhos,
prestando assisténcia a contratada no cumprimento dos seus deveres.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA DESPESA

13.1 As despesas decorrentes deste Contrato correrdo por conta da dotacio or¢camentdaria
3.3.90.39.00 - Outros Servigos de Terceiros - Pessoa Juridica do Conselho de Arquitetura e
Urbanismo de Roraima, Or¢amento de 2022.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DAS PENALIDADES E DOS ATRASOS
14.1 O ndo cumprimento pela CONTRATADA, das obrigacdes constantes da clausula
décima primeira deste termo, implicard na retencdo do pagamento previsto na Clausula
Quarta, até o seu adimplemento, nio se configurando atraso por parte da CONTRATANTE.
142 A CONTRATADA sera advertida, por escrito, sempre que forem observadas
irregularidades de pequena monta para as quais tenha concorrido desde que ao caso nio se
aplique quaisquer das demais penalidades.
14.3 Pela inexecugdo parcial ou total ou de outra qualquer obrigacdo assumida, garantida a
defesa prévia da contratada, a Administragio podera aplicar-lhe as seguintes sangdes
previstas no capitulo IV da Lei Federal n® 8.666/93, e demais normas pertinentes a matéria,
conforme a gravidade da infracao:
a) Adverténcia;
b) Multa equivalente a 10% (dez por cento) do valor do Contrato;
¢) Suspensdo tempordaria de participacdo em licitagdo e impedimento de contratar com a
Administracio Ptblica pelo prazo nio superior a02 (dois) anos;
d) Declaragdo de inidoneidade para licitar com a Administragdo Publica, enquanto
permanecerem os motivos determinantes da punicio;



¢) se dentro do prazo, o convocado nio assinar o contrato, o Conselho convocara 0s
licitantes remanescentes, na ordem de classificagdo, para assinatura do contrato, nas
mesmas condigdes propostas pelo primeiro classificado, inclusive quanto aos precos e
prazos de execugdo, sem prejuizo da pena de multa, no valor correspondente a 10% (dez
por cento) do valor da contratagao, mais a suspensio do direito de contratar com o
Conselho por prazo nio superior a 2 (dois) anos;

14.4 As Sangdes previstas nas Alineas C e D do item anterior podem ser aplicadas 3s
empresas ou aos profissionais que em razio dos contratos regidos pela Lei n?® 8.666/93 e
suas alteragdes;

a) Tenham sofrido condenacio definitiva por praticarem por meios dolosos, fraude fiscal
no recolhimento de quaisquer tributos;

b) Tenham praticados atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitagdo;

¢) Demonstrem nio possuir idoneidade para contratar com a Administracio em virtude de
atos ilicitos praticados;

14.5 As penalidades serio obrigatoriamente registradas no Cadastro de Fornecedores e
Prestadores de Servicos do Conselho de Arquitetura e Urbanismo de Roraima.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA CESSAO OU TRANSFERENCIA

15.1 0 objeto do presente contrato nio podera ser cedido ou transferido, no todo ou em
parte, a nao ser mediante prévio e expresso acordo entre as partes.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA RESCISAO CONTRATUAL

16.1 Em caso de rescisdo Administrativa prevista no Art. 77 da Lei 8.666/93 é reconhecido
os direitos da Administracio.

16.2 Este contrato poders ser rescindido de pleno direito, nas hipéteses dos artigos 78 e 79
da LeiN.28.666/93 e alteragdes.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DO FORO CONTRATUAL

17.1 As partes elegem o foro da Comarca da cidade de Boa Vista para dirimir quaisquer
duvidas decorrentes do presente contrato.



E assim, por estarem certas e ajustadas, as partes contratantes ru

bricam e assinam o presente
instrumento em 03 (trés) vias de igual teor e forma

para um sé efeito, na presenca de duas

testemunhas.
Boa Vista/RR, de de 2022.
Presidente do CAU/RR
Contratante

Contratada
TESTEMUNHAS:
Testemunha: Testemunha:
CPE:

CPF:
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