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FUNDÂÇAO CÂSA
CENTRO DE ATENDIMENTO 

SOCIOEDUCATIVO AO ADOLESCENTE

PROCESSO SDE n.° 1289/2018 
PREGÃO ELETRÔNICO SDE n° 081/2018 
CONTRATO SCO n.“ 051/2018

TERMO DE CONTRATO CELEBRADO ENTRE A FUNDAÇAO 
CASA E A EMPRESA AMIL ASSISTÊNCIA MÉDICA 
INTERNACIONAL S.A., TENDO POR OBJETO A PRESTAÇÃO DE 
SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA MÉDICA.

- CONTRATANTE: FUNDAÇAO CENTRO DE ATENDIMENTO SOCIOEDUCATIVO 
AO ADOLESCENTE - FUNDAÇÃO CASA-SP, instituída pela Lei 
n.° 185, de 12 de dezembro de 1973, com respectivas alterações, 
inscrita no Cadastro Nacional da Pessoa Jurídica do Ministério da 
Fazenda sob o n.° 44.480.283/0001-91, sediada na Rua Florêncio 
de Abreu, n.° 848 - Luz - São Paulo - Capital, neste ato 
representada pelo senhor Márcio Fernando Elias Rosa, Secretário 
da Justiça e da Defesa da Cidadania, respondendo pelo expediente 
da Fundação CASA, conforme Decreto de 04-07-2017, publicado 
no DOE, de 05-07-2017 e por seu Diretor Administrativo Interino 
Aurélio Olimpio de Souza, nomeado nos termos da Portaria 
Administrativa n.° 948/2018, doravante denominada simplesmente 
CONTRATANTE.

II - CONTRATADA: AMIL ASSISTÊNCIA MÉDICA INTERNACIONAL S.A., pessoa
jurídica de direito privado, inscrita no Cadastro Nacional de Pessoa 
Jurídica do Ministério da Fazenda sob o n.° 29.309.127/0001-79, 
com sede e domicílio legal na Cidade de São Paulo, Estado de São 
Paulo, na Rua Arquiteto Olavo Redig de Campos, n° 105, 6° ao 21° 
andares. Torre B, Empreendimento EZ Towers, Vila Francisco, 
CEP 04711-904, neste ato representada por seus procuradores, a 
Sra. Cristiane de Souza Gales, portadora da Cédula de Identidade 
n.° 18.332.290 e inscrito no CPF/MF n.° 048.105.448-00 e o 
Sr. Carlos Eduardo do Nascimento, portador da Cédula de 
Identidade n.° 284500896 e inscrito no CPF/MF sob o 
n.° 299.196.188-02, conforme consta do documento de Procuração, 
doravante denominada simplesmente CONTRATADA.

PREÂMBULO

Pelo presente instrumento e na melhor forma de direito, as partes acima mencionadas e 
qualificadas têm entre si justo e acertado o presente Termo de Contrato, objetivando 
prestação de serviços de assistência médica, no qual se submetem as partes às cláusulas e 
condições adiante estipuladas, que reciprocamente se outorgam e aceitam e que darão 
integral cumprimento, por si, seus herdeiros ou sucessores, a qualquer título.
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FUNDAÇÃO CASA
CENTBO DE ATEN0ÍMENTO 

SOCIOEDUCATIVO AO ADOLESCENTE

A lavratura do presente contrato decorre de licitação promovida na modalidade PREGÃO, em 
sua forma ELETRÔNICA, de n.° 081/2018, advinda da Informação n°. 0029/2018 - Seção de 
Benefícios, que deu origem ao Processo SDE n.° 1289/2018, realizada com arrimo nas 
disposições contidas na Lei federal n°. 10.520, de 17 de julho de 2002, Decreto estadual n° 
49.722, de 24 de junho de 2005 e Resolução da Casa Civil n.° 27, de 25 de maio de 2006, 
aplicando-se subsidiariamente, o Decreto estadual n.° 47.297, de 06 de novembro de 2002 e 
a Portaria Normativa n.° 063, de 06 de agosto de 2003, sujeitando-se, as partes contratantes 
às normas estabelecidas na Lei federal n.° 8.666 de 21 de junho de 1993 e na Lei estadual 
n.° 6.544, de 22 de novembro de 1989, com alterações respectivas, bem como, pelas demais 
normas legais e regulamentares vigentes aplicáveis à matéria, e as cláusulas contratuais que 
reciprocamente se outorgam e aceitam:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO
Constitui objeto do presente instrumento a prestação de serviços de assistência médica 
hospitalar, ambulatorial, pronto atendimento, cirúrgica, obstetrícia, maternidade, pronto 
socorro (urgência e emergência), atendimento em consultórios, serviços de análise 
diagnóstica laboratorial, métodos complementares de diagnóstico, radiodiagnóstico, em 
estabelecimentos próprios, filiados ou credenciados, conforme detalhamento e especificações 
técnicas constantes do Memorial Descritivo, da proposta da CONTRATADA e demais 
documentos constantes do processo administrativo em epígrafe.

PARÁGRAFO PRIMEIRO
O objeto contratual executado deverá atingir o fim a que se destina, com eficácia e qualidade 
requeridas.
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PARAGRAFO SEGUNDO
O regime de execução deste contrato é o de empreitada por preço unitário.

CLÁUSULA SEGUNDA - DAS CONDiCÕES DE EXECUÇÃO DOS SERViCOS 
A execução dos serviços deverá ter início em 06/01/2019, nos iocais indicados no 
Memoriai Descritivo, correndo por conta da CONTRATADA todas as despesas decorrentes 
e necessárias à sua plena e adequada execução, em especial as atinentes a seguros, 
transporte, tributos, encargos trabalhistas e previdenciários.

CLAUSULA TERCEIRA - DA VIGÊNCIA E DAS PRORROGAÇÕES 
O contrato terá vigência de 15 (quinze) meses, a contar da data estabelecida para início 
dos serviços.

PARÁGRAFO PRIMEIRO
O prazo de vigência poderá ser prorrogado por sucessivos períodos, iguais ou inferiores, a 
critério da CONTRATANTE, até o limite de 60 (sessenta) meses, nos termos e condições 
permitidos pela legislação vigente.
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FUNDÂÇÃO CÁSÁ
CENTRO DE ATENDIMENTO 

SOCIOEDUCATIVO AO ADOLESCENTE

PARÁGRAFO SEGUNDO
A CONTRATADA poderá se opor à prorrogação de que trata o parágrafo anterior, desde que 
0 faça mediante documento escrito, recepcionado pelo CONTRATANTE em até 90 (noventa) 
dias antes do vencimento do contrato ou de cada uma das prorrogações do prazo de vigência.

PARÁGRAFO TERCEIRO
Eventuais prorrogações serão formalizadas mediante celebração dos respectivos termos de 
aditamento ao contrato, respeitadas as condições prescritas na Lei Federal n° 8.666/1993.

PARÁGRAFO QUARTO
A não prorrogação do prazo de vigência contratual por conveniência da CONTRATANTE não 
gerará à CONTRATADA direito a qualquer espécie de indenização.

PARÁGRAFO QUINTO
Dentre outras exigências, a prorrogação somente será formalizada caso os preços 
mantenham-se vantajosos para o CONTRATANTE e consistentes com o mercado, conforme 
pesquisa a ser realizada à época do aditamento pretendido.

PARÁGRAFO SEXTO
Não obstante o prazo estipulado no caput, a vigência nos exercícios subsequentes ao da 
celebração do contrato estará sujeita à condição resolutiva, consubstanciada esta na 
inexistência de recursos aprovados nas respectivas Leis Orçamentárias de cada exercício 
para atender as respectivas despesas.

PARÁGRAFO SÉTIMO
Ocorrendo a resolução do contrato, com base na condição estipulada no Parágrafo Sexto 
desta Cláusula, a CONTRATADA não terá direito a qualquer espécie de indenização.

CLAUSULA QUARTA
CONTRATADA

DAS OBRIGAÇÕES E DAS RESPONSABILIDADES DA

À CONTRATADA, além das obrigações constantes do Memorial Descritivo, que constitui 
Anexo I do Edital indicado no preâmbulo, e daquelas estabelecidas em lei, em especial as 
definidas nos diplomas federal e estadual sobre licitações, cabe:
I - zelar pela fiel execução deste contrato, utilizando-se de todos os recursos materiais e 
humanos necessários;
li - designar o responsável pelo acompanhamento da execução das atividades, em especial 
da regularidade técnica e disciplinar da atuação da equipe técnica alocada, e pelos contatos 
com 0 CONTRATANTE:
III - cumprir as disposições legais e regulamentares municipais, estaduais e federais que 
interfiram na execução dos serviços;

IV - manter, durante toda a execução do contrato, em compatibilidade com as obrigações 
assumidas, todas as condições de habilitação e qualificação exigidas na licitação indicada no 
preâmbulo deste termo;
V - dar ciência imediata e por escrito ao CONTRATANTE de qualquer anormalidade que
verificar na execução dos serviços; ,
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FUNDAÇÃO CASA
CENTRO DE ATENOiMENTO 

SOCIOEDUCATIVO AO ADOLESCENTE

VI - prestar ao CONTRATANTE, por escrito, os esclarecimentos solicitados e atender 
prontamente as reclamações sobre seus serviços;
VII - responder por quaisquer danos, perdas ou prejuízos causados diretamente ao 
CONTRATANTE ou a terceiros decorrentes da execução do contrato, não excluindo ou 
reduzindo essa responsabilidade a fiscalização do CONTRATANTE em seu 
acompanhamento;

VIII - responder pelos encargos trabalhistas, previdenciários, fiscais, comerciais e tributários, 
resultantes da execução deste contrato, nos termos do artigo 71 da Lei Federal n° 8.666/1993;

IX - manter seus profissionais identificados por meio de crachá com fotografia recente;

X - substituir qualquer integrante de sua equipe cuja permanência nos serviços for julgada 
inconveniente, no prazo máximo de 05 (cinco) dias úteis, contado da solicitação justificada 
formulada pelo CONTRATANTE;

XI - arcar com despesas decorrentes de infrações de qualquer natureza praticadas por seus 
empregados durante a execução dos serviços, ainda que no recinto da sede do 
CONTRATANTE;

XII - apresentar, quando exigido pelo CONTRATANTE, os comprovantes de pagamento dos 
salários e de quitação das obrigações trabalhistas (inclusive as previstas em Acordos e 
Convenções Coletivas de Trabalho) e previdenciárias relativas aos empregados da 
CONTRATADA que atuem ou tenham atuado na prestação de serviços objeto deste contrato;

XIII - identificar todos os equipamentos e materiais de sua propriedade, deforma a não serem 
confundidos com similares de propriedade do CONTRATANTE;

XIV - obedecer às normas e rotinas do CONTRATANTE, em especial as que disserem 
respeito à segurança, à guarda, à manutenção e à integridade das informações existentes ou 
geradas durante a execução dos serviços;

XV - implantar, de forma adequada, a planificação, execução e supervisão permanente dos 
serviços, de maneira a não interferir nas atividades do CONTRATANTE, respeitando suas 
normas de conduta;

XVI - reexecutar os serviços sempre que solicitado pelo CONTRATANTE, quando estiverem 
em desacordo com as técnicas e procedimentos aplicáveis;

XVII - guardar sigilo em relação às informações ou documentos de qualquer natureza de que 
venha a tomar conhecimento, respondendo, administrativa, civil e criminalmente por sua 
indevida divulgação e incorreta ou inadequada utilização;

XVIII - manter bens e equipamentos necessários à realização dos serviços, de qualidade 
comprovada, em perfeitas condições de uso, em quantidade adequada à boa execução dos 
trabalhos, cuidando para que os equipamentos elétricos sejam dotados de sistema de 
proteção, de modo a evitar danos na rede elétrica;

XIX - submeter à CONTRATANTE relatório mensal sobre a prestação dos serviços, relatando 
todos os serviços realizados, eventuais problemas verificados e qualquer fato relevante sobre 
a execução do objeto contratual;

XX - fornecer à equipe alocada para a execução dos serviços os equipamentos de proteção 
individual adequados à atividade, o necessário treinamento e fiscalizar sua efetiy^tilização;

XXI - prestar os serviços por intermédio da equipe indicada nos documentos^ 
fase de habilitação, a título de qualificação técnica, quando exigida.
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SOCiOEBUCATIVO AO ADOlfiSCENTE

PARÁGRAFO PRIMEIRO
A CONTRATADA não poderá oferecer, dar ou se comprometer a dar a quem quer que seja, 
tampouco aceitar ou se comprometer a aceitar de quem quer que seja, por conta própria ou 
por intermédio de outrem, qualquer pagamento, doação, compensação, vantagens financeiras 
ou benefícios de qualquer espécie relacionados de forma direta ou indireta ao objeto deste 
contrato, o que deve ser observado, ainda, pelos seus prepostos, colaboradores e eventuais 
subcontratados, caso permitida a subcontratação.

PARAGRAFO SEGUNDO
Em atendimento à Lei Federal n° 12.846/2013 e ao Decreto Estadual n° 60.106/2014, a 
CONTRATADA se compromete a conduzir os seus negócios de forma a coibir fraudes, 
corrupção e quaisquer outros atos lesivos à Administração Pública, nacional ou estrangeira, 
abstendo-se de práticas como as seguintes:

I - prometer, oferecer ou dar, direta ou indiretamente, vantagem indevida a agente 
público, ou a terceira pessoa a ele relacionada;

II - comprovadamente, financiar, custear, patrocinar ou de qualquer modo subvencionar 
a prática dos atos ilícitos previstos em Lei;

III - comprovadamente, utilizar-se de interposta pessoa física ou jurídica para ocultar ou 
dissimular seus reais interesses ou a identidade dos beneficiários dos atos praticados;

IV - no tocante a licitações e contratos:

a) frustrar ou fraudar, mediante ajuste, combinação ou qualquer outro expediente, o 
caráter competitivo de procedimento licitatório público;

b) impedir, perturbar ou fraudar a realização de qualquer ato de procedimento 
licitatório público;

c) afastar ou procurar afastar licitante, por meio de fraude ou oferecimento de 
vantagem de qualquer tipo;

d) fraudar licitação pública ou contrato dela decorrente;

e) criar, de modo fraudulento ou irregular, pessoa jurídica para participar de licitação 
pública ou celebrar contrato administrativo;

f) obter vantagem ou benefício indevido, de modo fraudulento, de modificações ou 
prorrogações de contratos celebrados com a administração pública, sem autorização 
em lei, no ato convocatório da licitação pública ou nos respectivos instrumentos 
contratuais; ou

g) manipular ou fraudar o equilíbrio econômico-financeiro dos contratos celebrados 
com a administração pública;

V - dificultar atividade de investigação ou fiscalização de órgãos, entidades ou agentes 
públicos, ou intervir em sua atuação, inclusive no âmbito das agências reguladoras e dos 
órgãos de fiscalização do sistema financeiro nacional.
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SOCIOEDUCATIVO AO ABOtESCBNTE

PARÁGRAFO TERCEIRO
O descumprimento das obrigações previstas nos Parágrafos Primeiro e Segundo desta 
Cláusula Quarta poderá submeter a CONTRATADA à rescisão unilateral do contrato, a critério 
da CONTRATANTE, sem prejuízo da aplicação das sanções penais e administrativas cabíveis 
e, também, da instauração do processo administrativo de responsabilização de que tratam a 
Lei Federal n° 12.846/2013 e o Decreto Estadual n° 60.106/2014.

CLAUSULA QUINTA - DAS OBRIGAÇÕES E DAS RESPONSABILIDADES DO
CONTRATANTE
Ao CONTRATANTE cabe:

I - exercer a fiscalização dos serviços, designando servidor responsável pelo 
acompanhamento da execução contratual e, ainda, pelos contatos com a CONTRATADA;

II - fornecer à CONTRATADA todos os dados e informações necessários à execução do objeto 
do contrato;

III - efetuar os pagamentos devidos, de acordo com o estabelecido neste ajuste;

IV- permitir aos técnicos e profissionais da CONTRATADA acesso às áreas físicas envolvidas 
na execução deste contrato, observadas as normas de segurança;

CLAUSULA SEXTA - DA FISCALIZAÇÃO DOS SERVIÇOS
O CONTRATANTE exercerá a fiscalização dos serviços contratados por intermédio do gestor 
do contrato de modo a assegurar o efetivo cumprimento das obrigações ajustadas.

PARÁGRAFO PRIMEIRO
A fiscalização não exclui e nem reduz a integral responsabilidade da CONTRATADA, mesmo 
perante terceiros, por quaisquer irregularidades constatadas na prestação dos serviços, 
inclusive quando resultantes de utilização de pessoal inadequado ou sem a qualificação 
técnica necessária, inexistindo, em qualquer hipótese, corresponsabilidade por parte do 
CONTRATANTE.

PARÁGRAFO SEGUNDO
A ausência de comunicação, por parte do CONTRATANTE, referente a irregularidades ou 
falhas, não exime a CONTRATADA do regular cumprimento das obrigações previstas neste 
contrato e no Anexo I do Edital.

CLAUSULA SÉTIMA - DOS PREÇOS E DO REAJUSTE
A CONTRATADA obriga-se a executar os serviços objeto deste contrato pelo preço unitário 
(mensal por beneficiário) de R$ 547,21 (quinhentos e quarenta e sete reais e vinte e um 
centavos), para o PLANO BÁSICO, que, aplicado aos quantitativos estabelecidos para 
titulares, dependentes e agregados no item 17 do Memorial Descritivo, perfazem o valor total 
mensal estimado de R$ 13.604.735,02 (treze milhões, seiscentos e quatro mil, setecentos 
e trinta e cinco reais e dois centavos) e o valor total estimado, para 15 (quinze) meses, de 
R$ 204.071.025,30 (duzentos e quatro milhões, setenta e um mil, vinte e^inco reais e 
trinta centavos).
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PARÁGRAFO PRIMEIRO
A diferença unitária do PLANO BÁSICO para os planos INTERMEDIÁRIO e SUPERIOR, 
assim como o valor de qualquer plano para os agregados, serão arcados pelo titular, sendo 
descontados em folha de pagamento e creditados à CONTRATADA, mediante apresentação 
de relatórios e faturas específicas mensais.

PARÁGRAFO SEGUNDO
Os valores referentes à coparticipação, mencionados no item 2.7 do Memorial Descritivo, 
referentes a beneficiários ativos, serão pagos á CONTRATADA através de fatura específica, 
enviada à CONTRATANTE, juntamente com arquivo contendo os dados para desconto em 
folha de pagamento, em “layout” a ser definido no momento da implantação.

PARÁGRAFO TERCEIRO
No caso dos beneficiários desligados e aposentados que optarem pela manutenção do plano 
os valores serão cobrados diretamente do beneficiário titular pela CONTRATADA, via boleto 
bancário, da mesma forma que a cobrança das mensalidades do plano.

PARAGRAFO QUARTO
Nos preços estão incluídos, além do lucro, todas as despesas e custos diretos e indiretos 
relacionados à prestação dos serviços, tais como tributos, remunerações, despesas 
financeiras e quaisquer outras necessárias ao cumprimento do objeto desta licitação, inclusive 
gastos com transporte.

PARAGRAFO TERCEIRO
Caso a CONTRATADA seja optante pelo Simples Nacional e, por causa superveniente à 
contratação, perca as condições de enquadramento como microempresa ou empresa de 
pequeno porte ou, ainda, torne-se impedida de beneficiar-se desse regime tributário 
diferenciado por incorrer em alguma das vedações previstas na Lei Complementar Federal n° 
123/2006, não poderá deixar de cumprir as obrigações avençadas perante a Administração, 
tampouco requerer o reequilíbrio econômico-financeiro, com base na alegação de que a sua 
proposta levou em consideração as vantagens daquele regime tributário diferenciado.

PARÁGRAFO QUARTO
Reajuste Financeiro: Os preços a que se refere o caput serão reajustados anualmente, 
mediante a aplicação da seguinte fórmula paramétrica:

O
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Onde:
• R = parcela de reajuste;
• Po = preço inicial do contrato no mês de referência dos preços ou preço do contrato no 

mês de aplicação do último reajuste;
• IPC/IPCo = variação do IPC PIPE - índice de Preço ao Consumidor, ocorrida entre o mês 

de referência de preços, ou o mês do último reajuste aplicado, e o mê^e aplicação do 
reajuste.
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PARÁGRAFO QUINTO
Reajuste Técnico; O índice de Sinistralidade, para efeito da revisão positiva da 
contraprestação pecuniária, será sempre o resultado da divisão total dos sinistros por data de 
atendimento pelo total de contraprestação pecuniária líquida cobrada durante o período de 
apuração. Se o IS se situar acima de 0,75 (setenta e cinco centésimos) ou 75% (setenta e 
cinco por cento), a contraprestação pecuniária será reajustada, conforme a seguinte fórmula:

• IS = ESa / EPp
• IR = IS 7 0,75

Legenda:

• IR = índice de Reajuste.
• IS = índice de Sinistralidade.
• 0,75 = índice Máximo de Sinistralidade.
• Sa = Sinistros apurados pela contratada no período analisado.

Pp = contraprestação pecuniária líquida paga à contratada no período analisado.

I - Sempre que o IR for maior que 01 (um), os prêmios poderão reajustados pelo índice 
apurado, desde que formalmente solicitado pela CONTRATADA.

II - As apurações serão feitas mensalmente, sendo que a primeira apuração se dará a partir 
do 1° mês de vigência do Contrato, estabelecendo índices totais mensais e consolidações 
acumuladas para efeito de acompanhamento, tendo por base a somatória de Sa e Pp, do 
período compreendido entre o último mês que serviu de base para o último reajuste aplicado 
e 0 mês da efetiva análise, desde que esse período seja limitado a 12 (doze) meses.

III - Qualquer variação positiva na contraprestação pecuniária, relativo ao reajuste técnico, 
deverá respeitar a periodicidade mínima de 12 (doze) meses, contados do mês de início da 
prestação dos serviços ou data do último reajuste, nos termos da Resolução Normativa RN 
n.° 195, de 14 de julho de 2009 e suas respectivas alterações ou outra nova que vier a 
substituí-la.

IV - Os valores referentes à coparticipação, recebidos pela CONTRATADA, deverão ser 
considerados no cálculo para abatimento do sinistro do contrato.

V - O pagamento após o reajuste será efetuado, provisoriamente com base nos preços 
anteriores, caso não haja tempo hábil para sua operacionalização, sendo que as diferenças 
serão compensadas com faturamento complementar, previamente autorizadas, atentando-se 
para os acréscimos e glosas relativos ao período em que se fizerem necessários.

PARÁGRAFO SEXTO
A periodicidade anual de que trata o Parágrafo Quarto será contada na data da apresentação 
da proposta, que será considerada a data de referência de preços.

PARÁGRAFO SÉTIMO
Os valores limites da coparticipação por ocorrência serão reajustados pelo m 
reajuste financeiro estabelecido contratualmente.
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CLAUSULA OITAVA - DOS RECURSOS ORÇAMENTÁRIOS
As despesas com o presente Contrato no valor total estimado de R$ 204.071.025,30 
(duzentos e quatro milhões, setenta e um mil, vinte e cinco reais e trinta centavos) 
onerarão a natureza de despesa 3.3.90.39, sendo os recursos distribuídos nas fontes de 
recursos: 001.001.001 e 001.001.141 (parte custeada peia Fundação Casa) e na fonte de 
recursos 004.001.001 (parte custeada peio servidor), e as funcionais programáticas 
abaixo:

Fonte 001
14.122.1729.5904.0000 APOIO ADMINISTRATIVO R$ 20.669.537,85

12.243.1729.5905.0000

10.301.1729.5906.0000

ATENÇÃO À EDUCAÇÃO DO ADOLESCENTE 
EM MEDIDA SOCIOEDUCATIVA E CAUTELAR R$ 12.334.175,25

ATENÇÃO À SAÚDE DO ADOLESCENTE EM 
MEDIDA SOCIOEDUCATIVA E CAUTELAR R$ 16.684.234,80

14.243.1729.5907.0000
EXECUÇÃO DAS MEDIDAS
SOCIOEDUCATIVAS DE INTERNAÇÃO,
SEMILIBERDADE E CAUTELAR

R$ 85.407.070,80

VALOR TOTAL ESTIMADO R$ 135.095.018,70

Fonte 004
14.122.1729.5904.0000 APOIO ADMINISTRATIVO R$ 10.553.329,05

12.243.1729.5905.0000 ATENÇÃO À EDUCAÇÃO DO ADOLESCENTE 
EM MEDIDA SOCIOEDUCATIVA E CAUTELAR R$ 6.297.509,40

10.301.1729.5906.0000 ATENÇÃO Á SAÚDE DO ADOLESCENTE EM 
MEDIDA SOCIOEDUCATIVA E CAUTELAR R$ 8.518.536,75

14.243.1729.5907.0000
EXECUÇÃO DAS MEDIDAS
SOCIOEDUCATIVAS DE INTERNAÇÃO,
SEMILIBERDADE E CAUTELAR

R$ 43.606.631,40

VALOR TOTAL ESTIMADO R$ 68.976.006,60

PARÁGRAFO ÚNiCO
No(s) exercício(s) seguinte(s), correrão à conta dos recursos próprios para atender às 
despesas da mesma natureza, cuja alocação será feita no início de cada exercício financeiro.

CLÁUSULA NONA - DAS MEDIÇÕES DOS SERVIÇOS CONTRATADOS
Os serviços executados serão objeto de medição mensal, de acordo com os seguintes 
procedimentos;
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PARÁGRAFO PRIMEIRO
Até 0 5° dia útil subsequente ao mês em que forem prestados os serviços/a^ONTRATADA 
entregará RELATÓRIO, composto por memória de cálculo e demonstrat^iosJcliscnminando 
os serviços e preços, bem como listagem contendo:
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a) nome dos servidores;

b) nome dos dependentes;

c) plano optado;

d) valor individual do plano;

e) valor total do plano, por funcionário, mais dependentes e agregados, quando houver;

f) no final, resumo contendo: número de titulares, número de dependentes, total geral e valor 
total de cada plano.

PARÁGRAFO SEGUNDO
A CONTRATANTE solicitará à CONTRATADA, na hipótese de glosas e/ou incorreções de 
valores, a correspondente retificação objetivando a emissão da nota fiscal/fatura.

PARÁGRAFO TERCEIRO
Serão considerados somente os serviços efetivamente realizados e apurados da seguinte 
forma:

a) O valor dos pagamentos será obtido mediante a aplicação dos preços unitários contratados 
às correspondentes quantidades de serviços efetivamente executados, descontadas as 
importâncias relativas às quantidades de serviços não aceitas e glosadas pelo 
CONTRATANTE por motivos imputáveis à CONTRATADA.

b) A realização dos descontos indicados na alínea “a” não prejudica a aplicação de sanções 
à CONTRATADA em virtude da inexecução dos serviços.

PARÁGRAFO QUARTO
Após a conferência dos quantitativos e valores apresentados, a CONTRATANTE atestará a 
medição mensal, no prazo de 05 (cinco) dias úteis contados do recebimento do relatório, 
comunicando à CONTRATADA o valor aprovado e autorizando a emissão da correspondente 
nota fiscal/fatura.
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CLAUSULA DÉCIMA - DOS PAGAMENTOS
Os pagamentos serão efetuados mensalmente, mediante a apresentação dos originais das 
notas fiscais/faturas à Fundação Centro de Atendimento Socioeducativo ao Adolescente - 
Fundação CASA-SP, inscrita no Cadastro Nacional de Pessoa Jurídica do Ministério da 
Fazenda sob o n.° 44.480.283/0001-91, situada na Rua Florêncio de Abreu, n.° 848 - 3° andar 
(Divisão de Recursos Flumanos - Seção de Benefícios) - Bairro Luz - São Paulo/SP - CEP 
01030-001, em conformidade com a Cláusula Nona deste instrumento.

PARAGRAFO PRIMEIRO
A CONTRATADA deverá emitir Notas Fiscais de Prestação de Serviços específicas para cada 
um dos planos objeto do presente contrato: PLANO BÁSICO, PLANO INTERMEDIÁRIO e 
PLANO SUPERIOR, bem como para a COPARTICIPAÇÃO.

10
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PARAGRAFO SEGUNDO
Os pagamentos serão realizados mediante depósito na conta corrente bancária em nome da 
CONTRATADA no Banco do Brasil S/A, de acordo com as seguintes condições:

I - em 30 (trinta) dias, contados da data de entrega da nota fiscal/fatura, ou de sua 
reapresentação em caso de incorreções, na forma e local previstos nesta Cláusula.

II - A discriminação dos valores dos serviços deverá ser reproduzida na nota fiscal/fatura 
apresentada para efeito de pagamento.

PARAGRAFO TERCEIRO
Quando for constatada irregularidade na Nota Fiscal/Fatura, será imediatamente solicitada à 
CONTRATADA carta de correção para regularização de erro ocorrido na emissão do 
documento fiscal, de acordo com o Comunicado SINIEF 01, de 30/03/2007, que deverá ser 
encaminhada ao gestor da CONTRATANTE no prazo de 02 (dois) dias e desde que o erro 
não esteja relacionado aos seguintes fatores:

a) Variáveis que determinam o valor do imposto tais como: base de cálculo, alíquota, 
diferença de preço, quantidade, valor da operação ou da prestação.

b) Correção de dados cadastrais que impliquem mudança do remetente ou do 
destinatário.

c) Data de emissão ou de saída.

d) Caso a CONTRATADA não apresente carta de correção no prazo estipulado, o prazo 
para pagamento mencionado será recontado, a partir da data da sua apresentação.

PARÁGRAFO QUARTO
Havendo atraso nos pagamentos, incidirá correção monetária sobre o valor devido na forma 
da legislação aplicável, bem como juros moratórios, a razão de 0,5% (meio por cento) ao mês, 
calculados pro rata temporis, em relação ao atraso verificado.

PARAGRAFO QUINTO
Constitui condição para a realização dos pagamentos a inexistência de registros em nome da 
CONTRATADA no “Cadastro Informativo dos Créditos não Quitados de Órgãos e Entidades 
Estaduais - CADIN ESTADUAL”, o qual deverá ser consultado por ocasião da realização de 
cada pagamento. O cumprimento desta condição poderá se dar pela comprovação, pela 
CONTRATADA, de que os registros estão suspensos, nos termos do artigo 8° da Lei Estadual 
n° 12.799/2008.

PARÁGRAFO SEXTO
A CONTRATANTE poderá, por ocasião do pagamento, efetuar a retenção de tributos 
determinada por lei, ainda que não haja indicação de retenção na nota fiscal apresentada ou 
que se refira a retenções não realizadas em meses anteriores.

PARÁGRAFO SÉTIMO
O recolhimento do Imposto sobre Serviços de Qualquer Natureza - ISSQN deverá ser feito 
em consonância com o artigo 3° da Lei Complementar Federal n° 116 de 31/07/2003, com as 
alterações introduzidas pela Lei Complementar n° 157, de 29/12/2016, bem|cqmo efetuar o 
competente registro na Secretaria Municipal de Finanças e respeit^n^o^fsNiçguintes 
determinações:
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I - Quando da celebração do contrato, a CONTRATADA deverá indicar a legislação municipal 
aplicável aos serviços por ela prestados, relativamente ao ISSQN, esclarecendo, 
expressamente, sobre a eventual necessidade de retenção do tributo, pelo tomador dos 
serviços;

II - Caso se mostre exigível, à luz da legislação municipal, a retenção do ISSQN pelo tomador 
dos serviços:

a) O CONTRATANTE, na qualidade de responsável tributário, deverá reter a quantia 
correspondente do valor da nota-fiscal, fatura, recibo ou documento de cobrança 
equivalente apresentada e recolher a respectiva importância em nome da CONTRATADA 
no prazo previsto na legislação municipal.

b) Para tanto, a CONTRATADA deverá destacar o valor da retenção, a título de 
“RETENÇÃO PARA O ISS” ao emitir a nota fiscal, fatura, recibo ou documento de 
cobrança equivalente. Considera-se preço do serviço a receita bruta a ele 
correspondente, sem nenhuma dedução.

III - Caso, por outro lado, não haja previsão de retenção do ISSQN pelo tomador dos serviços;

a) A CONTRATADA deverá apresentar declaração da Municipalidade competente com a 
indicação de sua data-limite de recolhimento ou, se for o caso, da condição de isenção;

b) Mensalmente a CONTRATADA deverá apresentar comprovante de recolhimento do 
ISSQN por meio de cópias autenticadas das guias correspondentes ao serviço executado 
e deverá estar referenciado à data de emissão da nota fiscal, fatura ou documento de 
cobrança equivalente;

c) Caso, por ocasião da apresentação da nota fiscal, da fatura ou do documento de 
cobrança equivalente, não haja decorrido o prazo legal para recolhimento do ISSQN, 
poderão ser apresentadas cópias das guias de recolhimento referentes ao mês 
imediatamente anterior, devendo a CONTRATADA apresentar a documentação devida 
quando do vencimento do prazo legal para o recolhimento.

d) a não apresentação dessas comprovações assegura ao CONTRATANTE o direito de 
sustar 0 pagamento respectivo e/ou os pagamentos seguintes.
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PARAGRAFO OITAVO
Por ocasião da apresentação da Nota Fiscal/Fatura, a CONTRATADA deverá apresentar as 
seguintes certidões:

a) Certificado de regularidade do Fundo de Garantia por Tempo de Serviço (CRF - FGTS).

b) Certidão negativa, ou positiva com efeitos de negativa, de débitos trabalhistas (CNDT).

c) Certidão negativa, ou positiva com efeitos de negativa, de Débitos relativos a Créditos 
Tributários Federais e à Dívida Ativa da União.
d) Certidão emitida pela Fazenda Municipal da sede ou domicílio da licitante que comprove 
a regularidade de débitos tributários relativos ao Imposto sobre Serviços cie Qualquer 
Natureza - ISSQN.
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CLÁUSULA DÉCIMA PRIMEIRA DA SUBCONTRATAÇÃO, CESSÃO OU
TRANSFERENCIA DOS DIREITOS E OBRIGACOES CONTRATUAIS.
A CONTRATADA não poderá subcontratar, ceder ou transferir, total ou parcialmente, o objeto 
deste ajuste.

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA - DA ALTERAÇÃO DA QUANTIDADE DO OBJETO
CONTRATADO
A CONTRATADA fica obrigada a aceitar, nas mesmas condições contratadas, os acréscimos 
ou supressões que se fizerem necessários no objeto, a critério exclusivo do CONTRATANTE, 
até 0 limite de 25% (vinte e cinco por cento) do vaior inicial atualizado do contrato,

PARÁGRAFO ÚNICO
Eventual alteração será obrigatoriamente formalizada pela celebração de prévio termo aditivo 
ao presente instrumento, respeitadas as disposições da Lei Federal n“ 8.666/1993.

CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA - DA RESCISÃO
O contrato poderá ser rescindido, na forma, com as consequências e pelos motivos previstos 
nos artigos 77 a 80 e 86 a 88, da Lei Federal n° 8.666/1993.

PARÁGRAFO ÚNICO
A CONTRATADA reconhece desde já os direitos do CONTRATANTE nos casos de rescisão 
administrativa, prevista no artigo 79 da Lei Federal n° 8.666/1993, bem como no artigo 1°, §2°, 
item 3, do Decreto Estadual n° 55.938/2010, com a redação que lhe foi dada pelo Decreto 
Estadual n° 57.159/2011, na hipótese da configuração de trabalho em caráter não eventual 
por pessoas físicas, com relação de subordinação ou dependência, quando a CONTRATADA 
for sociedade cooperativa.
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CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA - DAS SANÇÕES PARA O CASO DE INADIMPLEMENTO
A CONTRATADA ficará impedida de licitar e contratar com a Administração direta e indireta 
do Estado de São Paulo, pelo prazo de até 05 (cinco) anos, se vier a praticar quaisquer atos 
previstos no artigo 7° da Lei Federal n° 10.520, de 17 de julho de 2002, sem prejuízo da 
responsabilidade civil ou criminal, quando couber.

PARÁGRAFO PRIMEIRO
A sanção de que trata o capt/í desta Cláusula poderá ser aplicada juntamente com as multas 
previstas no Anexo IV do Edital indicado no preâmbulo deste instrumento, garantido o 
exercício de prévia e ampla defesa, e deverá ser registrada no CAUFESP, no “Sistema 
Eletrônico de Aplicação e Registro de Sanções Administrativas - e-Sanções”, no endereço 
www.esancoes.sp.gov.br, e também no “Cadastro Nacional de Empresas Inidôneas e 
Suspensas - CEIS”, no endereço http;//www.portaltransparencia.gov.br/ceis.
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PARAGRAFO SEGUNDO
As sanções são autônomas e a aplicação de uma não exclui a de outra.
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PARÁGRAFO TERCEIRO
O CONTRATANTE reserva-se no direito de descontar das faturas os valores correspondentes 
às multas que eventualmente forem aplicadas por descumprimento de cláusulas contratuais, 
ou, quando for o caso, efetuará a cobrança judicialmente.

PARÁGRAFO QUARTO
A prática de atos que atentem contra o patrimônio público nacional ou estrangeiro, contra 
princípios da administração pública, ou que de qualquer forma venham a constituir fraude ou 
corrupção, durante a licitação ou ao longo da execução do contrato, será objeto de instauração 
de processo^ministfãtivo de responsabilização nos termos da Lei Federal 12.846/ 2013 
e do Decreto Estadual n° 60.106/2014, sem prejuízo da aplicação das sanções administrativas 
previstas nos artigos 87 e 88 da Lei Federal n° 8.666/1993, e no artigo 7° da Lei Federal n° 
10.520/2002.

CLAUSULA DÉCIMA QUINTA - DA GARANTIA DE EXECUCÃO CONTRATUAL
Para fiel cumprimento de todas as obrigações contratuais assumidas, a CONTRATADA 
prestou garantia no valor de R$ 6.122.130,76 (seis milhões, cento e vinte e dois mil, cento e 
trinta reais e setenta e seis centavos) correspondente a 3% (três por cento) do valor total da 
contratação, em conformidade com o disposto no artigo da Lei Federal n° 8.666/1993.

PARAGRAFO PRIMEIRO
Modalidades. A contratada poderá optar por uma das seguintes modalidades de garantia:

I. Dinheiro. A garantia em dinheiro deverá ser efetuada mediante depósito bancário em favor 
da Unidade Compradora no Banco do Brasil, em conta que contemple a correção monetária 
do valor depositado.

li. Títulos da dívida pública. Serão admitidos apenas títulos da dívida pública emitidos sob 
a forma escriturai, mediante registro em sistema centralizado de liquidação e de custódia 
autorizado pelo Banco Central do Brasil e avaliados pelos seus valores econômicos, conforme 
definido pelo Ministério da Fazenda.

III. Fiança bancária. Feita a opção pela fiança bancária, no instrumento deverá constar a 
renúncia expressa do fiador aos benefícios do artigo 827 do Código Civil.

IV. Seguro-garantia. A apólice de seguro-garantia somente será aceita se contemplar todos 
os eventos indicados no item 13.3 do Edital. Caso tal cobertura não conste expressamente da 
apólice, a licitante vencedora poderá apresentar declaração firmada pela seguradora emitente 
afirmando que o seguro-garantia apresentado é suficiente para a cobertura de todos os 
eventos indicados no item 13.3 do Edital.

14
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CLÁUSULA DÉCIMA SEXTA - DISPOSIÇÕES FINAIS
Fica ajustado, ainda, que:
I. Consideram-se partes integrantes do presente Termo de Contrato, como se nele estivessem 
transcritos:

a. 0 Edital mencionado no preâmbulo e seus anexos;
b. a proposta apresentada pela CONTRATADA.

II. Aplicam-se às omissões deste contrato as disposições normativas indicadas no preâmbulo 
deste Termo de Contrato e demais disposições regulamentares pertinentes.

III. Para dirimir quaisquer questões decorrentes deste Termo de Contrato, não resolvidas na 
esfera administrativa, será competente o foro da Comarca da Capital do Estado de São Paulo.

E assim, por estarem as partes justas e contratadas, foi lavrado o presente instrumento em 
02 (duas) vias de igual teor e forma que, lido e achado conforme pela CONTRATADA e pela 
CONTRATANTE, vai por elas assinado para que produza todos os efeitos de Direito, na 
presença das testemunhas abaixo identificadas.

São Paulo, 11 de dezembro de 2018. <to
O

CONTRATANTE: FUNDAÇÃO CENTRO DE ATENDIMENTO SOCIOEDUCATIVO AO 
ADOLESCENTE - FUNDAÇÃO CASA-SP

Márcio Fernando Elias Rosa
Secretário da Justiça e da Defesa da Cidadania 

Respondendo pelo Expediente da Fundação CASA

Aurélio Olimpio de Souza
Diretor Administrativo Interino

CONTRATADA: AMIL ASSISTÊNCIA MEDICA INTERNACIONAL S.A.

Cristia^çf Ü#^;^j|f^les 
scuradc

Carlos Eduardo do Nascimento
Procurador

TESTEMUNHAS:
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Paulo Cesar Crusca Junior
Gerente Administrativo

Romes Aziz Sabbac
Diretor da Divisão de Supr^ ntos

Documento assinado digitalmente, conforme impressão à margem direi
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ANEXO I
MEMORIAL DESCRITIVO

PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE ASSISTÊNCIA MÉDICA HOSPITALAR EM 
ESTABELECIMENTOS PRÓPRIOS, FILIADOS OU CREDENCIADOS.

ITEM QUANT. UNID. SERVIÇO SIAFÍSICO

01 24.862 PESSOA

PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE 
ASSISTÊNCIA MÉDICA, PARA OS 
SERVIDORES DA FUNDAÇÃO CASA, 
DEPENDENTES E AGREGADOS 
CONFORME DESCRITO ABAIXO

1279-3
(667)

33903946
0810

DO OBJETO

1.1. Prestação de serviços de assistência médica hospitalar, ambulatorial, pronto
atendimento, cirúrgica, obstetrícia, maternidade, pronto socorro (urgência e 
emergência), atendimento em consultórios, serviços de análise diagnóstica 
laboratorial, métodos complementares de diagnóstico, radiodiagnóstico, em 
estabelecimentos próprios, filiados ou credenciados, com abrangência mínima no 
Estado de São Paulo, e ressarcimento/reembolso nos municípios onde não 
houver rede assistencial (própria, filiada ou credenciada), com cobertura 
emergencial e de urgência em rede nacional, sem limite de utilização, para 
atender aos funcionários da CONTRATANTE, seus dependentes e agregados, de 
acordo com a Lei Federal n.“ 9.656, de 03 de junho de 1998, suas alterações, 
respectivas resoluções e demais leis, regulamentos e determinações das 
autoridades federais, estaduais e municipais e outras legislações 
regulamentadoras de planos de saúde que vierem a ser editadas.

1.2. Deverá cobrir todas as especialidades médicas reconhecidas na Classificação
Estatística Internacional de Doenças e Problemas relacionados à Saúde da 
Organização Mundial da Saúde, e demais serviços que constem no Rol de 
Procedimentos da Resolução Normativa n. 428/2017 (Direção Colegiada) da 
Agência Nacional de Saúde Suplementar - ANS e quaisquer outros regulamentos 
do setor de saúde que se apliquem ao objeto.

8 a
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2. DAS ESPECIFICAÇÕES DOS SERVIÇOS

2.1. Os serviços médicos e ou auxiliares serão prestados em qualquer dia da semana 
e em qualquer horário, sem nenhuma restrição, independentemente do Plano 
optado.

2.2. A CONTRATADA deverá apresentar Planos diferenciados, da seguinte forma:

2.2.1. PLANO BÁSICO - Consiste no atendimento de todas as disposições contidas
neste MEMORIAL DESCRITIVO, sendo que nos hospitais relacionados, as 
acomodações serão em enfermaria.
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2.2.2. PLANO INTERMEDIÁRIO - Consiste no atendimento de todas as disposições 
contidas neste MEMORIAL DESCRITIVO para o Plano BÁSICO, sendo que as 
acomodações serão em apartamentos individuais e com banheiro privativo,
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acrescidas de outras alternativas para atendimento em hospitais, conforme o 
disposto no item 14.1. e laboratórios dispostos no item 15.1. deste MEMORIAL 
DESCRITIVO.

2.2.3. PLANO SUPERIOR - Consiste no atendimento de todas as disposições contidas 
neste MEMORIAL DESCRITIVO para o Plano BÁSICO, sendo que as 
acomodações serão em apartamentos individuais e com banheiro privativo, 
acrescidas de outras alternativas para atendimento em hospitais, conforme o 
disposto no item 14.1. e laboratórios dispostos no item 15.1. deste MEMORIAL 
DESCRITIVO.

2.2.4. Os beneficiários cadastrados nos PLANOS BÁSICO, INTERMEDIÁRIO ou 
SUPERIOR terão a possibilidade de livre escolha de profissionais, hospitais, 
laboratórios ou clínicas para realização de consultas e exames cobertos pelo 
Contrato, mediante pagamento direto do beneficiário ao prestador do serviço e 
posterior reembolso por parte da CONTRATADA, de acordo com os valores e 
prazos estipulados no item 4.

2.2.5. Os Planos ofertados pela CONTRATADA, deverão atender ao disposto no artigo 
21 da RESOLUÇÃO NORMATIVA - RN N.° 195, de 14 de julho de 2009.

2.2.5.1. Preço unitário por beneficiário (titulares, dependentes e agregados), para o 
PLANO INTERMEDIÁRIO, poderá ter um acréscimo máximo de até 25% (vinte e 
cinco por cento) em relação ao valor apresentado para as condições do Plano
BÁSICO.

2.2.5.2. Preço unitário por beneficiário (titulares e dependentes), para o PLANO 
SUPERIOR, poderá ter um acréscimo máximo de até 100% (cem por cento) em 
relação ao valor apresentado para as condições do Plano BÁSICO.

2.3. Não serão aceitas novas inclusões de agregados definidos no item 5.4. deste 
MEMORIAL DESCRITIVO, no entanto, os titulares poderão manter os agregados 
já existentes na data de vigência do novo Contrato, sem qualquer ônus para a 
CONTRATANTE, devendo, neste caso, o valor ser descontado integralmente do 
titular em folha de pagamento.

2.4. Os agregados definidos no item 5.4. poderão se inscrever nos Planos BÁSICO ou 
INTERMEDIÁRIO oferecidos pela CONTRATADA, nas mesmas condições e 
garantias previstas para os demais beneficiários, especialmente em relação à 
uniformidade dos critérios de coberturas e índices percentuais de reajustes. O 
pagamento dos valores correspondentes a estes beneficiários será de 
responsabilidade da CONTRATANTE que consignará o desconto integral na folha 
de pagamento do titular.

2.5.

2.6.

A CONTRATADA deverá garantir cobertura, incluindo alimentação e 
acomodação, relativas ao acompanhante, salvo contraindicação justificada do 
médico ou do cirurgião-dentista, assistente para crianças e/ou adolescentes 
menores de 18 anos, idosos a partir de 60 anos e pessoas com deficiência, 
conforme artigo 22, inciso VII, item C da RN 428/2018.

A diferença de valores entre o Plano BÁSICO, INTERMEDIÁRIO ou SUPERIOR 
escolhido pelo funcionário, será integralmente descontada em Folha de 
Pagamento.
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2.7. Haverá cobrança de coparticipação sobre os valores dos procedimentos abaixo 
relacionados, limitados e pagos aos prestadores de acordo com a tabela da
CONTRATADA.

Exames
Simples

Consultas
Médicas
Eletivas

Fisioterapia, 
Fonoaudiologia, 

e Nutrição
Pronto

Socorro

Desconto (%) 
máximo por 
ocorrência

15% 15% 20% 25%

Limite (R$) 
máximo por 
ocorrência

R$ 30,00 R$ 15,00 R$ 15,00 R$ 30,00

2.7.1.1. Serão caracterizados como exames simples aqueles definidos pela Agência 
Nacional de Saúde.

2.7.1.2. Em caso de internação seguida da ocorrência de Pronto Socorro haverá dispensa 
da cobrança da coparticipação pelas partes.

2.7.1.3. Os valores limites da coparticipação por ocorrência serão reajustados pelo mesmo 
índice do reajuste financeiro estabelecido contratualmente.

2.7.2. Os valores referentes à coparticipação, mencionados acima, referentes a 
beneficiários ativos, serão pagos à CONTRATADA através de fatura específica, 
enviada à CONTRATANTE, juntamente com arquivo contendo os dados para 
desconto em folha de pagamento, em “layout” a ser definido no momento da 
implantação.

2.7.2.I. No caso dos beneficiários desligados e aposentados que optarem pela 
manutenção do plano os valores serão cobrados diretamente do beneficiário titular 
pela CONTRATADA, via boleto bancário, da mesma forma que a cobrança das 
mensalidades do plano.

2.7.3. Os valores referentes à coparticipação, recebidos pela CONTRATADA, deverão 
ser considerados no cálculo para abatimento do sinistro do contrato.

2.7.4. A CONTRATADA fica obrigada a comprovar a existência da ocorrência em caso 
de recurso fundamentado do beneficiário e aceito pela CONTRATANTE.

2.8. Não haverá limite de idade para os Titulares, Dependente(s) e Agregado(s) do{s) 
Plano(s), desde que observado o item 5. deste MEMORIAL DESCRITIVO.

2.9. A cobertura global será imediata e sem qualquer tipo ou prazo de carência.

2.10. Serão permitidos a realização de exames e de métodos complementares de 
diagnóstico e tratamento, com solicitação prescrita por médicos particulares em 
recursos próprios ou credenciados da CONTRATADA desde que constem no rol 
da ANS.

18

O) Q

B Q
>• Dl. 
8) 1 

d
S Q
o ill

8

e

B- Q

5 =)
< Qi 
b o(D úí
o $
o LU 
D Ü



<A5A
FUNDAÇÃO CASA
CENTRO DE ATENDIMENTO 

SOCiOEBUCATIVO AO A0OÍÍSCENTE

2.11. Será prestado atendimento a todo e qualquer acidente pessoal de beneficiários, 
mesmo aquele que resulte de acidente de trabalho. O atendimento e acomodações 
deverão ser os do Plano a que pertence o beneficiário.

3. DA UTILIZAÇÃO DOS PLANOS, CONDIÇÕES E CARÊNCIAS

3.1. A CONTRATADA se obriga a aceitar o grupo de beneficiários (titulares, 
dependentes e agregados) hoje existentes na CONTRATANTE, bem como o 
ingresso de novos beneficiários, exceto agregados, sem a realização de exames, 
independentemente de seu estado de saúde e de sua faixa etária, não cabendo a 
exigência de um número mínimo para a imediata inclusão dos mesmos e sem 
qualquer tipo de carência, quando incluídos no convênio:

3.1.1.

3.1.2.

3.1.3.

3.1.4.

3.1.5.

3.2.

Até 30 (trinta) dias após o início da vigência do contrato.

Até 30 (trinta) dias após a contratação do funcionário.

Até 30 (trinta) dias após o retorno do funcionário de qualquer tipo de afastamento.

Até 30 (trinta) dias da data do evento: nascimento de filho(a), adoção ou tutela, 
apresentação do(a) cônjuge ou companheiro(a).

Em caso de não cumprimento dos prazos estabelecidos nos itens 3.1.1. a 3.1.4., 
serão aplicadas as carências estipuladas no quadro abaixo:

ITENS PROCEDIMENTOS CARÊNCIAS

1 Atendimento de Urgência/Emergência. 24 (vinte e 
quatro) horas

2 Consultas Médicas. 15 (quinze) dias

3

Raios X simples, hemogramas, 
hemossedimentação, parasitológico de fezes, 
urina 1, colesterol, triglicérides, glicemia, ácido 

úrico, sódio, potássio, ureia, creatinina, 
Papanicolau e eletrocardiograma.

30 (trinta) dias

4

Todos os exames complementares e 
procedimentos de terapia não relacionados no 

item 3; internações, exceto as de 
urgências/emergência definidas em lei e as 

relacionadas no item 5; Internações 
decorrentes de transtorno psiquiátricos por 

uso de substâncias químicas.

180 (cento e 
oitenta) dias

5 Partos a Termo. 300 (trezentos) 
dias

Em caso de pronto atendimento de urgências e emergências, internação para 
tratamentos clínicos e eventos cirúrgicos e obstétricos, os beneficiários do Plano 
BÁSICO, serão internados em estabelecimentos hospitalares próprios, filiados ou 
credenciados, em qualquer dia da semana e em qualquer horário, sem nenhuma 
restrição, em enfermaria, permanecendo no hospital até sua plena recuperação.
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3.3. Quando o beneficiário do Plano BÁSICO estiver em trânsito, em caso de urgência, 
e se não houver serviços credenciados, poderá, o mesmo, utilizar-se de livre 
escolha, dos serviços existentes no locai, em enfermaria, permanecendo no 
hospital até sua plena recuperação, observado o disposto no item 4. deste
MEMORIAL DESCRITIVO.

3.4. Em caso de pronto atendimento de urgências e emergências, internação para 
tratamentos clínicos e eventos cirúrgicos e obstétricos, os beneficiários dos 
Planos INTERMEDIÁRIO e SUPERIOR, apresentados pela CONTRATADA, 
serão internados em estabelecimentos hospitalares próprios, filiados ou 
credenciados, em qualquer dia da semana e em qualquer horário, sem nenhuma 
restrição, em quarto individual com banheiro privativo, independente da 
terminologia usada pela Instituição hospitalar, permanecendo no hospital até sua 
plena recuperação.

3.5. Quando o beneficiário dos Planos INTERMEDIÁRIO ou SUPERIOR estiver em 
trânsito e, em território nacional, e, em caso de urgência/emergência, não houver 
serviços credenciados, poderá, o mesmo, utilizar-se de livre escolha, dos serviços 
existentes no local, em quarto individual com banheiro privativo, independente da 
terminologia usada pela Instituição hospitalar, permanecendo no hospital até sua 
plena recuperação, observando o disposto no item 4. deste MEMORIAL 
DESCRITIVO.

3.6. Não haverá limite de diárias hospitalares, inclusive em UTI, em quaisquer dos 
planos.

3.7. De acordo com as regras dos hospitais credenciados, os beneficiários poderão 
utilizar os serviços hospitalares para cirurgias eletivas com médicos particulares 
sendo que, os honorários médicos, correrão por conta dos beneficiários.

Qü
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<

3.8. Havendo disponibilidade de instalações, se o beneficiário desejar internação em 
acomodação de categoria superior à que estiver cadastrado, e/ou serviços 
extraordinários não especificadamente cobertos pelos termos deste MEMORIAL 
DESCRITIVO, 0 pagamento dos respectivos custos será efetuado por ele, 
diretamente ao hospital, de acordo com as tabelas e normas do mesmo, inclusive 
diferença de honorários médicos.

3.9. Todos os prontos-socorros credenciados deverão prestar atendimento 24 (vinte e 
quatro) horas, realizando exames e intervenções necessários para conclusão 
diagnóstica, evitando-se transferências desnecessárias para outros recursos, até 
0 paciente receber alta médica.
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3.10. A CONTRATADA deverá respeitar a livre escolha dos beneficiários quanto aos 
hospitais credenciados nos casos de internação.

3.11. O funcionário contratado na vigência deste contrato para trabalhar na 
CONTRATANTE, terá direito a sua inclusão no Plano de Assistência Médica a 
partir do primeiro dia de prestação dos serviços na condição de beneficiário titular, 
bem como os seus dependentes. Não terá carência na utilização dos benefícios 
previstos neste MEMORIAL DESCRITIVO, desde que sua inclusão seja feita até 
30 (trinta) dias corridos após o início da vigência do Contrato de Trabalho.
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3.12. o beneficiário que optar por não aderir ao Plano dentro das condições estipuladas 
nos subitens 3.1.1., 3.1.2., 3.1.3. e 3.1.4., estará sujeito às carências previstas no 
item 3.1.5..

3.13. Os titulares inscritos nos Planos poderão optar pela mudança de Plano uma vez 
ao ano, em período de 30 (trinta) dias contados a partir do anúncio do reajuste 
anual previsto no contrato.

3.13.1. No período de mudança de Plano, poderão ser realizadas inclusões de
beneficiários sem carência.

3.14. O titular e seus respectivos dependentes e agregados, obrigatoriamente deverão estar
cadastrados no mesmo Plano.

3.14.1.0 titular que possuir beneficiário(s) denominado(s) Agregado(s), só poderá realizar as 
seguintes migrações:
• do Plano BÁSICO para o INTERMEDIÁRIO e vice-versa;

3.15. A CONTRATADA proporcionará remoções inter-hospitalares dos beneficiários, 
de acordo com a solicitação do médico assistente, em ambulâncias equipadas 
com recursos técnicos que garantam a segurança e conforto ao beneficiário, sem 
qualquer ônus adicional, para locais que disponham de recursos necessários para 
0 atendimento.

3.16. Caso 0 beneficiário titular (com vínculo empregatício) de qualquer um dos Planos 
venha a ter o seu contrato de trabalho rescindido sem justa causa ou, por 
Aposentadoria, terá assegurada a sua permanência e de seus dependentes e 
agregados no Plano, conforme estipulado nos artigos 30 e 31, da Lei Federal n.° 
9.656, de 03/06/98, regulamentada pela Resolução Normativa n.° 279, da ANS, 
de 24 de novembro de 2011, alterada pelas Resoluções Normativas n.° 287 e 
297/12 da ANS, nas mesmas condições e cobertura, desde que assuma o 
pagamento integral, devendo, neste caso, a cobrança do valor do plano escolhido 
e da coparticipação ser efetuada diretamente ao titular.

3.17. Em caso de falecimento do beneficiário titular, seus dependentes e agregados, 
inscritos no Plano, se assim desejarem, continuarão a utilizar os serviços pelo 
prazo de vigência contratual, a contar da data do óbito, mediante as condições 
aqui estabelecidas, inclusive com relação aos preços contratados, sem qualquer 
ônus para a CONTRATANTE, devendo, neste caso, a cobrança ser efetuada 
diretamente aos dependentes ou responsável por eles indicados, pelo período 
estipulado na Resolução Normativa n° 279, da ANS, de 24 de novembro de 2011, 
alterada pelas Resoluções Normativas n° 287 e 297/12 da ANS.

3.18. Não será permitida a realização de triagem médica, ou encaminhamento para 
especialistas da CONTRATADA, exceto quando houver autorização formal da 
concordância do paciente para qualquer um dos Planos.

3.19. O atendimento deverá ser prestado em esquema aberto para os Pianos, 
entendendo-se por esquema aberto:

Atendimento realizado por médico particular, de responsabilidade do 
beneficiário, prestado em recurso hospitalar credenciado, excetuando-se os 
casos em que o hospital tenha como norma restrição de atendimento exclusivo 
por seu corpo clínico / médico.
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• Realização de exames complementares, solicitados por médicos particulares 
conforme Resolução CONSU n.° 15 de 1999 da ANS.

3.20. Em caso de reintegração judicial ou administrativa, readmissão por nulidade da 
demissão, revogação da demissão reconhecida administrativamente, a 
CONTRATADA deverá proporcionar ao servidor e seus respectivos dependentes 
e agregados, plano de saúde nas mesmas condições quando da ruptura e/ou 
término contratual anterior, isentando todo o grupo familiar de qualquer carência, 
desde que a adesão ao plano ocorra em até 30 dias do retorno do servidor aos 
quadros da Fundação CASA/SP.

4. RESSARCIMENTO / REEMBOLSO

4.1. Os beneficiários dos PLANOS BÁSICO, INTERMEDIÁRIO E SUPERIOR
residentes em localidades que não disponham de quaisquer recursos, conforme 
estipulado no item 3. deste MEMORIAL DESCRITIVO, poderão utilizar-se de 
médico não credenciado para consultas, cabendo à CONTRATADA, nestes 
casos, proceder ao ressarcimento das despesas diretamente ao titular.

4.1.1. O ressarcimento/ reembolso será de acordo com o quadro multiplicador a seguir 
e com base na Tabela da Classificação Brasileira Hierarquizada de 
Procedimentos Médicos (CBHPM), em sua edição mais recente;

Serviços
Ambulatoriais

Consultas Exames 
e Outros

Honorários
Médicos

Plano Básico 1 X 1 X 0
Plano
Intermediário 1,5x 1,5 X 0,5 X
Plano Superior 2,5 X 2,5 X 1,5 X

4.1.2. O prazo para reembolso será de 15 (quinze) dias corridos a contar da data do 
recebimento da documentação exigida pela CONTRATADA.
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5. BENEFICIÁRIOS

5.1. Serão considerados beneficiários dos Planos;

5.2. TITULARES:

5.2.1. Funcionários da CONTRATANTE.

5.3. DEPENDENTES:

5.3.1. Cônjuge;

P
ro Ò
o LUS OS Q

E

5.3.2. Companheira(o);
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5.3.3. Filho(a), tutelado(a), adotivo(a), enteado(a), desde que solteiro(a) até 21 (vinte e 
um) anos, estendendo-se até 24 (vinte quatro) anos, se universitários;

5.3.4. Filho(a), tutelado(a), adotivo(a), enteado(a), inválido mediante comprovação 
médica, sem limite de idade.

5.4. AGREGADOS:

5.4.1. Filho(a), tutelado(a) adotivo(a), enteado(a), desde que solteiro(a) e não
enquadrados(as) na condição de beneficiários dependentes.

5.4.2. Pais.

5.4.3. Não serão permitidas novas inclusões, sendo que os agregados cadastrados
anteriormente, poderão permanecer nos Planos BÁSICO ou INTERMEDIÁRIO.

5.4.4. Na hipótese de inclusão de beneficiário não eletivo, por determinação judicial, o 
ônus total da inclusão será do servidor titular.

5.5. INCLUSÃO / EXCLUSÃO:

5.5.1. As documentações pertinentes às movimentações de inclusões, alterações e 
exclusões dos Planos ficarão devidamente arquivadas na CONTRATANTE, 
permanecendo disponíveis à operadora ou aos órgãos de fiscalização, podendo
eventualmente ser requeridas cópias, mediante solicitação por escrito.

5.5.2. A CONTRATANTE poderá a qualquer momento, efetuar exclusões de 
beneficiários (titulares, dependentes e agregados) dos Planos, sem qualquer ônus
à CONTRATANTE.

5.5.3 As inclusões ou exclusões serão cobradas da CONTRATANTE pela
CONTRATADA de forma “pro rata” no mês de sua efetivação.

Q

6. SERVIÇOS ESPECIALIZADOS (especialidades médicas)

6.1. Os serviços de Assistência Médica Ambulatorial Flospitalar com Obstetrícia, 
Exames Complementares e Serviços Auxiliares, serão prestados sem quaisquer 
despesas para os beneficiários (taxa de sala de cirurgia, materiais utilizados, 
inclusive prótese ligada a atos cirúrgicos, remoção do paciente, quando 
necessária, para outro estabelecimento hospitalar, medicamentos, anestésicos, 
oxigênio, serviços gerais de enfermagem e de instrumentação, transfusão de 
sangue e seus derivados, como todo o material descartável utilizado nos 
procedimentos indispensáveis para o controle da evolução da doença e 
elucidação diagnóstica) e dentre os quais deverão estar inclusos:

1. Acupuntura;
2. Alergia e Imunologia;
3. Anatomia e Patologia;
4. Anestesiologia;
5. Angiologia;
6. Cardiologia;
7. Cirurgia da Cabeça e do Pescoço e Buco-Maxilo-Facial;
8. Cirurgia Cardiovascular;
9. Cirurgia Geral;
10. Cirurgia do Aparelho Digestivo;
11. Cirurgia Pediátrica;
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12. Cirurgia Plástica reparadora e/ou restauradora não estética;
13. Cirurgia Vascular periférica;
14. Clínica Médica;
15. Dermatologia;
16. Doenças infeciosas e parasitárias;
17. Endocrinologia e metabologia;
18. Gastroenterologia;
19. Geriatria e Gerontologia;
20. Ginecologia;
21. Hematologia;
22. Hepatologia;
23. Homeopatia;
24. Mastologia;
25. Medicina Intensiva;
26. Medicina Nuclear;
27. Nefrologia;
28. Nefrologia pediátrica;
29. Neonatologia;
30. Neurocirurgia;
31. Neurologia;
32. Obstetrícia;
33. Oftalmologia;
34. Oncologia;
35. Ortopedia e traumatologia;
36. Otorrinolaringologia;
37. Pediatria e suas subespecialidades;
38. Pneumologia;
39. Proctologia;
40. Psiquiatria;
41. Radiologia;
42. Reumatologia;
43. Fisiatria;
44. Urologia;
45. Procedimentos cirúrgicos por laparoscopia;
46. Qualquer outra especialidade médica reconhecida pelo Conselho Federal de 

Medicina desde que incluída no rol da ANS.
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6.2. A CONTRATADA assegurará aos beneficiários, os serviços de assistência 
médica em hospitais, clínicas, centros médicos ou consultórios, nas 
especialidades acima citadas, bem como, nas demais que estejam ou venham a 
ser previstas e reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina e não vedadas 
pela legislação, cobrindo todos os itens constantes do Rol de Procedimentos e 
suas atualizações da Lei n.° 9.656/1998 e da Classificação Brasileira 
Hierarquizada de Procedimentos Médicos e suas atualizações, exceto os 
procedimentos de reprodução assistida não previstos pela ANS.

6.2.1. No caso de atendimento por liminar ou determinação judicial, a CONTRATADA 
fica obrigada a apresentar a cópia da petição inicial, da decisão liminar e relatórios 
mensais sobre o andamento processual à CONTRATANTE.
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7.1. Os serviços Auxiliares, Laboratoriais e de Diagnóstico, serão prestados sem 
quaisquer despesas para os beneficiários, e dentre os quais deverão estar 
inclusos;

1. Amniocentese/Cordocentese
2. Audiometria com impedanciometria;
3. Câmara Hiperbárica;
4. Cirurgias por videolaparoscopia;
5. Cirurgia Oftalmológica; correção de miopia para limite de grau 

conforme previsto pelo Rol de Procedimentos da ANS, astigmatismo 
e hipermetropia, facectomia com implante de lente intraocular;

6. Densitometria óssea;
7. Diálise Peritoneal para agudos e crônicos;
8. Eletroneuromiografia;
9. Embolizações e demais exames de radiologia intervencionista;
10. Exames invasivos de cardiologia (incluindo estudo eletrofisiológico 

para diagnóstico e tratamento);
11. Exames não-invasivos de cardiologia;
12. Fisioterapia incluindo Reeducação Postural Global (RPG), com 

indicação médica;
13. Hemodiálise para agudos e crônicos;
14. Implante de cateter de hemodiálise;
15. Implante de cateter para diálise peritoneal;
16. Implante de port-a-cath
17. Laparoscopia;
18. Laserterapia (foto eletrocoagulação da retina);
19. Litotripsia extracorpórea e endoscópica para vias urinárias;
20. Material de osteossíntese (placas, parafusos, pinos), inclusive 

importados na ausência de similar nacional;
21. Medicina Nuclear diagnóstica e terapêutica;
22. Nutrição enteral e parenteral;
23. Polissonografia;
24. Procedimentos diagnósticos e terapêuticos em hemodinâmica;
25. Provas de função pulmonar;
26. Quimioterapia (todos os tipos), inclusive ambulatorial, 

independentemente da via de administração ou ambiente a ser 
administrado, incluindo os medicamentos para prevenção ou 
tratamento de efeitos colaterais da terapêutica;

27. Radiodiagnóstico (tomografias computadorizadas, ressonância 
magnética, ultrassonografias, estudos hemodinâmicos, 
angiotomografias, ultrassonografias e demais exames radiológicos 
intervencionistas ou não);

28. Radioterapia (incluindo megavoltagem, cobaltoterapia, cesioterapia, 
eletronterapia, radioimplante e braquiterapia);

29. Outros procedimentos necessários ao tratamento de doenças 
relacionadas no CID-10, constantes da edição mais recente da 
Classificação Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos, 
desde que estejam no Rol de Procedimentos da ANS.
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7.1.2. As sessões de Psicoterapia com Psicólogo e/ou Terapeuta Ocupacional para cada 
beneficiário (titular, dependente e agregado) deverão obedecer ao número de
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sessões/consultas estabelecidos pelas diretrizes e no rol de procedimentos da 
ANS.

7.1.2.1. Cobertura obrigatória de no mínimo 40 (quarenta) sessões por ano de Contrato 
quando preenchido pelo menos um dos seguintes critérios:

a-

b-

Pacientes com diagnóstico primário ou secundário de transtornos neuróticos, 
transtornos relacionados com o “stress” e transtornos somatoformes (CID 
F40 a F48);
Pacientes com diagnóstico primário ou secundário de síndromes 
comportamentais associadas às disfunções fisiológicas e os fatores físicos 
(CID F51 a F59);
Pacientes com diagnóstico primário ou secundário de transtornos do 
comportamento e emocionais da infância e adolescência (CID F90 a F98); 
Pacientes com diagnóstico primário ou secundário de transtornos do 
desenvolvimento psicológico (CID F80, F81, F83, F88 e F89):
Pacientes com diagnóstico primário ou secundário de transtornos do humor 
(CID F30, F32, F34, F38 e F39);
Pacientes com diagnóstico primário ou secundário de transtornos mentais e 
comportamentais devido ao uso de substâncias psicoativas (CID FIO a F19).

7.1.2.2. Cobertura obrigatória de no mínimo 52 (cinquenta e duas) sessões por ano de 
contrato quando preenchido pelo menos um dos seguintes critérios:

c-
d-

Pacientes com diagnóstico primário ou secundário de esquizofrenia, 
transtornos esquizotípicos e transtornos delirantes (CID F20 a F29); 
Pacientes com diagnóstico primário ou secundário de transtornos globais de 
desenvolvimento (CID F84);
Transtornos da alimentação (CID F50);
Pacientes com diagnóstico primário ou secundário de transtornos do humor 
(CID F31 e F33),

7.1.3. As sessões de Fonoaudiologia para cada beneficiário (titular, dependente e 
agregado) obedecerão ao estabelecido no item 104 do Rol de Procedimentos e 
Eventos em Saúde 2018, Anexo II, Diretrizes de Utilização para Cobertura de 
Procedimentos na Saúde Suplementar ou qualquer outro instrumento que o 
substitua.

%
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8. DAS CONSULTAS MEDICAS E EXAMES

8.1. A marcação de consultas médicas de rotina será realizada em centros clínicos, 
consultórios médicos, clínicas próprias, filiadas ou credenciadas ou hospitais 
próprios ou credenciados pela CONTRATADA, com hora marcada pelo 
beneficiário, de segunda-feira a sábado, exceto nos casos de 
emergência/urgência (independentemente do Plano optado), que terão 
atendimento sem hora marcada.

8.2. A marcação de consultas e exames deverá ocorrer de acordo com o estabelecido 
nas Resoluções Normativas n.° 259 e 268/11 da ANS, independentemente do 
Plano optado pelo beneficiário.
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Consultas básicas;

• Pediatria;
• Clínica Médica;
• Cirurgia Geral;
• Ginecologia e 

Obstetrícia

07 (sete)

Consulta nas demais 
especialidades
Consulta/Sessão;

14 (catorze)

• Fonoaudiólogo;
• Nutricionista:
• Psicólogo;
• Terapeuta 

Ocupacional;
• Fisioterapeuta.

10 (dez)

Consulta e Procedimentos 
realizados em consultório 
/ Clínica com Cirurgião 
Dentista
Serviço de Diagnóstico 
por Laboratório de 
Análises Clínicas em 
regime
ambulatorial/Básicos
Demais Serviços de 
Diagnóstico e Terapia em 
regime ambulatorial
Procedimento de Alta 
Complexidade (PAC)
Atendimento em 
regimento hospital-dia
Atendimento em regime de 
internação eletiva
Urgência e Emergência

Consulta de Retorno

07 (sete)

03 (três)

10 (dez)

21 (vinte e um) 

10 (dez)

21 (vinte e um)

Imediato
A critério do 
profissional 

responsável peloi 
atendimento
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8.3. Cobertura de consultas médicas em número ilimitado em todas as especialidades 
reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina desde que incluída no rol da 
ANS.
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8.4. Todos os exames realizados pelos laboratórios credenciados devem estar 
disponíveis aos beneficiários, não sendo permitido o fracionamento dos pedidos 
médicos, desde que o laboratório realize todos os exames solicitados.

8.5. Os exames e procedimentos não urgentes que dependem de autorização da 
CONTRATADA, para a sua realização, deverão ser autorizados em prazo de até 
48 (quarenta e oito horas), não podendo a CONTRATADA interferir na 
determinação da necessidade de sua realização, desde que devidamente 
solicitado por profissional qualificado(a).

8.6. Os exames e procedimentos em âmbito hospitalar, necessários para controle da 
evolução da doença e elucidação diagnóstica e tratamentos, deverão ser 
autorizados de imediato pela CONTRATADA, mediante solicitação do médico(a) 
assistente.

8.7. A cobertura e custeio dos serviços previstos neste MEMORIAL DESCRITIVO 
deverão ter a seguinte abrangência mínima:

• PLANOS BÁSICO, INTERMEDIÁRIO E SUPERIOR, no Estado de São Paulo, 
e com cobertura de urgência e de emergência nacional.

9. ATENDIMENTO EM PSIQUIATRIA E DEPENDENCIA QUÍMICA

9.1. Os Planos devem prever tratamentos de Transtornos Psiquiátricos e Dependência 
Química codificados na Classificação Estatística Internacional de Doenças e 
Problemas relacionados à Saúde/IÓ® Revisão CID 10, bem como as coberturas 
previstas na Resolução Normativa n° 428/2017 e alterações posteriores, 
consistindo em;

9.2. Tratamento de dependência química e todos os transtornos psiquiátricos 
codificados no CID-10, em clínica especializada que atue no tratamento global do 
indivíduo (físico, psíquico, mental, social) e que contemple:

9.3. Grupos de apoio (psiquiatria e dependência química, com o doente e familiar).

9.4. Serviços ambulatoriais em dependência química e psiquiatria (inclusive hospital- 
dia).

9.5. Internação em psiquiatria e dependência química de até 120 (cento e vinte) dias 
anuais (ano contratual) desde que recomendado por médico especialista na 
patologia.

9.6. Atendimentos clínicos ou cirúrgicos decorrentes de transtornos psiquiátricos, 
incluídos os procedimentos médicos necessários ao atendimento das lesões auto 
infringidas.
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9.7. A internação para tratamento da dependência química poderá também ser 
solicitada pelo médico do trabalho da CONTRATANTE para seus funcionários e 
não poderá ser submetida à realização de triagem médica pela CONTRATADA.
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9.8. O encaminhamento para atendimento de psicoterapia poderá também ser 
solicitado pelo médico do trabalho da CONTRATANTE, para seus funcionários e 
não poderá ser submetido a realização de triagem médica pela CONTRATADA.

10. ACIDENTE DE TRABALHO

10.1. A prestação de assistência médica aos acidentados no trabalho deverá garantir 
assistência da forma prevista pelo Decreto n.° 3048/88 de 06/05/1999, alterado 
pelo Decreto n° 3265/199, incluindo as alterações e demais normas que regem a 
matéria, independente de período de carência:

• Serviços ambulatoriais, cirúrgicos, inclusive de recomposição estética, 
hospitalares, farmacêuticos (durante o período de internação), atendimento 
psicológico, previstos no Regulamento da Previdência Social.

• Fica assegurado o direito à assistência médica e psicológica aos 
acidentados no trabalho, desde a sua admissão.

• O tratamento ao acidentado do trabalho deverá ser no local do primeiro 
atendimento até a alta do beneficiário, exceto se o local não apresentar 
condições (recursos) para continuidade do tratamento.

A CONTRATADA deverá assegurar que o serviço credenciado para 
atendimento de acidente de trabalho atenda a todas as exigências da 
Previdência Social, emitindo relatórios do Médico Assistente, observado o 
disposto na Instrução CFM 1.658/2002, do Conselho Federal de Medicina 
que normatiza a emissão de atestados médicos e dá outras providências, 
quanto ao disposto nos seguintes artigos, para possibilitar o preenchimento 
da Comunicação de Acidente de Trabalho - CAT pela CONTRATANTE:

Art. 1° O atestado médico é parte integrante do ato 
médico, sendo seu fornecimento direito inaiienávei do 
paciente, não podendo importar em quaiquer majoração 
de honorários.

Art. 2° Ao fornecer o atestado, deverá o médico registrar 
em ficha própria e/ou prontuário médico os dados dos 
exames e tratamentos reatizados, de maneira que possa 
atender às pesquisas de informações dos médicos peritos 
das empresas ou dos órgãos públicos da Previdência 
Social e da Justiça.

Art. 3° Na elaboração do atestado médico, o médico 
assistente observará os seguintes procedimentos:
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I - especificar o tempo concedido de dispensa à atividade, 
necessário para a completa recuperação do paciente;
II - estabelecer o diagnóstico, quando expressamente 

autorizado pelo paciente;
III - registrar os dados de maneira legível;
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IV - identificar-se como emissor, mediante assinatura e 
carimbo ou número de registro no Conselho Regional de 
Medicina.

Parágrafo único. Quando o atestado for solicitado 
pelo paciente ou seu representante legal para fins de 
perícia médica deverá observar;

I - 0 diagnóstico;
II - os resultados dos exames complementares;
III - a conduta terapêutica;
IV - 0 prognóstico;
V - as consequências à saúde do paciente;
VI - 0 provável tempo de repouso estimado necessário 
para a sua recuperação, que complementará o parecer 
fundamentado do médico perito, a quem cabe legalmente 
a decisão do benefício previdenciário, tais como: 
aposentadoria, invalidez definitiva, readaptação;
VII - registrar os dados de maneira legível;
VIII - identificar-se como emissor, mediante assinatura e 
carimbo ou número de registro no Conselho Regional de 
Medicina. (Redação dada pela Resolução CFM n.° 1851, 
de 18/08/2008).

10.2. A CONTRATADA deverá assegurar a realização de serviços destinados à 
reabilitação global do funcionário vitimado de acidente de trabalho, sem limite de 
sessões, até a sua alta.

11. REABILITAÇÃO GLOBAL DO INDIVÍDUO

11.1. A CONTRATADA deverá manter no rol de credenciados serviços destinados à 
reabilitação global, (adulto e infantil), envolvendo:

• Fisioterapia (Forno de Bier, Ondas Curtas, Turbilhão, Exercícios Isocinéticos, 
Ultrassom, Infravermelho, Parafina, F.E.S, Prancha Ortostática, Bicicleta 
Estacionária, Stand Table, Rodas de Ombro ou outros tratamentos 
reconhecidos pelo Conselho Federal de Medicina) entre outros previstos no 
rol da ANS;

• Psicologia;
• Fonoaudiologia.
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11.2. Tratamento de moléstias congênitas ou hereditárias vinculadas à Lei n.° 9.656/98.

11.3. Serviços de prótese e órtese, desde que seja, inerente ao ato cirúrgico.

11.4. Atendimento e tratamento às moléstias infectocontagiosas (inclusive as de 
notificação compulsória) relacionadas no CID 10 - Classificação Estatística 
Internacional de Doenças e Problemas Relacionados à Saúde, da Organização 
Mundial da Saúde - volume I, capítulo I - décima revisão.
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11.5. A CONTRATADA deverá cobrir despesas com transplantes contemplados no Rol 
de Procedimentos da ANS - Resolução n.° 262 e seus anexos, bem como as
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despesas de serviços hospitalares, nos casos de procedimentos ligados ao ato 
cirúrgico e outros transplantes que venham a ser autorizado pela ANS.

12. PLANO DE MEDICINA PREVENTIVA

12.1. A CONTRATADA deverá elaborar anualmente, questionário de Perfil Saúde 
sobre o estilo de vida e riscos á saúde dos funcionários, que será distribuído pela 
CONTRATANTE para preenchimento no local de trabalho.

12.2. A CONTRATADA com base no questionário preenchido pelos funcionários 
deverá apresentar o Perfil de Saúde, dentro do prazo de até 30 (trinta) dias após 
a entrega dos relatórios do perfil de saúde.

12.3. A CONTRATADA com base no perfil de saúde deverá fornecer anualmente o total 
de, pelo menos 12 (doze) palestras, cursos e/ou campanhas na Capital, Região 
Metropolitana, Interior e Litoral, nos dias e horários determinados pela 
CONTRATANTE, destinadas a sensibilizar e informar sobre temas ligados à 
manutenção e prevenção à Saúde, tais como:

Prevenção de Acidentes Domésticos;
Noções Básicas de Nutrição (alimentação saudável);
Postura e Cuidados com a Coluna;
Hipertensão Arterial;
Stress;
Obesidade;
Prevenção da AIDS;
Doenças Infectocontagiosas;
Doenças Respiratórias (bronquite / asma);
Osteoporose;
Tabagismo;
Prevenção de câncer (mama, útero, próstata, etc.);
Álcool e Outras Drogas;
Diagnóstico precoce de deficiências visuais (glaucoma); 
Hipercolesterolêmica;
Gestantes;
Planejamento Familiar;
Orientação Sexual;
Depressão;
Primeiros Socorros;
TPM;
Fibromialgia;
Como Prevenir o Diabete;
Evitando o Sedentarismo;
Saúde do Homem;
E outros que venham a ser solicitados pela CONTRATANTE e que estejam 
em concordância com o perfil da saúde dos beneficiários.
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12.4. A CONTRATADA deverá ainda, encaminhar, mensalmente, folders e e-mail 
Marketing com material educativo com dicas e curiosidades sobre saúde.
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13. A CONTRATADA DEVERA POSSUIR;

13.1. Central de Atendimento 24 (vinte e quatro) horas e equipe treinada para informar 
aos beneficiários, sobre os serviços contratados, rede credenciada, marcação de 
consultas e exames, emissão da 2® via da carteira de identificação, orientações 
sobre a cobertura dos Planos, sugestões e dúvidas.

13.2. Canal de Atendimento exclusivo para atender à CONTRATANTE, sobre os 
serviços contratados neste MEMORIAL DESCRITIVO, desde a implantação e 
durante toda vigência contratual, para a perfeita utilização dos serviços 
contratados.

13.3. Sistema informatizado via On Line/Internet, para que a CONTRATANTE possa 
administrar todas as inclusões, exclusões e alterações dos dados cadastrais dos 
beneficiários, bem como os valores relativos à sinistralidade do contrato.

13.4. Fornecer relatórios mensais com discriminação de consultas, exames, 
internações e outros procedimentos que tenham sido utilizados, visando viabilizar 
a Gestão do Contrato.

13.5. Disponibilizar e manter atualizada, diariamente, a rede credenciada no Portal da 
operadora, possibilitando o acesso dos beneficiários, inclusive acesso pelo 
navegador de celulares smartphones ou Tablets, de acordo com as normas 
vigentes da ANS.

13.6. A CONTRATADA deverá disponibilizar no mínimo, dois profissionais 
administrativos experientes, para prestar atendimento 08 (oito) horas por dia, de 
segunda a sexta-feira, disponibilizando ainda, recursos necessários (telefone, 
microcomputador, impressora, scanner e fax, se for o caso) nas dependências da 
CONTRATANTE, para dar completa assistência e orientação desde a 
implantação e durante toda a vigência contratual, para a perfeita utilização dos 
serviços contratados.
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14. RELAÇAO DOS HOSPITAIS E MATERNIDADES PARA ATENDIMENTO AOS
BENEFICIÁRIOS

14.1 Como condição para contratação e manutenção da relação contratual, a 
CONTRATADA deverá manter o credenciamento da composição de rede mínima 
obrigatória estabelecida abaixo, neste MEMORIAL DESCRITIVO de acordo com 
0 tipo de Piano estabelecido:

14.1.1. PLANOS BÁSICO (ENFERMARIA) E INTERMEDIÁRIO (APARTAMENTO)

A CONTRATADA deverá manter o credenciamento de, no mínimo, 1/3 (um terço) 
dos hospitais abaixo indicados para cada região ou cidade:
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NOME H.E. P.S. MAT.
CASA DE SAUDE NOSSA SENHORA DO CAMINHO XX X
CASA DE SAUDE SANTA MARCELINA XX X
CASA DE SAUDE SANTA RITA X X
CLÍNICA INFANTIL DO IPIRANGA (HOSPITAL DOM X X
ALVARENGA)
HOSPITAL SÃO LUIZ JABAQUARA (ANTIGO HOSPITAL X X
NOSSA SENHORA DE LOURDES)
HOSPITAL DANTE PAZZANESE X X
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTO EXPEDITO XX X
HOSPITAL TOTALCOR X X
HOSPITAL ADVENTISTA X X
HOSPITAL ALBERT SABIN - LAPA ASSISTÊNCIA MÉDICA X X
HOSPITAL ALVORADA MOEMA X X
HOSPITAL AVICCENA X X
HOSPITAL BANDEIRANTES X X
HOSPITAL BENEFICÊNCIA PORTUGUESA X X
HOSPITAL CENTRAL DE GUAIANAZES X X
HOSPITAL CRUZ AZUL DE SAO PAULO X X
HOSPITAL DA CRIANÇA X X
HOSPITAL DA LUZ X X
HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA X X
USP
DAY HOSPITAL DE ERMELINO MATARAZZO X X
HOSPITAL DEFEITOS DA FACE X X
HOSPITAL DO CORAÇÃO X X
HOSPITAL DO RIM E HIPERTENSÃO (TRANSPLANTE X X
RENAL)
HOSPITAL DOM ALVARENGA X X
HOSPITAL E MATERNIDADE OITO DE MAIO XX X
HOSPITAL E MATERNIDADE PARANAGUA-HOSPITAL E XX X
MATERNIDADE VITAL
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA MARIA XX X
HOSPITAL E MATERNIDADE SAO RAFAEL XX X
HOSPITAL E MATERNIDADE SEPACO XX X
HOSPITAL E MATERNIDADE VIDAS XX X
HOSPITAL IGESP X X
HOSPITAL INGLES X X
HOSPITAL ITACOLOMY X X
HOSPITAL E PRONTO SOCORRO ITAQUERA X X
HOSPITAL NIPO BRASILEIRO XX X
HOSPITAL PAULISTA DE OTORRINOLARINGOLOGIA X X
HOSPITAL PAULISTANO X X
HOSPITAL PORTINARI XX X
HOSPITAL PRESIDENTE X X
HOSPITAL RUBEN BERTA X X
HOSPITAL SAHA X X
HOSPITAL SAN PAOLO - ASSOCIAÇÃO HOSPITALAR XX X
SANTANA
HOSPITAL SANTA CLARA X X
HOSPITAL SANTA CRUZ X X
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HOSPITAL SANTA PAULA 
HOSPITAL SANTA VIRGINIA 
HOSPITAL SÃO CARLOS 
HOSPITAL SÃO MIGUEL 
HOSPITAL SÃO PAULO 
HOSPITAL SEMEAR 
HOSPITAL SERRA MAYOR 
HOSPITAL VERA CRUZ 
HOSPITAL VILLA LOBOS 
TOTAL 
MÍNIMO

X
X
X
X
X
X
X
X
X
53
17

X
X
X
X
X
X
X
X
X
53
17

15
5

ABC

NOME
HOSPITAL NOSSA SENHORA DE FÁTIMA
CENTRO DE TRATAMENTO BEZERRA DE MENEZES - SÃO
BERNARDO DO CAMPO
DAY HOSPITAL ANA ROSA LTDA - SANTO ANDRÉ 
HOSPITAL E MATERNIDADE SÃO JOSE DO ABC - SANTO 
ANDRÉ
HOSPITAL ABC UNIDADE CIRÚRGICA 
HOSPITAL ABC UNIDADE MATERNO INFANTIL SAO 
BERNARDO DO CAMPO 
HOSPITAL AMERICA - MAUA 
HOSPITAL BRASIL
HOSPITAL E MATERNIDADE BARTIRA - SANTO ANDRÉ 
HOSPITAL E MATERNIDADE BENEFICENCIA PORTUGUESA 
DE SANTO ANDRE
HOSPITAL E MATERNIDADE ASSUNÇÃO
HOSPITAL E MATERNIDADE CENTRAL
HOSPITAL E MATERNIDADE DOUTOR CHRISTOVAO DA
GAMA
HOSPITAL INFANTIL E MATERNIDADE MARCIA BRAIDO
HOSPITAL IFOR - SAO BERNARDO DO CAMPO
HOSPITAL IMACULADA CONCEICAO DE MAUA
HOSPITAL RIBEIRÃO PIRES
HOSPITAL SÃO BERNARDO
HOSPITAL SAO BERNARDO - UNIDADE INFANTIL
HOSPITAL VITAL - MAUA
INNOVA HOSPITAIS ASSOCIADOS - DIADEMA
SANTA CASA MAUÃ
SANTA HELENA ASSISTÊNCIA MEDICA
UNICARDIO
TOTAL
MÍNIMO

BAIXADA SANTISTA

H.E. P.S.
X X
X X

MAT.

X
X

X
X

X
X
X
X

X
X
X

X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
24
8

X
X

X
X

X
X
X
X

X
X
X

X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
24
8

X

X
X
X

X

6
2
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HOSPITAL SANTO AMARO GUARUJÁ
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FyNDAÇÃO CàSÂ
CÍNTRO 08 ATINOIMENTO 

SOCtOSDUCATiVO AO A60LBCENTE

BENEFICÊNCIA PORTUGUESA DE SANTOS X X
CASA DE SAÚDE DE SANTOS X X
HOSPITAL ANA COSTA - PRAIA GRANDE X X
HOSPITAL ANA COSTA - SÃO VICENTE X X
HOSPITAL DIA CANTO DO FORTE - PRAIA GRANDE X X
HOSPITAL FREI GALVAO - SANTOS X X
HOSPITAL ANA COSTA - CUBATÃO X X
HOSPITAL ANA COSTA - SANTOS X X
HOSPITAL E PRONTO SOCORRO INFANTIL GONZAGA - X X
SANTOS
HOSPITAL SÃO LUCAS DE SANTOS X X
HOSPITAL VITORIA SANTOS X X
MEDCENTER - SANTOS X X
SANTA CASA DE SANTOS X X
SANTA CASA DE SÃO VICENTE/SÃO JOSÉ X X
TOTAL 15 15
MÍNIMO 5 5

X

X

X
X
4
1

REGIÃO DE CAMPINAS

NOME H.E. P.S.
ASSOCIAÇÃO HOSPITAL BENEFICENTE SAGRADO X X
CORACAO DE JESUS
CAMPINAS DAY HOSPITAL X X
CASA DE SAUDE CAMPINAS X X
CENTRO INFANTIL DE INVESTIGAÇÃO HEMATOLÓGICA X X
DR. DOMINGOS BOLDRINI
FUNDAÇÃO CENTRO MÉDICO DE CAMPINAS X X
HOSPITAL SAMARITANO X X
HOSPITAL BENEFICENTE SANTA GERTRUDES X X
HOSPITAL BOM SAMARITANO DE ARTUR NOGUEIRA X X
HOSPITAL E MATERNIDADE CELSO PIERRO X X
HOSPITAL E MATERNIDADE GALILEO X X
HOSPITAL MADRE THEODORA X X
HOSPITAL METROPOLITANO X X
HOSPITAL SAMARITANO HORTOLANDIA X X
HOSPITAL SANTA SOFIA X X
HOSPITAL SANTA TEREZA X X
HOSPITAL SAO FRANCISCO DE AMERICANA X X
INSTITUTO OFTALMO-OTORRINOLARINGOLÓGICO- X X
PRONTO ATENDIMENTO
INSTITUTO PENIDO BURNER DE OFTALMOLOGIA X X
IRMANDADE DA SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE X X
VALINHOS
MATERNIDADE DE CAMPINAS X X
SANTA CASA DE VINHEDO X X
SAN FRANCISCO DAY HOSPITAL X X
VIVÊNCIA-PSIQUIATRIA DINAMICA E GERIATRIA X X
TOTAL 23 23
MÍNIMO 7 7

MAT.

X
X

X

X
X
X

X
X
X

X
X

X
X
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FUNBAÇÂO-CàSA
CSNTRO OS ATSNB1M6NTO 

SOCIOSBUCATIVÔ AO ACOtSSCÊNTS

BENEFICENCIA PORTUGUESA DE AMPARO X X
CEAM - CENTRO DE ASSISTÊNCIA MÉDICA MORATO X X
GPACI HOSPITAL SARINA ROLIM CARACANTE X X
(SOROCABA)
HOSPITAL ALBERT SABIN (ATIBAIA) X X
HOSPITAL DE CLINICAS CAIEIRAS (CAIEIRAS) XX X
HOSPITAL EVANGÉLICO (SOROCABA) X X
HOSPITAL PAULO SACRAMENTO (JUNDIAI) X X
HOSPITAL SAMARITANO (SOROCABA) X X
HOSPITAL AUGUSTO DE OLIVEIRA CAMARGO XX X
HOSPITAL GERAL DR FRANCISCO TOZZI XX X
HOSPITAL ITATIBA X X
HOSPITAL MANTIQUEIRA (BRAGANÇA) X X
HOSPITAL NOVO ATIBAIA X X
HOSPITAL PSIQUIÁTRICO ITUPEVA X X
HOSPITAL SANTA ELISA (JUNDIAI) XX X
HOSPITAL SANTA IGNES XX X
HOSPITAL SANTA LUCINDA (SOROCABA) XX X
HOSPITAL SÃO FRANCISCO (BRAGANÇA) XX X
HOSPITAL SAO ROQUE CABREUVA X X
IRMANDADE DA SANTA CASA DE LOUVEIRA X X
SANTA CASA DE ITATIBA X X
SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE BRAGANÇA PAULISTA X X
SOBAM CENTRO MEDICO PINTANGUEIRA (JUNDIAI) X X
TOTAL 23 23 7
MÍNIMO 7 7 2

GUARULHOS

NOME
CASA DE SAUDE GUARULHOS 
HOSPITAL BOM CLIMA 
HOSPITAL CARLOS CHAGAS 
HOSPITAL STELLA MARIS
TOTAL
MÍNIMO

H.E. P.S.
X X
X
X
X
4
1

X
X
X
4
1

MAT.

X
X

2
1
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ITAPEVI

NOME
HOSPITAL CRUZEIRO DO SUL 
HOSPITAL E MATERNIDADE NOVA VIDA
TOTAL
MÍNIMO

H.E. P.S.
X X
X X
2 2
1 1

MAT.
X
X
2
1
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A5A
FUNDAÇÃO CASA
CENTRO DE ATENDIMENTO 

SOCIOEDUCATIVO AO ADOIESCENTE

HOSPITAL UNIVERSITÁRIO DE MARILIA
IAM - INSTITUTO DE ATENDIMENTO MEDICO
SANTA CASA DE ASSIS
SANTA CASA DE TUPA
SANTA CASA DE MIS MARILIA
TOTAL
MÍNIMO

X
X
X
X
X
5
1

X
X
X
X
X
5
1

2
1

MOGI DAS CRUZES

NOME
BIOCOR UNIDADE CARDIOLOGICA 
CASA DE SAÚDE E MATERNIDADE SANTANA 
HOSPITAL E MATERNIDADE DE MOGI D'OR 
HOSPITAL IPIRANGA
TOTAL
MÍNIMO

H.E. P.S.
X X
X
X
X
4
1

X
X
X
4
1

MAT.

X
X

2
1

OSASCO E TABOAO 

NOME
FAMILY HOSPITAL TABOAO DA SERRA 
HOSPITAL NOSSA SENHORA DE FATIMA - OSASCO 
HOSPITAL E MATERNIDADE SINO-BRASILEIRO
TOTAL
MÍNIMO

REGIÃO DE RIBEIRÃO PRETO

H.E. P.S.
X X
X
X
3
1

X
X
3
1

MAT.
X

X
2
1 Qü

NOME H.E P.S. MAT.
ASSOCIACAO DA SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE XX
OURINHOS
HOSPITAL E MATERNIDADE SINHA JUNQUEIRA XX X
HOSPITAL SANTA LYDIA X X
HOSPITAL SÃO FRANCISCO X X
HOSPITAL SÃO LUCAS RIBEIRÃNEA XX X
HOSPITAL DAS CLINICAS FAEPA RIBEIRÃO PRETO X X
HOSPITAL MAJOR ANTONIO CÂNDIDO BATATAIS X X
HOSPITAL NETTO CAMPELLO DE SERTAOZINHO - SP XX
HOSPITAL SAO MARCOS X X
SANTA CASA DE CRAVINHOS X X
SOCIEDADE BENEFICENTE HOSPITAL SANTA CASA DE XX X
MISERICÓRDIA SERRANA
SOCIEDADE PORTUGUESA DE BENEFICÊNCIA X X
SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE RIBEIRÃO PRETO XX X
TOTAL 13 13 4
MÍNIMO 4 4 1
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<A5A
FUNDAÇÃO CASA
CÍNTRO DE ATENDIMENTO 

SOCIOEDUCATIVO AO ADOIESCENTE

AMA ASSISTÊNCIA MÉDICA DE ARUJA LTDA X X
ASSOCIACAO INSTITUTO CHUI DE PSIQUIATRIA X X
CASA DE SAUDE STELLA MARIS (CARAGUA) XX X
CLINICA SAINT GERMAIN X X
GACC-GRUPO DE ASSISTÊNCIA À CRIANCA COM CANCER X X
HOSPITAL ALVORADA JACAREI X X
HOSPITAL DE CLINICAS ANTONIO AFONSO (JACAREI) X X
HOSPITAL POLICLIN (SJC) X X
HOSPITAL SÃO FRANCISCO DE ASSIS (JACAREI) X X
HOSPITAL DE CLINICAS DE SAO SEBASTIAO XX X
HOSPITAL E MATERNIDADE NOSSA SENHORA DA AJUDA XX X
HOSPITAL MATERNIDADE FREI GALVAO GUARATINGUETA XX X
HOSPITAL MATERNO INFANTIL ANTONINHO DA ROCHA XX X
MARMO
HOSPITAL POLICLIN (TAUBATÉ) X X
HOSPITAL SÃO JOSE (SJC) X X
HOSPITAL SAO LUCAS DE TAUBATE XX X
HOSPITAL VIVALLE (SJC) XX X
IRMANDADE SANTA CASA DE MISERICÓRDIA SAO JOSE XX X
DOS CAMPOS
OBRA DE ACAO SOCIAL PIO XII X X
ORTHOSERVICE X X
PRONTIL HOSPITAL INFANTIL X X
SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE JACAREI XX X
SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE LORENA X X
SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE APARECIDA XX X
SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE GUARATINGUETA X X
SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE UBATUBA XX X
SANTA CASA SAO BENTO DO SAPUCAI XX X
TOTAL 27 27 12
MÍNIMO 9 9 4

O
Q

Qü
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REGIÃO DE AVARE
NOME H.E. P.S. MAT.
HOSPITAL BENEFICÊNCIA PORTUGUESA DE BAURU XX X
HOSPITAL SÃO LUCAS DE BAURU XX X
HOSPITAL DAS CLÍNICAS DA FACULDADE DE MEDICINA XX X
DE BOTUCATU
CATARINA CLÍNICA DE SAÚDE (BOTUCATU) XX X
SANTA CASA DE MISERICÓRDIA DE AVARÉ XX X
TOTAL 55 5
MÍNIMO 1 1 1
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FUNDAÇÃO CASÂ
CÍNTRO DE ATENDIMENTO 

SOCIOEDUCATIVO AO ADOLESCENTE

GRAACC-GRUPO DE APOIO AO ADOLESCENTE E A CRIANCA COM CANCER SÃO
PAULO

HOSPITAL DO CANCER AC CAMARGO - FUNDAÇÃO ANTONIO PRUDENTE SÃO PAULO
IBCC SÃO PAULO

Psiquiatria (04 hospitais)
API-ASSISTENCIA PSIQUIÁTRICA INTEGRADA SÃO PAULO 

CENTRO DE TRATAMENTO BEZERRA DE MENEZES - SÃO PAULO 
CENTRO DE TRATAMENTO BEZERRA DE MENEZES - SÃO BERNARDO DO CAMPO 

CLINICA MAIA (Psiquiatria-Ãlcool e Drogas) TABOÃO DA SERRA 
CLINICA MAIA SÃO PAULO 

GRUPO CPR (PSIQUIATRIA) EMBU DAS ARTES 
HOSPITAL VERA CRUZ DE SÃO PAULO 

NÚCLEO - SISTEMA DE SAÚDE MENTAL SÃO PAULO

Olhos (03 hospitais)
HOSPITAL DIA OFTAMOLOGICO (JUNDIAÍ)

HOSPITAL OFTALMOLÓGICO RIBEIRÃO PRETO 
HOSPITAL OFTALMOLOGICO DE SOROCABA 

CEMA HOSPITAL ESPECIALIZADO SÃO PAULO 
HOSPITAL DE OLHOS PAULISTA SÃO PAULO 

CLINICA DE OLHOS RASKIN (CAMPINAS)
HOSPITAL DE OLHOS OESTE PAULISTA (ASSIS)

LOTTEN EYES (SÃO PAULO)

Coração (01 hospital)
H COR - HOSPITAL DO CORAÇÃO (SÃO PAULO)

IDPC - INSTITUTO DANTE PAZZANESE DE CARDIOLOGIA (SÃO PAULO) 
INCOR - INSTITUTO DO CORAÇÃO (SÃO PAULO)

14.1.2. PLANO SUPERIOR - APARTAMENTO

A CONTRATADA deverá manter, além dos recursos selecionados para os Planos 
Básico e Intermediário, o credenciamento de 1/3 (um terço) dos hospitais abaixo 
indicados:

PLANO SUPERIOR - APARTAMENTO (REDE DOS PLANOS 
BÁSICO E INTERMEDIÁRIO + 1/3 (DENTRE OS LISTADOS 
ABAIXO)
AACD HOSPITAL ABREU SODRE SAO PAULO
CLINICA INFANTIL SANTA ISABELLA SAO PAULO
EDMUNDO VASCONCELOS SAO PAULO
HOSPITAL DA CRIANCA SAO PAULO
HOSPITAL DO CORACAO SAO PAULO
HOSPITAL SAO CAMILO POMPEIA SAO PAULO
HOSPITAL E MATERNIDADE SAO LUIZ-ANALIA FRANCO SAO
PAULO
HOSPITAL E MATERNIDADE SÃO LUIZ - ITAIM SÃO PAULO 
HOSPITAL SÃO LUIZ - MORUMBI SÃO PAULO 
HOSPITAL E MATERNIDADE SAO LUIZ - UNIDADE BRASIL 
SANTO ANDRE
HOSPITAL INFANTIL SABARA SAO PAULO 
HOSPITAL ISRAELITA ALBERT EINSTEIN
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FÜNBAÇiOCáSA
CfNTRO M ATiNOtmBWO 

SOaOlDUCATIVO AO ABOIESCENTÊ
HOSPITAL LEFORTE SAO PAULO X X
HOSPITAL NOVE DE JULHO SAO PAULO X X
HOSPITAL OSWALDO CRUZ X X
MATERNIDADE PRO MATRE PAULISTA
HOSPITAL SAMARITANO SAO PAULO X X
HOSPITAL SANTA CATARINA SAO PAULO X X
HOSPITAL SANTA ISABEL - SANTA CASAS DE SAO PAULO SAO X X
PAULO
HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA JOANA
HOSPITAL SAO CAMILO-IPIRANGA SAO PAULO X X
HOSPITAL SAO CAMILO-SANTANA SAO PAULO X X
HOSPITAL SÍRIO LIBANÊS X X
INCOR-INSTITUTO DO CORAÇÃO-FUNDAÇAO ZERBINI SAO X X
PAULO
INSTITUTO DANTE PAZZANESE DE CARDIOLOGIA - Fundação X X
Adib Jatene SAO PAULO
TOTAL 23 23
MÍNIMO 7 7

X
X

X

6
2

Onde:
H.E. = Hospital Eletivo 
P.S. = Pronto Socorro 
MAT. = Maternidade

14.2. Deverá ser respeitada a livre escolha dos beneficiários quanto aos hospitais 
credenciados, nos casos de internação e na realização de procedimentos 
específicos que requeiram ambiente hospitalar, bem como também em relação a 
laboratórios credenciados, para a realização de exames de radiodiagnóstico e 
outros serviços auxiliares de apoio ao diagnóstico.

2
Oct<2

14.3. A CONTRATADA deverá possuir no mínimo 1 (um) hospital especializado em 
cardiologia na Capital para todos os Planos, inclusive para atendimento de 
urgências/emergências e tratamento eletivo, sem prejuízo do atendimento 
especializado existente nos recursos hospitalares de credenciamento obrigatório 
apontados no subitem 6.1..

14.4. Como condição para contratação, a CONTRATADA deverá comprovar que sua 
REDE CREDENCIADA possui estabelecimentos que atendam a quantidade 
mínima estabelecida no item 14. deste MEMORIAL DESCRITIVO.

9 <
ÇJ í/im UJ

14.5. A comprovação da REDE CREDENCIADA deverá ser realizada por meio de envio 
de relação (em formato MS/Excel), contendo nome fantasia, razão social, CNPJ, 
endereço e telefone.

14.6. A CONTRATADA deverá manter, durante toda a vigência do Contrato, rede de 
credenciados em número igual ou superior ao inicialmente apresentado, 
comunicando à CONTRATANTE qualquer alteração na relação de 
estabelecimentos credenciados, devendo ser atualizada trimestralmente, caso 
necessário.

ã
Z3
O
tf)
LU
Q
O

Ê

14.7. A CONTRATADA deverá efetuar credenciamento adicional de estabelecimentos 
frente à solicitação fundamentada da CONTRATANTE, no prazo máximo de até 
30 (trinta) dias corridos, a contar do recebimento do pedido, sendo que, na
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A6A
FUNPAÇÃO^ CASA
Cf NTRO DE ATENDIMENTO 

SOaOEDUCATIVO AO ADOIESCENTE

impossibilidade de atender ao credenciamento adicional solicitado, deverá 
oferecer credenciamento de estabelecimentos alternativos a fim de suprir as 
necessidades da CONTRATANTE.

14.8. Os profissionais e estabelecimentos relacionados na REDE CREDENCIADA 
deverão ser mantidos durante a vigência do Contrato, e, em havendo necessidade 
de desvinculação, a substituição deverá ser efetuada por 
profissional/estabelecimento de qualificação equivalente e mediante comunicação 
aos beneficiários com 30 (trinta) dias corridos de antecedência.

14.9. Na hipótese de desvinculação ou substituição de estabelecimento hospitalar por 
vontade da CONTRATADA, durante período de internação de algum beneficiário, 
0 estabelecimento obriga-se a mantê-lo internado e a CONTRATADA obriga-se 
ao pagamento das despesas decorrentes dessa internação, até a alta hospitalar 
do paciente beneficiário, a critério médico.

14.10. A CONTRATADA deverá assumir o ônus pela continuidade do tratamento de todos 
os beneficiários da CONTRATADA anterior que se encontrarem internados na 
data de início do Contrato, independentemente do hospital pertencer ou não à sua 
rede credenciada. Estes pacientes, se internados em hospitais não credenciados, 
em caso de oposição destes, ou de seus responsáveis, somente poderão ser 
removidos após avaliação do médico assistente do hospital.

15. RELAÇÃO DOS LABORATÓRIOS PARA ATENDIMENTO

15.1. Como condição para contratação e manutenção da relação contratual, a 
CONTRATADA deverá apresentar a relação de laboratórios da rede assistencial 
(credenciados/referenciados/congêneres, etc.) para prestação de serviços 
auxiliares de diagnóstico, na qual deverá constar a composição de rede mínima 
obrigatória estabelecida abaixo, neste MEMORIAL DESCRITIVO de acordo com 
0 tipo de Plano estabelecido:

15.2. SERVIÇOS AUXILIARES, LABORATÓRIO E DIAGNÓSTICOS

15.2.1. A CONTRATADA deverá manter o credenciamento para prestação de serviços 
auxiliares de diagnóstico o que segue:

15.2.1.1. Laboratórios com exames de baixa complexidade em, no mínimo, 1/3 dos 
municípios listados no item 16.1. deste MEMORIAL DESCRITIVO, sendo que nos 
demais deverá ser respeitado o deslocamento máximo de 50 km para realização 
destes tipos de exames;

15.2.1.2. Laboratórios com exames de média e alta complexidade nas regiões de saúde, 
respeitando o limite de deslocamento de 50 km (cinquenta quilômetros), exceto 
quando determinados exames de média e alta complexidade só existirem em 
localidades especificas na região do Estado de São Paulo;

15.2.1.3. e, adicionalmente, a seguir o mínimo indicado:
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PLANOS BÁSICO E INTERMEDIÁRIO (PELO MENOS 1/3 DENTRE OS 
LISTADOS ABAIXO = 3 REDES)

BIO CIÊNCIA LAVOISIER ANÁLISES CLÍNICAS
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FUNDÂÇÂO CÁSÂ
CENTRO DE ATENDIMENTO 

SOCIOEDUCATIVO AO ADOIESCENTE

CDB - CENTRO DE DIAGNÓSTICO BRASIL 
CRYA MEDICINA DIAGNÓSTICA 

DELBONI AURIEMO 
DIAGNÓSTIKA

FEMME LABORATÓRIO DA MULHER 
HERMES PARDINI 

IMEDI DIAGNÓSTICOS 
NASA LABORATÓRIO BIO CLÍNICO LTDA. 

RADIOCLÍNICATADAO MORI 
UDDO DIAGNÓSTICOS MÉDICOS

PLANO SUPERIOR (REDE DOS PLANOS BÁSICO E INTERMEDIÁRIO + 
50% DENTRE OS LISTADOS ABAIXO = 3 REDES)

A+ MEDICINA DIAGNÓSTICA 
CDB - CENTRO DE DIAGNOSTICO BRASIL (PREMIUM)

CURA CENTRO DE ULTRASSONOGRAFIA E RADIOLOGIA 
LABORATÓRIO FLEURY 

RESSONÂNCIA MAGNÉTICA CAMPINAS LTDA 
SALOMÃOZOPPI DIAGNÓSTICOS

15.3. A CONTRATADA deverá credenciar todas as unidades dos laboratórios 
escolhidos, para a realização de todos os tipos de exames laboratoriais, desde 
que 0 laboratório possua condições.

15.4. Os beneficiários, de posse do pedido médico para realização dos exames, 
poderão fazer o agendamento nas unidades de seu interesse ou que disponibilizar 
data mais próxima para sua realização.

OO(T<

16. municípios

16.1. Os serviços constantes deste MEMORIAL DESCRITIVO deverão abranger os 
Municípios listados abaixo, onde residem funcionários, seus dependentes e 
agregados:
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FUNDAÇÃO CASA
cmno m Anmmimo

SOCIOiDUCátIVO AO ADOlSSCINti

CIDADE QUANTIDADE
ADAMANTINA 37

ADOLFO 2
AGUAI 3

AGUAS DE SANTA BARBARA 159
AGUDOS 14

ALFREDO MARCONDES 3
ALTA IR 3

ALTINOPOLIS 8
ALVARES MACHADO 4

ALVARO DE CARVALHO 17
AMERICANA 61

AMÉRICO BRASILIENSE 2
ANDRADINA 6

ANHEMBI 4
APARECIDA 9

ARACATUBA 284
ARACOIABA DA SERRA 13

ARANDU 12
ARARAQUARA 247

ARARAS 14
ARTUR NOGUEIRA 2

ARUJA 62
ASPASIA 2

ASSIS 133
ATIBAA 47

AURIFLAMA 2
AVANHANDAVA 2

AVARE 200
BADY BASsrrr 37

BALBINOS 2
BALSAMO 4

BARIRI 1
BARRA BONITA 4

BARRETOS 39
BARRINHA 37
BARUERI 44

BATATAIS 114
BAURU 330

BERTIOGA 22
BIRIGUI 17

BIRITIBA MIRIM 37
BOITUVA 5

BOM JESUS DOS PERDOES 17
BOTUCATU 47

BRAGANÇA PAULISTA 64
BRAUNA 6

BRODOWSKI 13
BROTAS 4

BURITAMA 1
CABRA LIA PAULISTA 2

CIDADE QUANTIDADE
CABREUVA 3
CA CA PA VA 25

CACHOEIRA PAULISTA 16
CAFELANDIA 54

CAIEIRAS 168
CAIUA 3

CAJAMAR 6
CAMPINAS 294

CAMPO LIMPO PAULISTA 14
CAMPOS DO JORDÃO 2

CANAS 5
CÂNDIDO MOTA 7

CARAGUATATUBA 37
CARAPICUIBA 139

CASA BRANCA 67
CERQUEIRA CESAR 218

CHAV ANTES 2
COLINA 2

CONCHAL 9
COSMOPOLIS 2

COTIA 127
CRAVINHOS 14
CRUZEIRO 8
CUBATAO 12

CUNHA 4
DADEMA 164

DIVINOLANDA 1
DOIS CORREGOS 5

DRACENA 32
DUARTINA 5
DUMONT 26

ECHAPORA 10
EMBU 5

EMBU DAS ARTES 30
EMBU GUACU 5
ESTIVA GERBI 4

FERNANDOPOLIS 18
FERNAO 3

FERRAZ DE VASCONCELOS 237
FLORIDA PAULISTA 1

FRANCA 239
FRANCISCO MORATO 147
FRANCO DA ROCHA 740

GALA 1
GARCA 31

GETULINA 32
GLICERIO 9

GUAICARA 16
GUAIMBE 12

GUARACAI 3

CIDADE QUANTIDADE
GUARACI 10

GUARANTA 17
GUARA RAPES 25
GUARAREMA 20

GUARATINGUETA 64
GUAREI 5

GUARIBA 1
GUARUJA 190

GUARULHOS 917
HORTOLANDA 53

ARAS 232
IB IRA REMA 1

IBIUNA 7
IGUAPE 1

ILHA COMPRIDA 1
ILHABaA 1

INDAATUBA 7
INUBA PAULISTA 3

IPERO 1
IPEUNA 5
IPIGUA 4

IRACEMA POLIS 2
IRAPURU 21

ITAI 8
ITANHAEM 288

ÍTAPECERICA DA SERRA 33
rTAPETININGA 132

ITAPEVI 66
TAPIRA 14

TA POLIS 1
TAQUAQUECETUBA 254

TARIRI 17
TATIBA 14

TATINGA 2
TIRA PINA 14

TOBI 29
TU 4

TUPEVA 5
TUVERAVA 6

JABOTICABAL 3
JACAREI 158

JAGUARIUNA 5
JALES 2

JANDIRA 36
JARDINOPOLIS 20

JARINU 2
JAU 5

JOSE BONIFACIO 7
JULIO MESQUTA 9

JUNDAI 75
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CIDADE QUANTIDADE
TUIUTI 3
TUPA 4

TUPI PAULISTA 12
TURIUBA 4

UBARANA 2
UBATUBA 15

UBIRAJARA 3
UNIAO PAULISTA 1

URU 1
VALINHOS 11

VALPARAISO 8
VARGEM GRANDE DO SUL 10

VARGEM GRANDE PAULISTA 12
VARZEA PAULISTA 2

VERA CRUZ 8
VINHEDO 3

VIRA DOURO 3
VOTORANTIM 17

VOTUPORANGA 17
TOTAL 24862

16.2. No caso de qualquer uma das cidades indicadas, não possuírem infraestrutura 
necessária ou, caso a CONTRATADA não possua rede credenciada, os serviços 
objeto desta contratação, deverão ser executados em outras cidades, ou seja, em 
cidades limítrofes, em conformidade com a Resolução Normativa da ANS - 
Agência Nacional de Saúde Suplementar RN n.° 259, de 17/06/2011, alterada pela 
RN n.° 268, de 01/09/2011, republicada com retificações em 20/11/2011, sem 
prejuízo ou ônus para CONTRATANTE, podendo ainda utilizar-se da tabela de 
reembolso de procedimentos da CONTRATADA, conforme o item 4. de 
ressarcimento/reembolso.

16.3. Nos casos de ausência de rede assistencial, em um dos municípios vizinhos, 
deverá ser garantido o atendimento em prestador não credenciado no mesmo 
município ou o transporte do beneficiário até um prestador credenciado, assim 
como 0 seu retorno à localidade de origem. Nesses casos os custos correrão por 
conta da CONTRATADA.

0<

16.4. No caso de necessidade de deslocamento para qualquer atendimento dentro deste 
contrato, o referido deslocamento não deverá ultrapassar o limite de 50 Km 
(cinquenta quilômetros).

17. FUNCIONÁRIOS, SEUS DEPENDENTES E AGREGADOS

17.1. Para a presente prestação de serviços está estimado um quantitativo de 24.862 
(vinte e quatro mil, oitocentos e sessenta e dois) beneficiários entre Titulares, 
Dependentes e Agregados, não estando contidas nessa estimativa as admissões 
futuras aprovadas no quadro funcional.
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Os referidos beneficiários estão distribuídos atualmente da seguinte forma:

21.398 ou 86,07% no Plano Básico, acomodação em Enfermaria
3.278 ou 13,18% no Plano Intermediário, acomodação em Apartamento
186 ou 00,75% no Plano Superior, acomodação em Apartamento e diferenciação
em termos de rede

Por ocasião da nova contratação, os titulares poderão optar pela migração entre 
planos, conforme regras previstas nesse MEMORIAL DESCRITIVO.

17.2. QUADRO DEMONSTRATIVO COM A FAIXA ETARIA DOS BENEFICIÁRIOS

TIPO TITULAR CÔNJUGE FILHO OUTROS PAIS TOTAIS
GÊNERO F M F M F M F M F M F M

FAIXA ETÁRIA GERAL %S/ TOTAL
00 À 18 ANOS 0 0 0 0 2839 2985 0 0 0 0 2839 2985 5824 23%
19 À 23 ANOS 1 0 10 2 558 482 0 0 0 0 569 484 1053 4%
24 À 28 ANOS 29 52 132 8 6 6 8 6 0 0 175 72 247 1%
29 À 33 ANOS 209 502 379 48 5 8 21 15 0 0 614 573 1187 5%
34 À 38 ANOS 515 1100 628 131 6 3 6 7 0 0 1155 1241 2396 10%
39 À 43 ANOS 717 1280 731 159 5 3 6 3 0 0 1459 1445 2904 12%
44 À 48 ANOS 684 1233 634 182 3 1 1 0 0 0 1322 1416 2738 11%
49 À 53 ANOS 745 988 515 200 0 0 0 0 5 0 1265 1188 2453 10%
54 À 58 ANOS 593 782 363 205 0 0 0 0 35 5 991 992 1983 8%

MAIS QUE 59 ANOS 644 641 326 335 0 0 3 1 1562 565 2535 1542 4077 16%
TOTAIS 4137 6578 3718 1270 3422 3488 46 32 1602 670 12924 11938 24862 100%
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17.3. QUADRO DEMONSTRATIVO DO TOTAL ESTIMADO DE BENEFICIÁRIOS

00 0 
CO < 
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TITULARES DEPENDENTES AGREGADOS GERAL
ATUAL 10.715 11.892 2.255 24.862

PREVISÃO DE ACRÉSCIMO PARA 2019 0 0 0 0
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17.4. QUADRO QUANTITATIVO DE TITULARES AFASTADOS E RESPECTIVAS CID 
- CLASSIFICAÇÃO INTERNACIONAL DE DOENÇAS

CID QUANTIDADE CID QUANTIDADE CID QUANTIDADE CID QUANTIDADE CID QUANTIDADE
A04 1 F51 1 K07 1 M84 2 S43 16
A09 2 F53 1 K22 1 M87 2 S46 2
A11 607 F60 1 K25 1 M96 1 S52 19
A15 1 F68 1 K35 5 M99 1 S60 8
A41 1 F92 1 K40 10 N20 4 S61 1
B27 1 G03 1 K42 5 N30 1 S62 40
C18 2 G40 5 K43 3 N34 1 S63 5
C19 2 G43 1 K44 1 N39 1 S66 4
C20 1 G55 1 K46 1 N40 3 S70 1
C22 1 G56 11 K56 2 N41 1 S72 8
C25 1 G62 1 K57 2 N42 1 S76 2
C26 1 G81 1 K58 1 N46 1 S80 4
C34 2 G93 1 K59 1 N48 1 S82 28
C43 1 G95 1 K60 1 N50 1 S83 35
C50 7 H10 2 K61 2 N51 1 S86 1
C54 1 H11 1 K74 1 N62 1 S90 5
C61 2 H25 2 K80 7 N73 1 S92 29
C62 2 H33 2 K81 3 N80 1 S93 12
C64 4 H36 1 L02 1 N90 1 S96 1
C67 2 H44 2 L03 1 N92 1 T09 3
C71 1 H45 2 L05 1 N93 1 TI 3 1
C85 1 H81 2 L08 1 OOO 1 TI 4 4
C94 1 110 3 L25 1 002 2 TI 9 1
D04 1 I20 8 L98 1 020 5 T81 2
D05 1 I21 3 MOO 1 022 1 T82 1
D21 3 123 1 M05 1 024 1 T84 1
D25 9 125 2 M15 1 034 1 T88 1
D33 1 134 1 M16 7 060 1 Y83 1
D35 1 142 1 M17 8 080 1 ZOO 1
D38 1 146 1 M19 9 082 7 Z34 13
D62 1 147 1 M20 8 083 1 Z35 6
ED6 1 150 2 M21 2 Q21 1 Z42 2
E66 11 164 2 IVI22 4 R07 2 Z47 1
E88 2 169 1 M23 24 RIO 8 Z48 1
F10 5 171 1 M24 1 R11 1 Z51 6
F14 4 180 1 M25 9 R18 1 Z54 14
F19 17 182 1 M41 1 R32 1 Z73 1
F20 12 183 9 IVI45 1 R36 1 Z94 2
F25 2 184 6 M47 1 R40 1 Z95 1
F29 7 J06 1 M48 3 R42 1 Z98 5
F31 18 J11 1 IV150 7 R51 1 Sem Cid 225
F32 104 J18 3 IV151 41 R52 1 TOTAIS 2170
F33 65 J20 1 M53 2 R53 1
F34 2 J32 1 M54 60 S02 6
F39 2 J35 1 M62 1 S06 2
F40 8 J44 2 MSS 10 S22 2
F41 134 J45 2 M71 2 S30 1
F42 4 J47 1 M75 39 S32 6
F43 87 J90 1 M77 5 S40 4
F48 1 J96 1 M79 2 S42 12

*** Período de 01/08/2017 à 3
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18. índice de sinistralidade

18.1. A Fundação Centro de Atendimento Socioeducativo ao Adolescente e suas 
Divisões Regionais registraram, nos últimos anos, a sinistralidade demonstrada 
no Anexo I.1 deste Memorial Descritivo, conforme informações disponibilizadas 
pela atual prestadora dos serviços à Fundação.

18.2. Havendo necessidade de reequilíbrio financeiro ao contrato, este será discutido 
quando o índice de sinistralidade ultrapassar o limite de 75,00% (setenta e cinco 
por cento), desde que previamente comunicado pela CONTRATADA e 
devidamente justificado por relatórios e documentos comprobatórios das 
despesas.

18.3. Para aplicação de reequilíbrio financeiro, a CONTRATANTE indicará um COMITÊ 
AVALIADOR que apreciará as justificativas e os documentos apresentados pela
CONTRATADA.

18.4. O COMITÊ AVALIADOR será presidido pelo GESTOR e pelo CO-GESTOR do 
contrato e composto por membros da Divisão de Recursos Humanos - DRH - 
obrigatoriamente vinculados a área de benefício e/ou a área de saúde do 
trabalhador, da Divisão de Suprimentos - DSUP e do Gabinete da Presidência 
a serem indicados no ato de constituição do Comitê.

18.4.1. A validação dos custos operacionais ocorrerá mensalmente, conforme liberação 
dos relatórios gerenciais pela CONTRATADA, e por meio de reuniões que 
poderão contar com a presença de profissionais da CONTRATADA a critério do
COMITÊ AVALIADOR.

18.4.2. A CONTRATADA fica obrigada a apresentar informações detalhadas sobre as 
ocorrências e eventos, sempre dispondo de responsável médico pelo contrato, 
com a finalidade de prestar suporte médico no caso em que o COMITÊ 
AVALIADOR julgar relevante.

18.4.2.1. Em caso de inconsistências e/ou dúvidas devidamente fundamentadas pelo 
COMITÊ AVALIADOR a CONTRATADA também fica obrigada a apresentar 
documento comprobatório da despesa.

o y
S::! CO

18.4.3. As inconsistências e/ou dúvidas dos relatórios gerenciais deverão ser sanadas 
pela CONTRATADA em até 30 (trinta) dias, caso contrário a CONTRATANTE 
deverá rejeitar os custos derivados das ocorrências questionadas. i g

19. CARTEIRAS DE IDENTIFICAÇÃO E MANUAL DO USUÁRIO

19.1. A CONTRATADA deverá fornecer e encaminhar ao local de trabalho 01 (uma)
carteira de identificação para cada beneficiário (titular, dependente e agregado), 
até a data do início da prestação dos serviços.

19.2. O atendimento aos beneficiários deverá ser prestado mediante apresentação da 
carteira de identificação fornecida pela CONTRATADA, acompanhada de 
documento de identificação com foto.
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19.3. A CONTRATADA deverá encaminhar ao local de trabalho as novas carteiras de 
identificação dos servidores, até no máximo 10 (dez) dias úteis antes do início da 
execução, inclusive das congêneres da operadora, se for o caso.

19.4. A CONTRATADA deverá fornecer e encaminhar ao local de trabalho 1 (uma) 
carteira de identificação nas inclusões de novos beneficiários (titulares, 
dependentes e agregados), ou alterações cadastrais e emissão de 2® via, sem 
ônus à CONTRATANTE.

19.5. A CONTRATADA deverá manter a rede de especialidades, profissionais, 
consultórios, clínicas credenciadas e estabelecimentos próprios, filiados ou 
credenciados, em cidades atendidas em cada região geográfica abrangida pelo 
Contrato sempre atualizado em seu sítio eletrônico ou, quando houver, em seu 
aplicativo.

19.6. Não haverá custo adicional para entrega via correio das carteirinhas.

19.7. A CONTRATADA deverá realizar 01 (uma) palestra de implantação em cada um 
dos locais abaixo relacionados:

Sede Administrativa
Rua Florêncio de Abreu n.° 848 - Luz - São Paulo - SP - CEP 01030-001. 

Divisão Regional Metropolitana - DRM I
Estrada do Governo, s/n.° - Pouso Alegre - Franco da Rocha - SP - CEP 07859- 
340.

Divisão Regional Metropolitana Leste 2 - DRM III
Rua Coronel Mursa n.° 270 - Brás - São Paulo - SP - CEP 03043-050.

Divisão Regional Metropolitana Oeste - DRM IV
Rodovia Raposo Tavares, Km. 19,5 ~ Jardim Arpoador - São Paulo - SP - CEP 
05577-300.

Divisão Regional Metropolitana Norte - DRM V
Rua Dias da Silva, s/n.° - Vila Maria Baixa - São Paulo - SP - CEP 02114-000. 

Divisão Regional Litoral - DRL
Avenida Adhemar de Barros, n° 571 - Vila Santo Antônio - Guarujá - SP - CEP 
11430-000

Divisão Regional Metropolitana Campinas - DRMC
Rua Doutor Antônio de Arruda Camargo, n° 320 - Bairro Nova Campinas - 
Campinas - SP - CEP 13092-170

Divisão Regional Norte - DRN
Rodovia Geovana Aparecida Deliberto, Km 2 - Zona Rural - Ribeirão Preto - SP 
-CEP 14001-970
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Divisão Regional Oeste - DRO
Rua Marrey Junior, n° 89 - Bairro Fragata - Marília - SP - CEP17519-010

Divisão Regional Sudoeste - DRS
Praça Monção, n° 613 - Centro - laras - SP - CEP 18775-000
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Divisão Regional Vale do Paraíba - DRVP
Av Pensilvânia, n° 512 - Jardim Flórida - Jacareí - SP - CEP 12321-050 

Polo Regional do ABCD - Polo ABCD
Avenida Antônio Piranga, n° 1.500 - Centro - Diadema - SP - CEP 09911-160

19.7.1. Caso não ocorra a confirmação de ao menos 20% dos titulares da região abrangida 
a CONTRATADA, a seu critério, poderá ministrar a palestra de implantação a 
distância pela internet, por meio de videoconferência e com direito a perguntas por 
e-mail.

20. SERVIÇOS EXCLUÍDOS

Ficam excluídos de cobertura os serviços não determinados por este 
MEMORIAL DESCRITIVO e não incluídos no rol da ANS.
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TABELA
ANEXO L1.
DE SINISTRALIDADE

2014

DATA DE 
COMPETÊNCIA

||::|::ííiÍEfÍTAi;í::" RECEITA LÍQUIDA CUSTO SINISTRALIDADE

janeiro-14 R$7.200.874,38 R$ 6.794.024,98 R$ 2.571.378,14 37,85%

fevereiro-14 R$ 8.915.974,31 R$ 8.412.221,76 R$ 5.632.754,61 66,96%

março-14 R$ 8.878.843,51 R$ 8.377.188,85 R$ 6.945.903,94 82,91%

abril-14 R$ 8.909.609,35 R$ 8.406.216,42 R$ 8.042.434,43 95,67%

maio-14 R$ 8.881.140,95 R$8.379.356,49 R$ 7.565.283,27 90,28%

junho-14 R$ 8.852.853,57 R$ 8.352.667,34 R$ 7.359.262,73 88,11%

julho-14 R$ 8.869.404,83 R$ 8.368.283,46 R$ 9.169.278,73 109,57%

agosto-14 R$ 8.877.377,52 R$ 8.375.805,69 R$ 8.019.533,16 95,75%

setembro-14 R$ 8.927.054,54 R$ 8.422.675,96 R$ 8.045.920,73 95,53%

outubro-14 R$ 8.927.009,56 R$ 8.422.633,52 R$ 8.886.689,58 105,51%

novembro-14 R$ 8.928.507,54 R$ 8.424.046,86 R$ 9.194.981,78 109,15%

dezembro-14 R$ 8.916.127,43 R$ 8.412.366,23 R$ 7.358.240,54 87,47%

R$ 105.084.777,49 R$ 99.147.487,56 R$ 88.791.661,64 89,56%

2015

DATA DE 
COMPETÊNCIA RECEITA RECEITA LÍQUIDA CUSTO SINISTRALIDADE

janeiro-15 R$ 8.897.029,65 R$ 8.394.347,47 R$ 6.929.326,58 82,55%

fevereiro-15 R$ 126.569,26 R$ 119.418,10 R$ 7.457.206,03 6244,62%

março-15 R$ 18.559.361,94 R$ 17.510.757,99 R$ 7.031.379,34 40,15%

abril-15 R$ 15.904.200,19 R$ 15.005.612,88 R$ 8.795.068,16 58,61%

maio-15 R$ 11.426.883,16 R$ 10.781.264,26 R$ 8.806.142,24 81,68%

junho-15 R$ 11.390.534,26 R$ 10.746.969,07 R$ 9.004.871,29 83,79%

julho-15 R$ 11.250.034,65 R$ 10.614.407,69 R$ 8.987.628,67 84,67%

agosto-15 R$ 11.526.395,80 R$ 10.875.154,44 R$ 9.083.811,14 83,53%

setembro-15 R$ 11.166.009,61 R$ 10.535.130,07 R$ 9.052.817,13 85,93%

outubro-15 R$ 11.265.055,06 R$ 10.628.579,45 R$ 10.144.299,89 95,44%

novembro-15 R$ 11.125.102,46 R$ 10.496.534,01 R$ 10.552.813,96 100,54%

dezembro-15 R$ 11.118.962,47 R$ 10.490.741,09 R$ 10.598.110,37 101,02%

R$ 133.756.138,51 R$ 126.198.916,52 R$ 106.443.474,80 84,35%
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2016

DATA DE 
COMPETÊNCIA RECEITA RECEITA LÍQUIDA CUSTO SINISTRALIDADE

janeiro-16 R$ 11.083.925,90 R$ 10.457.684,08 R$ 8.621.940,47 82,45%

fevereiro-16 R$ 11.051.895,33 R$ 10.427.463,24 R$ 10.063.340,68 96,51%

março-16 R$ 13.425.225,87 R$ 12.666.705,94 R$ 10.855.093,12 85,70%

abril-16 R$ 12.435.047,72 R$ 11.731.567,53 R$ 10.447.609,56 89,06%

maio-16 R$ 12.100.978,06 R$ 11.417.272,80 R$ 10.144.251,28 88,85%

junho-16 R$ 12.022.213,74 R$ 11.342.958,67 R$ 10.132.423,87 89,33%

julho-16 R$ 11.978.895,18 R$ 11.302.087,61 R$ 11.688.280,85 103,42%

agosto-16 R$ 12.817.693,16 R$ 12.093.493,50 R$ 11.131.790,57 92,05%

setembro-16 R$ 12.580.052,83 R$ 11.869.279,85 R$ 11.434.323,20 96,34%

outubro-16 R$ 12.501.842,39 R$ 11.795.488,29 R$ 11.223.381,50 95,15%

novembro-16 R$ 12.469.821,34 R$ 11.765.276,43 R$ 11.308.978,18 96,12%

D ezembro-16 R$ 12.460.842,28 R$ 11.756.804,69 R$ 11.368.662,26 96,70%

R$ 146.928.433,80 R$ 138.626.082,63 R$ 128.420.075,54 92,64%

2017

DATA DE 
COMPETÊNCIA RECEITA RECEITA LÍQUIDA CUSTO SINISTRALIDADE

janeiro-17 R$ 12.462.243,19 R$ 11.758.126,45 R$9.735.388,52 82,80%

fevereiro-17 R$ 16.106.232,16 R$ 15.196.230,04 R$ 10.850.666,53 71,40%

março-17 R$ 16.081.784,11 R$ 15.173.163,31 R$ 9.597.962,56 63,26%

abril-17 R$ 16.038.734,61 R$ 15.132.546,11 R$ 10.240.904,85 67,67%

maio-17 R$ 15.414.622,03 R$ 14.543.695,89 R$ 10.266.866,66 70,59%

junho-17 R$ 15.191.769,27 R$ 14.333.434,31 R$ 11.512.787,44 80,32%

julho-17 R$ 14.967.382,90 R$ 14.121.725,77 R$ 12.129.663,76 85,89%

agosto-17 R$ 14.782.377,92 R$ 13.947.173,57 R$ 12.363.075,83 88,64%

setembro-17 R$ 14.648.497,89 R$ 13.820.857,76 R$ 11.881.073,94 85,96%

outubro-17 R$ 14.455.008,33 R$ 13.638.300,36 R$ 11.625.475,90 85,24%

novembro-17 - -

dezembro-17 - -

R$ 150.148.652,41 R$ 141.665.253,57 R$ 110.203.865,99 77,79%
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1. As informações sobre sinistralidade expressas acima, relativas ao Termo de Contrato 
n° 083/2013 - SCO, foram prestadas de forma unilateral pela atual empresa Contratada.

2. Não há, no objeto do Termo de Contrato n° 083/2013 - SCO, o instituto da coparticipação, 
de modo que os valores e percentuais demonstrados na tabela acima não consideram tal 
elemento para efeito do cálculo da sinistralidade.

3. Os valores referentes à coparticipação, recebidos pela CONTRATADA, deverão ser 
considerados no cálculo para abatimento do sinistro no próximo contrato, objeto da presente 
licitação.
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