Y ¢

TRIBUNAL REGIONAL FEDERAL 5* REGIAO

ESTUDO TECNICO PRELIMINAR

PARTE GERAL

A. INTRODUCAO

a) O presente documento caracteriza a primeira etapa da fase de planejamento e apresenta os devidos
estudos para o credenciamento de solugdes que atenderao a necessidade abaixo especificada:

Credenciamento de pessoas juridicas especializadas na prestacdo de servigos médicos, hospitalares,
auxiliares de diagndstico e terapia, de hemoterapia, fonoaudiologia, fisioterapia, nutri¢cao, psicologia, terapia
ocupacional, atencdo domiciliar, remoc¢do de pacientes, cirurgia, telemedicina e telessaude, além de outros
correlatos destinados aos beneficiarios do Programa de Autogestdo em Satide do Tribunal Regional Federal
da 5% Regido e Se¢des Judiciarias Vinculadas — TRFMED, de acordo com as especificagdes constantes neste
documento, no Termo de Referéncia e no Edital de Credenciamento, abrangendo todo o ciclo assistencial,
rede basica e rede de alta complexidade com custo diferenciado, no Estado de Pernambuco, conforme a
necessidade e interesse do Programa.

b) O objetivo principal deste ETP ¢ entender a necessidade e identificar a melhor solugdo para supri-la, em
observancia as normas vigentes e aos principios que regem a Administracdo Publica.

B. LEGISLACAO APLICAVEL

O objeto deste credenciamento seguira as normas regentes abaixo indicadas, sem prejuizo da aplicacio
de outras normas correlatas:

a)  Lei Federal n® 14.133, de 1° de abril de 2021 - Lei de Licitagdes e Contratos Administrativos;

b)  Decreto Federal n° 11.878, de 9 de janeiro de 2024 - Regulamenta o art. 79 da Lei n° 14.133, de 1°
de abril de 2021, para dispor sobre o procedimento auxiliar de credenciamento para a contratacao de bens e
servigos, no ambito da administragdo publica federal direta, autdrquica e fundacional.;

c) Lei Federal n° 8.112, de 11 de dezembro de 1990 - Dispde sobre o regime juridico dos servidores
publicos civis da Unido, das autarquias e das fundagdes publicas federais;

d ) Lei Federal n° 9.656, de 03 de junho de 1998 - Dispde sobre os planos e seguros privados de
assisténcia a saude;

e) Instru¢ao Normativa n° 01 — SLTI/MPOG, de 19 de janeiro de 2010 - Dispde sobre os critérios de
sustentabilidade ambiental na aquisi¢do de bens, contratagdo de servigos ou obras pela Administraciao
Publica Federal direta, autarquica e fundacional e da outras providéncias;

f) Instrucdo Normativa n° 03, de 28 de abril de 2014 — Diretoria-Geral da Secretaria do Tribunal


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2021/lei/l14133.htm

Regional Federal da 5" Regido - Dispde sobre os procedimentos e o fluxo dos processos de liquidagdo e
pagamento no gerenciamento dos contratos no ambito do Tribunal Regional Federal da 5* Regido. Publicado
no Didrio Eletronico Administrativo do TRFS - DEA, n. 77, p. 23-37, de 29.04.2014. \u003d\u003d Alterado
0 Art. 12 pela IN n°® 4/2014;

g ) Instrucio Normativa n° 03, de 02 de junho de 2021 — Diretoria Geral da Secretaria do Tribunal
Regional Federal da 5* Regido — Estabelece rotinas, prazos e condigdes para aquisicdo de bens e contratagao
de servicos que demandem procedimento licitatorio, e prorrogagdo de servigos continuos;

h) Instrucao Normativa n° 65 — SEGES/ME, de 7 de julho de 2021 — Dispde sobre o procedimento
administrativo para a realizacdo de pesquisa de precos para aquisi¢do de bens e contratagdo de servigos em
geral, no ambito da administragcdo publica federal direta, autdrquica e fundacional.

1) Instrucio Normativa n° 05 - SEGES/MPDG, de 25 de maio de 2017 - Dispde sobre as regras e
diretrizes do procedimento de contratacdo de servicos sob o regime de execucdo indireta no ambito da
Administragdo Publica federal direta, autarquica e fundacional;

1) Instrucao Normativa n° 58 —- SEGES/ME, de 8 de agosto de 2022 - Dispde sobre a elaboragao dos
Estudos Técnicos Preliminares - ETP, para a aquisicdo de bens e a contratacdo de servicos e obras, no
ambito da administragdo publica federal direta, autarquica e fundacional, e sobre o Sistema ETP digital;

k)  Resolucido CNJ n° 540, de 18 de dezembro de 2023 - Altera a Resolugdo CNJ n°® 255/2018 e dispoe
sobre paridade de género, com perspectiva interseccional de raga e etnia, em atividades administrativas e
jurisdicionais no ambito do Poder Judiciario;

1) Resolucdao CNJ n° 401, de 16 de junho de 2021 - Dispoe sobre o desenvolvimento de diretrizes de
acessibilidade e inclusdo de pessoas com deficiéncia nos 6rgdos do Poder Judicidrio e de seus servicos
auxiliares, e regulamenta o funcionamento de unidades de acessibilidade e inclusao;

m ) Resolucido CNJ n° 400, de 16 de junho de 2021 - Dispde sobre a politica de sustentabilidade no
ambito do Poder Judiciario;

n ) Resolu¢ao CNJ n° 294, de 18 de dezembro de 2019 - Regulamenta o programa de assisténcia a
saude suplementar para magistrados e servidores do Poder Judicidrio;

0) Resolucio CNJ n° 207, de 15 de outubro de 2015 - Institui Politica de Atengao Integral a Saude de
Magistrados e Servidores do Poder Judiciario;

P) Resolucio CNJ n° 201, de 3 de marco de 2015 - Dispde sobre a criagdo e competéncias das unidades
ou nucleos socioambientais nos 6rgaos e conselhos do Poder Judiciario e implantagdo do respectivo Plano de
Logistica Sustentavel;

q ) Resolucao CJF n° 02, de 20 de fevereiro de 2008 - Regulamenta, no ambito do Conselho e da
Justica Federal de primeiro e segundo graus, os beneficios do Plano de Seguridade Social previsto no art.
185, incisos I, alineas ‘b’, ‘c’, ‘d’, ‘e’, ‘f* e II, alineas ‘b’, ‘¢’ e ‘d’, da Lei n® 8.112/90, e da outras
providéncias;

r) Resolu¢dao Normativa - RN ANS n° 259, de 17 de junho de 2011 - Dispde sobre a garantia de
atendimento dos beneficiarios de plano privado de assisténcia a saude e altera a Instru¢ao Normativa — IN n°
23, de 1° de dezembro de 2009, da Diretoria de Normas ¢ Habilitagdo dos Produtos — DIPRO;

s ) Resolucio Pleno TRF5 n° 11, de 22 de outubro de 2020 - Aprova o regulamento do TRFMED,
sistema de autogestdo em saude no ambito da Justica Federal de 1° e 2° Graus da 5* Regido;

t) Resolucido Pleno TRF5 n° 02, de 17 de marco de 2021 - Revoga o paragrafo tnico do artigo 19 da
Resolucao Pleno n° 11, de 22 de outubro de 2020 (Regulamento do TRFMED, sistema de autogestdo em
saude no ambito da Justica Federal de 1° e 2° Graus da 5* Regido).



C. DEFINIC()ES IMPORTANTES
Para fins de melhor clareza deste documento, constam as seguintes definigdes:

ACT —Acordo de Cooperagcdo Técnica— instrumento firmado entre orgdos ou entidades para
compartilhamento de recursos, servigos ou redes assistenciais.

ANS — Agéncia Nacional de Saude Suplementar— autarquia federal responsavel pela regulagdao do setor de
planos de saude.

CBHPM - Classificagdo Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos— tabela de referéncia da
Associagdo Médica Brasileira que hierarquiza e precifica procedimentos médicos.

CJF — Conselho da Justica Federal— 6rgao de supervisao administrativa e orcamentaria da Justi¢a Federal
de 1° ¢ 2° Graus.

CNJ — Conselho Nacional de Justica— 6rgao de controle do Poder Judicidrio responsavel, dentre outras
atribuicdes, por normatizar a Politica de Atencao Integral a Saude de Magistrados e Servidores.

DEAS - Diretoria Executiva de Autogestdo em Saude do TRF5— unidade responsavel pela gestdo do
Programa TRFMED.

FACPLAN - Sistema de Gestado TRFMED—- plataforma informatizada de controle de beneficiarios, rede
assistencial e contas médicas.

GDC — Gestdo de Doengas Cronicas— modelo assistencial baseado em acompanhamento multiprofissional
¢ monitoramento permanente de pacientes com patologias cronicas.

OPME - Orteses, Préteses e Materiais Especiais— insumos médico-hospitalares de alto custo utilizados
em procedimentos diagnosticos ou terapéuticos.

PAC — Plano Anual de Contratagoes— instrumento de planejamento que consolida as contratacdes e
aquisigOes previstas pelo 6rgao para o exercicio.

SADT - Servicos Auxiliares de Diagnostico e Terapia— conjunto de exames e procedimentos de apoio
diagnostico (imagem, laboratorio, radioterapia etc.).

TRFS ou TRIBUNAL — Tribunal Regional Federal da 5 Regido.

TRFMED - Programa de Autogestio em Saude do Tribunal Regional Federal e Segoes Judiciarias da 5
Regiao.

TUSS — Terminologia Unificada da Saude Suplementar— padrao de codificacao instituido pela ANS para
identificar procedimentos, materiais e medicamentos.

UCO - Unidade de Custo Operacional— fator previsto na CBHPM que remunera custos de infraestrutura,
equipamentos e insumos utilizados em determinados procedimentos.

PARTE ESPECIFICA

(Conforme Lei n® 14.133/2021, art. 18, §§ 1° € 2°; ANEXO I da IN-DG N° 3/2021 e IN SEGES/ME N°
58/2022)

1. DESCRICAO DA NECESSIDADE.



1.1 Credenciamento de pessoas juridicas especializadas na presta¢ao de servicos médicos, hospitalares,
auxiliares de diagnostico e terapia, de hemoterapia, fonoaudiologia, fisioterapia, nutri¢do, psicologia,
terapia ocupacional, aten¢dao domiciliar, remogao de pacientes, cirurgia, telemedicina e telessatde, além de
outros correlatos destinados aos beneficiarios do Programa de Autogestdo em Satde do Tribunal Regional
Federal da 5* Regido e Sec¢des Judiciarias Vinculadas — TRFMED, de acordo com as especificagdes
constantes neste documento, no Termo de Referéncia e no Edital de Credenciamento, abrangendo todo o
ciclo assistencial, rede basica e rede de alta complexidade com custo diferenciado, no Estado de
Pernambuco, conforme a necessidade e interesse do Programa.

1.1.1 O credenciamento sera restrito ao Estado de Pernambuco, conforme a necessidade e interesse do
Programa.

1.1.2 Em carater excepcional, de forma complementar a rede credenciada constante dos planos ofertados
pela autogestao, poderao ser credenciados prestadores de servicos de alto custo para assisténcia médica,
paramédica, hospitalar, ambulatorial, emergencial, auxiliares de diagnostico e terapia, reabilitagdo fisica,
internagdes clinicas e cirurgicas, de alta referéncia e custo diferenciado, com tabelas proprias,
mediante prévia analise da Diretoria Executiva de Autogestdo em Satde — DEAS - TRFMED e posterior
autorizacao do Conselho Deliberativo do TRFMED.

1.2 Os servigos serdo classificados da seguinte forma:

1.2.1 (TTPO 1) Assisténcia médico-hospitalar: servicos médico-hospitalares, com disponibilidade para
internacdo em leitos clinicos, cirurgicos ou de terapia intensiva, para procedimentos eletivos e
emergenciais, de natureza clinica e cirurgica, hemodindmica, além de servicos complementares ao
diagnostico e ao tratamento, inclusive de procedimentos na rede de alto custo.

1.2.2 (TIPO 2) Rede ambulatorial: servicos médicos, eletivos, de pronto-atendimento sem internacdo, de
natureza clinica, consultas, hospital-dia, pequenas cirurgias e procedimentos de baixa e média
complexidade, hemodinamica ambulatorial, além de servicos complementares ao diagnostico e ao
tratamento.

1.2.3 (TIPO 3) Servicos auxiliares de diagnoéstico e terapia (SADT): exames laboratoriais, de imagem,
métodos graficos, endoscopicos, radioterapia, quimioterapia € demais terapias de apoio.

1.2.4 (TIPO 4) Servicos paramédicos de natureza clinica, inclusive reabilitacio e terapias
especializadas: consultas de enfermagem, farmdcia clinica, fisioterapia, fonoaudiologia, terapia
ocupacional, nutricdo clinica, psicologia, entre outras praticas integrativas reconhecidas pela ANS e
voltadas a preven¢do, recuperagdo funcional, manutencio da saude e promoc¢do de qualidade de vida dos
beneficiarios:

Area profissional Escopo assistencial e principais abordagens/metodologias incluidas*

Consultas de enfermagem, estratificacdo de risco, educagao em saude, curativos,

Enfermagem . . : .
g ostomias, manejo de feridas complexas e programas de autocuidado.

Revisdo de farmacoterapia, conciliagdo medicamentosa, monitorizagdo de
Farmacia clinica parametros clinicos e laboratoriais, acompanhamento de adesdo a tratamentos e
terapias, farmacovigilancia clinica e suporte a prescri¢ao racional.

Reabilitacdo geral: ortopédica, cardiorrespiratdria, uroginecoldgica, neuroldgica,

Fisioterapia . , : .
P com técnicas especificas previstas e autorizadas pelo TRFMED.




Terapia de linguagem, motricidade orofacial, audiologia clinica, disfagia, voz e
Fonoaudiologia comunicagdo alternativa, utilizando métodos especificos, integragdo sensorial
oral, entre outros.

Treinamento de atividades de vida diaria (AVDs), integracdo sensorial, adaptacao

Terapia ocupacional . e .
P P de ambiente, reabilitacao cognitiva.

Avaliacao nutricional, prescricao dietética individualizada, acompanhamento em
Nutricéo clinica patologias cronicas e protocolos de suporte nutricional oncoldgico, bariatrico e
metabolico.

Psicoterapia individual, familiar e em grupo. Métodos com uso de abordagens
Psicologia validadas, tais como: ABA para transtorno do espectro autista, TCC, psicoterapia
breve, entre outros previstos e autorizados pelo TRFMED.

Demais praticas
integrativas
reconhecidas pela ANS

Outras formas de cuidado complementar que tenham respaldo regulatério e com
Autorizagao prévia do TRFMED.

*A lista ¢ exemplificativa; novas técnicas ou protocolos que venham a ser reconhecidos pela literatura
cientifica e pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) poderao ser incorporados a esta relacao.

1.2.5 (TIPO 5) Saude Mental Integrada: psiquiatria ambulatorial, hospital-dia especializado, internagao
psiquiatrica, dependéncia quimica e atendimento remoto (telepsiquiatria ).

1.2.6 (TIPO 6) Servicos de intermediacio permanente de servicos médicos ou paramédicos: redes
médicas e paramédicas organizadas em Associacdes e Cooperativas, com servicos eletivos e
emergenciais, de natureza clinica e cirrgica, além de servigos complementares ao diagndstico e ao
tratamento.

1.2.7 (TIPO 7) Servicos de atencdo domiciliar: internacdo domiciliar, assisténcia interdisciplinar,
fornecimento de insumos e remogao residéncia—hospital-residéncia.

1.2.8 (TIPO 8) Servicos de remociao terrestre de pacientes: transporte assistido de pacientes, em carater
eletivo ou emergencial, por meio de ambulancias do tipo béasico ou do tipo UTI movel, conforme
classificagdo do 6rgao regulador; atendimento médico pré-hospitalar (APH).

1.2.9 (TIPO 9) Hemoterapia e medicina transfusional: captacdo de doadores, coleta, processamento,
testes imuno-hematoldgicos, armazenamento, distribui¢do e transfusdo de hemocomponentes (concentrado
de hemacias, plaquetas, plasma fresco congelado, entre outros), incluindo hemovigilancia e rastreabilidade
completa.

1.2.10 (TIPO 10) Telemedicina e telessatide: consultas, laudos, monitoramento remoto integrado a
prontuario eletronico, central de orientacdo 24 (vinte e quatro) horas, além de servicos correlatos, nas
formas regulamentadas pela ANS.

1.2.11 (TTIPO 11) Gestao de doencas crénicas - GDC e Cuidados Paliativos: acompanhamento
multiprofissional, monitoramento de parametros vitais e ajuste precoce de terapias, desenvolvendo linhas
de cuidado para diabetes, hipertensdo, doenga pulmonar obstrutiva cronica - DPOC, doenga renal cronica,
oncologicos, geriatria e cuidados paliativos.




1.2.12 (TTIPO 12) Assisténcia farmacéutica para medicamentos de alto custo: aquisicdo, dispensacdo
clinica, farmacovigilancia de beneficiarios e programas de adesdo de medicamentos de alto custo, além de
terapias bioldgicas, oncoldgicas orais, imunobioldgicos e dispositivos de infusao.

1.2.13 (TIPO 13) Préteses, Orteses e Materiais Especiais: fornecimento de OPME.
1.3 Um tnico credenciamento permite a oferta de multiplos tipos de servigos.

1.4 O credenciamento ndo obrigard a Administracio a contratacdo, que podera ocorrer se houver
demanda dos beneficiarios do TRFMED pelo servico ofertado pelas Credenciadas, apds decisdo da
Diretoria Executiva de Autogestdo em Saude, observando que:

1.4.1 Os servigos previstos neste Estudo Técnico serdo credenciados na quantidade adequada as demandas
do TRFMED, observando-se o dimensionamento técnico constante do planejamento da rede direta
assistencial necessaria para garantir a cobertura e a continuidade do cuidado aos beneficidrios, sendo
compatibilizado com a disponibilidade de recursos orgamentarios e financeiros destinados ao Programa de
Autogestdo e limitado as coberturas assistenciais oferecidas, bem como a capacidade operacional das
equipes do TRFMED. Neste sentido, a implantacdo escalonada permite o acompanhamento técnico e
financeiro progressivo, garantindo coeréncia entre o planejamento, o dimensionamento or¢gamentario e o
controle de execucao.

1.4.1.1 Com vistas a permitir a execucao gradual e planejada do credenciamento, como indicado no item
1.4.1 acima, o TRFMED adotara o seguinte cronograma indicativo de etapas, estruturado conforme o
tipo de servigo assistencial e o periodo estimado de abertura de cada fase:

1.4.1.1.1

Previséo de

Etapa Segmento de Prestadores de Servigo Credonciamento

Senicos hospitalares nao disponiveis na rede indireta,

T4.2026
pelas

2 Clinicas multidi li de terapias 512026

3 Demais senigos auxiliares de diagndstico e terapia 2 2026

4 Cooperativas de senicos médicos 522026

s © e senios $2.2026
fisioterapia. nutricdo, psicologia, terapia ocupacional)

6 Atencio domiciliar 12027
7 Remogo de pacientes S1.2027

8  Telemedicina e telessatde 812027

o Demais senigos ainda ndo contemplados nas etapas

S2.2027
anteriores do cronograma

Legenda:
S1 - 1° semestre; S2 — 2° semestre; T4 — 4° trimestre.

Cronograma indicativo, sujeito a ajustes conforme disponibilidade orcamentaria, maturidade das etapas e
avaliacdo da Diretoria Executiva do TRFMED. O Cronograma vigente e atualizado estard também
disponivel para consulta em https://trfmed.trf5.jus.br/parceiros/editais/

1.4.2 A manifestacdo de interesse no credenciamento dos servigos objeto do presente Estudo nao implica
direito ao credenciamento imediato, visto que a proposta passara por analise técnica quanto ao
interesse do TRFMED, considerando, além do atendimento as demandas de seus beneficiarios, a
necessidade e disponibilidade or¢amentaria e financeira do Programa, citados no item 1.4.1.


https://trfmed.trf5.jus.br/parceiros/editais/

1.4.3 O Tribunal reserva-se o direito de contratar exclusivamente os servigos que possuam tabelas ja
elaboradas, vigentes e divulgadas pelo TRFMED, apos aprovadas pelo Conselho Deliberativo do
programa e que estejam previstos no planejamento da rede direta assistencial aprovado pelo Conselho
Deliberativo do TRFMED.

1.5 JUSTIFICATIVA.

1.5.1 O Credenciamento de pessoas juridicas especializadas para a prestacdo dos servigos descritos neste
documento ¢ fundamental para atender com eficiéncia e seguranca as demandas do TRFMED,
considerando as normas citada na PARTE GERAL deste Estudo Técnico, mormente as destinadas a
assisténcia a saude do servidor publico federal que, a par das normas constitucionais dos arts. 6°, caput, 7°,
XXII, 39, §3° e 196, ¢ também objeto de tratamento especifico no art. 230 da Lei n°® 8.112/1990, e da
Resolu¢ao do Conselho Nacional de Justiga (CNJ) n°® 207/2015 que, por sua vez, instituiu a Politica de
Atencao Integral a Saude de Magistrados e Servidores do Poder Judiciario, regulamentada pela Resolucao
CNJ n° 294/2019, que previu o programa de assisténcia a saide suplementar para magistrados e servidores
do Poder Judicidrio.

1.5.2 Seguindo as diretrizes j& mencionadas, o TRF5 disponibiliza assisténcia médica aos servidores
mediante o Programa de Autogestdao em Satude (TRFMED), que necessita da manutengao de uma estrutura
propria de atendimento conforme a cobertura prevista no Regulamento Geral.

1.5.3 O TRFMED foi instituido em 1° de dezembro de 2020 com a finalidade de garantir assisténcia
integral e segura aos magistrados e servidores da Justica Federal da 5* Regido, bem como a seus
dependentes. Para possibilitar o inicio imediato das operagdes, adotou-se, naquela fase inaugural, uma
rede de atendimento indireta, alicer¢ada em operadoras ja consolidadas no mercado. Essa estratégia
assegurou celeridade de implementagdo, porém apresenta custos decorrentes das taxas de administracao
cobradas pelas operadoras parceiras que podem ser reduzidos na operacgao da rede direta.

1.5.4 Em 2023, o programa ampliou sua cobertura para os demais Estados que compdem a 5* Regido —
Ceard, Rio Grande do Norte, Paraiba, Alagoas e Sergipe — mantendo, ainda, o modelo de rede indireta. O
continuo aumento do niimero de beneficidrios evidenciou a necessidade de aprimoramento na governanga
assistencial e na eficiéncia financeira. Nesse contexto, houve credenciamento direto, contemplando
servigos de home care e um hospital na rede de alto custo e referéncia em alta complexidade, iniciando a
fase de habilitagdo operacionais para uso da rede propria.

1.5.5 Em abril de 2025, o TRFMED alcancou a marca de 14 000 vidas assistidas, patamar que reforca a
necessidade de eliminar custos adicionais gerados pelas taxas de administragdo da rede indireta e de
fortalecer o controle sobre a qualidade dos servicos prestados. Assim, mostra-se relevante iniciar a
contratacdo de estabelecimentos de saude de reconhecida exceléncia abarcando pronto-atendimento,
hospitais gerais, servicos de alta complexidade, diagndstico, atencdo domiciliar, saude mental e demais
areas essenciais ja citadas no objeto descrito acima.

1.5.6 Dessa forma, a realizagdo de novas contratagdes de prestadores de satde para compor a rede propria
do TRFMED justifica-se plenamente, pois garante acesso a servi¢os de maneira ampla, economicamente
sustentavel e com menor custo operacional. O credenciamento inicial restrito ao Estado de Pernambuco
configura-se como uma estratégia piloto essencial, estabelecendo um processo de aprendizado prévio e
metodologia de implementagdo que sera fundamental para a posterior expansdo as demais regides de
atuacao do TRFMED. Esta abordagem gradual permite o refinamento dos procedimentos operacionais, a
avaliagdo da eficacia dos critérios de credenciamento e o aperfeigoamento dos mecanismos de controle,



assegurando que a experiéncia adquirida na regido sirva como base solida para a replicacdo bem-sucedida
do modelo em outras localidades atendidas pelo Programa.

2. PREVISAO NO PLANO ANUAL DE CONTRATACOES — PAC NO AMBITO DO
TRIBUNAL REGIONAL FEDERAL DA 5* REGIAO

2 .1
TRFMED-0017.

2.2 E estimada uma projecdo de custo conforme quadro a seguir:

Ano
Centro de
Demanda Custo
2025
léfggenciada AMOS
Direta (QUEEATED),

2026

2027

Credenciamentos
Previstos

Despesas
Previstas

RS
1. Hospital de
Alta
Complexidade

2. Cooperativa de

Anestesistas 1.500.000,00

3. Clinicas
terapias
especificas

1. Hospitais
12920

2.Ambulatoério e

Clinicas Medicas
20.000.000,00

3.Profissionais de
saude

1. Demais
prestadores de
servigos de

.2 . . 50.000.000,00
assisténcia a satude

CATMAT/CATSER

A contratacdo estd prevista no plano de contratacdes anual de 2025, ITEM N° TRFS5-

DESCRICAO
DO CATSER

Assisténcia
médica -
hospitalar /
domiciliar
complementar
de satde /
convénio

2.3 E importante ressaltar que, por se tratar de uma demanda espontanea dos beneficiarios, os valores



podem variar. Contudo, o histérico demonstra que as despesas totais t€ém se mantido alinhadas as
previsdes dos estudos atuariais.

2.4 Com a construgdo da rede credenciada direta, a expectativa € que ocorra uma migracao gradual das
despesas atualmente alocadas na rede de operadoras contratadas. Dessa forma, a medida nao implicara
aumento no gasto global com assisténcia a saude, pois o aumento do custo com a rede direta sera
compensado por uma reducdo equivalente nos custos com a rede intermediada.

3. REQUISITOS DA CONTRATACAO

3.1. A empresa interessada deverd prestar, na regido de credenciamento indicada, servigo de saude
incluido na cobertura do Programa de Autogestdo em Satde do TRFS5, conforme seu regulamento,
observando-se:

3.1.1. Os servicos credenciados deverdo ser prestados diretamente aos beneficiarios do TRFMED,
observando-se as seguintes modalidades de execu¢do: atendimento presencial nas dependéncias,
instalacdes ou unidades hospitalares da contratada; atendimento presencial domiciliar no local
previamente designado pelo TRFMED; e atendimento remoto mediante utilizacdo de plataforma
eletronica, quando tal modalidade for tecnicamente viavel para o servigo especifico e constituir op¢ao do
beneficidrio. A prestacdo dos servicos devera atender aos padrdes técnicos e normativos aplicaveis,
garantindo a qualidade e a seguranga dos procedimentos em todas as modalidades oferecidas.

3.1.2. Estar inscrita e regular no Conselho Regional da(s) respectiva(s) categoria(s) profissional(is).
3.1.3.  Possuir responsavel técnico inscrito e com atua¢do regular no Conselho Regional da(s)
respectiva(s) categoria(s) profissional(is).

3.1.4. Dispor de quadro técnico e corpo clinico devidamente qualificados, manter instalagcdes em perfeito
estado de conservagdo, plenamente acessiveis a pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida, e contar
com equipamentos adequados e permanentemente disponiveis para a prestagao dos servigos.

3.1.5. Concordar com todas as exigéncias previstas no Termo de Referéncia e em seus anexos.

3.2. DA SUSTENTABILIDADE

SUSTENTABILIDADE AMBIENTAL

3.2.1. Além dos critérios de sustentabilidade eventualmente inseridos na descri¢do do objeto, quando
aplicaveis ao caso, os servigos derivados do credenciamento resultante deste Estudo Técnico Preliminar,
devem observar os requisitos aplicadveis que se baseiam no Guia Nacional de Contratacdes Sustentdveis,
na Instru¢do Normativa SLTI/MPOG n°® 01/2010, Resolugao CNJ n° 201/2015, Resolugao CNIJ n°
400/2021, Resolugdo CNJ n° 401/2021 e na Resolucdo CJF n.® 709/2021, que dispde sobre a Politica de
Sustentabilidade da Justica Federal — PSJF.

SUSTENTABILIDADE SOCIAL

3.2.2. Deve a CONTRATADA promover, sempre que possivel, nos contratos firmados com este Egrégio
Tribunal:

3.2.2.1. A participacdo equanime de homens e mulheres, com perspectiva interseccional de raca e etnia,
proporcionando a ocupagdo de, no minimo, 50% (cinquenta por cento) de mulheres, considerada cada
funcdo do contrato, em atendimento ao disposto na Resolu¢do n°® 540, de 18 de dezembro de 2023, do
Conselho Nacional de Justica.

3.2.2.2. Para a composi¢do equanime de que trata o subitem acima, por mulher compreende-se mulher


https://www.gov.br/agu/pt-br/composicao/cgu/cgu/guias/guia-de-contratacoes-sustentaveis-set-2023.pdf

cisgénero, mulher transgénero e fluida.

3.2.2.3. O preenchimento das vagas devera respeitar, resguardada a medida do possivel, a proporcao
respectiva de género, raca e etnia da populacdo brasileira, por Estado da Federagdo, segundo o tultimo
Censo da Fundacao Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e de acordo com critérios
estabelecidos pelo Departamento de Pesquisas Judicidrias do CNJ, sem prejuizo de superagdo dessa
proporg¢ao se houver possibilidade, no que se refere aos grupos minorizados.

3.2.2.4. A proporcionalidade de género, raca e etnia de que trata o subitem acima devera ser divulgada nos
portais dos tribunais, de forma acessivel a consulta publica.

3.2.2.5. Agoes relacionadas a igualdade de género por meio de campanhas contra o assédio sexual e moral
no ambiente de trabalho e contra a discriminacao por identidade de género e/ou orientagcdo sexual.

SUSTENTABILIDADE ECONOMICA

3.2.3. Deve a CONTRATADA promover, sempre que possivel, nos contratos firmados com este Egrégio
Tribunal:

3.2.3.1. O desenvolvimento de tecnologias que possibilitem o uso de fontes energéticas renovaveis,
diminuindo custos a médio e longo prazo através de recursos abundantes; e,

3.2.3.2. Uma maior eficiéncia dos seus processos, ou seja, a capacidade de produzir mais com menos,
otimizando a dinamica de prestacao de servigos para elevar a produtividade e, consequentemente, trazendo
efeitos para a sua lucratividade.

3.3. DA SUBCONTRATACAO

3.3.1. Em carater excepcional e de maneira justificada, admitir-se-4 a subcontratacdo dos servigos nos
casos em que a(s) credenciadas ndo dispuser(em) de rede de atendimento na localidade, e nessa houver a
necessidade comprovada de atendimento ao beneficiario do TRFMED, desde que respeitados os
parametros financeiros dispostos no Termo de Referéncia.

3.3.1.1. No Acdrdao TCU n° 2002/2005 — Plenério, o Ministro Relator consignou em seu voto que a
subcontratacdo “deve ser adotada unicamente quando necessaria para garantir a execucdo do contrato,
desde que, ¢ claro, ndo atente contra os principios constitucionais inerentes ao processo licitatorio”, e nem
ofenda outros principios relacionados as licitagcdes. Diante do exposto, observa-se que a prestacdo de
servicos objeto do presente estudo, por seu carater de salvaguardar a garantia do mais fundamental dos
direitos constitucionais que € o direito a vida, admitir-se-4 a subcontratagdo dos servigos nos casos em
que a(s) credenciadas ndo dispuser(em) de rede de atendimento na localidade, e nessa houver a
necessidade comprovada de atendimento ao beneficiario do TRFMED.

3.4. DA GARANTIA DA CONTRATACAO

3.4.1. Fica dispensada a exigéncia de garantia contratual, nos termos do art. 96 e seguintes da Lei n°
14.133/2021, considerando, sobretudo, o modelo de remuneragdo de servigos na saude suplementar, em
que a vasta maioria dos procedimentos ¢ objeto de auditoria médica prévia ao desembolso.

3.5. DA VISTORIA AO LOCAL DE EXECUCAO DOS SERVICOS

3.5.1. Finalizada a habilitacao juridica, a comprovacao da regularidade fiscal, social e trabalhista, da
qualificacdo técnico-operacional, economico-financeira e a apresentacdo das declaracdes, sera facultado
ao CREDENCIANTE a realizagdo de vistoria nos respectivos locais de atendimento, segundo critérios
definidos no Formulario de Vistoria constante do Anexo I-C do Termo de Referéncia. Na vistoria, sera
efetuada a inspecdo das dependéncias, equipamentos, condi¢cdes de atendimento, higienizagdo e
capacidade técnico-operacional, por profissional indicado pelo TRFMED, que fornecera manifestagao
conclusiva sobre o atendimento ou nao aos requisitos solicitados, cotejados em relacdo a proposta
apresentada pelo prestador.


https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&ved=2ahUKEwiPhoWyvJSNAxUmpZUCHXryIKUQFnoECBAQAQ&url=https%253A%252F%252Fwww.tcu.gov.br%252Facordaoslegados%252F2005%252FPlenario%252FAC-2005-002002-AN-PL.doc&usg=AOvVaw0EpWJTkgQ3C9lGDybkjWVs&opi=89978449

3.5.2. A apresentacdo de copia de termo de vistoria atualizado realizada por outra entidade de autogestiao
vinculada a Administragdo Publica Federal, podera dispensar a realizacdo de inspegdo de que trata o item
acima, a critério da Diretoria do TRFMED.

3.6. Dos requisitos de habilitacao

3.6.1. A empresa interessada devera apresentar documentacdo que comprove o atendimento aos critérios
de habilitacdo juridica, habilitagdo fiscal e trabalhista, qualificacdo técnico-operacional e habilitagcdo
econdmico-financeira, conforme definido abaixo:

3.6.2. Critério de Habilitacao Juridica

3.6.2.1. Empresario individual: inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta
Comercial da respectiva sede.

3.6.2.2. Microempreendedor Individual - MEI: Certificado da Condi¢ao de Microempreendedor Individual
- CCMEIL cuja aceitacdo ficara condicionada a verificacgdo da autenticidade no

sitio https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor.

3.6.2.3. Sociedade empresaria, sociedade limitada unipessoal — SLU ou sociedade identificada como

empresa individual de responsabilidade limitada - EIRELI: inscrigdo do ato constitutivo, estatuto ou
contrato social no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo da Junta Comercial da respectiva

sede, acompanhada de documento comprobatorio de seus administradores.

3.6.2.4. Sociedade empresaria estrangeira: portaria de autorizacao de funcionamento no Brasil, publicada
no Diario Oficial da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade federativa onde se localizar a filial,
agéncia, sucursal ou estabelecimento, a qual serd considerada como sua sede, conforme

Instru¢do Normativa DREI/ME n.° 77, de 18 de marco de 2020.

3.6.2.5. Sociedade simples: inscri¢ao do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas Juridicas do local de
sua sede, acompanhada de documento comprobatdrio de seus administradores.

3.6.2.6. Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empresaria: inscricdo do ato constitutivo da
filial, sucursal ou agéncia da sociedade simples ou empresaria, respectivamente, no Registro Civil das

Pessoas Juridicas ou no Registro Publico de Empresas Mercantis onde opera, com averbagao no Registro
onde tem sede a matriz.

3.6.2.7. Sociedade cooperativa: ata de fundagdo e estatuto social, com a ata da assembleia que o aprovou,
devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das Pessoas Juridicas da
respectiva sede, além do registro de que trata o art. 107 da Lei n® 5.764, de 16 de dezembro 1971.

3.6.2.8. Os documentos apresentados deverdo estar acompanhados de todas as alteracdes ou da
consolidacdo respectiva.

3.6.3. Critério de Habilitacio Fiscal, Social e Trabalhista
3.6.3.1. A inscri¢ao no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ).

3.6.3.2. A inscri¢@o no cadastro de contribuintes estadual e/ou municipal, se houver, relativo ao domicilio
ou sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto contratual.

3.6.3.3. A regularidade perante a Fazenda federal, estadual e/ou municipal do domicilio ou sede do
licitante, ou outra equivalente, na forma da lei.

3.6.3.4. A regularidade relativa a Seguridade Social e ao FGTS, que demonstre cumprimento dos encargos
sociais instituidos por lei.

3.6.3.5. A regularidade perante a Justi¢a do Trabalho.
3.6.3.6. O cumprimento do disposto no inciso XXXIII do art. 7° da Constituicdo Federal.

3.6.3.7. Caso a empresa seja considerada isenta dos tributos estaduais relacionados ao objeto licitatorio,
devera comprovar tal condicdo mediante declaragao da Fazenda Estadual do seu domicilio ou sede, ou


https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor
https://www.gov.br/economia/pt-br/assuntos/drei/legislacao/arquivos/legislacoes-federais/indrei772020.pdf
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/l5764.htm#art107

outra equivalente, na forma da lei.

3.6.3.8. Caso a empresa detentor do menor prego seja qualificado como microempresa ou empresa de
pequeno porte deverd apresentar toda a documentagao exigida para efeito de comprovagao de regularidade
fiscal, mesmo que esta apresente alguma restricdo, sob pena de inabilitacao.

3.6.3.8.1. A existéncia de restri¢do relativamente a regularidade fiscal e trabalhista ndo impede que a
empresa qualificada como microempresa ou empresa de pequeno porte seja declarada vencedora, uma vez
que atenda a todas as demais exigéncias do edital.

3.6.3.8.2. Uma vez constatada a existéncia de alguma restricio no que tange a regularidade fiscal e
trabalhista, a mesma sera convocada para, no prazo de 05 (cinco) dias tteis, apos a declaracio do
vencedor, comprovar a regularizacdo. O prazo podera ser prorrogado por igual periodo, a critério da
administracdo publica, quando requerida pelo licitante, mediante apresentacao de justificativa.

3.6.3.8.4. A nao-regularizagdo fiscal e trabalhista no prazo previsto no subitem anterior acarretard em
inabilita¢do, sem prejuizo das san¢des previstas no Termo de Referéncia e no instrumento convocatorio.

3.6.4. Critério de Habilitacio Economico-Financeiro

3.6.4.1. Certidao negativa de feitos sobre faléncia, recuperacao judicial ou recuperagdo extrajudicial,
expedida pelo distribuidor da sede do licitante, ha menos de 90 (noventa) dias da data de inicio de entrega
da documentagdo, mencionada no preambulo do Edital de Credenciamento, especificamente, para as
certiddes sem prazo de validade expresso.

3.6.4.2. Caso a certiddo negativa de feitos sobre faléncia, recuperagao judicial ou recuperagao extrajudicial
contenha prazo de validade expresso, s6 serdo aceitas as certiddes cujo prazo de validade esteja vigente.

3.6.4.3. No caso de certiddo positiva de recuperacdo judicial ou extrajudicial, o licitante devera apresentar
a comprovacgao de que o respectivo plano de recuperacao foi acolhido judicialmente, na forma do art. 58,
da Lei Federal n° 11.101/2005, com redacao dada pela Lei Federal n.° 14.112, de 24 de dezembro de 2020,
e ainda, certiddo emitida pela instdncia judicial competente afirmando que a interessada estd apta
econdmica ¢ financeiramente a participar de procedimento licitatorio, nos termos do Acoérdao n.°
1201/2020 — Plenario do TCU, sob pena de inabilitagdo, devendo ainda, comprovar todos os demais
requisitos de habilitagao.

3.6.4.4. Apresentar balango patrimonial e demonstra¢do de resultado de exercicio dos 02 (dois) ultimos
exercicios sociais, ja exigiveis e apresentados na forma da lei, comprovando, em ambeos, a situagdo
financeira da empresa constatada mediante obtencao de indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral
(SG) e Liquidez Corrente (LC), resultantes da aplicagdo das formulas:

a) LG = ATIVO CIRCULANTE + REALIZAVEL A LONGO PRAZO
PASSIVO CIRCULANTE + EXIGIVEL A LONGO PRAZO

b) SG = ATIVO TOTAL
PASSIVO CIRCULANTE + EXIGIVEL A LONGO PRAZO

c)LC= ATIVO CIRCULANTE
PASSIVO CIRCULANTE

3.6.4.5. Os documentos referidos no item anterior limitar-se-ao ao ultimo exercicio no caso de a empresa
ter sido constituida ha menos de 02 (dois) anos, e deverdo ser exigidos com base no limite definido pela
Receita Federal do Brasil para transmissao da Escrituracao Contébil Digital — ECD ao Sped.

3.6.4.6. A(s) empresa(s) criada(s) no exercicio financeiro inicial do credenciamento devera(3ao) atender a



todas as exigéncias da habilitagdo e ficardo autorizadas a substituir os demonstrativos contdbeis pelo
balanco de abertura.

3.6.4.7. O atendimento dos indices econdomicos previstos no subitem 3.6.4.4. devera ser atestado mediante
declaracao assinada por profissional habilitado da 4rea contabil, apresentada pelo fornecedor.

3.6.4.8. Caso a empresa apresente resultado igual ou menor que 01 (um), em qualquer dos indices acima,
quando da habilitacao, devera comprovar de que possui Patrimonio Liquido igual ou superior a 10% (dez
por cento) do valor estimado da contratacdo, conforme previsto § 4° do art. 69 daLei Federal n°
14.133/2021.

3.6.5. Critério de Qualificacdo Técnico-Operacional

3.6.5.1. A comprovagdo da capacidade técnico-operacional dar-se-a pela apresentacdo de Atestado(s) de
Capacidade Técnica, emitido(s) por pessoa juridica de direito publico ou privado, que comprove(m)
experiéncia anterior na prestacdo de servigos de assisténcia a satide do tipo descrito no objeto do Termo de
Referéncia, por periodo nao inferior al12 (doze) meses, em contratacdes que atendam
planos/operadoras/instituicdes de satide que possuam, no minimo, 50% (cinquenta por cento) do nimero
total de vidas estimado, previsto no ANEXO I-B do Termo de Referéncia, observando-se que:

3.6.5.1.1. Apenas serdo aceitos atestados de servigos ja executados, ou em execucgdo, que ja tenha
decorrido 12 (doze) meses de seu inicio;

3.6.5.1.2. Sera permitido o somatério de atestados de servigos prestados de forma concomitante para a
comprovagao da quantidade minima de vidas requeridas nesta alinea; e,

3.6.5.1.3. Serao aceitos atestados emitidos por empresa do mesmo grupo empresarial do particular

aderente ao credenciamento, desde que reste comprovado que houve efetivamente a prestacio do
servico objeto deste credenciamento.

3.6.5.2. Quando se tratar de propostas de credenciamento de prestadores de assisténcia médica
classificados como de alto custo, com tabelas exclusivas ou diferenciadas, devera ser exigida a
apresentacao de acervo técnico composto por:

a) Documento(s) de acreditacdao emitido(s) por Entidades Acreditadoras reconhecidas no setor de saude;

b) Certificagdo de qualidade concedida por instituigdes que atestem a exceléncia e a seguranca
assistencial; e

¢) Outros elementos comprobatorios que demonstrem, de forma objetiva, diferenciais de qualidade e
desempenho, incluindo — entre os componentes intrinsecos aos servicos de saude — localizagao,
infraestrutura fisica e tecnologica, corpo clinico, protocolos de seguranca, pesquisa e inovagdo, entre
outros, que evidenciem condi¢do técnica superior capaz de justificar o enquadramento do prestador como
previsto no item 1.1.2.

3.6.5.2.1. A documentacdo que compde o acervo técnico referido no item anterior serd submetida a
avaliacdo da area técnica do TRFMED, que emitird pronunciamento conclusivo quanto a aderéncia do
prestador as condi¢des que o habilitam a categoria de alto custo.

3.6.5.3. O atestado técnico previsto no item 3.6.5.1., podera ser dispensado quando se tratar de
estabelecimento em inicio de funcionamento ou outro servico de interesse da Diretoria do TRFMED,
que ainda ndo tenha credenciamento com entidades privadas ou 6rgdos publicos.

3.6.5.4. A interessada devera apresentar ainda:

3.6.5.4.1. Comprovacao do(s) registro(s) junto as entidades de fiscalizacdo, nos termos da legislacio
vigente;

3.6.5.4.2. Indicacdo da(s) infraestrutura(s) de que dispde e que sera(ao) disponibilizada(s) para prestacao
dos servicos objetos deste Estudo; e

3.6.5.4.3. Indicacgdo do corpo de profissionais que sera disponibilizado para prestagcdo dos servigos.

3.6.5.5. Podera ser solicitada documentagao complementar, mediante diligéncia, para fins de comprovagao
da legitimidade do(s) atestado(s) de capacidade técnica apresentado(s), a critério do 6rgdo julgador, tais
como: copia de contratos e notas fiscais.


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2019-2022/2021/Lei/L14133.htm

3.6.5.6. A Administracdo se resguarda no direito de diligenciar junto a pessoa juridica emitente do
Atestado/Declaragdo de Capacidade Técnica, visando a obter informagdes sobre o servigo prestado e
copias dos respectivos contratos e aditivos e/ou notas fiscais do contetdo declarado.

3.6.5.6.1. A comprovacao da prestacdo de servigos constantes de atestado de capacidade técnica, quando
solicitada, deve ser feita mediante nota fiscal, e ndo por meio de recibo, compreendendo todo o periodo
mencionado no atestado. (Acorddo TCU n°519/2025 — Plenario)

3.7. DO IMPEDIMENTO DE CONTRATAR COM A ADMINISTRACAO PUBLICA

3.7.1. Quando aplicavel ao seu caso especifico, o particular interessado devera comprovar que ndo esta
com seu direito de contratar com a Administragdo Publica suspenso ou, ainda, impedido por decisdao
transitada em julgado de quaisquer 6rgdos ou entidade da Administragdo Publica, bem como que nio tenha
sido declarada inidoneo, mediante certiddoes dos cadastros publicos competentes.

3.8. DO IMPEDIMENTO DE PARTICIPACAO DE PESSOAS FiSICAS

3.8.1. Em razdo da natureza e complexidade do objeto deste credenciamento, ¢ vedado a contratacio de
pessoas fisicas para a prestacao dos servicos descritos neste documento.

3.9. DAS DECLARACOES

3.9.1. O particular interessado na contratagdo também deverd apresentar declaragdes complementares
como requisito subjetivo de habilitagdo, especialmente quanto a:

3.9.1.1. Declaracao de que esta ciente e concorda com as condi¢des contidas no edital e seus anexos, bem
como de que a proposta apresentada compreende a integralidade dos custos para atendimento dos direitos
trabalhistas assegurados na Constituigdo Federal, nas leis trabalhistas, nas normas infralegais, nas
convengdes coletivas de trabalho e nos termos de ajustamento de conduta vigentes na data de sua entrega
em definitivo e que cumpre plenamente os requisitos de habilitacdo definidos no instrumento
convocatorio;

3.9.1.2. Declaragao de que nao emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre
e ndo emprega menor de 16 anos, salvo menor, a partir de 14 anos, na condi¢ao de aprendiz, nos termos do
inciso XXXIII, do art. 7° da Constitui¢ao Federal;

3.9.1.3. Declaracio de que ndo possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando trabalho
degradante ou forcado, observando o disposto nos incisos IIl e IV do art. 1° € no inciso III do art. 5° da
Constituicao Federal,

3.9.1.4. Declaragdao de que cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia e para
reabilitado da Previdéncia Social, previstas em lei e em outras normas especificas.

3.9.1.5. INEXISTENCIA DE FATO IMPEDITIVO - Declaragdo de que inexistem fatos impeditivos para
a habilitacdio no presente processo licitatorio, ciente da obrigatoriedade de declarar ocorréncias
posteriores.

4. ESTIMATIVA DAS QUANTIDADES.

4.1 O Credenciamento deve atender as necessidades de assisténcia ao conjunto de beneficiarios do
TRFMED, que no momento da elaboracdo deste documento totaliza 14.108 (quatorze mil e cento e 0ito)
beneficiarios, segundo consulta realizada no sistema de Gestao do TRFMED: FACPLAN.

4.2  Quantitativo de Beneficiarios (por faixa etaria: Sede do TRF da 5* Regido e Sec¢do Judiciaria de
Pernambuco):



Quantidade de Beneficidrios do TRFMED - Sede e JFPE [em outubro de 2025)
Fonete: Sistema de Gestao FACPLAN - TRFMED

Faixa Etaria JFPE TRF5 Total

00 - 18 869 575 1.444
19-23 172 157 329
24 -28 174 190 364
29-33 192 274 466
34 - 38 277 247 524
39-43 296 207 503
44 - 48 323 161 484
49 - 53 235 158 393
o4 - 58 155 185 340
S9ou+ 493 732 1.225
Total 3.186 2.886 6.072,

S. LEVANTAMENTO DE MERCADO

5.1. A analise de viabilidade da contratacao inicia-se com o levantamento das alternativas disponiveis no
mercado, das quais se destacam trés: (i) a contratacdo, mediante licitacdo, de um unico prestador para
cada drea de atuagdo; (ii) o credenciamento simultaneo de diversos prestadores; e (iii) a celebra¢do de
Acordo de Cooperagao Técnica para utilizacao de redes ja credenciadas por outros 6rgaos publicos:

5.1.1. A modalidade que prevé licitar um tnico prestador por drea pode lograr pregos competitivos em
virtude da disputa, além de simplificar a gestdo ao concentrar contratos. Todavia, sua execugdo ¢
complexa, dadas as numerosas variaveis intrinsecas aos servigos de satide — localizagdo, infraestrutura
fisica e tecnolodgica, corpo clinico, protocolos de seguranca, entre outras — elevando o risco de
inconsisténcias editalicias e de eventual desassisténcia. A limitacdo da rede a um tUnico prestador por
especialidade ¢ inviavel, suscita insatisfacdo dos beneficiarios, tanto pela restricdo geografica quanto pela
incapacidade de absorver demandas de maior complexidade. A execugao de varias licitagoes para ampliar
a rede direta também ¢ inviavel dada a carga de processos que ela demandaria para atendimento a uma
unica macrorregido, por exemplo. Some-se a isso a expressiva probabilidade de licitagdo deserta, uma vez
que prestadores de satde raramente participam de certames dessa natureza. Inexiste, ademais, referéncia
anadloga que permita estimar com seguranga o custo financeiro dessa solu¢do no ambito do TRFMED ou
de outras autogestdes publicas.

5.1.2. O credenciamento de multiplos prestadores, por sua vez, preserva a transparéncia e amplia a
concorréncia, na medida em que possibilita o ingresso de quaisquer interessados que atendam aos
requisitos técnicos. Desse modo, conforma-se uma rede assistencial densa e capilarizada, adequada as
necessidades dos beneficiarios do TRFMED. O desafio reside na padronizagdo de pregos entre hospitais e
cooperativas, o que pode ensejar encarecimento pontual de determinados servigos e exigir maior esforgo
administrativo da Equipe da Autogestdo no acompanhamento de mercado e na formalizacao e gestdo de
diversos contratos.

5.1.3. A alternativa de aproveitar redes de outros 6rgaos, mediante Acordo de Cooperagao Técnica, reduz a
carga administrativa e encurta prazos processuais, por dispensar credenciamento proprio. Neste momento,
ja existe uma Acordo de Cooperagio Técnica entre o TRFMED e o TRT6 SAUDE (ACT 001/2025 —
TRF5-TRT6). Contudo, ainda que pontualmente relevante para situagdes especificas de prestadores, ¢
sempre importante ter autonomia sobre ampliagdo da rede, definindo prestadores necessarios e relevantes
do ponto de vista do atendimento as demandas dos beneficiarios, além de mais adequadamente definir
elementos de reajustes, governanca e prazos. Portanto, sem desprezar a relevancia dos Acordos de



Cooperacdo Técnica celebrados com outros 6rgaos, eles ndo dispensam a necessidade de que o TRFS5 tenha
um Edital préprio mais amplo de credenciamento de prestadores, como o que se estuda neste documento.

5.1.4. Para comparagdo das solucdes, adotaram-se os critérios: (i) diversidade da rede — hospitais gerais e
especializados, laboratorios, clinicas multiprofissionais, aten¢do domiciliar e remog¢do etc.; (i1) ampla
distribuicdo geografica; (iii) celeridade na contratacdo; (iv) economicidade. O exame demonstrou que a
licitacdo de prestador unico ndo ¢ eficiente para atender aos trés primeiros quesitos, embora cumpra o
ultimo. Ja& o credenciamento multiplo satisfaz integralmente os critérios de diversidade, distribuigdo e
celeridade. A cooperagdo técnica, por seu turno, apesar da relevancia, reduz a autonomia do
estabelecimento de elementos da contratagdo, posto que as condi¢des seriam herdadas de editais alheios.

5.1.5. Diante dessas consideracdes, deliberou-se pela adocdo do credenciamento de multiplos
prestadores, por representar a solu¢do mais equilibrada entre capilaridade da rede assistencial, qualidade
do atendimento, satisfacao dos beneficiarios e observancia do marco legal vigente.

5.1.6. Ademais, no credenciamento de diversos prestadores, as tabelas de pregos maximas sdo fixadas
previamente, de acordo com as pesquisas de pregos e orcamento disponivel. Nao ha disputa de precgos
entre os prestadores, sendo livre a escolha pelo beneficidrio dentre os prestadores credenciados.

5.1.7. As solugdes baseadas em credenciamento — seja mediante edital proprio, seja por meio de Acordos
de Cooperagdo Técnica que aproveitam redes de outros 6rgdos — favorecem a formacdo de uma malha
mais extensa, pois reunem diversos prestadores distribuidos territorialmente.

5.1.8. Em sintese, os resultados condensados a seguir, na Tabela 1 — Andlise comparativa das solugoes ,
demonstram que o credenciamento de multiplos prestadores oferece o melhor equilibrio entre
capilaridade, qualidade, continuidade assistencial e conformidade legal, ainda que exija esforco
administrativo para governanca de contratos e monitoramento de precos.

5.1.9. Por fim, uma observagao quanto ao fato de que, até o presente momento, 0 TRFMED nao dispde de
editais abrangentes para credenciamento de prestadores de servigos de saude. Assim, o instrumento ora
proposto configura a primeira iniciativa de edital, concebido para credenciar diferentes categorias de
hospitais, clinicas, laboratérios, servigos ambulatoriais e afins no Estado de Pernambuco.

5.1.10. Por tratar-se de experiéncia inaugural, o modelo adotado foi estruturado sob a logica da melhoria
continua: monitorar, efetuar revisdes periddicas de precos e protocolos assistenciais, bem como avaliagao
sistematica da satisfagdo dos beneficiarios permitirdo o aperfeigoamento progressivo das condig¢des
contratuais. Desse modo, o TRFMED pretende ndo apenas ampliar a capilaridade e a qualidade da rede
credenciada, mas também estabelecer um ciclo virtuoso de ajustes sucessivos, alinhando-se as melhores
praticas de gestdo publica em saude suplementar.

Tabela 1 — Analise comparativa das solu¢des de contratacao

Critérios de

Adequacio
Solugio Principais Principais Estimativa (Rede /
Vantagens Desvantagens de Custo  Distribuicao /
Celeridade /

Economicidade)



1. Licitagdo de um tnico

prestador

2. Credenciamento de
multiplos prestadores

3. Acordo de
Cooperagao Técnica
com redes de outros
orgaos

* Possibilidade de
pregos
competitivos

* Menor nimero de
contratos a gerir

* Transparéncia e
isonomia de
participacao

* Rede ampla e
capilarizada

» Maior aderéncia
as demandas do
TRFMED

* Reduz carga
administrativa

* Prazos de
contratacao
reduzidos

Legenda dos critérios: A = Atende integralmente |

* Alta
complexidade
editalicia
(multiplas
variaveis
técnicas)

* Risco de
desassisténcia
e insatisfagcao
dos
beneficiarios

* Necessidade
de varias
licitagdes para
abranger
regides

* Probabilidade
elevada de
licitagao
deserta.

* Dificuldade
de padronizar
pregos

* Possivel
encarecimento
pontual de
Servigos

* Esforco
administrativo
para gestao de
contratos €
monitoramento
de pregos.

* Diminui
autonomia para
definir rede,
pregos,
reajustes e
governanga

* Dependéncia
de
cronogramas e
condicdes de
terceiros.

Nao ha

referéncias

NA/NA/
NA/A

suficientes
para estimar

Estimado

A/A/A/AP

Nno processo

N3do ha

A/A/A/AP

referéncias
suficientes
para estimar

(uma vez
que o
acordo
vigente ¢
muito
recente —
maio/25)

AP = Atende parcialmente

| NA =Nao atende



6. ESTIMATIVA PRELIMINAR DOS VALORES PRATICADOS NA CONTRATACAO

6.1. VALORES PARA A TABELA DE REFERENCIA INICIAL DO CREDENCIAMENTO.

6.2. O preco dos servigos, materiais ¢ demais insumos serd o constante nas Tabelas do TRFMED
disponiveis no endereco “Tabelas de Referéncia” (https:/trfmed.trf5.jus.br/parceiros/tabelas-de-
referencia/), do site do TRFMED, acompanhadas das respectivas instrugdes.

6.3 Os precos praticados serdo os previstos conforme os valores, os parametros e as instrugdes constantes
das Tabelas Referenciais de Procedimentos Médicos e Servicos de Saude para Convénios e
Credenciamentos praticadas pelo CREDENCIANTE e disponiveis em seu sitio eletronico na internet -

(https://trfmed.trf5.jus.br/parceiros/tabelas-de-referencia/).

6.4. No que diz respeito a prestagdo dos Servicos de Atencdo Domiciliar (Home Care), o TRFMED ja
dispdes de uma tabela propria, aplicavel aos prestadores e que embasard o atual credenciamento para este
tipo de servigos, conforme consta em Tabela de Referéncia SAD***NOVA***  em

https://trfmed.trf5.jus.br/parceiros/tabelas-de-referencia/.
6.5. Mediante apresentacdo de justificativas, o Contratante podera, para determinados insumos,

procedimentos e servigos, estabelecer ou pactuar precos superiores aos previstos no Edital de
Credenciamento.

6.6. Durante a vigéncia do Edital de Credenciamento, o CREDENCIANTE podera realizar alteragdes nas
suas disposigdes, assim como reajustar os precos maximos previstos, procedendo, em ambos os casos, a
publicacdo em seu site, bem como a notificagdo das Contratadas por meio do e-mail informado na Carta-
Proposta.

6.7. Alteracdes nas disposi¢cdes do Edital de Credenciamento que imponham maiores encargos aos
credenciados somente poderao ser aplicadas aos contratos ja firmados por meio de termo aditivo.

6.8. Os procedimentos previstos nas Tabelas do TRFMED serdo remunerados segundo a codificagdo e os
valores dessas tabelas.

6.9. Caso servigos, pacotes, insumos ou outros itens presentes nas tabelas anexas aos contratos firmados
sejam incluidos posteriormente nas Tabelas do TRFMED, com preco, descricio e/ou composi¢dao
diferente(s) daquele(s) constante(s) nas tabelas contratadas, a Contratada serda notificada, pelo e-mail
informado na Carta-Proposta, e terd o prazo de 30 (trinta) dias para manifestar sua concordancia.

6.10 Se a Contratada ndo aceitar ou nao se manifestar no prazo assinalado, o servigo, pacote, insumo ou
outro item em questdo nao poderd mais ser realizado ou utilizado na execu¢do do Contrato, a partir da data
da negativa ou do exaurimento do prazo, ressalvada a autorizacao direta do TRFMED.

6.11. O Contratante poder4, justificadamente, manter com a Contratada as condi¢des previstas no contrato,
se verificada a pertinéncia e o interesse publico.

6.12. Estdo incluidos nos precos todos os impostos e demais encargos que por lei ou contrato incidam
sobre os servigos prestados e materiais fornecidos pela Contratada.

6.13. O Contratante efetuard as retencdes e o recolhimento relativo as obrigagdes fiscais tributarias
decorrentes da prestacao dos servicos.

ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATACAO

6.14 Para o presente credenciamento que nao havera incremento de despesa, uma vez que, atualmente, o
servico ja ¢ prestado pelas operadoras contratadas ou conveniadas, mediante o pagamento de taxa
administrativa em torno de 16%. A previsdo € que ocorra, inclusive, redu¢do dos custos operacionais e
melhor qualificagdo do servico prestado.

6.15. O valor estimado da contratacio, realizado pela Diretoria Executiva do TRFMED tomando
como parametro o historico de despesas; a expansao da rede direta e os estudos atuariais, encontra-
se disposto no item 2.2 deste estudo técnico preliminar.

6.16. Este valor constitui uma projecdo preliminar, podendo ser ajustado conforme a evolugado efetiva das
demandas ao longo da vigéncia do credenciamento.


https://trfmed.trf5.jus.br/parceiros/tabelas-de-referencia/
https://trfmed.trf5.jus.br/parceiros/tabelas-de-referencia/
https://arquivos.trf5.jus.br/TRF5/Tabelas__TRFMED/2025/04/28/20250428_1FE029_Tabela_de_Referencia_SAD_a_partir_de_01052025.PDF
https://trfmed.trf5.jus.br/parceiros/tabelas-de-referencia/

7.

8.

9.

DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO

7 .1 Sera realizado credenciamento, com fundamento no art. 79, II, da Lei n° 14.133/2021, que
observardo fundamentos diferenciados conforme sua natureza e finalidade:

Do Credenciamento

Art. 79. O credenciamento podera ser usado nas seguintes hipoteses de contratagdo:

Il - com selegdo a critério de terceiros: caso em que a sele¢do do contratado estd a cargo do beneficiario
direto da prestagdo;,

7.1.1 Ocorrera a escolha dos servigos com selecdo a critério de terceiros, nos termos do art. 79,
inciso 11, da Lei n® 14.133/2021, garantindo-se ao beneficiario direto da prestacdo a liberdade de escolha
entre os credenciados.

7.2  Consideram-se os servicos aventados no presente estudo, como sendo de natureza continua, visto
que os usuarios do TRFMED devem possuir permanentemente a sua disposicao a prestagao dos servicos,
caso haja necessidade de sua utilizag¢do, ndo podendo ficar desassistidos.

7 .3 No que tange a duracdo inicial do contrato o prazo de vigéncia inicial dos termos de
credenciamento a serem firmados devera ser de 24 (vinte e quatro) meses, contados a partir da data da
assinatura. Esta duracao ¢, por uma lado, condizente com o fato de nao se estabelecer uma vigéncia inicial
restrita aos 12 (doze) meses, a qual seria de pouca razoabilidade, eficiéncia e seguranca, mas, de outra
parte, se mostrar condizente com a ideia de estratégia piloto essencial, descrita acima no item 1.5.6. Ainda
neste aspecto da andlise, deve-se admitir a prorrogagdo por sucessivos periodos até o limite da vigéncia
decenal permitido pelo novo diploma regulamentador das contratagdes publicas, pois, a impossibilidade de
se prorrogar tais servigos significaria a realizagdo de distintos e sucessivos termos de credenciamento, o
que resultaria em custos operacionais desnecessarios, consoante com o disposto na Instru¢do Normativa
SG/MPDG n° 5, DE 25 de maio de 2017, o qual segue abaixo transcrito:

ANEXO IX DA VIGENCIA E DA PRORROGACAO
12. Nos contratos de prestacdo de servigos de natureza continuada, deve-se observar que:
a) o prazo de vigéncia originario, de regra, é de 12 (doze) meses;

b) excepcionalmente, este prazo poderd ser fixado por periodo superior a 12 meses, nos casos em que,
diante da peculiaridade e/ou complexidade do objeto, fique tecnicamente demonstrado o beneficio advindo
para a Administragdo,

7 . 4 Devido a este contexto supramencionado, considera-se razoavel a contratagdo do objeto por
periodo inicial de 24 (vinte e quatro) meses, prorrogaveis por iguais periodos até a vigéncia decenal -
maxima permitida pelo diploma de regéncia - considerando-se a relevancia e a necessidade de
disponibilidade permanente dos servicos para a consecugdo dos fins do TRFMED, além de sua adequagao
ao principio da economicidade processual na esfera administrativa. Cabe, ainda, destacar a necessidade de
as futuras credenciadas demonstrarem a continuidade do cumprimento dos requisitos de habilitagao
exigidos para a contratacdo ao longo de toda a vigéncia contratual.

7.5 Para as contratagdes descritas no item 1.1.2., em razao de seu carater excepcional e complementar
a Rede Direta do TRFMED, a Diretoria Executiva de Autogestdo em Saude poderd, mediante justificativa
técnica, fixar prazo de vigéncia inicial inferior ao estabelecido no item 7.4.

JUSTIFICATIVA PARA O PARCELAMENTO OU NAO DA CONTRATACAO

8 .1. Neste caso concreto, em virtude da natureza e formatagdo da oferta dos servigos a serem
credenciados, ndo se aplica a analise quanto ao parcelamento da contratagao.

DEMONSTRATIVO DOS RESULTADOS PRETENDIDO



9.1. Corroborando os elementos listados como justificativa da contrata¢do, tem-se como pretensao direta
a melhoria da assisténcia a saude dos beneficiarios do TRFMED, obtida por meio da maior prevengdo de
doengas, promocgao, reabilitagdo e recuperacdo da saude, bem como, num horizonte de médio a longo
prazo, de acordo com uma perspectiva técnica, reduzir proporcionalmente os custos assistenciais.

10. PROVIDENCIAS A SEREM ADOTADA PREVIAMENTE A CELEBRACAO DO TERMO
DE CREDENCIAMENTO

10.1. Nao ha necessidade de adotar providéncias prévias a contratagao.

11. CONTRATACOES CORRELATAS OU INTERDEPENDENTES

11.1. Nao hé necessidade de contratacdes correlatas ou interdependentes no caso do objeto em andlise.

12. POSSIVEIS IMPACTOS AMBIENTAIS E MEDIDAS MITIGADORAS

12.1. Quando aplicavel ao objeto do prestador credenciado, reitera-se a necessidade de observagdao do
Guia Nacional de Contratagdes Sustentdveis e na Resolugdo CJF n.° 709/2021, que dispde sobre a Politica
de Sustentabilidade da Justica Federal — PSJF, e ainda, dos demais regramentos aplicaveis aos critérios de
sustentabilidade atinentes ao servigo objeto da contrata¢do, quer sejam da esfera municipal, estadual ou
federal.

13. POSICIONAMENTO CONCLUSIVO

13.1. A luz dos elementos constantes deste EstudoTécnicoPreliminar — em especial a descri¢do da
necessidade e os requisitos da contratacdo definidos — conclui-se que o credenciamento ¢ a solu¢cdo mais
adequada, vantajosa e segura para o atendimento da crescente demanda assistencial do Programa de
Autogestdo em Saude do Tribunal Regional Federal da5*Regido e Sec¢des Judicidrias Vinculadas -
TRFMED.

13.2. Adequagido a necessidade publica — O modelo de credenciamento oferece resposta tempestiva e
flexivel as necessidades hoje identificadas para mais de 14(quatorze) mil beneficiarios, assegurando a
continuidade e a ampliagdo de servigos que podem abranger todo o ciclo assistencial, rede basica e rede de
alta complexidade com custo diferenciado.

13.3. Viabilidade juridica e aderéncia normativa — O procedimento encontra respaldo no art.79,
incisoll, da Leil4133/2021, que admite selegdo a critério de terceiros, quando vantajoso para a
Administracao.

13.4. Compatibilidade orcamentaria — Ha previsdo especifica no Plano Anual de Contratagcdes/2025
(Item TRF5-TRFMED-0017) e dotacdo or¢amentaria estimada, o que atende ao art.150 da
Lei 14 133/2021.

13.5. Diante do exposto, a equipe designada manifesta-se favoravelmente a promog¢ao do credenciamento
na forma proposta, por se mostrar tecnicamente adequada, juridicamente possivel, economicamente
vantajosa e em plena consonancia com os principios que regem a Administra¢do Publica.

Recife, data da assinatura eletrOnica.

Equipe de Planejamento da Contratagao.


https://www.gov.br/agu/pt-br/composicao/cgu/cgu/guias/guia-de-contratacoes-sustentaveis-set-2023.pdf

Integrante Requisitante: Juliene Gama Tendrio
Integrante Técnico: Olidan Germano Arruda Melo Filho

Integrante Administrativo: Alexandre Lima Farias
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