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Iniciando a reunião o Klaus informou os itens de pauta que foram apresentados e debatidos na 
sequência de cada item, conforme segue: 

 

1- Resultados preliminares dos planos de saúde; 

Neste item informamos os resultados do período de agosto/19 a julho/20, conforme apresentação 
que foi enviada a todos no final do dia. Os participantes apresentaram os seguintes 
questionamentos, dúvidas e sugestões: 

a) No mês de agosto está previsto o reajuste dos planos, como será o reajuste? Não seria 
melhor postergar ou congelar o reajuste considerando a situação do Covid 19 no país? 
Considerar na análise a falta de reajuste dos ativos que seria decorrente da data base da 
categoria. 

Os planos são independentes?  Então não haverá repasse de um plano para cobrir o outro? 

Deveria esperar 12 meses da efetiva utilização. 

R – Estamos avaliando todas as questões referentes aos reajustes a serem aplicados, 
previstos para agosto de2020, ou seja, 01 ano após a implantação. Assim que tivermos todas 
as informações e regras devidamente analisadas e definidas, agendaremos reunião que 
tratará especificamente do reajuste dos planos, lembrando que o plano dos ativos é 
percentual sobre salário e como não houve reajuste salário não haverá aumento no valor 
cobrado. 

 

b) Na apresentação deveria separar para constar claro os valores dos empregados e 
questionaram que está faltando a parte da Sabesp. 

R – A parte da Sabesp entra no pagamento de todas as despesas e realmente não fica clara 
este pagamento e assim, acatando a sugestão dos participantes, nas próximas apresentações 
o quadro terá a discriminação dos valores dos empregados e também da Sabesp. 

 

c) Mostraram preocupação com os planos deficitários e sugeriram a criação de um Plano de 
Ação Preventiva para diminuir os custos.  
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Como também, a sobra de R$ 83 milhões dos planos dos ativos ficar para o futuro e, 
conforme sugerido em reuniões anteriores, no caso de superávit, colocar para melhoria dos 
planos. 

R – Estas situações já estão sendo discutidas com o Nilton e Adriano, entretanto, sempre 
informamos que o primeiro ano é bem atípico para uma avaliação precisa e não sabemos 
como será o comportamento futuro dos nossos planos de saúde. 

 

d) Perguntaram como será a migração prevista para agosto/20. 

R – Estamos discutindo com a Funcesp a forma e critérios, mas haverá ampla divulgação. 

 

2-  Credenciamentos; 

Atualizamos os participantes sobre as 161 solicitações de credenciamentos no ano de 2020. 
Lembrando que as ações de novos credenciamentos para melhoria da rede credenciada foram 
impactadas em função da pandemia, causando uma maior demora na conclusão dos processos. 

Na sequência os participantes relataram e questionaram conforme abaixo: 

a) Os participantes têm dificuldades para consultar os credenciados, o sistema atual é muito 
ruim. Falta a atualização mensal dos novos credenciados e descredenciamentos. Problemas 
para localizar o nome do médico ou clínica. 

R – O sistema utilizado pela Funcesp é idêntico ao que tínhamos na Sabesprev, porém, é 
importante enviar exemplos ou casos concretos para acionarmos a Funcesp. Com relação aos 
nomes, se o médico for contratado como PJ e ele é conhecido pelo próprio nome, de fato 
não há como identificar no site 

 

b) Questionaram porque alguns lugares não foram credenciados e outras indicações não foram 
aprovadas, por exemplo em Bragança Paulista, Itatiba, Jundiaí, Taubaté, Litoral Norte e 
também que fossem mantidos todos os médicos que atendiam na Sabesprev. 

R – Para credenciamento é utilizado como regra o conceito de suficiência da rede, para que 
não tenha nem pouco e nem excesso de credenciados nos locais e possa ser trabalhado as 
áreas que tem carência de rede. 

Com relação a Taubaté a oferta está melhorando e no Litoral Norte não recebemos nenhuma 
demanda no momento. 

 

c) Porque Hospital Santa Virginia que atendia normalmente não está atendendo mais, é um 
bom hospital para a população da Zona Leste. 

R – No contrato com a Funcesp, o atendimento ambulatorial estava previsto somente para 
alguns hospitais de rede (BP, 9 de julho, Cema e AC Camargo), nos demais o atendimento é 
Pronto Socorro e Hospital. O Santa Virginia estava atendendo por um erro da Funcesp que 
posteriormente retirou o atendimento, porém, já solicitamos que restabeleça o atendimento 
ambulatorial. 

 

3- Programa de Atenção Primária; 

Estamos em negociação com a Funcesp, um projeto piloto que consiste em disponibilizar para 1891 
beneficiários pertencentes a todos os planos e ativos e inativos, que apresentam agravos em sua 
condição de saúde, previamente identificados e avaliados pela equipe da nossa contratada 
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Funcional, um programa de atenção primária da Clínica Einstein. Estão previstos consultas e alguns 
exames e nos próximos dias vamos entrar em contato com as 1891 pessoas. 

Os participantes parabenizaram e elogiaram a iniciativa da Sabesp com este programa. 

Também fizeram os seguintes questionamentos e perguntas: 

a) Neste Programa entra Psiquiatria e o Programa PARE? 

R – Para psiquiatria temos o Ecare, para atenção geral e, caso precise, haverá a indicação 
para rede credenciada. Quanto ao Programa PARE, não fará parte, mas precisamos reeditar 
o programa, porém, os empregados continuam sendo atendidos normalmente. 

 

b) A AAPS, solicitou a inclusão neste programa de um ambulatório médico na Treze de Maio. 

 

Foi informado ainda que a licitação para contratar empresa para gerenciamento de outros programas 
de crônicos está em andamento, na fase de elaboração do Edital. 

  

4- Planos Odontológicos. 

Informamos que a Funcesp vai lançar novos planos odontológicos com a Odontoprev, entretanto, a 
Funcesp informou que deveria ter um aditivo contratual, e isto para a Sabesp seria considerado 
como um novo benefício e assim, obrigatoriamente, teria que enviar para aprovação do Codec, o 
que inviabiliza a proposta. 

a) Pelos participantes foi informado que poderia fazer uma nova licitação, tentar Porto Seguro 
por exemplo. Alguns entendem que o serviço prestado pela Odontoprev é ruim e bons 
dentistas saíram do plano. 

Foi informado que a Associação Sabesp tem convênio com a Inter Odonto, poderia tentar 
uma parceria ou até mesmo envolver as Entidades.  

 

R – Os produtos da Porto Seguro são caros e a Odontoprev é a maior operadora do país. Mas, 
vamos avaliar as sugestões. E até que tenhamos posição ou conclusão, uma hipótese seria 
continuar com a Sabesprev. 

 

5- Outros Assuntos. 

Durante a reunião surgiram outros assuntos que não estavam previstos na pauta, o que não impediu 
de ser discutido, conforme segue:  

a) Gympass – Como está o projeto de convênio com academias? A Associação Sabesp tem 
convênio com a Blue Fit, não tem taxas, os custos não são altos e o trabalho é bom. 

R – Estávamos em negociação com a Gympass, porém, o custo é alto e a Sabesp tem que 
pagar um valor inicial alto e mensalmente um valor para todos os 40 mil beneficiários, 
independente da utilização. 

Mas com a troca de Direção na Gympass, fomos chamados para nova reunião e quando 
tivermos novidades, informaremos. 

 

b) Planos Previdenciários da Sabesprev – Alguma novidade? 

R – No momento não temos novas informações sobre o assunto. 
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c) Ambulância – Tem muita demanda pela volta do Programa de Ambulância, existe a 
possibilidade de retomar? 

R – O Programa em questão era com a BEM que contemplava uma central de atendimento 
telefônico e o médico avaliava a necessidade do envio de ambulância. O programa era 
facultativo com custo para os optantes, e não chegou a ter nem 500 pessoas, o que tornava 
inviável. 

 

d) Mudança de Nome – A Funcesp, no dia 27/07 fará uma live para anunciar a mudança de 
nome, todos estão convidados. A partir da mudança, os beneficiários deverão baixar novo 
APP, para atualização, e serão enviadas as novas carteirinhas para as residências dos 
beneficiários. É importante que as Entidades, quando possível, esclareça as pessoas que tudo 
continua normalmente nos Planos de Saúde e Previdência da Funcesp, havendo tão somente 
mudança de nome. 

 

Assinaturas 
Reunião Virtual – Não foi possível coletar assinaturas dos participantes 


