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Apresentacao

O Relatorio de Gestdao é um meio de transparéncia da Cooperativa, onde constam as atividades realizadas
ao longo do ano, como também, seus resultados. O Relatério de Gestao da Unimed Porto Velho 2018, como os
anteriores, continua sendo somente digital. Visando, desta forma, unir economia, sustentabilidade, equilibrio de
custos aliado a preservacao ambiental.

A capa do Relatorio de Gestao 2018 nos remete a esséncia do cooperativismo, a unido e a comunicacdao em
funcao de um objetivo em comum. Cooperar nao é sindnimo de colaborar, a cooperacao vai além, é um meio e
n3o um fim. As forcas se juntam para que a Cooperativa alcance suas metas e o crescimento se torne real. E o
melhor caminho para o sucesso, porém, nao é o mais facil, pois depende do esforco e harmonia entre os coope-
rados.

Cooperar faz parte da esséncia do ser humano e juntando forcas se torna possivel alcancar propdsitos muito
maiores.

Com este espirito de cooperacao e consciéncia da importancia da soma de competéncias, iniciamos nosso Re-
latério de Gestao deste ano.

Boa leitural




Mensagem do Presidente

2018 foi um ano peculiar. Passamos por um processo eleitoral sui generis. Mas que findou com o fortale-
cimento do cooperativismo em nossa Unimed. Com uma participacao recorde de cooperados na Assembleia
Geral Ordinaria, evidenciando um dos principios cooperativistas, de gestao democratica pelos socios, findamos
com a reeleicao da Diretoria, para dar continuidade aos trabalhos e conducao da nossa Unimed, juntamente com
um grupo coeso, garantindo muito mais que a renovacao, obrigatoria e necessaria, conciliamos vontade, forca e
experiéncia, somando juntos para atingir o objetivo maior, de melhorar cada vez mais a nossa Unimed.

O ano foi repleto de desafios e dificuldades que demandaram grandes esfor¢cos de todos para que fosse pos-
sivel a superacao. E os desafios nao acabam. A medida que sao superados surgem novos, que transformam a
caminhada didria numa aventura eletrizante, onde o resultado so é possivel com a contribuicao dos cooperados.
Afinal, a Unimed so6 existe como cooperativa, por ser a soma do trabalho de cada um dos cooperados.

Robson Jorge Bezerra Somando as novas ideias a experiéncia adquirida com anos de trabalho, realizamos novos projetos.

Disponibilizamos o Portal da Transparéncia para que os cooperados possam ter facil e rapido acesso as prin-
cipais informagoes da Cooperativa.

Fortalecemos a imagem da nossa Unimed, com a mudanc¢a do nome para Unimed Porto Velho, adequando a
identidade institucional a nossa realidade. E a mudanca foi muito além. Adotamos novo site, www.unimedpor-
tovelho.coop.br, com padrao nacional do Sistema Unimed, melhoramos nossa interface de comunicagao com os
beneficiarios e sociedade em geral. Afinal “somos coop”.

Encaramos o aumento das exigéncias regulatorias com garra e conseguimos atingir as metas estabelecidas
pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar, findando o ano de 2018 com cumprimento integral do Plano de
Adequacgao Econémico-Financeiro.

Novas parcerias foram feitas, garantindo mais clientes, tao necessarios na busca pelo equilibrio da nossa car-
teira. Afinal a crise financeira (embora menor) ainda persiste, refletindo no mercado da saude suplementar
com a reducao no numero de beneficidrios e aumento no custo assistencial, que exige medidas enérgicas para
garantir o equilibrio dessa balanca.

As proximas paginas trazem o resumo das principais acoes e dos nossos numeros, com o resultado contabil
completo. Nos capitulos deste relatério (com a versdao completa disponibilizada em meio digital), hd o detalha-
mento dos nossos numeros (gerencial, contabil e estratégico), que demonstram, de forma estratificada, como as
despesas alcancaram a receita e como as medidas de contencao de custos e adequacoes administrativas altera-
ram o resultado final.

Temos consciéncia que ainda ha muito por fazer e os desafios s6 aumentam a cada dia, por isso, mais do que
nunca, o cooperado tem papel fundamental.

Conheca, participe, colabore, acredite, vocé cooperado faz a sua Cooperativa.




Composicao Administrativa

Diretoria Executiva
Mandato: 2018 - 2022
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Presidente
Dr. Robson Jorge Bezerra

Diretor Administrativo
Dr. Saleh M. Abdul Razzak

Diretor Financeiro
Dr. Claudio Alberto Iglesias Rosa

Diretora de Assisténcia e Promocao a Saude
Dra. Maria Angélica V. Lemos de Matos

Conselheiros Vogais

Dra. Elida Maria de Macédo Gallo

Dr. José Roberto V. de Miranda

Dra. Larissa Mendes da Silva Macedo
Dr. Luis Gustavo Cavalcante Santos
Dr. Rogeres Augusto Barroso

Dr. Sidrack Gomes da Silva

Dr. Wilmerson V. da Silva

Conselho Etico-Técnico Conselho Fiscal

Dra. Fabiana de Freitas

Dr. Joao Roberto de Carvalho

Dr. José Odair Ferrari

Dra. Maria do Carmo D. Wanssa
Dr. Ricardo César Garcia Amaral

Dr.Mauricio C. Cavalcante de Oliveira
Dra. Maud Pedreira Dias
Dr. Victor Sadeck Filho

Suplentes

Dra. Lourdes Maria Pinheiro Borzacov
Dr. Elesonluz Leal R. de Albuquerque
Dr. Sérgio Cardoso Gomes Ferreira



Identidade Organizacional

Nossa Missao

“Oferecer a comunidade a melhor opcao de assisténcia e promocao a saude, e ao médico a oportunidade do exercicio ético da profissao, com base
nos principios cooperativistas”.

Nossa Visao

Ser uma organizacao de reconhecida lideranca em seu segmento, alcancando e mantendo os seguintes objetivos:

Promover a melhoria da qualidade de vida de nossa clientela, através de acoes de promocao a salde e exceléncia na assisténcia médica;
Remunerar o ato médico em niveis que facilitem a adequada atencao ao paciente, o auto-investimento na qualificacdo profissional e a fidelidade
cooperativista, garantindo elevada motivacao do cooperado e a qualidade dos servicos;

Estabelecer com a rede de parceiros relacionamento ético e transparente, valorizando os servicos prestados e estimulando o aprimoramento mutuo.
Assegurar para os funcionarios condicoes de desempenho eficiente, em niveis de satisfacao elevados e oportunidade de crescimento pessoal e
profissional.

Participar de forma relevante em acoes comunitarias que promovam a educacao, a salde e o bem-estar social.

Nossos Valores

“A Unimed Rondbnia reconhece e incorpora os valores da democracia, liberdade, equidade, justica social e solidariedade, que sao os valores maximos
do cooperativismo.

Na tradicao de seus fundadores, seus cooperados acreditam nos valores éticos da honestidade, transparéncia, responsabilidade social e preocupacao
pelo seu semelhante.”

Nossos Principios

Na condicao de organizacao cooperativa, a Unimed Rondonia orienta suas acoes pelos seguintes principios:
1. Adesao voluntaria e livre.

2. Gestao democratica pelos socios.

3. Participacao econémica dos membros.

4. Autonomia e Independéncia;

5. Educacao, formacao e informacao;

6. Intercooperacao;

/. Interesse pela comunidade.



Cooperativa em numeros

A Unimed Porto Velho, em 2018 completou 35 anos de Historia.
Com muito trabalho, obstaculos, desafios e, acima de tudo, muita superacao.

SOMOS 323 MEDICOS COOPERADOS.

1 Hospital Proprio, com 101 leitos, Pronto Socorro Adulto, Pronto Socorro Infantil, UTI Adulta, Infantil e Neonatal, Centro
Cirargico equipado, que permite cirurgias de alta complexidade, Centro obstétrico com sala equipada para parto humanizado.

90 muil atendimentos no Pronto Socorro e 2.900 procedimentos cirurgicos.
2 Ambulatorios, CIAS - Centro Integrado de Assisténcia a Saude, com O consultérios ao todo, nas duas unidades, para a realizacao

de atendimento ambulatorial eletivo. Em 2018 registramos 26.390 atendimentos nos consultérios das duas unidades do CIAS,
distribuidos entre 59 médicos de 20 especialidades diferentes.

Atendimentos realizados em nossa area de atuacao (cliente local e intercimbio)

108 prestadores credenciados 191.786 consultas em consultério
6 Hospitais 100.144 consultas em pronto socorro
O 1 .5boratérios 32.032 internacdes

1.785.577 Total de SADT - Servicos de Apoio Diagnostico e Terapias

61 Clinicas Médicas Especializadas
845.643 cxames laboratoriais — mais de 9,2 milhoes de reais

13 Clinicas de Diagnostico por Imagem

6 cin - _ 82.488 hemogramas - RS$544.82801
Clinicas de Fisioterapia 48.412 glicose _ R$18700179
13 Clinicas de Terapias 42.741 creatinina - RS 13157196

39.267 rotins de urina - R$173.40954

4924 . ... o 35.974 ureia ~ R$ 111421533
34.736 TGP - RS107.542,81

310707 beneficiarios com contratagao direta 33.709 TGO - R$104.34394

310421 beneficiarios de outras Unimeds atendidos aqui 194.008 cxames de imagem

Receita anual préximo dos 300 mllhﬁes de reais. 52.896 Ralo-x

Numeros que demonstram a grandiosidade da nossa Cooperativa, e sao acompanhados bem de perto por um numero equivalente de
desafios, que necessitam ser vencidos diariamente. Sendo a contribuicao do cooperado o principal combustivel para a forca que im-
pulsiona o crescimento da Unimed.



Cooperativa em numeros

Evolucao da Receita e Despesa

Em 2018 entrou em vigor a Resolu¢dao Normativa da Agéncia Nacional de Sadde Suplementar, a RN/ANS n.° 430/2017, onde traz as novas re-
gras para contabilizacao dos atendimentos pelas Operadoras de Planos de Salde, especificamente quando ha atendimento de beneficiarios por
prestadores pertencentes a rede credenciada de outra Operadora, por intermédio de acordo operacional.

E 0 que acontece entre as Operadoras que pertencem ao Sistema Unimed, onde o atendimento nacional é garantido por meio do acordo op-
eracional entre as Unimeds de todo o Brasil, com o sistema de intercambio. Sao as novas regras para compartilhamento de risco.

Agora, diferentemente dos anos anteriores, todo o valor correspondente ao atendimento prestado aos beneficidrios de outras Unimeds, por
prestadores com contratacao direta da Unimed Porto Velho passa a transitar pelo resultado contdbil, mudando também o formato de contabili-
zacao dos atendimentos aos beneficidarios com contratacao local, quando realizados fora de nossa regiao, por prestadores pertencentes a rede
credenciada de outras Unimeds. Com isso, o novo formato de contabilizacdo inclui contas contabeis de acréscimos e redutores, tanto na conta
de ingressos quanto na conta de dispéndios, valido para os servigos prestadores exclusivamente aos nossos beneficidrios habitualmente aten-
didos fora de nossa area ou para os atendimentos de beneficidrios de fora habitualmente realizados pela nossa rede de prestadores local.

Com isso, para facilitar o entendimento, gerencialmente mostraremos os nossos nimeros registrados utilizando-se o formato anterior, para
permitir a comparacao histérica e, na sequéncia, mostraremos o valor formatado de acordo com o novo padrao de contabilizacao imposto pela
ANS, em funcao do compartilhamento de risco regulamentado pela RN/ANS n.° 430/2017.

Ano Cooperados Ingressos Totais Dispéndios Totais
2010 216 113.951.958, 110.321.647,
2011 237 129.728.43], 129.696.2.32,
2012 273 152.067.088, 151.805.424,
2013 287 175.645.986, 175.545.415,
2014 298 204.242.595, 203.778.210,
2015 321 246.025.625, 245.955.861,
2016 320 258.886.214, 258.652.743,
2017 318 279.293.300, 266.804.096,
2018* 323 293.021.234, 287444138,
2018%** 323 251.614.536, 244.615.620,

(*) Dados de 2018, com o formato de contabilizacao idéntico ao aplicado nos anos anteriores, para fins que comparacao.
(**) Dados de 2018, com alteracao no formato de contabilizacdo dos atendimentos realizados aos beneficidrios de fora, em razao da mudanca na legislacdo e a
Resolucao Normativa da ANS n.° 430/2017.

Para melhor visualizacao, destacamos a seguir o valor recebido pela Unimed com as mensalidades dos planos de salde e a receita que circu-
lou em nossa Cooperativa referente aos atendimentos de intercambio em nossa regiao.



Cooperativa em numeros

Item

Receita com plano de saude
Ingressos com intercambio *
Despesas com intercambio **
Demais receitas

Ingressos Totais

137920239
84.819.707

23.285.678
246.025.625,

2016
148113.889
83.717.920,

27054404
258886214

2017
157516415,
90.143.769

31.633.115,
279.293.300,

2018
169.578.825,
88.396.167
~41.406.698,
35.046.242,
051.614.536,

(*) Valor pago pelas Unimeds de clientes de fora, habitualmente atendidos em nossa area de atuacao, nos termos da Resolucao Normativa n.° 430/2017.
(**) Redutor dos ingressos - Valor pago pela Unimed Porto Velho a outras Unimeds pelo atendimento habitualmente realizado aos nossos beneficidrios fora de
nossa area de atuacao, nos termos da Resolucao Normativa n.° 430/2017. Antes da aplicacao do redutor em razao da corresponsabilidade transferida, o valor

total dos ingressos atingiu em 2018 o montante de R$293.021.234,00.

Ao analisar os nimeros, considerando tao somente a receita de plano de saldde e a despesa com assisténcia dos beneficiarios 106, tem-se a
taxa de sinistralidade dos planos com contratacao direta pela Unimed Porto Velho.

Ano

2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018

N.° Beneficiarios

35.413
35.466
36.505
37.596
35.921
37.596
33.655
32.564
31.707

Receita com plano de saide

79.572.884.
86.058.973,
95.345.811
108103428
119.235.5349,
137920239,
148113.889,
157516415,
169.578.825,

Despesas com assisténcia 106

66.379.831,
73.584.599
84.351.028,
96.969.284,

108.034.887
120261175,

128.763.229

132.579.569,
153.743198,

% Sinistralidade

834%
855%
88 5%
89 7%
906%
872%
86.9%
84.2%
90,7%

(*) Valores de receita, considerando apenas o recebido de mensalidades e coparticipacdo dos beneficiarios com contratacdo direta, base para o calculo do per-
centual de sinistralidade e as despesas assistenciais dos beneficidrios 106.




Cooperativa em numeros

Detalhamento dos ingressos em 2018

Tipo de receita Valor %
Plano de Saude 169.578.825, ~ 6740%
Intercambio - corresponsabilidade assumida* 88.396167  3513%
Intercambio - corresponsabilidade transferida** -41406.698, 1646%
Prestacao de Servicos / Hospital da Unimed 32.864.379,  11,96%
Financeiros e Patrimoniais 2.834.734, 113%
Provisoes - Tributarias e ANS -652.871, 026%
TOTAL 251.614.536, 100%

(*) Valor pago pelas Unimeds de clientes de fora, habitualmente atendidos em nossa area de atuacdo, nos termos da Resolucdao Normativa n.° 430/2017.

(**) Redutor dos ingressos - Valor pago pela Unimed Porto Velho a outras Unimeds pelo atendimento habitualmente realizado aos nossos beneficidrios fora de
nossa area de atuacao, nos termos da Resolucao Normativa n.° 430/2017.

(% sobre o total da receita)

Destaca-se que o ingresso com as mensalidades dos planos de salde corresponde 67% do total de ingressos. O que permite uma diluicdao do
custo de assisténcia em outras receitas.

Detalhamento dos dispéndios em 2018

Tipo de Despesas Valor %

Despesa Assistencial (local, fora e PEONA) 199996.790,  79,49%
Comercializacao 269.586, 020%
Dispéndios Operacionais 9.291.549, 3,69%
Dispéndios Financeiros 660.430, 026%
Administrativos 34.397.265, 13,67%
TOTAL 244.615.620, 9722%

(*) valor com o redutor contabil de corresponsabilidade, nos moldes da Resolucao Normativa da ANS n.° 430/2017.
(% sobre o total da receita)

Nesse valor registrado contabilmente como despesa assistencial, consta valores redutores em razao do compartilhamento de risco obrigatorio.
Entretanto, para fins de evidenciar o valor total repassado a rede local, independentemente do beneficidrio atendido ser local ou de intercam-
bio, habitualmente ou eventualmente atendidos, destaca-se o montante de RS 242.825.308,00. Que foram distribuidos, conforme detalhado
no quadro a seguir:
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Detalhamento da Despesa Assistencial em 2018

Tipo Valor %
Total repassado a rede local (*) 169164.54007  7396%
Intercadmbio (**) 4767541200  1963%
PEONA 1.352.218,00 056%
Mat/med/alto custo/P. Jud/SUS 14.196.248,00 5,85%
TOTAL 242.825.308,00 100%

(*) Valores repassados aos prestadores de todos os atendimentos realizados, incluindo os beneficidrios eventualmente atendidos em nossa area, independen-
temente do tratamento contabil diferenciado em razao da RN n.” 430/17 que alterou o formato de contabilizacao em consequéncia das novas regras de com-
partilhamento de risco entre as Operadoras.

(**) Cliente da Unimed Porto Velho atendido fora, por outras Unimeds.

Desse total das despesas assistenciais em 2018, o valor correspondente a 7396%, repassado aos prestadores da rede credencia-
da local, a maior parcela, 33%, foi destinado ao cooperado, seja recebendo diretamente ou por intermédio de sua empresa credenciada.

Tipo Valor %
Total repassado ao médico cooperado 8047730586  3314%
Hospitais 70.377952,08  28,98%
Clinicas médicas - nao cooperados 13.480.979,64 5,55%
Laboratorios analises clinicas 9.209.90752 3,79%
Terapias multidiciplinares 5.989.781,84 2,47%
Unimed Mamoré 65.503,06 0,03%
Intercambio (**) 47675412,00  1963%
PEONA 1.352.218,00 0,56%
Mat/med/alto custo/P. jud/SUS 14196.248,00 5.85%
TOTAL 242.825.308,00 100%



Cooperativa em numeros

Desses 33% das despesas assistenciais repassadas ao cooperado, 17,7% foi repassado diretamente ao médico cooperado e o restante foi pago

por intermédio de sua empresa credenciada, a seguir detalhado:

Distribuicao das Despesas Assistenciais repassadas ao cooperado:

Tipo Valor %
Producao médica PF 42.675.412, 177%
Clinicas Médicas Especializadas 24925194 10,3%
Diagnostico por Imagem 11.734.490, 4 8%
Laboratorio Anatomo-patologico 969292, 04%
TOTAL repassado ao médico cooperado 80.477.305,86 33,14%

Distribuicao das Despesas Assistenciais - 2018

PEONA Mat/med/alto
1% 60/custo/P. Jud/SUS

7,7, . Crap -

U]Q@;?C’?;;as Intercambio
i %
R, 20%

2%

Producao médica
cooperado

Laboratdrios 18%
Andlises clinicas 4%
Total repassado ao
. 1 cooperado
Clinicas médicas .
- 5% 33% o -
Nnao COOpefadOS Clinicas médicas
especializadas
10%
Hospitais
29% Diagnostico

por Imagem
5%

Lab. Anatomia
patolégica
0%

Hospitais

Terapias multidisciplinares
PEONA

Clinicas médicas especializadas
Clinicas médicas - nao cooperados
Unimed Mamoré
Mat/med/alto custo/P. Jud/SUS
Diagnostico por imagem
Laboratorios Analises Clinicas
Intercambio

Producao medica - cooperado
Lab. Anatomia patologica




Cooperativa em numeros

Exames desnecessarios oneram a Cooperativa a tal ponto que reduzem o valor repassado ao Cooperado. Pois a parte de recursos destinada
ao pagamento de exames e terapias é inversamente proporcional ao montante de recursos direcionadas ao cooperado, quanto maior o custo dos
exames, menor a fatia disponivel para pagar os honorarios dos médicos cooperados.

Outro fator que impacta diretamente no custo assistencial é a necessidade de aquisicao de drteses, proteses e materiais especiais - OPME.
Que foi um dos focos da atencao da nossa gestao nos ultimos anos. Para isso temos um Nicleo de auditoria e negociacdo para fazer a andlise
dos pedidos que envolvam OPME e negociar com os fornecedores valores justos.

Mesmo com negociacoes que possibilitaram a reducao no custo individualizado dos materiais, o custo dispendido com a aquisicao de OPME
ainda chama a aten¢dao. Em 2018 foram mais de 4 milhoes fornecidos para atendimentos realizados em rede direta, dos quais 3,4 milhoes em
procedimentos para beneficiarios 106.

Beneficiario Unimed Quantidade Beneficiarios Custo OPME
Porto Velho 2453 3.434.455 89
Ji-Parana 667 47340691
Demais Unimeds 623 347.704,86
Total 3.743 4.255.567,66
Especialidade Beneficiarios Custo com OPME %
Ortopedia/Traumatologia 1.537 267112827  62,8%
Cirurgia Geral 303 470.361,88 111%
Neurologia/Neurocirurgia 110 33848725 8%
Demais especialidades 1.793 77559026  182%
Total Geral 3.743 4.255.56766 100%

O aumento na sinistralidade é motivo de grande preocupacao, pois evidencia a elevagao no custo assistencial sem o aumento equivalente na
receita, aproximando o sistema de salde suplementar de um colapso caso nao sejam adotadas medidas de contencao de custo para reverter essa
situacao.

Juntamente com a necessidade de controlar a sinistralidade, as obrigacoes legais, com a exigéncia da Agéncia Nacional de Saude Suplementar
—ANS, para a constituicao de garantias que sustentem a Margem de Solvéncia minima fez com que nossa Cooperativa mantivesse o desconto do
pro-rata mensal e apertasse ainda mais os resultados, de modo a cumprir as metas estabelecidas pela ANS com o plano de recuperacao econé-
mico-financeira - PLAEF.
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Com o objetivo de garantir resultado positivo para a nossa Cooperativa, foi adotado o pagamento ao cooperado, no formato previsto na legis-
lacdo, com o pro-rata mensal, inicialmente definido em 20% de reducao em todos os honorarios de procedimentos médicos realizados pelos
cooperados.

Apos longos meses de readequacao financeira e contabil, o resultado positivo foi possivel, com o cumprimento de todas as metas contdbeis
apresentadas para a Agéncia Reguladora — ANS, especialmente para fazer frente a exigéncia de resultado e capital para garantir a margem de sol-
véncia. Assim, apos a sinalizacao positiva da Agéncia, o percentual de pro-rata foi reduzido, alterando-se por meio da aprovacao em Assembleia
Geral Extraordindria, passando para 13,5% de desconto mensal, juntamente com o repasse de 5% para compor o Fundo Reversivel ao Cooperado.

Depois, considerando o resultado positivo, o percentual foi novamente reduzido, para 10,5% de desconto mensal. Tais decisdes, mesmo nao
agradaveis, foram necessarias para, somado ao resultado das demais acoes para reducao nos custos e incremento da receita, finalizar o ano cum-
prindo integralmente as metas estabelecidas pelo érgao regulador, com o PLAEF.

Em 2018, o valor reduzido das despesas assistenciais em razao do desconto do pro-rata foi de R$5.757.179,75. Reducdo sem a qual a taxa de
sinistralidade ficaria muito maior que a obtida no ano.

Além do desconto pro-rata, houve ainda o valor abatido do cooperado que, conforme previsao estatutdria, € destinado a ampliacao do patriméo-
nio da Cooperativa para garantia da margem de solvéncia, mas é individualizado por cooperado, para posterior devolucao, segundo as regras do
Fundo Reversivel ao Cooperado. Ao longo de 2018, com o desconto de 5% do valor total dos honorarios repassados ao cooperado, foi destacado
o valor de R$2.634.689,68.

Agora, o desafio é de manter esse resultado satisfatério, garantindo resultado positivo, com a ado¢ao da remuneracao flutuante do cooperado,
por meio do pro-rata, sendo o percentual a ser aplicado (se positivo ou negativo), definido periodicamente pelo Conselho de Administracao, o que
dependera da variacao do custo assistencial.

Por isso, a sensibilizacao do médico cooperado sobre a importancia de evitar excessos na solicitacao de exames e procedimentos, é essencial
para melhorar o resultado da Unimed Porto Velho e, consequentemente, melhorar a remuneragdao do médico cooperado.
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A carteira de beneficiarios

Uma das estratégias para mudar esse cenario é a ampliacao da carteira de beneficiarios, o que permitiria absorver melhor e minimizar os im-
pactos de grandes sinistros.

Entretanto, em razao da grave crise econémica que o pais atravessa, o mercado se retraiu e reduziu o nimero de beneficidarios em toda o siste-
ma de salde privada do Brasil.

Segundo o relatdrio divulgado pela Agéncia Nacional de Saldde, (no site http://www.ans.gov.br/perfil-do-setor/dados-e-indicadores-do-setor/
sala-de-situacao), a reducao no nimero de beneficiarios na Saldde Suplementar, em todo o Brasil, comparando dezembro de 2018 a dezembro
de 2014, tem-se a reducao de mais de 3 milhdes de pessoas assistidas pelas Operadoras de Planos privados de assisténcia a salde, correspon-
dendo a 6% do total. Nossa Operadora sentiu muito essa retracao do mercado, com uma saida de quase 6 mil vidas no mesmo periodo, o que
representou uma reducao superior a 15,7% do total de beneficiarios com contratacao direta.

No dltimo ano, a nossa Unimed Porto Velho reduziu 2,7% o nimero de beneficidrios. De 32.584 em dezembro de 2017 para 31.707 em dezem-
bro de 2018. Sendo que 41% das exclusoes foram por inadimpléncia e 29% por iniciativa do cliente. Um reflexo da crise financeira que continua
deixando seus reflexos em nosso pais.

Historico na Carteira de Beneficiarios

35466 32505 37.596

34.417 35413 35.921

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
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Para conter a elevacao nos custos assistenciais, o tamanho da carteira tem influéncia direta, pois quanto maior o nimero de vidas, menor o risco

de impactos com grandes sinistros.
Ocorre que a retracao na nossa carteira, influencia ainda mais na elevagao do custo assistencial, pois o grupo com maior reducao no nimero
de beneficidrios, comparando os dados de 2018 em comparacao com 2014 foi com idades entre 19 e 33 anos, que possui média de custo menor,

enquanto que o grupo acima de 58 anos aumentou em 7%, confirmando o envelhecimento preocupante, e acima da média, da nossa carteira de
beneficiarios.

Faixa etaria 2014 2015 2016 2017 2018 Variacao 2014/ 2018
Até 18 anos 10.736 10118 9004 8343 8135 -24.2%
Del19a 33 8332 7484 6853 6529 6.233 -25,2%

De 34 a 58 11.741 11369 10.735 10456 10.075 -142%
Acima de 58 6.787 6950 7063 @ 7256 @ 7256 71%
TOTAL 37596 35921 33655 32.584 31.707 -15,7%

Em 2018, 50% das exclusoes foram de beneficiarios com até 33 anos de idade.
E, para minimizar o impacto de todas essas exclusoes incentivamos a venda de planos para beneficidrios da primeira faixa etdria com a cam-

panha promocional realizada no dltimo trimestre de cada ano, onde a Unimed direciona suas a¢oes de marketing a comercializacao de planos
para criancas, com a tradicional campanha Unibebé.
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Entretanto, o desafio de vencer o aumento nos custos assistenciais permanece, muito influenciado pelo fenémeno de envelhecimento da pop-
ulagdao, com o aumento da expectativa de vida dos brasileiros e, consequentemente, a ampliacao no nimero de beneficiarios com mais de 90
anos. Em 31 de dezembro de 2018 registramos 221 beneficiarios acima de 90 anos (em 2014 eram 142).

A seguir, apresentamos a distribuicdao percentual de beneficiarios em cada faixa e do custo assistencial:
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Idade

Até 10 anos

De 11 a 20 anos
De 21 a 30 anos
De 31 a 40 anos
De 41 a 50 anos
De 51 a 60 anos
De 61 a 70 anos
De 71 a 90 anos
De 81 a 90 anos
De 91 a 100 anos
101 ou +
TOTAL

% beneficiarios
183%
95%
12.6%
14.9%
111%
12,9%
107%
61%
32%
06%
0%
100%

% custo assistencial Custo per capita

538%
2.85%
6.83%
875%
875%

14.91%

1919%

1642%

1352%
327%
012%
100%

11528
11756
212.60
23142,
30953
45349
702,76
1.064.84
166843
1.99361
123700
404,07

Ainda seguindo os nimeros divulgados pela ANS, e comparando com os da nossa Unimed Porto Velho, temos que o percentual de 22,9% de

idosos no plano, enquanto a média nacional para o setor é de 12,9%.

Nossa piramide etaria continua fora dos padroes estabelecidos como meta para a manutencao de uma carteira de baixo risco, onde a regra at-
uarial é de, no maximo, 8% de beneficiarios com mais de 59 anos.

>58 anos

; ; 44 3 58 anos
Piramide Etaria dos beneficiarios

29 a 43 anos

até 28 anos

14.7% . 82%

1% [ 7%

12,7% [ 92%

191% -

mulheres =

18%

homens

22.9%

18%

219%

371%
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O dpice da piramide, com o grupo de beneficiarios com mais de 58 anos, representa 22,9% do total da carteira, contribui com 36% da receita de
mensalidade, mas concentra 55% do total do custo assistencial.

Faixa Etaria Beneficiarios Receita Custos Sinistralidade
Até 18 anos 257% 139% 77% 46%
De 19 a 23 anos 5% 3,5% 2.2% 53%
De 24 a 28 anos 6,5% 51% 3,9% 63%
De 29 a 33 anos 82% 6,8% 4 5% 54%
De 34 a 38 anos 74% 6,7% 4 5% 55%
De 39 a 43 anos 6,4% 5,9% 4 4% 62%
De 44 a 48 anos 53% 54% 41% 63%
De 49 a 53 anos 59% 73% 6% 68%
De 54 a 58 anos 6,8% 9 3% 77% 69%
Acima de 58 anos 22.9% 36,1% 551% 126%
TOTAL 100% 100% 100%

Ticket Médio x Custo Percapita

O ticket médio é obtido pela média mensal da receita total com planos de sadde dividida pelo total de beneficiarios. Ja o custo per capita traz
a média mensal dos gastos com assisténcia por beneficidrio.

Ano Quantid'ade Tic'ket Custo %
Beneficiarios Medio Per capita  sinistralidade
2010 34.417 19267 160,72 834%
2011 35.413 202,51 17316 85,5%
2012 35.466 224,03 19820 88,5%
2013 36.505 246,78 221,36 897%
2014 37.596 264,29 239,46 906%
2015 35.921 319,96 278,99 872%
2016 33.655 366,75 318,83 86,9%
2017 32.584 402,85 339,07 84,2%
2018 31.707 445 85 404,07 90, 7%
Aumento nos ultmos 8 anos 131% 150%
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O aumento no ticket médio é atribuido nao somente ao reajuste anual autorizado pela Agéncia, mas também a melhoria na carteira em conse-
quéncia as negociacoes de recomposicao nos planos coletivos (em 2018 houve o ingresso de mais de 3 milhdes em decorréncia de negociacoes
para recomposicao de planos coletivos), e ao ingresso de novos beneficiarios (vinculados a planos com valores ja atualizados).

Destaque para as novas parcerias e contratos coletivos celebrados com as Administradoras de Beneficios, Plural e Benevitae. Que permitiram
a Unimed Porto Velho atingir um publico novo, que nao era alcancado com as op¢oes tradicionais de planos ofertados.

Ja a elevacao no custo per capita, aponta uma tendéncia preocupante, uma vez que o crescimento dos custos é proporcionalmente superior ao
aumento na receita.

Aumento na utilizacdo, exames desnecessarios, solicitacoes de procedimentos de diagndstico de alta complexidade sem critérios, e grandes
sinistros sao fatores que influenciam diretamente na elevacao do custo assistencial.

Para mapear com mais detalhes o custo assistencial da nossa carteira de beneficiarios, foi feito um acompanhamento dos beneficidrios que
tiveram os maiores custos assistenciais.

. Analise dos 100 beneficiarios com maior custo assistencial
Os maiores custos

Plano n° Beneficiarios  Custo assistencial % do custo total Custo per capita
Do total da carteira de beneficidrios Individual 41 11.052.938,79 123% 22.465 32
ao analisar o relatdrio de custo assis-  SINJUR 20 7.399.421,69 4,84% 30.83092
tencial, 10% dos nossos beneficidrios ~ TRT 9 2.568.301,47 1,68% 23.780,57
concentraram 66,3% de todo o custo  UNIMEDICO 6 2.333.325,67 153% 32.40730
assistencial registrado no ano. SINSEPOL 5 1.275.43738 0,83% 2125729
. . AMERON 4 104343025 068% 21.738 13
Para uma analise pormenorizada,  q/\p;iyp 2 87795730 057% 36.581,55
destacou-se o custo dos 100 benefici- Y . T
arios que concentraram os valores de ziﬁgggll\IRTAS 3 235472255) 613 823;’ ;:55;;2;1
despesas assistenciais mais significa- e L o0
tivos, o que representa tio somente SINDEPRO 1 568.23506 037% 4.352,92
0.32% do total de beneficiirios. mas SINDAFISCO 2 565.805,31 037% 23.575,22
custos e Ultrapassaram 30 m|lh6es de SINPFETRO 2 457903,04 O,BOO/O 19079,29
reais em despesas assistenciais. ADUNIMED 1 305.364,95 023% 2919708
. i o AMPRO 1 209.03115 014% 1741926
.(;s,éoo pacientes estao assim dis- 41 405100 100 30.631202,99 2003% 25.526,00
tribuidos: Total Geral 31.707 153.743198 00 100% 404,07
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Deste grupo, 41 beneficiarios ja estdao com planos inativos, permanecendo 59 em nossa carteira.

Distribuidos por idade, evidencia o elevado custo assistencial nas ultimas faixas etdrias. Ressaltando a necessidade de manter uma carteira
de beneficiarios com a piramide etaria equilibrada, ou seja, com beneficiarios de até 18 anos formando uma grande base da piramide. Mas, in-
felizmente, na realidade da nossa carteira € outra. Com mais de 20% dos beneficidrios na ultima faixa de idade (acima de 59 anos), temos uma
carteira envelhecida e com idade média bem acima da média nacional e do ideal para manter equilibrada a conta assistencial.

Dentre o grupo dos 100 maiores sinistros, essa realidade é ainda mais evidente, com 75% dos beneficidrios acima de 60 anos.

Faixa Etaria Beneficiarios Custo Total %
Até 20 anos 1 421142 64 1,37%
De 21 a 30 anos 4 1.028.646 61 3,36%
De 31 a 40 anos 1 253.219 57 083%
De 41 a 50 anos ) 1.539.889,79 503%
De 51 a 60 anos 14 3.973.526,68 12.97%
De 61 a 70 anos 23 6.877154,54 22.45%
De 71 a 80 anos 23 6.618.276,54 2161%
De 81 a 90 anos 24 7.713.310,60 25 18%
91 ou + 5 2.206.036,02 720%
TOTAL 100 30.631.202,99 100%

Esse dado evidencia a necessidade de mudanca de paradigmas no monitoramento e tratamento de pacientes cronicos e idosos, que
poderiam receber cuidados paliativos para “viver de forma digna e humanizada o seu ultimo capitulo”.
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O atendimento no Sistema Unimed

Nossa Cooperativa, além de Operadora de Planos de saldde, também atua como prestadora de servicos, sendo responsavel pelo aten-
dimento dos beneficiarios de outras Unimeds em nossa regiao, ampliando em muito o nimero de pessoas que utilizam os servicos dos
nossos médicos cooperados e rede credenciada.

Em 2018 foram quase 90 milhoes de reais recebidos de outras Unimeds em razao do atendimento aos clientes de fora. Valor repassado
integralmente aos nossos médicos e demais prestadores.

Com a mudanca na legislacao, impondo o registro contabil dos atendimentos de beneficiarios habitualmente realizados na area de acao
da Operadora Executante, o risco operacional do atendimento, oficialmente passa a ser assumido pela Unimed onde o servico é prestado.

Com essa regra de compartilhamento de riscos, a responsabilidade direta quanto ao atendimento prestado aos beneficiarios de outras
Unimeds influencia diretamente no nosso resultado contabil, sendo o valor das despesas assistenciais no compartilhamento de risco, in-
fluenciando no total necessario para as provisdes obrigatdrias e compondo a base de calculo para o montante exigido como Margem de
Solvéncia. Assim, a sensibilizacao de toda a rede para evitar toda e qualquer conduta de diferenciacao entre beneficiarios 106 e benefi-
ciarios de outras Unimeds, é essencial.

Quantidade de clientes de intercambio atendidos pela Rede Credenciada Local

Unimed Quantidade Beneficiarios %

Ji-Parana 11.537 36,7%
Central Nacional 5.049 161%
Seguros 2.646 8,4%
Ariquemes 1.608 5,17
Norte/Nordeste 1169 3,7%
Demais Unimeds 9412 30%

TOTAL 31421 100%
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Quantidade de atendimentos realizados a clientes de fora em nossa area de atuacao

Unimed 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Unimed Ji-Parana 121147 121.342 117438 133813 150056 144860 148.031
Central Nacional Unimed 44194 56010 70867 74554 65.086 61.297 61416
Confederacao Norte/Nordeste 17885  17.349 17.246 19510 18530 18238 29434
Unimed Ariquemes 11.669 12490  12.777 14771  15.733 17773 21.370
Seguros Unimed 13437 20447  32.336 31.821 28579  28.995 17.033
Outras Unimeds 75760 82435 82228 103182 103833 99382 103816
TOTAL 284092 310073 332.892 377651 381817 370.545 381100

No ultimo ano, os 32.421 beneficiarios de fora geraram mais de 380 mil atendimentos em nossa rede credenciada, sendo obrigacao da
Unimed Porto Velho viabilizar esse atendimento, em razao de sua participacao no Sistema Unimed, observando sempre as regras de in-
tercambio, de auditoria e, principalmente, as regras quanto aos valores previamente fixados pela Unimed do Brasil, pois negociacoes indi-
vidualizadas acima do valor de tabela nao sao aceitas no Sistema, devendo a diferenca dos valores ser assumida pela Unimed que prestar
o atendimento.

Assim, para permanecer com as vantagens e beneficios de utilizar a marca Unimed, garantindo o atendimento nacional aos nossos 31
mil beneficiarios na rede com maior capilaridade do Brasil, é imprescindivel o atendimento indiscriminado a todos os beneficiarios e ou-
tras Unimeds que estiverem em nossa area de acao, bem como o cumprimento integral das regras estabelecidas no sistema Unimed.

Além da obrigacao em razao do pertencimento ao Sistema Nacional Unimed, com a mudanca na regulamentacao, imposta pela Agéncia
Nacional de Saude Suplementar - ANS, a Resolucao Normativa n.° 430/2017, houve uma significativa mudanca no lancamento contabil
e na responsabilidade das Operadoras que atendem beneficiarios de outras Operadoras. O compartilhamento de risco foi normatizado
e agora, todos os atendimentos realizados aos beneficidrios considerados habituais, deverao ser registrados pela Executora do servico.
O que alterou a contabilizacao dos atendimentos de intercambio e influenciou diretamente no resultado final, como também na base de
calculo para as provisoes obrigatorias e para a margem de solvéncia.

Vale salientar que mais de 12 mil beneficidrios com contratacao local (106) buscaram, em 2018, atendimento fora da nossa area, com
prestadores vinculados a outras Unimeds Brasil afora, o que s6 foi possivel por pertencermos ao Sistema Unimed.

E, além dos atendimentos realizados por nossos beneficiarios na rede de outras singulares do Sistema Unimed, houve os custos com
ressarcimento direto ao beneficiario, obrigatério no caso do atendimento feito em carater particular, pago pelo beneficiario, em casos de
urgéncia/emergéncia ou nas situacoes e lugares onde nao conseguiu atendimento na rede credenciada Unimed.
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Relacionamento entre Unimeds dos estado de Ronddnia

Em 2018, as Singulares do Sistema Unimed em Ronddnia continuaram as acoes em conjunto para fortalecer o Sistema Unimed e bus-
car melhores condicoes de negociacao junto a fornecedores locais. Tomando como referéncia o trabalho no Comité Técnico Nacional de
Produtos Médicos - CTNPM, idealizado pela Unimed do Brasil, as 4 Unimeds (Unimed Porto Velho, Ariquemes, Ji-Parana e Vilhena) mon-
taram um Comité regional, o CTDMI - Comité Técnico de Dispositivos Médicos Implantdveis do Estado de Rondénia e realizam encontros
mensais alinhando estratégias de compras e realizando rodadas de negociacao com fornecedores para obter em escala, descontos em
Dispositivos Médicos Implantdveis (também conhecidos como értese, protese e materiais especiais — OPME).

Os beneficios com o Comité estimularam as Diretorias para trabalhar em conjunto também em outras dreas. Sendo decidido pelas Di-
retorias das 4 Unimeds, que negociagoes com prestadores de servico, nas especialidades mais criticas, também serdo realizadas em con-
junto, celebrando acordos em bloco que alcancem todos os beneficidrios, diminuindo os custos das Unimeds e minimizando os conflitos
de autorizacao e cobrancas fora do padrao do sistema Unimed.

Em 2018, a constituicao da Federacdo das Unimeds do Estado de Ronddnia foi discutida e aprovada em Assembleia Geral Extraordindria
entre os cooperados da Unimed Porto Velho. Agora a negociacao entre as outras trés singulares Unimed do Estado esta na fase final.

A Federacao serd essencial para garantir a representatividade das Unimeds de nosso Estado no Sistema Unimed. Permitindo a parti-
cipacao direta de nossos representantes para defender nossos interesses e, enfim, termos voz e voto nas decisdes do Sistema. Além da
forca politica, teremos ainda oportunidades de negdcios alavancados com a Federacao. Que consolidard as negocia¢oes feitas em bloco,
com maior peso e forca nas negociacoes com fornecedores e prestadores de servicos. Gerando, por consequéncia, ganho em escala e eco-
nomia, seja em razao da reducao nos valores das contribuicoes confederativas seja em virtude das compras conjuntas em maior escala e
precos menores.

A Federacao também permitira o fortalecimento dos recursos préprios das Unimeds, com acOes para centralizar atendimentos e ampliar
investimentos focados na ampliacao, renovacao e melhoria dos servicos oferecidos. Como a proposta que esta em andlise pelas Diretorias
das Unimeds do Estado, que é a constituicao de um consorcio para realizar o investimento necessario a implantacao de servico préprio de
hemodinamica, a ser instalado no Hospital da Unimed em Porto Velho. Afinal, “a uniao faz a forca”.
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Exigéncias da ANS

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar - ANS, com o seu poder normativo, monitora o mercado de operadoras de planos de sadde
e cria ferramentas para proteger o beneficiario e garantir a continuidade da prestacao de servicos. Para tanto regulamenta o setor com
regras rigidas e exigéncias de provisoes para que as Operadoras existentes no setor mantenham os servicos e garantam a continuidade
do atendimento aos beneficidrios.

Por isso ha a obrigatoriedade da constituicao de vérias provisoes garantidoras, com valores que devem ficar reservados, sob a custédia
da ANS, devidamente registrada contabilmente e em conta vinculada a Agéncia.

Para o ano de 2018, o grande desafio foi, além da manutencao e acréscimo da ja conhecida PEONA - provisao para eventos ocorridos e
ndo avisados, a reserva necessaria para ampliar o patriménio e atingir a meta estabelecida para garantir a margem de solvéncia nos pata-
mares estabelecidos pela ANS. Que definiu a obrigacao de aumentar o patriménio de forma escalonada, até atingir o montante que, para
a realidade da Unimed Porto Velho, para cumprimento integral da obrigacao da Margem de Solvéncia em 2022 o patriménio da Coopera-
tiva deve atingir o montante de 50 milhdes. Por isso a necessidade de manter resultado positivo ano apds ano, sem a sua distribuicao, o
que, somado ao controle do custo assistencial, garantird o cumprimento dessa obrigacao.

Superar os desafios nos tornam mais fortes, para continuar a caminhada e conseguir vencer os futuros desafios. As mudancas impostas
com as regras de compartilhamento de risco entre as Operadoras influenciaram diretamente no resultado das Unimeds (maior exemplo
na salde suplementar de acordo operacional entre Operadoras para atendimento aos beneficiarios), com os reflexos ja sentidos no resul-
tado de 2018 e que serao consolidados para 0 ano em curso.

Para 2019 ja esta em vigor 2 novas provisoes — Peona SUS e a PIC (Provisao para insuficiéncia de contraprestacao pecunidria), que au-
mentarao ainda mais a exigéncia de resultado positivo. E, ja esta em fase final o novo formato de garantias que passarao a ser exigidos
pela ANS a partir do ano de 2022, que substituird a exigéncia da margem de solvéncia pelo conceito de capital baseado em risco de subs-
cricao.

Os impactos da judicializacao

O tema “judicializacao de saude” é crescente e deve ser exaustivamente trabalhado pela Cooperativa - nao apenas pelo Juridico, mas
fundamentalmente pelos préprios cooperados.

Isso por que os contratos de saide comercializados pela Unimed garantem cobertura especifica e pré-definida. Ao ampliar a cobertura
contratual sem a respectiva contraprestacao pecuniaria, o resultado é o desequilibrio econémico-financeiro suportado pela Cooperativa.

Portanto, o desafio para o médico cooperado é conhecer e observar os limites da garantia contratual que seu paciente possui, promo-
vendo o consumo consciente dos servicos disponiveis (Rol da ANS, diretrizes de utilizacao de determinados servicos, etc) e sempre escla-
recendo ao paciente o que se pode e o que nado é possivel solicitar ao plano de saude.
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Em sua maioria, o paciente deposita confianca e respeito em seu médico. Paciente bem informado de seus direitos no plano de saldde
com posicionamento bastante claro do préprio médico, dificilmente ingressara na Justica ou se voltard contra a operadora.

A titulo de exemplo, citamos algumas situacoes que podem ser evitadas:
Nao prescrever atendimento/internacao domiciliar;
N3o prescrever tratamentos que ndo possuam cobertura contratual (ROL ANS);
Nao prescrever medicamentos “off label” (sem previsdao em bula, pelo préprio fabricante) ou sem registro na ANVISA;

Observar, quando das solicitacoes, se o procedimento/medicamento possui diretrizes de utilizacao e se seu paciente preenche
essas diretrizes (DUTs);

Orientar o paciente que é preciso aguardar o prazo da ANS para autorizacao de procedimentos (geralmente de 21 dias Uteis) e
ndo agendd-los antes da confirmacao de autorizacao;

Nao instigar o paciente a registrar reclamacao na ANS, ingressar com demanda judicial ou municiar, de qualquer forma, o pacien-
te contra a Cooperativa, pois essa atitude é financeiramente prejudicial e fere o Estatuto da Cooperativa.

Acoes preventivas

Compliance - NIP ZERO

No segundo semestre do ano de 2016 a Unimed Porto Velho iniciou programa de prevencao de riscos judiciais, através do Compliance (ativi-
dade empresarial de forma a angariar a maxima efetividade na minimizacao dos riscos, desenvolvendo sistema de controle interno com gestao
dotada de transparéncia, fazendo uso do conhecimento e do trabalho técnico, com acompanhamento e dominio da Dire¢ao e para uma atuacao

global).

O projeto, sob a denominacao de NIP ZERO, possui o escopo de promover atuacao regulatéria da operadora, reducao de Notificacoes de Inter-
mediacoes Preliminares e Processos Administrativos promovidos pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar, bem como reducao de deman-
das judiciais desnecessarias, com o consequente fortalecimento do Juridico para atuacao em demandas efetivamente relevantes, aumentando
indices de éxito e, de forma prudente, protegendo o negdécio da Unimed Porto Velho.

Além do suporte técnico e juridico em todos os niveis da Cooperativa para atuacao em conformidade com a lei e normativos da ANS, passou-
se também a conducao da mediacao/conciliacao de conflitos de forma preventiva, pela operadora.

O Projeto de iniciativa e supervisdao do Dr. Robson Bezerra, Presidente da Unimed Porto Velho, é composto por um grupo de técnicos (os
Gerentes de cada um dos setores envolvidos), Assessoria Juridica, Coordenador de Auditoria, Ouvidora e Diretora de Assisténcia e Promocao
a Saude, com reunidoes semanais presenciais onde os casos-problemas sao levados para discussao e deliberacao em grupo, buscando-se re-
solutividade no prazo maximo de 1 semana (até a data da préxima reunido). Os casos mais graves que demandam decisdao administrativa, por
deliberacao do Grupo Nip Zero, sdo levados a decisao colegiada da Diretoria Executiva.
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Desde sua implementacao, o Projeto NIP ZERO ja apresentou consideraveis resultados. Em 2016 apresentou indice de eficacia de 94%,
sendo que dos 86 atendimentos realizados, houve apenas 4 judicializagoes. Em 2017 apresentou indice de eficacia de 95,88%, foram re-
alizados 267 atendimentos, dos quais apenas 11 judicializaram. J4 no ano de 2018 o projeto apresentou melhores resultados, ainda, com
indice de eficacia de 96,82%, sendo realizadas 345 intervencoes, das quais 11 judicializaram.

Como sempre referimos, o conflito é inevitavel, entretanto, conflitos podem ser destrutivos (e nada mais exemplificativo que isso, do
que uma demanda judicial, cuja decisdo heter6noma de um terceiro, o Juiz, sera imposta, muitas vezes de forma cruel, a uma das partes),
por outro lado, a depender da forma como sao resolvidos, os conflitos podem contribuir de forma positiva para transformacoes nas rela-
coes sociais, elevando-se a capacidade de autonomia das partes para que, em comum acordo, possam chegar a um entendimento comum
e, ainda, para fortalecer a empresa de modo a ajustar sua conduta para um relacionamento mais exitoso com o cliente.

Assim, o Projeto NIP ZERO, por meio de atuacao em Compliance, busca maneiras mais eficazes de resolver problemas entre os benefi-
cidrios e a operadora, com o objetivo de reduzir demandas judiciais desnecessarias e economicamente prejudiciais a Unimed.

Atuacao contenciosa com nova abordagem

A partir de dezembro/2017 a Unimed Porto Velho remodelou completamente seu Juridico, substituindo o escritdrio de atuacao no con-
tencioso e contratando uma advogada para atuacao especifica na gestao do contencioso.

Assim, atualmente o Juridico da Unimed divide-se em a) Juridico Interno: contando com duas advogadas que exercem suas atividades
todos os dias na Cooperativa: uma com atribuicdes no Juridico preventivo e regulatorio e, a outra profissional, com atribuicoes de gestao
do Juridico contencioso; b) Juridico Contencioso: novo escritério de advocacia contratado.

Com relagao ao Juridico Contencioso, é controlado/acompanhado pelo Juridico Interno, sendo realizadas reunides semanais para defini-
cao de teses, estratégias de defesa, fornecimento de subsidios técnicos, etc. Outra importante mudanca ocorrida é a oitiva, no ambito da
Cooperativa, dos médicos cooperados envolvidos em demandas judiciais, como primeira medida juridica para elaboracao de estratégia de
defesa, destacando-se que tal pratica ndo era comum e que, a partir desta nova abordagem, descobriu-se a possibilidade de se levar ao
processo judicial inimeros novos elementos de defesa através do simples esclarecimento dos fatos, pelo préoprio cooperado envolvido.

O Contencioso também passou a fazer uso da Auditoria para representacao da Cooperativa nas Audiéncias, oportunidade em que se
pode explicar ao Magistrado, de forma simples e clara, questoes técnicas desconhecidas pelo Judiciario.

Outra importante medida adotada, as visitas aos gabinetes dos Magistrados para despacho pessoal de assuntos relevantes. Além disso,
todos os Magistrados com atuacao na drea civel ja possuem o nimero de telefone do Juridico para que, em situagdao de duvida relacio-
nada a questao técnica, antes de decidirem sobre pedido de liminares, possam fazer contato e conceder prazo para que a Unimed preste
esclarecimentos por escrito, o que ja ocorreu por diversas ocasioes.

Em 2018 foram 90 novas acoes recebidas pela Unimed Porto Velho. Das quais, 70 sao questionamentos de Beneficidrios contra a Ope-
radora Unimed. Recorrendo ao judicidrio para ter acesso a servicos nao oferecidos pelo plano, como exemplo, solicitacao de procedimen-



IMPACTOS REGULATORIOS E JUDICIAIS

tos nao cobertos pelo rol, obrigacdao de atendimento domiciliar e acesso a rede nao credenciada. Os custos com atendimentos nao inclu-
idos na cobertura obrigatoria, mas impostos a Operadora por decisao judicial somente em 2018 ultrapassaram 3 milhoes de reais. Valor
impactante que, somado as demais despesas (custas, honorarios, indenizacoes por danos materiais e morais) aumentam, ainda mais, esse
bolo.

O conflito é inevitdvel, entretanto, a depender da forma como sao iniciados e resolvidos, podem contribuir de forma positiva para trans-
formacoes nas relacoes sociais, elevando-se a capacidade de autonomia das partes para que, em comum acordo, possam chegar a um
entendimento comum.

Passamos, assim, a buscar maneiras mais eficazes de resolver problemas entre os beneficidrios e a operadora, com o objetivo de reduzir
demandas judiciais desnecessarias e economicamente prejudiciais a Unimed e, dentre as diversas técnicas das quais fazemos uso, cons-
tatamos a importancia do processo de escuta do beneficiario - uma medida simples e nao onerosa a operadora, capaz de gerar importan-
tes resultados praticos. Observamos que em sua maioria, o beneficiario apenas deseja ser ouvido, pois o processo de escuta compreende,
também, o de respeito.




Recursos Proprios

A importancia dos Recursos Proprios

As mudancas e avangos da tecnologia da salde sao impressionantes. Impressionam pela sofisticacao e rapidez com a qual as mudangas sao
incorporadas, mas traz como consequéncia o aumento no custo, que demanda estratégias para evitar o colapso do sistema de salde, pois 0s
custos estao crescendo muito sem a respectiva contrapartida da receita.

Um dos caminhos escolhidos pelo mercado da sadde suplementar é apostar na verticalizacao, onde Operadoras de planos de salde, pressio-
nadas pelo grande aumento dos custos, passam a oferecer servigos proprios para os seus beneficidrios.

No Sistema Unimed essa aposta esta cada vez mais presente. Com uma caracteristica a mais, de usar a Cooperativa para favorecer o médico
cooperado e oferecer um ambiente adequado para o exercicio digno da sua profissao.

A Unimed Porto Velho, apostando na importancia da manutencao de recursos préprios, tem no Hospital da Unimed seu diferencial.

Muito mais que um espaco para atendimento de urgéncia dos nossos beneficiarios, o Hospital da Unimed atende a exigéncia do mercado e legislacoes
vigentes.



Recursos Proprios

As Resolucoes da Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS, obrigam as Operadoras a garantirem atendimento e a manter uma ampla
rede de prestadores, com nimero minimo de leitos disponiveis, com tempo mdaximo de espera para a efetiva prestacdo do servico demandado
pelo beneficidrio, tornando imperativo a ampliacdo das portas de atendimento. Somado a isso, destaca-se que o custo assistencial dos atendi-
mentos realizados no hospital préprio é deduzido da base de cdlculo que considera o total das despesas com assisténcia para calcular o mon-
tante exigido como margem de solvéncia.

Assim, quanto maior o nimero de atendimentos e a concentracao dos custos assistenciais na rede prépria, menor a exigéncia do valor a ser
acumulado para garantir a margem de solvéncia exigida pelo 6rgao regulador. Por isso, investir em recursos proprios, como o projeto da nova
UTI do Hospital, e até mesmo, a implantacao de um servico de hemodinamica e outros atendimentos de alta complexidade, proporcionara ganho
significativo para a nossa Unimed.

O Hospital da Unimed, em 2018, continuou o processo de transformacao e melhoria, mudancas estruturais para atendimento as exigéncias
legais e fiscalizacao da ANVISA, foram responsdveis pelos investimentos no Hospital. Acoes para melhoria continua nos processos internos e no
atendimento ao paciente, com a intensificacao do trabalho do Nucleo de Seguranca do Paciente, da Comissao de Controle de Infeccao Hospita-
lar - CCIH e do Comité Transfusional, necessarios para o cumprimento integral da legislacao, foram essenciais para que o Hospital da Unimed
participasse ativamente da Rede Sentinela, tendo a disposicao cursos de capacitacao e atualizacao.

A Rede Sentinela

A Rede Sentinela é uma estratégia da Vigilancia Sanitaria P6s-Uso/Pés-Comercializacdo de Produtos (Vigipds), que visa a prevencao de riscos
associados ao consumo de produtos sujeitos a vigilancia sanitaria. A rede funciona como observatério nos servicos para o gerenciamento de
riscos a saulde, e atua em conjunto com o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS). A Regulamentacao existente na RDC da ANVISA, n.°
51/2004 e a Instrucao Normativa n.° 8/2004, dispdem sobre a Rede Sentinela e sobre os critérios para adesao, participacao e permanéncia dos
servicos de salde na Rede Sentinela.

Nos estabelecimentos de salde que integram a rede existe uma geréncia de risco que funciona como referéncia da Vigipds para notificar e
monitorar eventos adversos e queixas técnicas de produtos utilizados nesses estabelecimentos. As informacoes da Rede Sentinela abastecem o
SNVS e subsidiam acoes de regulacao desses produtos no mercado.

Os estabelecimentos de saide podem credenciar-se para participar da Rede Sentinela em quatro diferentes perfis:

Participante: perfil de entrada na Rede Sentinela. Requer a existéncia e o funcionamento de uma geréncia de risco, com alimentacao
regular dos bancos de dados da Vigipos.

Colaborador: perfil que requer capacidade para o desenvolvimento de estudos de interesse do Sistema de Saude brasileiro.

Centro de Cooperacao: perfil que requer capacidade para realizacao de acoes de formacao e capacitacao de pessoal para a Rede ou para
elaboracao de material instrucional.

Centro de Referéncia: perfil que requer capacidade para coordenar ou supervisionar sub-redes com foco em temas ou tecnologias es-
pecificas.
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As instituicoes que cumprirem os critérios exigidos pela Anvisa serdo credenciadas e permanecerao na Rede Sentinela.
A rede se comunica por meio da Comunidade Virtual em Vigilancia Sanitaria e em encontros presenciais regulares e programados.

O objetivo é construir uma rede de servicos em todo o Pais preparada para notificar eventos adversos e queixas técnicas de produtos de satde; insumos,
materiais e medicamentos, saneantes, kits para provas laboratoriais e equipamentos médico-hospitalares em uso no Brasil, para ampliar e sistematizar
a vigilancia de produtos utilizados em servicos de salde e, assim, garantir melhores produtos no mercado e mais seguranca e qualidade para pacientes
e profissionais de sadde.

Do ponto de vista dos hospitais participantes, a possibilidade de se comunicar agilmente com os demais hospitais da rede e com o nivel federal dis-
ponibiliza os elementos e conhecimentos para a revisao e corre¢ao de processos frageis de trabalho, da maior poder de negociacao em licitacbes e com-
pras e fortalece dreas hospitalares de apoio ao atendimento como Farmacia Hospitalar, Servico de Hemoterapia e Engenharia Clinica e Manutencao, com
consequente melhoria da qualidade da atencao ao paciente.

Um importante desdobramento do Projeto Hospitais Sentinela tem sido o interesse crescente demonstrado por servicos hospitalares de todo o Pais,
em participar do projeto como Hospital Colaborador, respondendo por um fluxo regular de notificacoes, qualificadas e fidedignas que alimenta o tra-
balho da Anvisa em suas necessidades de regulacao de mercado.

Muito embora o objetivo principal do projeto, do ponto de vista da Anvisa, seja a obtencao de informacao/notificacao de eventos relacionados a produ-
tos de salde, a melhoria da qualidade de servicos hospitalares oferecidos a populacao é sem divida um componente fundamental do projeto, desejado
e buscado por todos aqueles que trabalham com Sadde Publica no Brasil.

E 0 Hospital da Unimed tem grandes beneficios na participacao da Rede Sentinela, com a busca de praticas de cuidado a saide mais seguras, por meio
do gerenciamento de risco no uso das tecnologias e medicamentos utilizados para tal fim e a oportunidade de contribuir com informacoes essenciais
para o monitoramento das tecnologias em salde.

Além de ser uma oportunidade Unica para o nosso Hospital, com cursos disponiveis para os nossos cooperados e colaboradores, 100% patrocinado
pela Rede, nos Hospitais de referéncia no Brasil (como Hospital Albert Einstein e Sirio Libanés), incluindo oficinas de trabalho, Curso de Capacitacao de
Gestores em Qualidade e Seguranca do Paciente, Curso de Gestao de Risco, Capacitacao em Saldde Baseada em Evidéncias, dentre outros temas relacio-
nados.

E o Hospital da Unimed melhorando continuamente seu processo e tornando-se, cada vez mais, referéncia em nossa regiao.
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Os numeros do Hospital Unimed

Com o controle de custos feitos rotineiramente, é possivel conhecer detalhadamente os custos do Hospital e assim, definir as melhores estratégias
para reduzir os custos e otimizar o resultado e manter a situacao superavitaria do Hospital da Unimed.

Més Receita Custo Resultado

Janeiro/2018 2445073 2.641.160 - 196.087
Fevereiro/2018 2.919.067 2.653.894 265.173
Marco/2018 2.924.435 2.669.204 255.231
Abril/2018 2.582.568 2.326.090 256.478
Maio/2018 2.924.740 2.641.143 283.597
Junho/2018 2.592.065 2.624.307 - 32.242
Julho/2018 2.892.733 2.824.454 68.279
Agosto/2018 3.388.012 2.846.295 541.717
Setembro/2018 2.281.899 2.704.359 - 422460
Outubro/2018 2.245.754 2.637.799 - 392.045
Novembro/2018 2.790.074 2.708124 81.950
Dezembro/2018 2.942.197 2.892.844 49.353
Total 32.928.617 32.169.673 758.944
Média/més 2.744.051 2.680.806 63.245
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O Pronto Socorro do Hospital registrou mais de 90 mil atendimentos por ano.

Periodo Pediatria Clinico Geral Outras especialidades Total
Janeiro/2018 1.938 3.547 1.927 7412
Fevereiro/2018 2.039 2.890 1744 6.673
Margo/2018 2.743 3.469 1753 7965
Abril/2018 3.106 3.422 1873 8401
Maio/2018 3.218 3.408 1732 8.358
Junho/2018 2.539 2.961 1779 7279
Julho/2018 2123 3114 1.937 7174
Agosto/2018 2189 3.081 1.826 7.096
Setembro/2018 2.347 2.983 1618 6.948
Outubro/2018 2.703 2.962 1.822 7487
Novembro/2018 2.642 2.947 1839 7428
Dezembro/2018 2.579 3.050 1680 7.309
Total 30.166 37.834 21.530 89.530
Média/més 2.514 3.153 1.794 7.461

Movimentando mais de 30 milhdes num ano, o Hospital da Unimed concentra o maior volume de atendimento na rede local, com 100 leitos distribui-
dos em alas de internacao (clinica médica, clinica cirdrgica e maternidade), Leitos de Observacdo no Pronto Socorro, UTI Adulta, Neonatal e Infantil.

Foram 2.900 cirurgias em 2018. E 4.450 internagoes no ano.

Periodo Partos Outras cirurgias Total Tipo de Internacao Materno/ UTI UTI PSA PSI Total
Janeiro/2018 50 197 247 paciente  Clinica/Cirurgica Infantili Infantil Adulto
Fevereiro/2018 46 204 250 U. Porto Velho 1.277 518 14 69 95 13 2016
Margo/2018 69 199 268 U. Intercambio 809 519 48 25 66 8 1475
Abril/2018 5 163 218 U. Ji-Parana 385 286 38 22 37 5 773
Maio/2018 o° 215 21 Particular 123 42 3 4 13 1 186
Junbo/Z018 o S o0 Total 2.594 1.365 133 120 211 27 4.450
Julho/2018 55 145 200
Agosto/2018 40 236 276 NUmeros que evidenciam a importancia do Hospital da Unimed para garantir o
Setembro/2018 70 182 252 atendimento aos beneficidrios Unimed. Sendo um diferencial estratégico para a Op-
Outubro/2018 61 183 244 eradora Unimed Porto Velho na comercializacao e negociacao dos seus planos de
Novembro/2018 50 175 225 salide no mercado, e uma vantagem para o médico cooperado que tem, em sua Co-
Dezembro/2018 57 169 226 operativa, um servico especializado a sua disposicao para exercer sua profissao.
Total 662 2.243 2.905
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Centro Integrado de Assisténcia a Saude - CIAS Unimed

O Centro Integrado de Assisténcia a Sadde - CIAS Unimed, cumpriu fielmente o propdsito a que foi criado, disponibilizando atendimento ambulatorial
em diversas especialidades, para os nossos beneficiarios. Permitindo o cumprimento do prazo maximo de espera definido pela ANS para que o benefi-
ciario tenha o atendimento com a especialidade que necessita.

Muitos cooperados aderiram ao atendimento no CIAS, preenchendo os hordrios disponiveis nas duas Unidades do CIAS. Tanto a Unidade CIAS Centro
(com 4 consultérios) quanto a Unimeds CIAS Rio Madeira (com 5 consultérios), direcionando para a pediatria e outras especialidades.

Com a nova estrutura, permitiu aumentar o nimero de médicos que usufruem dos servicos e fizeram do CIAS seu consultério. S3o 59 médicos de 20
especialidades que realizam periodicamente atendimento nas duas unidades do CIAS. Com 26.390 atendimentos em 2018, uma média de 2.200 con-
sultas por més.




Beneficios ao Médico Cooperado

O médico cooperado da Unimed Porto Velho tem acesso a beneficios que valorizam seu trabalho, indo além da remuneracao direta re-
cebida, e aproxima a Cooperativa do cooperado no momento em que transforma em realidade seu papel social enquanto cooperativa.

Os principais beneficios disponibilizados aos médicos cooperados sao:
Beneficio do Unimédico, com desconto diferenciado na mensalidade do plano de saide dos cooperados e seus familiares.
Assisténcia financeira ao cooperado que se afasta temporariamente de suas atividades por motivos de doenca.

Programa “Participacao Pontuada”, beneficiando o médico que tenha mais de 5 anos como cooperado e que atinja um percentual
minimo de participacao nos eventos promovidos pela Cooperativa, garantindo assim o acesso aos seguintes beneficios:

Patrocinio de até 50% na mensalidade de cursos de especializagao e atualizagao médica e cursos de gestao.
Pagamento da anuidade do Conselho Regional de Medicina.
Check-up anual no Hospital H-Cor, com atendimento diferenciado e previamente agendado.

Ciente de que a educacao cooperativista € essencial para o alcance dos objetivos estratégicos da Unimed, sendo uma das metas con-
firmadas no nosso planejamento estratégico para os proximos 5 anos, realizamos em dezembro de 2018 curso de introducao ao coope-
rativismo para os novos cooperados. E ja definimos como essencial a realizacao semestral do curso, de modo a permitir nao somente a
participacao de todos os novos cooperados mas também a presenca dos cooperados que integram a familia Unimed ha anos, pois pensar
a Cooperativa sempre oportuniza novas ideias para melhorar nossa Unimed.

Dando o destaque merecido ao beneficio Unimédico, uma vez que o valor de um plano equivalente disponivel na “prateleira” para ven-
das, possui um valor bem superior ao atualmente praticado, onde o médico cooperado obtém descontos de até 80% no valor da mensa-
lidade do plano.

Valor de venda:

Faixa Etaria Mensalidade
Até 18 anos RS 653,52
De 18 a 23 anos RS 810,98
De 24 a 28 anos RS 99517
De 29 a 33 anos RS 1.05465
De 34 a 38 anos RS 110040
De 39 a 43 anos RS 119712
De 44 a 48 anos RS 1.609,30
De 49 a 53 anos RS 1.832,92
De 54 a 58 anos RS 2.236,82
59 ou + RS 3.81960
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E o beneficio oferecido pela Unimed vai além do percentual de desconto aplicado na mensalidade, pois a Unimed Porto Velho assume o
valor integral da assisténcia oferecida ao grupo de cooperados e seus dependentes. Assim, apresentamos a seguir o resultado financeiro
desse grupo. Em 2018 a Unimed Porto Velho arcou com um custo de quase dois milhoes acima do valor das mensalidades que deveriam
ser destinadas ao custo assistencial (considerando o ideal de 75% de sinistralidade).

Sao 1.136 beneficidrios, sendo 286 médicos cooperados titulares desse beneficio.

Com um histérico de desequilibrio muito elevado, foi realizada a Assembleia Geral Extraordinaria em dezembro de 2015, onde aprovou
o reajuste a ser aplicado nas mensalidades, e também a adequacao na rede de prestadores a serem utilizados pelos beneficiarios do plano
Unimédico, sendo limitado o atendimento na rede padrao do Intercambio Unimed, acrescido de Hospitais de referéncia indicados e con-
tratados diretamente pela Unimed Porto Velho nas principais capitais do pais, sendo a limitacao na livre escolha do prestador aplicada a
todos os beneficiarios (titulares e dependentes) do grupo do plano Unimédico.

Com essas adequacodes, 0s anos seguintes apresentaram um custo relativamente menor, mas ainda assim, muito acima da média defi-
nida pelo Conselho de Administracao como previsao para custeio do plano.

O quadro a seguir evidencia tais valores:

Fai . Custos Assistenciais %
aixa Etaria idade o ]

ANS Quanti j ? ) por Faixa Custos/

Beneficiario Beneficiario Receitas Faixa

00al8 253 22.27% 880.65748 19784595  342%
19a 23 60 5,28% 16544919 3914318 068%
24 a 28 69 6,07% 231.783,56 9745708 168%
29a 33 98 863% 557.226,71 20348961 351%
34 a 38 124 10,92% 64910310 34961222  604%
39a43 73 6,43% 319.939,35 20771002  3,59%
44 3 48 55 4 84% 202.684,65 13774854  238%
49 a 53 43 3,79% 152.992, 99 9111495 157%
54 a 58 60 5,28% 28796303 12721455  220%
Acima de 58 301 26,50% 1.731.676,67 434044088 7494%
Resumo 1136 100% 517947674 5.791.77698  100%



Beneficios ao Médico Cooperado

Dentro dos critérios atuariais aceitos, do valor total da receita, 5,1 milhoes, apenas 75% deveria ser destinado ao custeio das despesas
assistenciais diretas, sendo aceitavel um custo de RS3.884.607,56. Entretanto, o custo de assisténcia ultrapassou 5,7 milhdes. 1,9 mi-
lhoes a mais custeados pela Unimed, a titulo de beneficio ao médico cooperado.

Beneficiario Quantidade Custos assistenciais % dos custos  Custo Per capita
Titulares 286 1.696.238,22. 29,3% 494 24
Pais 129 2.999.83724 51,8% 193724
Conjuges 191 441.808,95 76% 192,76
Filhos 449 549.533,31 9,5% 101,99
Agregados 81 104.35970 18% 10737
Total 1.136 5.791.776,98 100% 424 87

Na distribuicao dos custos por tipo de dependéncia, destaque para o baixo custo dos agregados, onde estao os netos. Considerando
o baixo custo assistencial das criancas, a inclusao de criancas (filhos menores e netos) é uma étima alternativa para equilibrar o plano e
garantir a receita necessaria para diluir os custos concentrados nas ultimas faixas etarias, onde concentram-se as despesas com os pais.




Demonstracoes Contabeis e Financeiras

Demonstracoes Contabeis, acompanhadas das
Notas Explicativas, Relatorio dos Auditores
Independentes e Parecer do Conselho Fiscal.

Arquivo em formato pdf separado.




Plano de Metas para 0 ano em curso

Tendo como principais desafios para 0 ano em curso aumentar a remunera¢ao do médico cooperado e a reducao do custo assistencial, o Conselho de
Administracao da Unimed Porto Velho definiu as seguintes metas prioritarias:

Propostas:
Em relacao a Operadora Unimed Porto Velho
- Fortalecer a unido entre as Unimeds do Estado visando reduzir custos operacionais
- Capacitar e profissionalizar a auditoria em salde, para aumentar a efetividade do gerenciamento dos custos assistenciais
- Aprovar na ANS e implantar um novo programa de promogao a saude
- Ampliar o nimero de beneficiarios inseridos nos programas de prevencao de doengas e promocao a salde.
- Implantar um modelo de Governanca Cooperativa na Unimed
- Implementar um servigo de monitoramento de pacientes crénicos
- Aumentar em 15% o total de ingressos de planos de salde
- Implantar a ferramenta de prontudrio eletrénico do paciente para utilizacao em toda a rede credenciada e consultérios dos cooperados
Em relacao a Cooperativa Unimed Porto Velho
- Realizar trimestralmente, reunides com os cooperados, com foco em negdcios
- Promover, semestralmente, curso de cooperativismo
- Promover curso de MBA em auditoria em Saudde
- Divulgar o portal da transparéncia, aumentando em 30% a sua visualizacao
Em relagao ao Hospital Unimed Porto Velho
- Aumentar em 25% a utilizacao do Centro cirdrgico
- Incrementar a utilizagao do servigo de obstetricia
- Investir em treinamento para humanizacao do atendimento
- Ampliar as acoes de educacao continuada para médicos cooperados
- Criar a ala de cuidados paliativos
- Fazer um ambulatério de procedimentos especiais
- Iniciar as obras de construcdo das novas Unidades de Tratamento Intensivo - UTI (adulto e infantil)
- Ampliar e melhorar o ambiente do Pronto Socorro adulto
- Implantar o servico préprio de Oncologia (Unimed Oncologia)
- Implantar o servico préprio de Hemodinamica
- Implantar o servico de medicina Hiperbarica
- Reestruturar e ampliar os servicos do programa de atendimento ambulatorial domiciliar, segundo as exigéncias da ANVISA



Agradecimentos

A capacidade de vencer os obstdculos é uma virtude inerente ao cooperativismo médico, esse € um traco marcante do Sis-
tema Unimed, que construiu uma imagem de credibilidade, confianca e respeito, gracas ao espirito colaborativo de todos que
compoem essa grande familia.

Estamos trabalhando arduamente para construir nossa Unimed cada vez maior e melhor. Melhor para o nosso cliente, para
os colaboradores, para a sociedade e, acima de tudo, melhor para os cooperados, que constroem, com seu trabalho a nossa
Cooperativa.

Sabemos que 2018 foi dificil, mas a obtencao do resultado positivo sé foi possivel pelo trabalho e contribuicao do coope-
rado. Afinal, a grandiosidade da Cooperativa s6 é possivel em virtude do espirito empreendedor e cooperativista dos fortes
valores éticos daqueles que atuam direta e indiretamente para o éxito da nossa Unimed Porto Velho.

Estamos prontos para os proximos desafios e certos de que ainda poderemos fazer muito mais e contar com a grande fa-
milia Unimed.

Mais uma vez, nosso muito obrigado.

Expediente

Coordenacao Geral: Robson Jorge Bezerra
Assessoria Executiva: Lilian Paschoal de Carvalho
Assessoria de Comunicacao/Projeto Grafico: Daniela Roman Ross




