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Definição
• O processo administrativo n.º 08012.007011/2006-97 

trata do excessivo poder de mercado da Unimed 
Fortaleza no mercado relevante de planos de saúde do 
município de Fortaleza, ao qual gera as condições 
necessárias e suficientes para o fechamento de mercado 
dessa OPS em relação aos hospitais representados nesse 
processo.



Objetivo
• Calcular a probabilidade de fechamento de mercado da 

Unimed Fortaleza em desfavor dos hospitais gerais do 
município de Fortaleza/CE, bem como calcular o dano 
dessa prática sobre a oferta de serviços médico-
hospitalares.



Estrutura
O Estudo é composto por três capítulos: 

1. As práticas de fechamento de mercado e o mercado de saúde 
suplementar; 

2. A análise das estruturas de mercado dos mercados relevantes de 
planos de saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares 
(hospital-geral) no município de Fortaleza/CE; e  

3. A possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços 
médico-hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e 
região metropolitana.



Capítulo 1. As práticas de 
fechamento de mercado e o 
mercado de saúde suplementar



1. As práticas de fechamento de mercado e o 
mercado de saúde suplementar 

• A teoria econômica tem se debruçado sobre os efeitos da 
integração vertical nas situações em que a empresa 
integrada tem poder de mercado em todo ou em pelo 
menos um dos elos da cadeia produtiva; 

• O mercado de saúde suplementar possui características 
semelhantes; 

• Em geral, grandes operadoras de planos de saúde que são, 
em grande parte, seguradoras, possuem também empresas 
prestadoras de serviços médico-hospitalares; 

• A OPS Unimed Fortaleza possui essas características, uma 
vez ser integrada verticalmente e com elevado poder no 
mercado relevante de planos de saúde em Fortaleza/CE.



1. As práticas de fechamento de mercado e o 
mercado de saúde suplementar 

• Referencial Teórico utilizado no Capítulo 1: 

❑ Bork (1978) 
❑ Posner (1976)  
❑ Director e Levi (1956) 
❑ Riordan e Salop (1995) 
❑ Dennis (1995) 
❑ Gal-Or (1997)  
❑ Bijlsma et ali (2010)  
❑ Bernheim and Whinston (1998) 
❑ Cuesta et ali (2018) 



Capítulo 2. A análise das estruturas de mercado 
dos mercados relevantes de planos de saúde e 
de prestação de serviços médico-hospitalares 
(hospital-geral) no município de Fortaleza/CE



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 

• Mercado brasileiro de saúde suplementar caracterizado por OPS’s com grande 
capacidade financeira e com amplo poder de mercado de portfólio, possuindo 
muitas vezes, ramificações em todo o território nacional; 

• Mercado brasileiro de serviço médico-hospitalares são caracterizados, em geral, 
por empresas com menor porte e com baixo capital financeiro e, muitas vezes, 
limitado a pequenas áreas de influência; 

• Grandes operadoras de planos de saúde têm adquirido prestadores de serviço 
médico-hospitalares e os transformando em empresas com atuação mais 
ampla, alcançando filiais em todo o território nacional. 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 

Mercado Relevante de Planos de Saúde 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 

Nome Fantas ia Modalidade 
AMIL ASSISTÊNCIA MÉDICA Medicina de Grupo 
GEAP Autogestão 
CAMED SAÚDE Autogestão 
CAFAZ Autogestão 
FREE LIFE SAÚDE Medicina de Grupo 
FAMED Autogestão 
GAMEC Medicina de Grupo 
HAPVIDA Medicina de Grupo 
INTERBRASIL ADMINISTRADORA DE 
BENEFÍCIOS LTDA Administradora de Benefícios 

LUNA CARE Medicina de Grupo 
UNIMED DE FORTALEZA Cooperativa Médica 
UNIMED DO CEARA Cooperativa Médica 

 

Tabela 1. Operadoras de planos de saúde que operam no município de 
Fortaleza e região metropolitana 

Fonte: ANS 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 

OPS Participação de 
mercado (%) 

Hapvida 4 6 , 8 0 
Unimed Fortaleza 2 9 , 0 9 
Unimed Ceará 2 , 8 1 
Amil 2 , 5 9 
Caixa de Assistência dos Funcionários do Banco do 
Nordeste do Brasil   1 , 3 1 
GEAP 1 , 20  
Caixa de Assistência dos Servidores Fazendários 
E s t a d u a i s   0 , 7 3 
Fundo de Assis tência  à  Saúde dos Funcionários  do 
BEC  0 , 0 8 
Porto Seguro Saúde  0 , 0 3 
O u t r o s 1 5 , 3 5 
C 4 8 1 , 3 
HHI 3 0 5 4 , 6 
 

Tabela 2. Estrutura de oferta do mercado relevante de planos de saúde no 
município de Fortaleza – dez/2019 

Fonte: ANS 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 

• o Guia para Análise de Atos de Concentração Horizontal do CADE 
explica que: 

(i) Mercados não concentrados: com HHI abaixo de 1.500 pontos;  

(ii) Mercados moderadamente concentrados: com HHI entre 
1.500 e 2.500 pontos;  

(iii) Mercados altamente concentrados: com HHI acima de 2.500.  



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 

Mercado Relevante de Serviços Médico-Hospitalares 
(Hospital-Geral) 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 

Tabela 3. Estrutura de oferta do 
mercado dos hospitais privados 
em 2018 – Fortaleza/CE - Leitos 

Fonte: CNES 

OPS Hospital Participação (%) 
 
 
HAPVIDA 

HOSPITAL ANTÔNIO PRUDENTE    
 
 

1 9 , 7 2 

HOSPITAL ALDEOTA  
HOSPITAL LUÍS FRANÇA  
HOSPITAL E MATERNIDADE 
EUGÊNIA PINHEIRO  

UNIMED_FORT HOSPITAL REGIONAL UNIMED 1 3 , 4 7 
  HOSPITAL MENINO JESUS 7 , 3 6 
  HOSPITAL ANGELINE 6 , 4 8 
  CASA DE SAÚDE SÃO RAIMUNDO 6 , 3 0 
  UNICLINIC 6 , 0 6 
  WILKA E PONTES 5 , 6 5 
  OTOCLÍNICA 5 , 1 4 
  CLÍNICA SÃO CARLOS 5 , 0 0 
  HOSPITAL SÃO MATEUS 5 , 0 0 
  GASTROCLÍNICA 4 , 5 4 
AMIL KLINIKUM 4 , 4 9 
  HOSPITAL DISTRITAL DR 

FERNANDES TAVORA 
3 , 9 4 

  HOSPITAL NOVA SAÚDE 2 , 6 4 
  HCF 1 , 4 8 
  HOSPITAL E MATERNIDADE DUNAS 1 , 3 9 
  HOSPITAL JESUS SACRAMENTADO 1 , 3 4 
C 4 4 7 , 0 4 
HHI 9 2 0 

 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 

Comparação entre os Mercados Relevantes de 
Planos de Saúde vs. Serviços Médico-Hospitalares 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 

• A análise das estruturas de oferta dos mercados relevantes de Planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares (hospital geral) 
demonstrou dois aspectos importantes:  

(i) O mercado relevante de planos de saúde é altamente concentrado 
e o mercado relevante de prestadores de serviços médico-hospitalares não 
é concentrado; e  
(ii) A Hapvida e a Unimed Fortaleza, que são líderes de mercado no 
mercado relevante de planos de saúde, são também líderes no mercado 
relevante de prestação de serviços médico-hospitalares (hospital geral). 



2. Análise das estruturas dos mercado relevantes de planos de 
saúde e de prestação de serviços médico-hospitalares em 
Fortaleza/CE 

Tabe la  4 .  Coef i c i en tes  de  co r re l ação  de  Pea r son  en t re  a s  pa r t i c ipações  de  

m e r c a d o  d o s  m e r c a d o s  r e l e v a n t e s  d e  p l a n o s  d e  s a ú d e  e  d e  p r e s t a ç ã o  d e  

serviços médico-hospi ta lares  das  OPSs in tegradas  – j u n / 1 1  a  d e z / 1 9 . 

OPS Coeficiente de 
correlação 

Unimed_Fortaleza (participação de mercado) 0 , 8 2 
Hapvida (participação de mercado) 0 , 4 1 
Amil (participação de mercado) 0 , 1 7 
Amostra total (HHI) -0 , 5 2 

 



Capítulo 3. A possibilidade e a probabilidade 
de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de 
Fortaleza e região metropolitana



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• A razão contraprestação com planos de saúde/despesa 
com prestadores pode ser entendida como uma escala 
mínima viável para as OPSs integradas, o que permite a 
OPS identificar o nível ótimo das despesas com 
prestadores para um dado número de beneficiários.  

• Quando a OPS integrada decide fechar o mercado para 
todos os hospitais concorrentes é porque existe um 
número ótimo de beneficiários por leito que maximizam o 
seu lucro. 



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• O fechamento de mercado faz com que a OPS integrada maximize a 
seguinte função de lucro: 

  
    (3)

Onde: 
 – lucro de fechamento de mercado;

– Preço dos planos de saúde; e
B – Número de beneficiários da OPS; 

– Oferta de leitos próprios;

 – Custo marginal das OPS com planos de saúde;

 – Custo marginal da OPS integrada com leitos próprios;

Π𝐹 = 𝑃𝑝𝑠𝐵 − 𝑐𝑝𝑠𝐵 − 𝑐1𝐿1

Π𝐹

𝑃𝑝𝑠 

𝐿1 
𝑐𝑝𝑠

𝑐1



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• Se a OPS for monopolista no mercado relevante de planos de saúde, atuar em 
concorrência perfeita no mercado de hospitais gerais, a oferta de leitos se der pela 
equação  e a curva de demanda por beneficiários for dada por 

, os resultados serão os seguintes: 

  

   (4) 

    (5)  

 (6)

𝑳𝟏 = 𝜶𝑩
𝑩 = 𝜶𝟎 − 𝑷𝒑𝒔

𝑃𝑝𝑠 =
1

[1 − 1
∈𝑝𝑠 ]

. [𝑐𝑝𝑠 + 𝛼𝑐1]

𝐵 = 𝛼0 −
1

[1 − 1
∈𝑝𝑠 ]

. [𝑐𝑝𝑠 + 𝛼𝑐1]  

Π𝐹 = 𝛼0
1

[1 − 1
∈𝑝𝑠 ]

. [𝑐𝑝𝑠 + 𝛼𝑐1] −
1

[1 − 1
∈𝑝𝑠 ]

.  [𝑐𝑝𝑠 + 𝛼𝑐1] ˆ 2 



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• Ao passo que a opção de não fechamento de mercado faz 
com que a OPS integrada maximize a seguinte função de 
lucro: 

   (7) 

Onde: 

 – lucro de não fechamento de mercado;  
– Oferta de leitos de terceiros; e 

 – Custo marginal da OPS integrada com leitos de terceiros.

Π𝑁𝐹 = 𝑃𝑝𝑠𝐵 − 𝑐𝑝𝑠𝐵 − 𝑐1𝐿1 − 𝑐2𝐿2

Π𝑁𝐹

𝐿2 
𝑐2



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• Se  é a curva de oferta de leitos de terceiros, os resultados 
da maximização de lucros da OPS integrada são os seguintes: 

   (8) 

    (9) 

     (10)

𝐿2 = 𝛽𝐵

𝑃𝑝𝑠 =
1

[1 − 1
∈𝑝𝑠 ]

.  [𝑐𝑝𝑠 + 𝛼𝑐1 + 𝛽𝑐2]

𝐵 = 𝛼0 −
1

[1 − 1
∈𝑝𝑠 ]

. [𝑐𝑝𝑠 + 𝛼𝑐1 + 𝛽𝑐2]  

Π𝑁𝐹 = 𝛼0
1

[1 − 1
∈𝑝𝑠 ]

. [𝑐𝑝𝑠 + 𝛼𝑐1 + 𝛽𝑐2] −
1

[1 − 1
∈𝑝𝑠 ]

.  [𝑐𝑝𝑠 + 𝛼𝑐1 + 𝛽𝑐2] ˆ 2 



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• Comparando-se o preço e o número ótimo de beneficiários chega-se a seguinte 
conclusão: 

   (11) 

   (12) 

• O fechamento de mercado implica em um preço menor para o beneficiário e elevação da 
demanda por beneficiários. Esse resultado é obtido em razão das eficiências da 
integração total entre planos de saúde e prestação de serviços médico-hospitalares. 

• Comparando-se os lucros com e sem fechamento de mercado e adotando-se a hipótese 
, se observa que a OPS integrada fecha mercado se: 

 (   (13) 

• A OPS integrada fecha mercado sempre que a elasticidade-preço da demanda por planos 

de saúde for superior a expressão ( , que depende das razões   e  e do 

custo marginal da OPS associado aos leitos de terceiros.

𝑃 𝑁𝐹
𝑝𝑠 > 𝑃 𝐹

𝑝𝑠

𝐵𝑁𝐹 < 𝐵𝐹

𝑐𝑝𝑠 = 0

∈𝑝𝑠 > 2
𝑐1

𝑐2
−

𝛽
𝛼

) ∙ 𝑐2 

2
𝑐1

𝑐2
−

𝛽
𝛼

) ∙ 𝑐2
𝑐1

𝑐2

𝛽
𝛼



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• A partir do modelo microeconômico desenvolvido sob a 
ótica da incerteza verifica-se que: 

❑ a razão entre os custos marginais dos leitos próprios e 

de terceiros  é a principal variável para explicar 

a probabilidade de fechamento de mercado da OPS 
integrada para os prestadores de serviços médico-
hospitalares (hospital geral).

( 𝑐1

𝑐2 )



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• Associando-se a probabilidade de fechamento de mercado 
ao lucro de fechamento de mercado e a probabilidade de 
não fechamento de mercado ao lucro de não fechamento de 
mercado, observa-se que a OPS integrada maximiza a 
seguinte equação de lucro esperado: 

   (14) 

• Onde  

 é o lucro de fechamento de mercado da OPS para os 
prestadores de serviços médico-hospitalares, 

 é o lucro de não fechamento de mercado e 
P é a probabilidade de fechamento de mercado da OPS 
integrada para os prestadores de serviços médico-hospitalares.

𝑀𝑎𝑥 𝐸[Π] = 𝑃 . Π𝐹 + (1 − 𝑃) . Π𝑁𝐹

Π𝐹

Π𝑁𝐹



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• Substituindo-se os modelos na função lucro esperada (14) tem-se que: 

  

    
(15) 

s.a. 

   

   

  

  

𝑀𝑎𝑥𝐵, 𝐿1,𝐿2
 𝑃(𝑃𝑝𝑠𝐵 − 𝑐0𝐵 − 𝑐1𝐿1) + (1 − 𝑃 )(𝑃𝑝𝑠𝐵 − 𝑐0𝐵 − 𝑐1𝐿1 − 𝑐2𝐿2)

𝐿1 = 𝛼𝐵

𝐿2 = 𝛽𝐵

𝑃 ∈ [0,1]
𝑃 = 𝐵 − 𝑐1𝐿1 − 𝑐2𝐿2



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• Por hipótese, considera-se que a receita da OPS integrada com as operações do hospital 
próprio seja igual a zero. 

• Substituindo as restrições na função lucro original, tem-se: 

      (16) 

Condição de Primeira Ordem - CPO 

 

    (17) 

    (18)   

      (19)

E[Π] = 𝑃𝑝𝑠𝐵 − 𝑐𝑝𝑠𝐵 − 𝑐1𝛼𝐵 − 𝑐2𝛽𝐵 + (𝐵 − 𝑐1𝛼𝐵 − 𝑐2𝛽𝐵)𝑐2𝛽𝐵

𝑃𝑝𝑠 = 𝛼0 −  
[ − 𝛼𝑐1 − 𝛽𝑐2] 

2(𝑐1𝑐2𝛼𝛽 + (𝑐2𝛽)ˆ 2 − 𝑐2𝛽)
𝐵 =

[ − 𝛼𝑐1 − 𝛽𝑐2] 

2(𝑐1𝑐2𝛼𝛽 + (𝑐2𝛽)ˆ 2 − 𝑐2𝛽)
𝑃 =

1
2

𝛼𝑐1

𝛽𝑐2
+

1
2



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• Portanto, verifica-se que a probabilidade de fechamento de mercado da OPS 

integrada para os prestadores depende da razão entre os custos marginais dos 

leitos próprios e dos leitos de terceiros  e da razão entre as sensibilidades da 

oferta de leitos por beneficiários .

𝑐1

𝑐2

( 𝛼
𝛽 )



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• Foram estimados os custos marginais  e  por meio da seguinte 
metodologia: 

❑ Estimação das elasticidades-preço da demanda por leitos próprios e 
de terceiros; e 

❑ Cálculo dos custos marginais por meio do índice de Lerner. 

• Uma vez realizada as duas etapas anteriores, estimou-se a equação de 
probabilidade de fechamento de mercado por meio de um logit em Pool.

𝑐1 𝑐2



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• As elasticidades-preço da demanda por leitos próprios e de terceiros foram 
obtidas a partir da estimação das seguintes equações de demanda por leitos 
para a Unimed Fortaleza: 

  (20) 

   (21)

ln LProprios = α1 + α2ln Preço Lpróprios  

ln LTerceiros = 𝛽1 + 𝛽2ln Preço Lterceiros  



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

Os modelos foram estimados a partir de uma base de dados de 35 observações 
trimestrais referentes a Unimed Fortaleza no período compreendido entre junho 
de 2011 e dezembro de 2019. 

Tabela 6.  Estatíst ica descrit iva dos dados da Unimed Fortaleza 
 

Variável Média Mediana D.P. Mín Máx 
Leitos 2 9 7 2 9 1 1 7 . 7 2 7 8 . 3 3 1 
Leitos terceiros 4 7 0 5 3 8 1 4 4 8 1 . 4 6 2 3 
P h o s p_TER 4 . 3 5 3 4 .1 13  5 1 5 3 .6 53  5 .2 63  

 



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• Devido a existência de simultaneidade entre as variáveis consideradas nas 
estimações, estimou-se os modelos pelo método de mínimos quadrados em 
dois estágios. 

• Como se pode verificar pela tabela 7, o coeficiente da variável l_Phosp_TER é 
estatisticamente significante e igual a −0,154626, o que significa que a 
elevação de 1% no preço das despesas com leitos reduz em 0,15% a demanda 
por leitos e que a demanda por leitos é inelástica.

Tabela 7 .  Resultados da est imação da elast icidade-preço  da  demanda por  

leitos própr ios 

                        Coeficiente    Erro  padrão     Razão-t    p -valor  

   
const                  6 ,98173      0 ,663558        10 ,52       9 , 3 8 e-012 *** 
l_Phosp_TER    −0,154626     0,0791559    −1,953      0,0598    * 

 



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• A tabela 8 apresenta os resultados da estimação da equação de demanda por 
leitos de terceiros. 

• Como se pode verificar pela tabela 8, a elasticidade-preço da demanda é igual 
a −1,19719, o que significa dizer que o aumento de 1% no preço do leito de 
terceiros reduz em 1,19% a quantidade de leitos demandada.

Tabela 8.  Resul tados da est imação da elast ic idade-preço  da  demanda por  

leitos terceiros 

                           Coeficiente   Erro padrão   Razão-t    p-valor 

 
const                   16,1756        3 ,95356         4 ,091     0,0003  *** 
   
l_Phosp_TER_2    −1,19719      0,472639     −2,533     0,0166  ** 
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• Comparando-se as elasticidades calculadas nas tabelas 7 e 8 constata-se que: 

❑  a demanda por leitos próprios é elástica em relação aos leitos de terceiros e 
inelástica em relação aos leitos próprios, o que mostra que a OPS integrada é 
mais sensível ao valor dos leitos de terceiros que aos valores dos seus próprios 
leitos. 

• A partir das elasticidades-preço da demanda calculadas nas tabelas 7 e 8 é 
possível, a partir do índice de Lerner: 

❑  calcular os custos marginais da utilização dos leitos próprios e de leitos de 
terceiros pela Unimed Fortaleza. 
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• A análise do fechamento de mercado por parte da Unimed Fortaleza em 
desfavor dos prestadores de serviços médico-hospitalares (hospital geral) de 
Fortaleza é apresentado por meio da estimação de um modelo Logit; 

• A variável dependente é uma variável binária que atribui zero as OPSs 
integradas que atuam no mercado relevante de planos de saúde do município 
de Fortaleza por meio do credenciamento de hospitais independentes e 1 para 
as OPSs integradas que somente atuam no mercado por intermédio de 
estrutura hospitalar própria e é representada pela variável . 

• A base de dados utilizada compreende informações trimestrais obtidas junto a 
ANS e ao CNES/MS para as três OPSs integradas que atuam no município de 
Fortaleza (Hapvida, Unimed Fortaleza e Amil Assistência Médica) no período 
compreendido entre jun/2011 e dez/2019.

𝐷𝑖𝑡



3. Possibilidade e a probabilidade de fechamento de serviços médico-
hospitalares (hospital-geral) do município de Fortaleza e região metropolitana. 
 

• O modelo estimado é dado pela seguinte equação: 

    (23) 

Onde  

C é a razão   obtida na equação (19) 

• A variável  assume o valor 1 para a OPS denominada Hapvida, que possui, no 
município de Fortaleza, uma estrutura integrada e cativa, de maneira que os 
beneficiários da OPS Hapvida são atendidos exclusivamente nos hospitais 
próprios.  

• A variável C é a razão entre o custo marginal dos leitos próprios e o custo 
marginal dos leitos de terceiros. 

• Conforme informado anteriormente, a variável dependente do modelo é uma 
variável binária e, portanto, a estimação do modelo se deu por meio de um 
modelo logit em pool.

𝐷𝑖𝑡 = 𝛼0 + 𝛼1𝐶𝑖𝑡 +  𝜀𝑖𝑡

𝛼𝑐1

2𝛽𝑐2

𝐷𝑖
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• A tabela 9 apresenta os resultados da estimação do modelo (23) pelo método 
Pool. 

Tabela 9 .  Resultados da est imação do modelo 

                      Coeficiente     Erro padrão         Z       p -valor 
  const             −2,83514         1 ,27543        −2,223   0,0262  ** 
  C                  −0,0608075     0 ,0363730    −1,672   0,0946  * 
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• A partir da análise da tabela 9, constata-se que o coeficiente da variável C é 
estatisticamente significante e igual a −0,0608075.  

• Ceteris paribus, se a razão C aumentar em 1%, a probabilidade de fechamento 
de mercado reduz em 0,061%.  

• Para identificar a probabilidade de fechamento de mercado basta calcular a 
seguinte equação: 

   (24) 

Onde  

a variável  é a equação estimada na equação (23), ou seja: 

  

𝑃𝑖 =
1

1 + 𝑒−𝐷𝑖𝑡

𝑧𝑖

𝐷𝑖𝑡 = − 2,83514 − 0,0608075 ∗ Cit
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• A análise da figura 10 permite verificar que: 

➢A probabilidade de fechamento de mercado oscila ao longo do tempo; e  

➢gera uma probabilidade média de 30,55%. 
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• Conforme definido anteriormente, o fechamento de mercado de uma OPS 
integrada para prestadores de serviços médico-hospitalares é a situação em 
que o prestador fica impossibilitado de atender os beneficiários da OPS. 

• O fechamento de mercado total no mercado de saúde suplementar acontece 
quando a OPS é monopolista no mercado e, como tal, os prestadores excluídos 
passam a não atender os beneficiários do sistema de saúde suplementar, 
tendo como clientes somente àqueles fora do referido sistema. 

• O caso mencionado no parágrafo anterior é muito semelhante ao que 
acontece no município de Fortaleza. A OPS Hapvida, que tem 56,8% do 
mercado relevante de planos de saúde de Fortaleza, atende os seus 
beneficiários somente nos seus quatro hospitais, o que significa dizer que os 
demais hospitais não têm acesso aos seus beneficiários. 
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• A Unimed Fortaleza, que tem 29,09% do mercado relevante de planos de 
saúde e considerando o efeito do fechamento sobre os hospitais gerais 
existentes no município de Fortaleza é igual a: 

  
  (25)

𝐸𝑓𝑒𝑖𝑡𝑜_𝑓𝑒𝑐h𝑎𝑚𝑒𝑛𝑡𝑜 = 𝑛_𝑙𝑒𝑖𝑡𝑜𝑠_𝑒𝑥𝑖𝑠𝑡𝑒𝑛𝑡𝑒𝑠 ∗ (1 + 𝑝𝑟𝑜𝑏_𝑑𝑒_𝑓𝑒𝑐h𝑎𝑚𝑒𝑛𝑡𝑜) − 𝑛_𝑙𝑒𝑖𝑡𝑜𝑠_𝑒𝑥𝑖𝑠𝑡𝑒𝑛𝑡𝑒𝑠
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• Aplicando-se a fórmula linearmente aos hospitais gerais existentes no mercado 
de Fortaleza é possível verificar o efeito do fechamento de mercado sobre cada 
um deles. 

• Como se pode verificar pela tabela 11, o poder de mercado de 81% no 
mercado relevante de planos de saúde de Fortaleza associado com a 
participação de mercado gera uma probabilidade média de fechamento de 
mercado de 30% no período considerado. 

• O dano potencial estimado para o mercado relevante de prestadores de 
serviços médico-hospitalares de Fortaleza é medido pelo número de leitos 
(diferença) que deveriam estar disponíveis para a sociedade de Fortaleza 
(média de 413 no período considerado) e que foi eliminado pelo exercício de 
poder de mercado da Unimed Fortaleza.
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Conclusão 

• O estudo demonstrou que: 

• A posição dominante da referida OPS no mercado relevante de planos de 
saúde em conjunto com a participação de mercado no mercado relevante de 
prestadores de serviços médico-hospitalares (hospital geral) em Fortaleza é 
suficiente para gerar uma probabilidade de fechamento de mercado de 30%; 

• Significa dizer que os prestadores terceirizados têm 30% de chance de ficar 
sem ocupação com beneficiários da Unimed Fortaleza. 
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