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1. Introdução 

 

1.1. Angra dos Reis 

 

Angra dos Reis é um município brasileiro situado no sul do estado do Rio de 

Janeiro. Localiza-se à beira do mar e possui, em seu litoral, 365 ilhas. Possui uma 

área de 816,3 km² e sua população, conforme estimativas do IBGE de 2022, era de 

167.434 habitantes. Os municípios limítrofes são Paraty, Rio Claro e Mangaratiba, no 

território fluminense, e Bananal e São José do Barreiro, no lado paulista. 

Antes da chegada dos europeus, era habitada por tribos indígenas 

tupinambás. Foi descoberta pelos portugueses em 6 de janeiro de 1502, sendo 

colonizada apenas a partir de 1556. Após 1872, entrou em decadência com a 

inauguração das estradas de ferro que interligavam o Vale do Paraíba aos portos de 

Santos e do Rio de Janeiro. Voltou a ocupar posição de destaque, a partir de 1928, 

quando a Linha Tronco da Rede Mineira de Viação a ligou aos estados de Minas 

Gerais e de Goiás, por ele escoando sua produção agrícola. A ferrovia, em bitola 

métrica, ainda existe, sendo operada atualmente pela Ferrovia Centro-Atlântica, 

estando em recuperação devido aos deslizamentos de terra nos últimos anos. Em 

meados do século XX, tornou-se crucial na implantação da Companhia Siderúrgica 

Nacional (CSN), em Volta Redonda, sendo o porto por onde a mesma era 

abastecida de carvão de coque proveniente de Santa Catarina. Atualmente, a 

empresa também utiliza o porto para exportar aço. 

Sua importância atual se dá-se pelo fato de ter, como instalação subordinada, 

o terminal marítimo da Baía da Ilha Grande (TEBIG), da Petrobras, localizado no 

bairro da Monsuaba. Além disso, sedia atualmente as únicas usinas nucleares em 

funcionamento no Brasil. Atualmente, devido à beleza de suas praias e das regiões 

próximas, Angra virou ponto forte do turismo não só estadual, mas também nacional. 

Possui 97 ilhas, muitas delas tendo por donos celebridades nacionais e 

internacionais, sendo a maior de todas denominada de Ilha Grande. 

A maior parte da mancha urbana é cercada por morros, o que contribuiu para 
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que esta fosse afetada algumas vezes por desastres naturais como deslizamentos 

de terra. Segundo o Censo 2010, em Angra cerca de 36% de sua população vive em 

1.2. Economia 

As usinas nucleares da Central Nuclear Almirante Álvaro Alberto situam-se em 

Angra dos Reis, no distrito de Mambucaba e são responsáveis pelo fornecimento de 

grande parte da energia elétrica consumida no estado do Rio de Janeiro. 

As atividades econômicas giram em torno da pesca, de atividades portuárias, da 

geração de energia nas usinas Angra I e Angra II, de comércio e de serviços, da 

indústria naval — estaleiro Keppel Fels, antigo Verolme — e também do turismo, em 

suas praias, ilhas e locais de mergulho submarino, principalmente na Ilha Grande. 

1.3. Conjuntura Econômica Mundial e Brasileira 

 

No primeiro dia de janeiro de 2023, assumiu a Presidência da República, o 

senhor Luiz Inácio Lula da Silva (PT). E o mercado já começou a projetar as 

perspectivas para 2023. Qual deve ser o cenário econômico? 

Para trazer um panorama do que vem por aí, a gestora Itaú Asset promoveu um 

evento no dia 10/01/2023 que contou com a presença de Diogo Guillén, diretor de 

política econômica do Banco Central. 

 

1.4. Rio de Janeiro – Economia 

 
O Estado do Rio de Janeiro ocupa o lugar de segunda maior economia do Brasil. 

Para isso conta com um parque industrial e principalmente a indústria do turismo, uma 

vez que a capital do Estado é reconhecida como “a cidade maravilhosa” e é conhecida 

internacionalmente. 

A economia do Estado é diversificada, o parque industrial é composto por 

indústrias metalúrgicas, siderúrgicas, químicas, de alimentos, mecânicas, editorial e de 

celulose. 

A principal atividade econômica do Estado do Rio de Janeiro está ligada ao setor 
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terciário e essencialmente à prestação de serviços, a menor participação produtiva é a 

agropecuária na composição do PIB (Produto Interno Bruto) estadual. 

Nesse segmento da economia, o Estado abriga a sede de importantes empresas 

como a Tim, Oi, Telemar, Embratel, Intelig e Vésper. No seguimento de vendas no 

varejo abriga a sede de lojas como Lojas Americanas, Blockbuster, Americanas.com e 

Submarino, todas do mesmo grupo. 

No setor industrial, a produção envolve segmentos da metalurgia, siderurgia, 

gás-química, petroquímica, naval, automobilística, audiovisual, cimenteira, alimentícia, 

mecânica, extração de petróleo, entre outros. 

Na produção de petróleo estão estabelecidas sedes de grandes empresas 

ligadas ao setor como Shell, Esso, Ipiranga, El Paso etc. 

Na agropecuária o Rio de Janeiro não é expressivo em produção nem em área 

cultivada, isso por que não houve o processo de modernização e mecanização 

agrícola, como ocorreu em outros Estados brasileiros. Mesmo com os impedimentos 

produtivos do setor agropecuário, o Estado se destaca na produção de cana-de-açúcar, 

além de mandioca, tomate, arroz, feijão, milho, batata, laranja e banana. 

No extrativismo ocupa um lugar de destaque na extração de sal, calcário, 

dolomita e mármore e especialmente de petróleo, responsável por grande parte da 

produção nacional. 

Informações gerais da economia do Estado do Rio de Janeiro 

 
Participação no PIB nacional: 11,2%. 

Composição do PIB agropecuário: 0,6%. 

Exportação 

Petróleo: 44,8%. 

Combustíveis: 17,5%. 

Siderúrgicos: 13%. 

Petroquímicos: 3,6%. 

Metais não ferrosos: 2,8%. 

Veículos e peças: 2,1%. 

Outros: 16,2%" 
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1.5      Aspectos de Mortalidade Infantil 

Existem evidências muito fortes de que o processo de transição da mortalidade 

de altos para baixos níveis e o consequente aumento na esperança de vida ao nascer, 

parece ter sido um fenômeno praticamente generalizado, em escala mundial, 

particularmente a partir da Segunda Guerra. 

A revolução na saúde pública que se verificou após os anos 30, e principalmente 

após 1940, parecia fornecer a chave para a solução dos problemas da alta mortalidade 

nos países subdesenvolvidos, sem depender do desenvolvimento econômico e 

melhoria dos padrões de vida que acompanharam a transição demográfica nos países 

desenvolvidos. 

A concentração dos recursos em determinadas áreas e grupos sociais 

específicos foi e tem sido um sério obstáculo a que se consigam maiores avanços na 

redução dos níveis da mortalidade, especialmente a infantil, na maioria dos países do 

Terceiro Mundo. 

No Brasil, em particular, o modelo de desenvolvimento que vem vigorando ao 

longo dos anos, tem sido altamente excludente e concentrador de renda, dos recursos 

e serviços, em determinadas regiões e estratos sociais. A partir de meados da década 

de 70, o Estado Brasileiro vem patrocinando algumas medidas de ações 

compensatórias (como saneamento básico, programas de saúde materno-infantil, 

imunização e ampliação da oferta de serviços médico-hospitalares descentralizados) 

coincidindo com um período em que se observam fortes declínios dos níveis médios da 

fecundidade brasileira, que vêm tendo impactos positivos sobre a sobrevivência dos 

grupos infantis, e também sobre as condições de vida e de saúde da população em 

geral. No entanto, estas medidas, que objetivavam minimizar os efeitos maléficos do 

modelo econômico sobre a população brasileira, foram inicialmente muito seletivas, 

beneficiando principalmente aquelas regiões e/ou estratos sociais onde as atividades 

econômicas já apresentavam maior dinamismo, a exemplo das regiões do Centro-sul 

do País. 

Remontam aos anos 30, as grandes transformações na estrutura econômica e 
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social do País. Foi nessa época que surgiram as primeiras leis regulamentando as 

relações entre trabalho e capital, além da Previdência Social, beneficiando, 

principalmente, os segmentos sociais específicos da população urbana em processo de 

acelerado crescimento, em vista da intensificação dos movimentos migratórios de 

origem rural. 

Por outro lado, os frutos do rápido desenvolvimento econômico, que se 

verificava em diversos momentos, não eram distribuídos segundo princípios orientados 

para uma divisão com mais equidade, resultando em uma sociedade onde se 

ampliaram, ao longo do tempo, um conjunto de desigualdades sociais, tais como as 

regionais, étnicas, culturais e de gênero, levando o País, em anos recentes, a ser 

reconhecido pelos organismos internacionais como uma das sociedades mais 

desiguais atualmente existentes. De uma certa forma, esse processo afetou a evolução 

da mortalidade no Brasil, reproduzindo distintas trajetórias da mortalidade infantil 

observadas entre as regiões brasileiras.1 Estas trajetórias que afetaram os índices de 

mortalidade infantil no Brasil se reproduziram no Nordeste, no Norte e nas “cidades 

dormitórios” de regiões metropolitanas dos centros mais desenvolvidos da Região 

Centro-Sul. 

No caso de Angra dos Reis a taxa de mortalidade infantil média na cidade é de 

14,05 para 1.000 nascidos vivos. Comparado com todos os municípios do estado, fica 

na posição 36 de 92 e 41 de 92. Quando comparado a cidades do Brasil todo, essa 

posição é de 2096 de 5570 e 2134 de 5570. O gráfico a seguir, elaborado pelo IBGE, 

demonstra a variação do número de óbitos por mil nascidos vivos, no período de 2006 

a 2022, se observa uma queda pontual no ano de 2010 e 2017 ano que apresentou o 

menor índice, com 6,83 óbitos por mil nascidos vivos, com a retomada do crescimento 

em 2018, seguida por uma acentuada queda em 2019; mas em 2020, como reflexo do 

contexto macroeconômico mundial afetado pela pandemia de covid-19, registrou 13,66, 

alcançando em 2022 o índice de 14,05 óbitos por mil nascidos vivos. (Vide inserção 6) 
 
 
Inserção 6 - Mortalidade Infantil de Angra dos Reis  

1 Fonte: https://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv6685.pdf “Evolução e Perspectivas da 
Mortalidade Infantil no Brasil” – Estudos e Perspectivas da Mortalidade Infantil no Brasil – Rio de 
Janeiro / 1999. Texto produzido pelo Ministério do Planejamento, Orçamento e Gestão - Instituto 
Brasileiro de Geografia e Estatística – IBGE - Diretoria de Pesquisas - Departamento de População e 
Indicadores Sociais. 
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Fonte: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/rj/angra-dos-reis/pesquisa/39/30279?tipo=grafico 

 

  1.6       Índices de Mortalidade no Parto, Abordagem Atual 
 

A taxa de “Mortalidade no Parto” é formada pelo resultado da soma do número 

de óbitos do feto e bebes antes de completarem 28 dias somado ao número de Morte 

Materna que se define pela morte de uma mulher durante a gravidez ou nos 42 dias 

seguintes ao término da gravidez, a partir de qualquer causa relacionada ou agravada 

pela gravidez ou seu tratamento, mas não de causas acidentais, dividido por 1.000. 

A ONU estimou que em 2013 tenham morrido 289 mil mulheres por causas 

relacionadas com a gravidez ou parto. Entre 1990 e 2017, a taxa de mortalidade 

materna diminuiu 44% (quarenta e quatro por cento). Esta diminuição é atribuída à 

melhoria no acesso ao planejamento familiar e a melhor preparação dos profissionais 

de saúde. No entanto, ainda existe elevada mortalidade materna em algumas regiões 

do mundo, principalmente em comunidades mais pobres, 85% (oitenta e cinco por 

cento) das quais na África ou no Sul da Ásia. 

As causas de morte materna e fetal durante o parto são muito variáveis e elas 

geralmente ocorrem em caso de gravidez de risco ou quando ocorre um parto 

prematuro. Uma das causas mais comuns da morte da mãe durante o parto é a 

hemorragia que pode acontecer imediatamente após a saída do bebê do útero ou nos 

primeiros dias. Já no caso dos bebês, os que nascem muito prematuros são os que 

têm mais risco de vida.2 

A morte materna pode acontecer durante o parto ou até 42 dias depois do 

2 Fonte: https://pt.wikipedia.org/wiki/Morte_materna 
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nascimento do bebê, sendo que as causas mais comuns incluem: 

 

● Causas de morte materna: 

✔ Hipertensão arterial ou Eclâmpsia; 
✔ Hemorragia pós-parto; 
✔ Infecção; 
✔ Anormalidades da contração uterina; 
✔ Aborto inseguro; 

✔ Complicações de doenças preexistentes ou que se desenvolveram durante a 

gestação. 
 

● Causas da morte fetal – as causas de morte fetal no parto ou nos primeiros 28 dias 

de nascimento podem ser: 

✔ Insuficiência placentária; 

✔ Falta de oxigênio no bebê, devido ao enrolamento no cordão umbilical, por exemplo; 

✔ Malformação fetal; 

✔ Prematuridade extrema. 

 

            Dentre as principais causas, as hemorragias pós-parto contribuem em média 

com 15% (quinze por cento) da “Taxa de Mortalidade no Parto”; complicações de 

abortos inseguros 15% (quinze por cento); doenças hipertensivas da gravidez 10% 

(dez por cento); infeções puerperais 8% (oito por cento) e parto distócico 6% (seis por 

cento)3. Entre outras possíveis causas estão as embolias contribuindo com 3% (três por 

cento) e condições pré-existentes ou que se desenvolveram durante a gravidez 28% 

(vinte e oito por cento). A morte da mãe resulta em famílias mais vulneráveis. Quando a 

criança sobrevive ao nascimento está em risco acrescido de morrer antes do segundo 

aniversário. 

O risco de morte materna e fetal têm diminuído ano após ano no Brasil e no 

mundo devido à realização do pré-natal e aos modernos meios de diagnóstico e de 

tratamento atualmente existentes, mas as mulheres que não recebem o 

acompanhamento adequado durante a gravidez e o parto têm maiores chances de 

3 Parto distócico é o parto em que, apesar do útero se contrair normalmente, o bebé não consegue 
passar pela bacia por estar bloqueado fisicamente. Fonte: Wikipédia – Parto distócico 
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complicações. 

Em pleno século 21 ainda morrem muitas mulheres nos partos e isto ocorre por 

várias causas, dentre elas a insuficiência de investimentos, a exclusão social sofrida 

por parte das mulheres e a falta de conscientização sobre os cuidados durante esse 

período único. O número assusta, são cerca de mil mulheres que morrem no mundo, 

todos os dias, por causa de complicações na gravidez e no parto, segundo a 

Organização Mundial da Saúde (OMS), que também noticiou que, apesar de tudo, a 

mortalidade materna vem registrando redução de 45% (quarenta e cinco por cento) 

desde 1990. 

Em 2013, foram 289 mil óbitos contra 523 mil em 1990. Por um lado, a 

regressão é um alívio; por outro, em pleno século 21, com tanta informação e 

tecnologia, as cifras ainda surpreendem e são um alerta para quem atua na área. 

Quase todas as mortes acontecem em países em desenvolvimento, sendo que um 

terço do total está dividido entre a Índia (50 mil) e a Nigéria (40 mil). Ou seja, a 

pobreza, a falta de investimentos em Saúde, a ausência de políticas de prevenção, 

nessas nações, são os principais responsáveis pelo alto número de mães que morrem 

durante a gestação ou o parto.No Brasil, cerca de 800 gestantes morrem todos os 

anos. O índice de mortalidade materna aqui tem tido uma tímida diminuição, apesar 

das iniciativas do governo brasileiro com a criação de programas e políticas públicas, e 

permanecem acima do que é considerado aceitável pela a OMS (entre 10 e 20 mortes 

maternas/100.000 nascidos vivos). 

O pior de tudo é que, segundo especialistas, os óbitos seriam evitados em 90% 

(noventa por cento) dos casos. Estudos revelam, também, a marginalização de 

mulheres por meio das desigualdades de classe social, gênero, raça/etnia e geração, 

que se articulam, penalizando as mais jovens, pobres, negras, as pouco escolarizadas, 

residentes nos bairros periféricos das cidades, sem acesso aos bens e serviços e à 

Saúde, como mostra o site Ciência e Cultura. 

2. Sinopse Econômica 

 

Segue uma breve apresentação das análises econômicas e financeiras  

pertinentes ao empreendimento, com um resumo dos dados obtidos e contidos neste 

Caderno Econômico adicionado com informações associadas.  
10 

 

http://www.cienciaecultura.ufba.br/agenciadenoticias/noticias/mortalidade-materna-no-brasil-%E2%80%93-um-desafio-a-ser-superado/


 
Os resultados aqui apresentados foram obtidos a partir da elaboração do Estudo 

de Viabilidade Econômica do projeto voltado aos investimentos e gestão do Novo 

Cemitério de Angra dos Reis - RJ, pelo prazo de 30 (trinta) anos. 

Em sua maioria as cidades cariocas e mesmo brasileiras, a demanda por jazigos 

é bem superior à oferta, inúmeros municípios vêm sofrendo com a indisponibilidade de 

novas unidades para comercialização e quando ocorre, prontamente são 

comercializadas, pois a procura de uma vaga para sepultamento é grande, Angra dos 

Reis não foge a essa realidade. 

2.1.  Receitas – Parâmetros e Projeções 

 

Para a elaboração das projeções de receita, foram adotadas como premissas 

básicas as informações extraídas do Histórico de Sepultamentos nos cemitérios de 

Angra dos Reis no ano de 2023, conforme demonstrado no quadro a seguir. 
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A partir desse histórico, projetou-se uma média anual de 391 (trezentos e 

noventa e um) sepultamentos para o Novo Cemitério de Angra dos Reis, considerando 

o início da concessão. 

No tocante às tarifas e aos preços utilizados nas projeções de receita, 

adotaram-se, além da média anual projetada de sepultamentos, os valores 

correspondentes às taxas dos serviços funerários e cemiteriais aplicáveis ao Novo 

Cemitério de Angra dos Reis, conforme demonstrado na tabela “6.1 – RECEITAS – 

PREMISSAS”, apresentada adiante. 

 

Adicionalmente, destaca-se que o valor projetado para a Receita Operacional 

Anual no 1º ano da concessão, é de R$1.526.453,00 (um milhão, quinhentos e vinte e 

seis mil, quatrocentos e cinquenta e três reais), sendo obtido a partir da composição 

das receitas relativas aos sepultamentos e às vendas de gavetas, considerando-se que 

estas últimas representam 30% a 40% do volume total anual de óbitos. 

As projeções anuais de receita, por sua vez, foram atualizadas com base na 
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Taxa Bruta de Mortalidade Projetada no Brasil e na Taxa de Inflação Projetada, 

garantindo maior aderência à realidade demográfica e econômica ao longo do período 

de concessão. 

Os resultados consolidados dessas projeções, ao longo dos 30 anos de 

concessão, estão dispostos no quadro “6 – RECEITAS OPERACIONAIS 

PROJETADAS”, constante da aba “6. RECEITA TOTAL” do conjunto de planilhas que 

integra o presente estudo, disposta no Anexo VI do Edital. 

2.1.1 Parâmetros Utilizados Para Tarifas Cemiteriais 

O município de Angra dos Reis, em virtude de sua configuração geográfica e da 

dispersão territorial de seus distritos, conta com cemitérios públicos localizados em 

núcleos urbanos significativamente distantes entre si. A maioria dessas localidades 

possui cemitérios superlotados, sem áreas disponíveis para expansão, o que os torna 

incapazes de atender à crescente demanda por sepultamentos, tendência intensificada 

pelo envelhecimento populacional. 

Diante deste cenário, optou-se por modelar a concessão de um novo cemitério, 

com foco na viabilidade econômico-financeira do empreendimento, assegurando a 

ampliação da capacidade dos serviços cemiteriais e a destinação mínima de 10% das 

vagas a sepultamentos sociais.  

Enquanto grandes centros como Rio de Janeiro, São Paulo, Brasília e Cotia 

adotam modelos de concessão que englobam cemitérios existentes, áreas de 

expansão e serviços funerários, a concessão em Angra dos Reis será restrita à 

construção, implantação e operação de um novo cemitério, excluindo os cemitérios 

atuais e os serviços funerários, o que reflete uma composição econômico-financeira 

diversa, necessitando de um maior incremento tarifário. 

A seguir, apresenta-se a tabela comparativa de tarifas, que leva em 

consideração os preços praticados em São Paulo, Brasília e Rio de Janeiro, em 

comparação ao Município de Angra dos Reis: 
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Essa delimitação exigiu a formulação de um arranjo econômico-financeiro 

específico, adequado ao porte populacional e ao volume de óbitos locais. O modelo 

contempla: (i) previsão de outorga mínima; (ii) ressarcimento dos estudos prévios; (iii) 

vinculação de outorga variável ao desempenho; e (iv) obrigação de realizar 

sepultamentos sociais mínimos. 

Tais elementos, combinados ao perfil demográfico municipal, fundamentam os 

parâmetros de retorno esperados e reforçam o equilíbrio entre expansão da oferta, 

qualidade do serviço e viabilidade da concessão. 

A média anual estimada é de 1.325 (mil, trezentos e vinte e cinco) óbitos, dos 

quais 860 (oitocentos e sessenta) correspondem a exumações, que não demandam 

novas vagas, e 465 (quatrocentos e sessenta e cinco) representam efetiva demanda 

por novas gavetas, equivalente a 35% do total anual. 

Quanto à demanda social, dados da Prefeitura apontam para 258 (duzentos e 

cinquenta e oito) sepultamentos anuais nessa categoria, ou 19,47% dos óbitos. Já a 

demanda remunerada, ou seja, não social, corresponde a 207 (duzentos e sete) 

sepultamentos anuais (15,52%). Este é o público-alvo da concessão e principal fonte 

de arrecadação tarifária. 
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Em contrapartida, exige-se a reserva de 10% das vagas para sepultamentos 

sociais, suficiente para atender integralmente os 19,47% de demanda projetada para 

os próximos três anos. 

Apesar do risco de evasão de parte da demanda remunerada para o sistema 

público devido à tarifa, a estrutura tarifária compensa os custos operacionais, gerando 

atratividade ao parceiro privado, com o devido retorno viável. 

A estrutura tarifária adotada é fruto de modelagem criteriosa, baseada em dados 

de mortalidade, projeções demográficas e diretrizes do Poder Concedente. A 

remuneração do parceiro baseia-se na demanda efetiva de 15,52% dos óbitos anuais. 

Apesar da concorrência com o sistema público, o modelo assegura rentabilidade, 

mantendo equilíbrio econômico e retorno ao investidor. 

Considerando o CAPEX e OPEX necessários à operação sustentável do novo 

cemitério, a viabilidade do negócio dependerá da correta precificação dos serviços 

remunerados, capazes de cobrir encargos sociais e manter o projeto atrativo. 

Em síntese, a modelagem busca compatibilizar os interesses sociais e a 

viabilidade econômico-financeira, assegurando ao poder público a continuidade da 

política de sepultamento gratuito para habitantes vulneráveis socialmente, e ao 

concessionário, uma remuneração justa e proporcional aos riscos e investimentos 

envolvidos. 

Importante destacar que, mesmo diante desse equilíbrio entre viabilidade 

econômica e função social, as tarifas propostas ainda apresentam modicidade tarifária, 

sobretudo quando comparadas com os valores praticados em municípios de grande 

porte notadamente o Rio de Janeiro, reforçando o compromisso da modelagem com 

uma maior acessibilidade econômica do serviço público essencial. 

Ressalta-se, por fim, que as planilhas de tarifas referenciais de São Paulo, 

Brasília e Rio de Janeiro, encontram-se na íntegra, anexadas a esta modelagem 

econômico-financeira. 
 
2.1.2 Número de vagas públicas previstas atualmente no Município 
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Atualmente, não há jazigos públicos disponíveis no Município de Angra dos Reis. 

Diante dessa situação, a Prefeitura está adotando a medida de exumar os restos 

mortais de sepultados que já ultrapassaram o prazo legal mínimo de permanência nos 

jazigos. Essa ação tem como objetivo a liberação de novas vagas para possibilitar a 

realização de novos sepultamentos. 

 

2.2. CAPEX – Valores e Cronograma de Investimentos 

 

Dois grupos de investimentos foram considerados na composição do CAPEX. 

São eles: 

 

✔ CAPEX 1 - ENGENHARIA: PROJETOS, OBRAS E REFORMAS NAS 

EDIFICAÇÕES E INSTALAÇÕES. 

✔ CAPEX 2 - MÁQUINAS, EQUIPAMENTOS, FERRAMENTAS, MÓVEIS, 

UTENSÍLIOS e OUTRAS VERBAS. 

O quadro abaixo corresponde ao Resumo de ambos; os dados completos 

encontram-se nos grupos de planilhas anexas, nominadas como: CAPEX 1 – 

Engenharia: EDIFICAÇÕES- ORÇAMENTO DE PROJETOS E OBRAS (planilha 7.1.1) 

e CAPEX 2 - Máquinas, Equipamentos, Ferramentas, Móveis, Utensílios e Outras 

Verbas (planilha 7.2). O resumo em questão foi obtido através da compilação dos 

números que compõem o novo Cemitério de Angra dos Reis. 

Mediante a inserção dos valores e respectivos cálculos pertinentes a 

determinação dos investimentos (CAPEX 1 e 2), bem como da distribuição dos 

mesmos no prazo previsto para realização dos investimentos estão demonstrados na 

planilha 7. CRONOGRAMA FÍSICO FINANCEIRO” conforme apresentado na planilha a 

seguir.4 

 

 

4 O conjunto de planilhas se encontram em anexo. 
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Assim, portanto, os investimentos previstos, ao valor presente (sem correção 

dos preços), perfazem o montante de R$5.337.378,80 (cinco milhões, trezentos e trinta 

e sete mil, trezentos e setenta e oito reais, oitenta centavos). 

 

2.3. PRI – Período de Recuperação dos Investimentos (Payback) – 
Valores e Indicadores Econômicos 

 
Considerando o investimento total (CAPEX) R$5.337.378,80 (cinco milhões, 

trezentos e trinta e sete mil, trezentos e setenta e oito reais, oitenta centavos), o 
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período de recuperação do Investimento (PRI) ou Payback Simples de acordo com o 

presente estudo ocorrerá no 10° (décimo) ano da concessão. 

O projeto no período de 30 anos de concessão apresenta uma TIR (Taxa Interna 

de Retorno) de 12,34% (doze, vírgula trinta e quatro por cento) considerada bastante 

vantajosa ao investidor e dentro das normas aplicáveis para o regime proposto. 

Concluídos os estudos pertinentes aos investimentos no novo Cemitério de Angra dos 

Reis a Lucratividade Projetada do Empreendimento se apresenta conforme o quadro 

abaixo: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.4. PSC – Public Sector Comparator – Value for Money 

 

Ao analisar a proposta de implantação de um novo Cemitério e Serviços 

Funerários para Angra dos Reis, é possível depreender as seguintes alternativas: 
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1) Obra pública; 

2) Parceria Público Privada (PPP); 

3) Concessão Comum. 

 

2.5. Justificativas Pela Opção da Concessão Comum 

 
Traçando um paralelo entre o modelo público na prestação dos serviços 

cemiteriais de Angra dos Reis, ao proposto pelo presente tratado alguns aspectos 

ressaltam favoravelmente à CONCESSÃO COMUM, dentre os quais, a construção de 

um novo cemitério, cujo valor estimado de investimento privado previstos atinge a casa 

dos R$5,4 milhões e o somatório dos demais investimentos (Capex + Opex) projetados 

para os 30 anos de concessão, chega à casa dos R$86.736.778,76 (oitenta e seis 

milhões, setecentos e trinta e seis mil, setecentos e setenta e oito reais, setenta e seis 

centavos), valor este correspondente ao total dos “CUSTOS E DESPESAS 

OPERACIONAIS”. 

As dificuldades orçamentárias que a anos afetam os cofres públicos, nas três 

instâncias da União (Federal, Estadual e Municipal), agravadas no biênio, 2015 e 2016 

se arrastando nos anos seguintes; diante da pandemia na saúde provocada pelo 

coronavírus (covid-19) comprometendo ainda mais o já combalido orçamento público; 

inviabilizam a realização dos investimentos através da participação dos recursos do 

município para a implementação das obras aqui em questão. 

Além da desoneração dos cofres públicos há na outra ponta o aumento da 

geração de receitas ao município de Angra dos Reis, estimada somente na 

arrecadação direta de ISSQN sobre as receitas do cemitério em R$4.336.838,94 nos 

30 (trinta) anos de vigência, previstos para a concessão proposta. 

A receita proveniente do ISSQN, somada aos recursos destinados aos 

investimentos necessários para implantação, funcionamento e manutenção do novo   

Cemitério de Angra dos Reis, em números redondos, perfazem um montante superior 

aos R$91,08 milhões (R$86,74 milhões CAPEX e OPEX + R$4,34 milhões ISSQN) 

divididos pelo custo da construção de 01 Unidade Básica de Saúde Tipo II na região 
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Sudeste, durante todos os 30 anos previstos na CONCESSÃO COMUM aqui proposta, 

se apresenta com os seguintes resultados: 

Premissas adotadas para o cálculo: 

 

a) Custo da construção de 01 Unidade Básica de Saúde Tipo II na região 

Sudeste segundo dados do Ministério de Saúde - GOV (2024): R$ 

2.435.976,00; 

b) Valores em tempo presente. 

 

Este incremento no número das Unidades Básicas de Saúde adicionais no 

município de Angra dos Reis foi calculado conforme o seguinte critério: 

  

● N° de construção de novas UBS = Benefício Econômico / Custo de 01 

Unidade Básica de Saúde Tipo II. 

● Benefício Econômico (ISSQN: R$4.336.838,94 + Investimentos: R$ 

R$86.736.778,76) = R$91.073.617,7; 

● Custo da construção de 01 Unidade Básica de Saúde Tipo II na região 

Sudeste segundo dados do Ministério de Saúde - GOV (2024): 

R$2.435.976,00. 

● N° de novas UBS (R$91.073.617,7/ R$2.435.976,00 = 37 UBS. 

 

O número de Unidades Básicas de Saúde (UBSs) que poderiam ser viabilizadas 

com os recursos economizados ao longo do período de concessão — estimado em 37 

UBSs — representa aproximadamente 88,09% do total de 42 UBSs previstas para 

serem construídas em todo o estado do Rio de Janeiro no ano de 2024, conforme as 

diretrizes do programa Novo PAC Saúde. 

 

Importa ressaltar que o uso das UBSs neste contexto tem finalidade meramente 

ilustrativa, com o objetivo de tangibilizar os benefícios econômicos gerados por meio da 

concessão. Ao converter os ganhos financeiros em ativos públicos concretos, como 

unidades de saúde, busca-se demonstrar de forma clara o impacto potencial que esses 

recursos teriam na realidade municipal. 
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A projeção do benefício econômico ao longo dos 30 anos de concessão revela 

um impacto direto e mensurável sobre a capacidade de investimento do município em 

infraestrutura pública essencial, sobretudo na área da saúde, que é uma das mais 

sensíveis e prioritárias para a população. 

Este volume de recursos, se destinado a políticas públicas estruturais, 

equivaleria à construção de dezenas de UBSs, fortalecendo significativamente a rede 

municipal de atenção primária e complementando os esforços já realizados pela gestão 

local. Tal perspectiva evidencia o potencial multiplicador da eficiência fiscal 

proporcionada por projetos de concessão bem estruturados, assim como sua 

capacidade de atração de investimentos privados voltados à melhoria concreta da 

qualidade de vida da população de Angra dos Reis. 

Outros fatores que são relevantes à formatação da CONCESSÃO COMUM, 

ainda que no presente momento sejam incomensuráveis, virão com os investimentos 

voltados diretamente na qualidade do meio ambiente, através do controle da 

proliferação de pragas e extinção dos graves riscos de contaminação dos lençóis 

freáticos, através da decomposição dos cadáveres. 

2.6. Justificativa Pela REJEIÇÃO às Alternativas de Investimentos 
Através dos Recursos Públicos ou PPP 

 

No amparo econômico, conforme demonstrado, há um prejuízo aos cofres 

públicos com a atividade, derivada naturalmente da dificuldade deste ente, lidar e 

executar com qualidade e dinamismo nas atividades em questão.  

Por fim, a Parceria Público-Privada (PPP), conforme analisado anteriormente, 

não se mostra completamente vantajosa. Embora uma parcela dos investimentos 

necessários venha dos cofres públicos, ela não aborda de forma eficaz o problema 

econômico orçamentário enfrentado pelo município na gestão dos serviços cemiteriais. 

Além disso, a continuação dessa abordagem ainda resultaria em uma sobrecarga 

financeira para o município. Os recursos empregados poderiam ser mais bem 

aplicados em outras áreas de cunho social, como demonstrado, a título de exemplo, na 

questão da educação básica. 
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3. Conclusão 

O arremate dos estudos de Modelagem Técnica, Econômico-Financeira e 

Jurídica para a implantação, gestão, operação, manutenção, exploração e expansão 

dos Serviços Cemiteriais e Funerários de Angra dos Reis demonstram que a 

CONCESSÃO COMUM para implantação de novo Cemitério, se trata de excelente 

alternativa à gestão destes serviços, o que trará a solução ao gargalo que o município 

de Angra dos Reis atravessa e que se agrava a cada ano. 

Além da solução ao problema atual, trará inúmeros benefícios econômicos e 

sociais, possibilitando à administração municipal concentrar seus recursos humanos e 

financeiros, além de seus esforços à outras áreas da administração pública, com igual 

relevância aos interesses da população. 

Por parte dos investidores, os estudos se apresentam favoráveis aos 

investimentos. Haja vista que contempla todas as premissas pertinentes ao OPEX e 

CAPEX, incluindo a remuneração do capital investido e Payback dentro do prazo 

previsto para a Concessão. 

Portanto, para o município há consideráveis vantagens relativas à CONCESSÃO 

COMUM do sistema público para implantação de um novo Cemitério e consequente 

geração de emprego e renda local. 

Desta forma, atesta-se a viabilidade econômica do Projeto da CONCESSÃO 

COMUM proposta para o Novo Cemitério de Angra dos Reis/RJ. 
 

Angra dos Reis, 03 de Junho de 2025 

 
 

 
 

RESPONSÁVEL TÉCNICO 
 

_________________________________ 
Diego Suzano 
Administrador 
CRA 63018/D 
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