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ANS SUSPENDE A COMERCIALIZACAO DE 8 PLANOS DE SAUDE

ANS — 15/06/2021

Medida € resultado do Monitoramento da Garantia de
Atendimento, que avalia as operadoras a partir de
reclamacd@es assistenciais .

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) divulga
nesta terca-feira (15/06) a lista de planos de saude que terdo
a venda temporariamente suspensa devido a reclamagfes
relacionadas a cobertura assistencial. A medida faz parte do
Monitoramento da Garantia de Atendimento, que acompanha
regularmente o desempenho do setor e atua na protegéo dos
consumidores. Nesse ciclo, a ANS determinou a suspenséao
de 8 planos de 5 operadoras devido a reclamacdes efetuadas
no 1° trimestre.

A proibicdo da venda comeca a valer no dia 18/06. Ao todo,
35.080 beneficiarios ficam protegidos com a medida, ja que
esses planos s6 poderdo voltar a ser comercializados para
novos clientes se as operadoras apresentarem melhora no
resultado no monitoramento.

PROJETO PERMITE CONTRATACAO

PLANOS DE SAUDE

Céamara dos Deputados — 15/06/2021

Texto exige que o profissional tenha Registro de Qualificacéo
de Especialista.

O Projeto de Lei 1480/21 prevé que, caso o médico solicite,
as operadoras de planos de saude serdo obrigadas a firmar
contratos individuais para realizagdo de consultas e
procedimentos médicos sem intermedia¢do de uma empresa.

O texto em analise na Camara dos Deputados exige que o
médico interessado tenha Registro de Qualificacdo de
Especialista (RQE), exceto o clinico geral, que devera apenas
possuir registro no Conselho Federal de Medicina (CFM).

“O atual sistema tributério pune o médico com bitributacéo efetiva
— paga-se como pessoa juridica e depois como pessoa fisica —,

Além das suspensfes, a ANS também divulga a lista de
planos que poderao voltar a ser comercializados. Nesse ciclo,
6 planos de 4 operadoras terdo a venda liberada pelo
Monitoramento da Garantia de Atendimento.

Resultados do Monitoramento da Garantia de
Atendimento (1° trimestre)

8 planos com comercializa¢@o suspensa

6 planos com a comercializacao liberada

35.080 beneficiarios protegidos

20.468 Reclamagdes analisadas no periodo de 01/01/2021
a 31/03/2021

Confira aqui os resultados completos com as listas de planos
e veja também informacdes sobre o seu plano de salde.

DIRETA DOS MEDICOS PELOS

tornando-o refém ou escravo de clinicas e hospitais ao ndo permitir
recebimento direto das operadoras de saude”, disse o autor,
deputado Raimundo Costa (PL-BA).

Tramitagdo
O projeto tramita em carater conclusivo e serd analisado pelas
comissdes de Seguridade Social e Familia; e de Constituicdo e

Justica e de Cidadania.

Saiba mais sobre a tramitacdo de projetos de lei.

QUALICORP E ACUSADA DE FERIR LGPD E ABRE DISCUSSAO SOBRE O

DONO DO CLIENTE

VEJA - 15/06/2021

Sindicato dos servidores da Justica Federal do Rio acusa a
administradora de planos de saude de abuso de poder
econdmico.

O sindicato dos servidores da Justica Federal do Rio de
Janeiro estd acusando a Qualicorp, a maior administradora
de planos de salde, de usar ilegalmente dados de seus
filiados, ferindo a Lei Geral de Protecdo de Dados (LGPD),
para vender seus servicos atrelados a uma associa¢cdo de
servidores chamada de Clube Municipal. A préatica também
estaria atentando contra o direito do consumidor em fungéo
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de uma venda casada, ja que o servidor teria que pagar
mensalidades para se associar ao Clube. A Qualicorp
rechacga as acusagfes e diz que os clientes sdo seus e que
tém direito de fazer ofertas de novas alternativas de planos
de saude até o fim do contrato com o sindicato, que expira na
semana que vem. Ou seja, estd aberta a discussdo sobre
quem é o dono dos dados do cliente.

O diretor juridico do sindicato, Valter Nogueira Alves, diz que

vai apresentar noticias-crime por abuso de poder econdmico,
alegando que a empresa tentou alarmar seus filiados dizendo

16 de junho de 2021


https://www.gov.br/ans/pt-br/assuntos/contratacao-e-troca-de-plano/suspensao-da-comercializacao-de-planos/por-que-os-planos-tem-a-suspensao-da-comercializacao
https://www.camara.leg.br/deputados/204567
https://www.camara.leg.br/noticias/573454-SAIBA-MAIS-SOBRE-A-TRAMITACAO-DE-PROJETOS-DE-LEI

que eles ficariam sem planos de saude de uma hora para
outra, e também por crimes contra o consumidor, ja que a
Qualicorp estaria fazendo cobrangas indevidas dos filiados.

A Qualicorp por sua vez alega que foi o sindicato que ndo
cumpriu o contrato que tinha com a empresa ao estimular os
clientes a mudar de administradora 90 dias antes do fim
efetivo do contrato. A empresa entrou com uma acdo na
Justica, perdeu em primeira instancia, mas conseguiu no

tribunal uma decisdo liminar para que o sindicato cumpra o
contato até o fim.

A briga em torno do sindicato dos servidores tém um nimero:
cerca de 9 mil vidas, que geram contrato anual de 100
milhdes de reais em planos de salde. A operadora é a
Unimed-Rio e a nova administradora que foi contratada pelo

sindicato é a novata Supermed.

NOTREDAME INTERMEDICA (GNDI3) COMPRA HOSPITAL MARINGA POR

R$ 92 MILHOES

SpaceMoney — 14/06/2021

Em 2020, a receita liquida da companhia foi de R$ 42,9
milhdes

Investing.com - A NotreDame Intermédica (SA:GNDI3)
assinou um contrato para a aquisi¢ao, através da subsidiaria
BCBF, do Hospital e Maternidade Maringa, no municipio
paranaense, por R$ 92 milhdes, disse a companhia nesta
segunda-feira (14).

Segundo a empresa, 0 pagamento sera realizado em parte a
vista, em dinheiro, na data de fechamento, descontados o
endividamento liquido, parte no prazo de dois anos sujeito ao

atingimento de certas metas operacionais e uma parcela
retida por seis anos para eventuais contingéncias.

O Hospital Maringéa tem uma infraestrutura de 81 leitos, com
12 UTlIs, 7 consultérios e 6 salas cirdrgicas em um imével
proprio com uma area total de 6,3 mil m2. Em 2020, a receita
liquida foi de R$ 42,9 milhdes.

A NotreDame informa que a consumacao da transagdo esta
sujeita a certas condigbes precedentes, porém ndo esti
sujeita a aprovagdo prévia da Agéncia Nacional de Salde
Suplementar (ANS) e nem do Conselho Administrativo de
Defesa Econdmica (Cade)

NOVO PATAMAR ENTRE OS ODONTOLOGICOS

IESS — 14/06/2021

Na dultima semana, publicamos aqui que o total de
beneficiarios de planos de saude médico-hospitalares atingiu
0 maior nimero dos ultimos cinco anos. Segundo a Nota de
Acompanhamento de Beneficiarios (NAB), a alta de 2,2% no
intervalo de 12 meses encerrado em abril deste ano
representou um avango de mais de 1 milhdo de novos
vinculos. Com isso, 0 setor passou a contar com 48,1 milhdes
brasileiros. Veja mais aqui

E néo é so o setor médico-hospitalar que tem atingindo novos
patamares. O total de beneficiarios de planos de saude
exclusivamente odontolégicos avangou 7,5% nos 12 meses
encerrados em abril de 2021, com mais de 1,9 milhdo de
novos vinculos. Com isso, 0 segmento ja conta com cerca de
27,7 milhdes de beneficiarios.

Como j4 falamos, o setor tem se beneficiado de custos mais
acessiveis em relagdo aos planos médico-hospitalares e tem
crescido constantemente. Um movimento que deve se manter
ao longo dos préximos anos e proporcionar acesso a saude
bucal para cada vez mais brasileiros.

De acordo com o boletim, s6 entre os meses de janeiro e abril,
o setor acumulou mais de 500 mil novos vinculos — o que
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mostra ainda mais o forte ritmo de crescimento em 2021. Em
abril, 21,6 milhdes de beneficiarios de planos exclusivamente
odontolégicos possuiam um plano coletivo, ou seja, 82,9%.
Desses, 88,4% eram do tipo coletivo empresarial e 11,6% do
tipo coletivo por adeséo.

De modo geral, todas a regifes apresentaram dados
positivos, com destaque para a regido Sul, que teve o maior
avanco, de 9,3% em 12 meses. Em ndmeros absolutos, a
regido Sudeste teve o maior nimero de novos vinculos no
periodo. Os quase 1,3 milhdo de novos vinculos
correspondem a um aumento de 8,3%. SO o estado de Séo
Paulo registrou 1 milhdo de beneficiarios a mais nos meses
analisados.

A NAB consolida os mais recentes numeros de beneficiarios
de planos de saude médico-hospitalares e exclusivamente
odontolégicos, divididos por estados, regides, faixas etéarias,
tipo de contratacéo e modalidade de operadoras.

A nota pode ser acessada na integra .
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COVID-19 CAUSA AUMENTO DE ATE DE 5.275% NOS CUSTOS DOS
PLANOS DE SAUDE COM MEDICAMENTOS DE INTUBACAO

FenaSaude — 11/06/2021

Estudo com 2 milhdes de beneficiarios mostra aumento no
uso e no preco de remédios e até de aventais, mascaras e
luvas; despesa com paciente na UTI ja supera R$ 100 mil.

A pandemia de Covid-19 esta pressionando fortemente os
custos dos planos de salde no pais. E o que aponta estudo
da FenaSaude (Federagéo Nacional de Salde Suplementar),
com 2 milhdes de beneficiarios, que mostra um aumento

significativo de usuarios internados e a disparada de pregos
de medicamentos e de insumos usados nos tratamentos.

Em novembro de 2020, o estudo mostra que havia 22,17
pacientes com Covid para cada grupo de 100 mil
beneficiarios. Em janeiro de 2021, o indice chegou a 48,48 e,
em abril, bateu a marca de 114,01.
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Com interna¢des mais prolongadas e a disparada dos pregos
de insumos, o custo da internagdo de Covid em UTI também
avancou. Em janeiro, o atendimento aos pacientes com a
doenga consumia, em média, R$ 78,8 mil por pessoa
internada, para as operadoras. Em abril, o custo saltou para
R$ 100,6 mil, o que corresponde a um aumento de 27%.

“Com a iminéncia da terceira onda dos casos da doenga, fica
claro que esses custos tendem a permanecer em patamar
muito alto, o que continuard pressionando os custos da
salde, impactando diretamente nos precos dos planos de
saude”, explica a diretora executiva da FenaSaude, Vera
Valente.

Kit intubagéo e EPIs

O estudo mostra ainda que a Covid-19 puxou fortemente o
consumo e os precos de medicamentos do kit intubacéo
usado em pacientes com a doenca.

Um dos exemplos é o anestésico Rocuronio, cuja utilizagao
cresceu 2.914%, no comparativo entre os 12 meses de 2019
e 0s primeiros trés meses de 2021. Além do aumento no uso,
0 prego também subiu, e muito: 216%. Com isso, 0 gasto
médio mensal com o produto avancou 9.435%.

Comparacao entre 2019 (jan a dez) e 2021 (jan a mar)
Quant. média mensal  Preco médio unitdrio  Gasto médio mensal

ohe 2019 (jan/dez) a 2019 (jan/dez) a 2019 (jan/dez) a
Bloqueadores/anestésicos 2021 (jan/mar) 2021 (jan/mar) 2021 (jan/mar)
Cisatracurio 249% 200% 946%
Enoxaparina 255% 41% 400%
Fentanila 356% 412% 2.232%
Midazolam 762% 524% 5.275%
Polimixina B 314% 40% 478%
Propofol 345% 128% 913%
Rocurdnio 2.914% 216% 9.435%

Outro vildo dos custos foi 0 sedativo Midazolam. A quantidade
média comprada para atender a amostra cresceu 762%, entre
a média mensal de 2019 e a média dos trés primeiros meses

Os Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs), como
mascaras, luvas e aventais, fundamentais para a seguranca
dos profissionais que atuam no tratamento dos pacientes com

de 2021. O pre¢o unitario do medicamento saltou 542%,
fazendo o gasto médio mensal para os planos disparar
5.275%.

Covid-19, também tiverem seus precos elevados.

Comparacao entre 2019 (jan a dez) e 2021 (jan a mar)

Quant. média mensal Pre¢o médio unitario Gasto médio mensal

i e S e G
AGULHAS 124% 30% 191%
AVENTAIS 726% 595% 5.644%
MASCARA DESCARTAVEL 654% 360% 3.370%
LUVAS 116% 540% 1.286%
SERINGAS 124% 71% 283%

O gasto médio mensal dos aventais aumentou 5.644%, entre
a média mensal de 2019 e a dos trés primeiros meses de

2021, bem como a quantidade média utilizada por més, que
saltou 726%. O mesmo ocorreu com as mascaras
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descartaveis, que, em comparagdo com a média mensal de
2019 e janeiro a marco de 2021, apresentou 5.644% de
aumento no gasto médio por més e 654% na quantidade
usada mensalmente.

“As operadoras fecharam o primeiro trimestre deste ano com
0 maior custo assistencial da historia por causa do avango da
pandemia e a manuten¢do de procedimentos ndo urgentes
em niveis muito altos. Foi a tempestade perfeita”, diz Vera
Valente. “O cenario continua critico. As internag6es por Covid
tém sido mais prolongadas, especialmente em UTIs.”

E importante ressaltar que as operadoras gerenciam custos e
repassam aos UsUarios apenas 0 necessario para manter a

carteira dos planos em constante equilibrio econémico-
financeiro e atuarial. Em média, mais de 80% do que as
empresas arrecadam sdo pagos a hospitais, laboratorios e
profissionais de salde para cobrir as despesas de
atendimento ao beneficiario; perto de 15% sao gastos
administrativos e de comercializa¢&o; do que sobra ainda séo
descontados impostos e despesas operacionais.

“Nao podemos nos esquecer que a qualidade dos servigos
esta diretamente ligada ao equilibrio econémico-financeiro do
setor. Isso precisa ser preservado para evitar a quebra de
operadoras, o que acaba punindo os beneficiarios”, detalha a
diretora executiva da FenaSadude.

RECEIO COM A PANDEMIA FAZ MAIS BRASILEIROS CONTAREM COM

PLANOS DE SAUDE

IESS -10/06/2021

Boletim do IESS mostra que niumero de beneficiarios é o
maior desde 2016

O total de beneficiarios de planos de salude médico-
hospitalares atingiu o maior nimero desde junho de 2016.
Segundo a Nota de Acompanhamento de Beneficiarios
(NAB), do Instituto de Estudos de Saude Suplementar (IESS),
a alta de 2,2% no intervalo de 12 meses encerrado em abril
deste ano representou um avan¢o de mais de 1 milhdo de
novos vinculos. Com isso, o setor passou a contar com 48,1
milhBes de brasileiros.

No periodo analisado, a NAB constatou aumento em todas as
faixas etarias. Entre a modalidade das operadoras, apenas
autogestfes e seguradoras apresentaram queda de 3% e
0,3%, respectivamente. O destaque positivo no periodo ficou
para as medicinas de grupo, com alta de 5%, e nas faixas
etarias de 19 a 58 e de 59 anos ou mais, ambas com
crescimento de 2,6%.

José Cechin, superintendente executivo do IESS, reforca que
tanto planos individuais e familiares quanto os coletivos
tiveram alta no periodo. “O maior crescimento ainda é
registrado entre o0s coletivos empresariais, aqueles
contratados pelas companhias para seus colaboradores, mas
também houve avanco entre as demais categorias. Isso
mostra dois movimentos. Por um lado, a economia nacional
voltou a apresentar novas vagas de trabalho, de outro, o
brasileiro tem buscado outras modalidades de contratagédo
para se manter em um plano de saude”, aponta.

Para o especialista, 0 receio em funcdo da pandemia de
Coronavirus pode ser um dos motivos do crescimento do
numero de vinculos no pais. “Se no inicio da crise sanitaria
registramos uma queda do nimero de beneficiarios por conta
de demissdes e perda de poder aquisitivo, abril de 2021 foi o
décimo més consecutivo de crescimento do total de
segurados”, comenta. “Percebemos também o movimento
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das companhias do setor em flexibilizar a contratagdo dos
planos para garantir maior acesso aos brasileiros”, completa.

O boletim mostra que, em abril deste ano, 39,1 milhdes de
beneficiarios de planos médico-hospitalares possuiam um
plano coletivo. O nimero corresponde a 81,2% do total.
Desses, 83,9% eram do tipo coletivo empresarial e 16,1% do
tipo coletivo por adesdo. De modo geral, todas as regides
apresentaram dados positivos, com destagque para a regido
Norte, que teve o maior avango, de 4,2% em 12 meses. Em
nameros absolutos, a regido Sudeste teve o maior nimero de
novos vinculos no periodo. Os 700 mil novos vinculos
correspondem a um aumento de 2,4%. So o estado de S&o
Paulo registrou 365 mil beneficiarios a mais nos meses
analisados.

Planos odontoldgicos

O total de beneficiarios de planos de saude exclusivamente
odontoloégicos avangou 7,5% nos 12 meses encerrados em
abril de 2021, com mais de 1,9 milhdo de novos vinculos.
Com isso, 0 segmento ja conta com cerca de 27,7 milhdes de
beneficiarios.

“O setor tem se beneficiado de custos mais acessiveis em
relacdo aos planos médico-hospitalares e tem crescido
constantemente. Um movimento que deve se manter ao longo
dos préximos anos e proporcionar acesso a saude bucal para
cada vez mais brasileiros”, avalia José Cechin.

A NAB consolida os mais recentes numeros de beneficiarios
de planos de saude médico-hospitalares e exclusivamente
odontolégicos, divididos por estados, regifes, faixas etarias,
tipo de contratacéo e modalidade de operadoras.

O boletim pode ser acessado na integra em
https://bit.ly/NAB_IESS.
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AUMENTO DE PRECO DOS PLANOS DE SAUDE COLETIVOS E 38,5%

MAIOR DO QUE TETO

Exame Invest — 10/06/2021

Pesquisa analisou pregos cobrados por cinco operadoras
com maior volume de reclamagdes entre 2015 e 2020

Os planos de saude coletivos, que englobam os planos de
sallde empresariais e por adeséo, tiveram reajustes muito
acima da média do teto estabelecido pela ANS (Agéncia
Nacional de Saude Suplementar) para os planos individuais
em 2020. E o que revela uma pesquisa do Idec (Instituto
Brasileiro de Defesa de Consumidor) a partir da andlise das
cinco empresas com maior volume de reclamacg@es por parte
dos consumidores junto ao Instituto - SulAmérica, Bradesco
Saude, Amil, Unimed Central Nacional e Unimed Rio. O
estudo avaliou os reajustes anuais aplicados entre 2015 e
2020.

No ano passado, o reajuste médio para os planos coletivos
analisados foi de 11,28% - mais de trés pontos percentuais
acima do maximo estabelecido pela ANS para os planos
individuais. No caso da Unimed Rio - a operadora com maior
indice de reajuste no ano de 2020 entre as empresas
pesquisadas -, o reajuste ficou em 14,55%, mais de seis
pontos percentuais acima do teto da ANS para os planos
individuais.

Veja abaixo a comparacéo entre o reajuste médio dos planos
coletivos e o teto de reajuste para planos individuais em 2020:
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aplicado pelas 5 Nacional reajuste dos

operadoras planos individuais

A maior distancia bruta entre os reajustes aplicados pelas
operadoras analisadas e o teto da ANS ocorreu em 2018: o
aumento médio foi de 17,04% e o indice maximo para os
planos individuais naquele ano foi de 10%.

Veja abaixo a variacdo média dos reajustes aplicados pelas
empresas analisadas em comparagdo com o teto de reajuste
para planos individuais em cada ano:
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Os planos coletivos empresariais e por adesdo ndo séo
regulados pela ANS e, nos Ultimos anos, foram priorizados
pelas operadoras. Atraidos pelos valores de entrada mais
baixos e com cada vez menos op¢des de planos individuais a
disposicdo, um ndmero crescente de consumidores tém
aderido a essa modalidade. Hoje, os planos coletivos
representam quase 80% do mercado de planos de saude.

“E inaceitavel que os usudrios de planos coletivos sigam
absorvendo reajustes muito acima do teto estabelecido pela

2,5 MILHOES DE TELECONSULTAS

IESS - 10/06/2021

Com receio da pandemia do novo coronavirus, muitos
pacientes de planos de salde comecaram a utilizar a
teleconsulta, que tem se tornado cada vez mais popular.
Segundo a Federagdo Nacional de Salde Complementar
(Fenasaude), as operadoras associadas chegaram a fazer
em média 250 mil teleconsultas por més em 2020, e 88% dos
atendimentos foram resolvidos dessa forma.

Desde o inicio da pandemia, o Conselho Federal de Medicina
(CFM) reconhece a teleconsulta em trés moldes: a
teleorientagdo, que permite que os médicos encaminhem
pacientes em isolamento; o telemonitoramento, possibilitando
acompanha-lo a distancia; e a teleinterconsulta, usada entre
médicos para trocar informag8es e chegar a um diagnostico
As consultas médicas a distancia, foram autorizadas pelo
Ministério da Saude por causa da pandemia de Covid-19, e 0
medo de contaminacdo pelo virus fez com que muitas
pessoas optassem por essa modalidade.

Uma pesquisa da Associag¢éo Brasileira de Planos de Saude
(Abramge) mostra que 90% dos pacientes conseguiram
resolver os problemas de saude dentro de casa, evitando uma
possivel contaminagéo pela Covid-19. Além disso, segundo o

ANS para os planos individuais”, afirma Ana Carolina
Navarrete, coordenadora do programa de Saude do Idec.

Os resultados da pesquisa foram compartilhados com as
empresas, mas apenas a Unimed Central Nacional
respondeu. A operadora ndo questionou 0s percentuais
pesquisados, mas sustentou que os reajustes aplicados aos
seus consumidores estavam de acordo com o permitido pela
ANS, tanto no que tange aos planos individuais quanto aos
planos coletivos.

levantamento, mais de 2,5 milhdes de teleconsultas foram
realizadas entre abril do ano passado e marc¢o deste ano.

Na avaliacdo de especialistas, 0 método de consulta médica
a disténcia também aproximou paciente e médico. “Comegou
a ser o amigo da pessoa dentro de casa. E aquele médico
que em vez de falar a cada dois, trés meses, vocé pode falar
todo més por teleconsulta porque a pessoa ndo precisa se
deslocar”, explica a reumatologista Débora Egri em
reportagem a CNN Brasil.

Como bem lembrou José Cechin, também ouvido pela
reportagem, o modelo de atendimento deve ser ainda mais
utilizado no pés pandemia, mas necessita de uma nova
regulamentagdo. “Ndo se pode encerrar esse periodo de
pandemia sem que essa questdo esteja equacionada. Sem
gue esse instrumento, que foi comprovado ser bom para
médicos e pacientes, possa continuar a ser utilizado. Espera-
se, portanto, que terminado esse periodo, tenhamos
regulamentacdo para que se continue sendo utilizada a
Telessaude”, reforgou o especialista.

Acesse aqui a reportagem da CNN Brasil na integra.

Fonte: As matérias publicadas nesta Newsletter sdo de assuntos de consultoria atuarial e do o setor de saude suplementar, sendo de
responsabilidade de seus autores e nao refletindo, necessariamente, a opinido da Milliman.

Nota: Para incluir ou alterar seu e-mail na lista de destinatarios do Newsletter, envie uma mensagem com sua solicitacéo para saude@milliman.com,

Para remover da lista, por favor, responda esta mensagem com o assunto ‘Remover’ no campo assunto.
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https://www.cnnbrasil.com.br/business/2021/06/07/pesquisa-aponta-que-2-5-milhoes-de-teleconsultas-foram-realizadas-na-pandemia
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“SMilliman

A Milliman esta entre os maiores fornecedores mundiais de produtos e servigos
atuariais e relacionados. A empresa possui praticas de consultoria em seguros de vida
e servicos financeiros, seguros de propriedades e acidentes, salide e beneficios aos
empregados. Fundada em 1947, a Milliman é uma empresa independente com
escritérios nas principais cidades do mundo.
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