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S\ Saide Suplementar
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NOTA TECNICA N2 33/2023/GCITS/GGRAS/DIRAD-DIPRO/DIPRO

INTERESSADOS:

AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR - ANS

DIRETORIA DE NORMAS E HABILITACAO DOS PRODUTOS - DIPRO

DIRETORIA ADJUNTA DA DIPRO - DIRAD/DIPRO

GERENCIA GERAL DE REGULAGAO ASSISTENCIAL - GGRAS

GERENCIA DE COBERTURA ASSISTENCIAL E INCORPORACAO DE TECNOLOGIAS EM SAUDE - GCITS

1. ASSUNTO
1.1. Trata-se de Nota Técnica de Recomendacdo Preliminar — NTRP, que tem por objetivo
apresentar:

| - as Recomendacodes Preliminares - RP para as Propostas de Atualizagdo do Rol —
PAR elegiveis vinculadas as Unidades de Analise Técnica - UATs n2 96, 103, 105, 108
e 109, para fins de apreciagdo e deliberagdo quanto a submissdao a participagdo social
ampliada (Consulta Publica e Audiéncia Publica); e

Il - os relatdrios preliminares da Comissao de Atualizacdo do Rol de Procedimentos
e Eventos em Satide Suplementar — COSAUDE, elaborados na 202 Reunido Técnica - RT.

2. REFERENCIAS

2.1. O rito processual de atualizacido do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude é
regulamentado pelas disposicGes da Lei n? 9.656/1998 (alterada pela Lei n? 14.307/2022) e da Resolugdo
Normativa - RN n2 555/2022.

2.2. Em observancia ao art. 24 da RN n2 555/2022, a presente NTRP trata do resultado da etapa
de avaliagcdo preliminar das PAR elegiveis vinculadas as UATs n2 96, 103, 105, 108 e 109, listadas no
guadron? 1.

Art. 24. Encerradas as discussOes nas RTs e finalizada a analise técnica, a unidade competente da
DIPRO elaborard NTRP, que sera objeto de deliberagdo pela DICOL.

QUADRO N2 1: UNIDADES DE ANALISE TECNICA EM ETAPA DE AVALIACAO PRELIMINAR

PROTOCOLO UAT' | TECNOLOGIA INDICACAO DE USO PROPONENTE
Rastreamento do cancer de mama em
Tomossintese digital mulheres assintomaticas de 40 a 69 anos | Colégio Brasileiro de
2023.1.000121 | 96 tnamarla 3D.comb|nada com n~1amas parC|a'Imente gorfjgrosas RE‘BdIO|f)gI.a e
a mamografia 2D (padrdo B de densidade mamaria) e Diagndstico por

sintetizada (TDM+s2D) | mamas densas heterogéneas (padrdo C | Imagem
de densidade mamaria).

Tratamento de pacientes adultos com
retocolite ulcerativa - RCU moderada a Janssen-Cilag

grave apos falha, refratariedade, recidiva | Farmacéutica Ltda.
ou intolerancia a terapia com anti-TNFs.

2023.2.000131 | 103 | Ustequinumabe

2023.2.000134 | 105 | Pomalidomida associada | Tratamento do mieloma multiplo Bristol-Myers Squibb
a bortezomibe e recidivado refratdrio, apds pelo menos Farmacéutica Ltda.
dexametasona
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PROTOCOLO UAT' | TECNOLOGIA INDICACAO DE USO PROPONENTE

uma terapia anterior, incluindo
lenalidomida.

Tratamento adjuvante de adultos com
cancer de mama precoce, com alto risco
Abemaciclibe associado | de recorréncia, receptor hormonal (RH)
a terapia enddcrina positivo, receptor do fator de
crescimento epidérmico humano 2
(HER2) negativo e linfonodo positivo.

2023.2.000138 | 108 Eli Lilly do Brasil Ltda.

Tratamento do Mieloma Multiplo

Pomalidomida associada . L. , . .
! ! ! Recidivado Refratdrio, apds pelo menos | Bristol-Myers Squibb

2023.2.000141 | 109 | a daratumumabe e

uma terapia anterior incluindo Farmacéutica Ltda.
dexametasona . .
lenalidomida.
T UAT - Unidade de Analise Técnica.
2.3. Na etapa de avaliagdo preliminar, foram realizados pela ANS estudos técnicos (Relatorios

de Analise Critica - RAC) para as UATs em comento nesta NT, bem como reunides técnicas da COSAUDE
para discussao das tecnologias.

2.4. Na RT da COSAUDE n? 20, realizada nos dias 19 e 20/09/2023, apds as apresentacdes dos
interessados, foram realizadas discussdes que abordaram aspectos relacionados as evidéncias cientificas
sobre eficacia, efetividade e seguranca das tecnologias, a avaliagdo econ6mica de beneficios e custos em
comparagao as coberturas ja previstas no Rol de Procedimentos e Eventos em Saude, bem como a andlise
de impacto orcamentario da ampliacdo da cobertura no ambito da saude suplementar.

2.5. As manifestacdes dos membros integrantes da COSAUDE na RT foram registradas
no relatério preliminar da comissdo, bem como a lista de presenca e todo o material utilizado nas
apresentagdes realizadas durante as reunides.

2.6. O conteldo integral da 202 RT da COSAUDE esté disponivel no canal oficial da ANS no
YouTube (ANS Reguladora) no seguinte endereco eletronico: https://www.youtube.com/watch?
v=dP23LNfaAbl (dia 19/09/2023) e https://www.youtube.com/watch?v=WEtm2NIhDJs (dia 20/09/2023).

2.7. Em conclusdo, acompanham a presente NTRP, conforme quadro n? 2, os itens dispostos
nos artigos 23 e 25, da RN n2 555/2022, conforme segue:

Art. 23. O relatério preliminar da COSAUDE sera apresentado a DICOL por ocasido da deliberagdo da
Nota Técnica de Recomendacgdo Preliminar - NTRP.

Art. 25. A NTRP devera conter:
| - 0 estudo técnico de cada PAR;
Il - a recomendacdo técnica preliminar favoravel ou desfavoravel a cada PAR; e

Il - quando couber, a minuta da resolugdo normativa que atualizard a lista de coberturas
assistenciais obrigatdrias e de diretrizes de utilizagdo que compdem o Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude.

QUADRO N2 2: DOCUMENTACAO VINCULADA AS UAT N2 96, 103, 105, 108 e 109
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UAT' | TECNOLOGIA INDICACAO DE USO DO PROPONENTE RAC? PRELIMIN,AR
DA COSAUDE
96 | Tomossintese digital Rastreamento do SElI n© 27691841 SEI n© 27692115 SEI
mamaria 3D combinada a | cancer de mamaem n2 27692148
mamografia 2D sintetizada | mulheres
(TDM+s2D) assintomaticas de 40

a 69 anos com mamas
parcialmente
gordurosas (padrdo B
de densidade
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UAT'

TECNOLOGIA

INDICAGAO DE USO

DOSSSIE

DO PROPONENTE

RAC?

RELATORIO
PRELIMINAR
DA COSAUDE

mamaria) e mamas
densas heterogéneas
(padrdo Cde
densidade mamaria).

103

Ustequinumabe

Tratamento de
pacientes adultos
com retocolite
ulcerativa - RCU
moderada a grave
apos falha,
refratariedade,
recidiva ou
intolerancia a terapia
com anti-TNFs.

SEI n® 27650437

SEI n® 27657909

SEI
n2 27691301

105

Pomalidomida associada a
bortezomibe e
dexametasona

Tratamento do
mieloma multiplo
recidivado refratario,
apo6s pelo menos uma
terapia anterior,
incluindo
lenalidomida.

SEl n® 27650440

SEI n® 27657947

SEI
n? 27691331

108

Abemaciclibe associado a
terapia enddcrina

Tratamento adjuvante
de adultos com
cancer de mama
precoce, com alto
risco de recorréncia,
receptor hormonal
(RH) positivo,
receptor do fator de
crescimento
epidérmico humano 2
(HER2) negativo e
linfonodo positivo.

SEI n2 27650448

SEI n2 27657977

SEI
n? 27691345

109

Pomalidomida associada a
daratumumabe e
dexametasona

Tratamento do
Mieloma Multiplo
Recidivado Refratario,
apos pelo menos uma
terapia anterior
incluindo
lenalidomida.

SEI n® 27650453

SEI n® 27658008

SEI
n2 27691587

TUAT - Unidade de Andlise Técnica; 2 RAC - Relatdrio de Andlise Critica.

3.
3.1.

RECOMENDAGCAO PRELIMINAR

Fundamentadas pelos estudos e discussbes técnicas, a presente NT apresenta as
recomendacdes preliminares, devidamente motivadas, para as PARs elegiveis vinculadas as UATs n2 96,
103, 105, 108 e 109, conforme quadro n? 3.

QUADRO N¢ 3: RECOMENDAGOES PRELIMINARES PARA AS UAT N2 96, 103, 105, 108 e 109

UAT'

TECNOLOGIA

INDICAGAO DE USO

RECOMENDACAO
PRELIMINAR

MOTIVACAO
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https://sei.ans.gov.br/controlador.php?acao=protocolo_visualizar&id_protocolo=28017582&id_procedimento_atual=27984811&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110001204&infra_hash=e86701b119035f9e1e2bbe7d9ccaed2f3f910e53baa3c41a39fe222f588e43bc
https://sei.ans.gov.br/controlador.php?acao=protocolo_visualizar&id_protocolo=28051754&id_procedimento_atual=27984811&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110001204&infra_hash=daa8692161a16185bed504dc1bbb706a3adf827ff6224be16fe2ed3b0d273001
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1 ~ RECOMENDACAO ~
UAT' | TECNOLOGIA INDICACAO DE USO PRELIMINAR MOTIVACAO
96 | Tomossintese digital Rastreamento do cancer de mama | Desfavoravel A evidéncia sobre a
mamaria 3D combinada | em mulheres assintomaticas de 40 seguranca e a utilidade
a mamografia 2D a 69 anos com mamas clinica da TDM+s2D para
sintetizada (TDM+s2D) | parcialmente gordurosas (padrao B o rastreamento do
de densidade mamaria) e mamas cancer de mama em
densas heterogéneas (padrdo C de mulheres assintomaticas,
densidade mamaria). independente do padrao

de densidade mamaria, é
baseada em uma revisdo
sistematica com
metanalise, conduzida
pelo proponente da PAR,
composta por ensaios
clinicos randomizados e
estudos observacionais,
0s quais apresentam
heterogeneidade de
moderada a alta. Os
resultados da revisao
sistemdtica mostraram
gue, para a populagado
geral do estudo,
independentemente do
padrdo de densidade
mamaria, a TDM+s2D
pode aumentar a taxa de
deteccdo de cancer. No
entanto, ha incertezas
acerca do efeito da
TDM+s2D sobre os
desfechos taxa de
detecgdo de cancer
invasivo, taxa de
reconvocacao, taxa de
biopsias realizadas, taxa
de cancer de intervalo e
dose glandular média de
radiagdo. As evidéncias
disponiveis para a
populagdo alvo da
proposta, considerando
os padrdes B e Cde
densidade mamaria, sdo
oriundas de um ECR (To-
Be Trial). Os resultados
do referido estudo
mostraram que o rastreio
com a TDM+s2D,
comparada com a MD,
resultou em menor taxa
de reconvocacdo
somente para mulheres
com padrdo de
densidade mamaria B
(3,2% para TDM+s2D
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RECOMENDACAO
PRELIMINAR

UAT' | TECNOLOGIA INDICACAO DE USO MOTIVACAO

versus 4,3% para MD, p =
0,002). A taxa de
reconvocagao entre as
mulheres com padrdo de
densidade mamaria C
nao diferiu entre
TDM+s2D e MD. Do
mesmo modo, ndo foram
encontradas diferencas
entre TDM+s2D e MD
para os desfechos taxa
de deteccdo de cancer e
taxa de bidpsia.

103 | Ustequinumabe Tratamento de pacientes adultos Desfavoravel A evidéncia atualmente
com retocolite ulcerativa- RCU disponivel sobre eficacia
moderada a grave apos falha, e seguranca de
refratariedade, recidiva ou ustequinumabe para
intolerancia a terapia com anti- pacientes com retocolite
TNFs. ulcerativa moderada a
grave apos falha,
refratariedade, recidiva
ou intolerancia a terapia
com anti-TNFs em
comparagao ao
vedolizumabe é baseada
em evidéncias indiretas,
oriundas de trés revisoes
sistematicas com
metanalise em rede cuja
certeza do conjunto final
de evidéncias variou de
moderada a baixa.

Ndo ha evidéncias de
superioridade entre
ustequinumabe e
vedolizumabe (opcdo ja
disponivel no Rol) para
os desfechos de interesse
para esta populagdo. Em
gue pese haver um perfil
de semelhanga entre as
tecnologias, os intervalos
de confianga sdo amplos
e poucas comparagdes
foram estatisticamente
significativas e, dentre
elas, parece haver
aumento das chances de
remissdo clinica e
cicatrizacdo da mucosa
para o ustequinumabe
na fase de inducdo e,
para o vedolizumabe, na
fase de manutencdo da
remissdo (dependendo
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RECOMENDACAO
PRELIMINAR

UAT' | TECNOLOGIA INDICACAO DE USO MOTIVACAO

do periodo de intervalo
entre as doses dos
medicamentos). A
avaliagao econ6mica, por
sua vez, foi fortemente
pautada na existéncia de
uma superioridade de
resposta clinica, na
otimizac¢do de doses, no
longo horizonte temporal
e na auséncia de
descontinuacdo dos
tratamentos, o que
resulta em alto grau de
incerteza no resultado de
dominancia apresentado
pelo proponente. Quanto
ao estudo de impacto
orcamentario, os trés
cenarios projetados
trazem estimativas de
gasto no ambito da
saude suplementar com
aincorporacdo de
ustequinumabe.

105 | Pomalidomida associada | Tratamento do mieloma multiplo Favordvel A eficécia e seguranca da
a bortezomibe e recidivado refratdrio, apds pelo associagao entre
dexametasona menos uma terapia anterior, Pomalidomida,

incluindo lenalidomida. Bortezomibe e
dexametasona (PVd) é
baseada em um ensaio
clinico randomizado
(ECR) e duas revisoes
sistematicas com
metanalise em rede. O
ECR (OPTIMISMM)
comparou PVd versus

Vd (Bortezomibe e
dexametasona) e os
resultados mostraram
que a associacao Pvd: i.
provavelmente aumenta
a sobrevida livre de
progressao (39% -
moderada certeza da
evidéncia); ii. pode
aumentar a taxa de
resposta completa (4
vezes mais - baixa certeza
da evidéncia); iii. pode
resultar em pouca ou
nenhuma diferenga na
gualidade de vida (baixa
certeza da evidéncia);

e iv. ha incertezas sobre o
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efeito do PVd na
incidéncia de eventos
adversos graves
(evidéncia de certeza
muito baixa).

As revisoOes sistematicas
com metanalise em rede
demonstram que o PVd
esta associado a redugao
do risco de progressao da
doenca quando
comparado ao Vd.
Quanto aos demais
comparadores avaliados,
ha incertezas inerentes
as andlises derivadas de
comparacgdes indiretas.
Em relagdo ao estudo de
impacto orcamentario, é
estimada economia
média anual da ordem
de RS 25,4 milhdes com
aincorporacdo da
tecnologia a saude
suplementar.

108 | Abemaciclibe associado | Tratamento adjuvante de adultos Desfavoravel No contexto do

a terapia endécrina com cancer de mama precoce, com tratamento adjuvante de
alto risco de recorréncia, receptor pacientes com cancer de
hormonal (RH) positivo, receptor mama precoce, oS

do fator de crescimento epidérmico resultados do Unico
humano 2 (HER2) negativo e ensaio clinico

linfonodo positivo. randomizado

(MonarchE — estudo em
andamento com
encerramento previsto
para 2029), no
acompanhamento de 42
meses, sao consistentes
com o beneficio clinico
discreto de Abemaciclibe
associado a terapia
enddcrina em
comparagao a terapia
enddcrina isolada,
conforme observado na
analise de 14 meses
tratada na Unidade de
Analise Técnica - UAT n?
28. Na analise atual, de
acompanhamento de 42
meses, observa-se que o
uso da combinagdo pode
resultar em redugao do
risco de progressdo da
doenga, avaliada através
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de sobrevida livre de
doenca invasiva (34%) e
livre de metastase a
distancia (35%) com
baixa certeza da
evidéncia. Ha incertezas
se tais resultados dos
desfechos de sobrevida
livre de progressao serdo
observados/reproduzidos
na avaliacdo do desfecho
de sobrevida global, cujo
resultado ainda é
desconhecido, uma vez
que a mediana da
sobrevida global ainda
nao foi atingida.
Ademais, o estudo de
impacto orcamentario
projetou gasto médio
anual da ordem de RS
166,8 milhdes para o
atendimento a 1.321
pacientes ao ano.

109 | Pomalidomida associada | Tratamento do Mieloma Multiplo Desfavoravel Sobre a eficacia da

a daratumumabe e Recidivado Refratdrio, apds pelo associacado
dexametasona menos uma terapia anterior pomalidomida +
incluindo lenalidomida. daratumumabe +
dexametasona (DPd)
versus os comparadores
constantes no Rol (Vd,
Kd, DVd, DKd, IsaKd)?,
nao foram identificados
estudos de comparacao
direta ou indireta que
atendessem a pergunta
de interesse do relatdrio.
O proponente
apresentou o resultado
de uma revisao
sistematica em rede, que
so foi possivel de ser
conduzida apods a
realizacao de

uma matching-adjusted
indirect comparisons
(MAIC) entre dois
ensaios clinicos
randomizados. A MAIC
apresentada nao foi
publicada na literatura e
nao esta disponivel no
dossié. A mesma nao
pode ser replicada, visto
a auséncia dos dados
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individuais dos dois
ensaios clinicos, bem
como a falta de descricao
dos métodos aplicados.
Estas questdes
impossibilitam a analise
critica dos resultados
apresentados. Ademais,
em rela¢do ao resultado
da metandlise em rede
(MAIC), ndo se pode
afirmar que houve
superioridade em termos
de eficacia em
comparagdo com as
tecnologias constantes
do Rol, tendo em vista os
resultados de sobrevida
global e sobrevida livre
de progressao. Em
relacdo ao estudo de
impacto orcamentario, é
estimado gasto médio
anual da ordem de RS
8,7 milhGes com a
incorporagao da
tecnologia a saude
suplementar.

T UAT - Unidade de Andlise Técnica.

2 vd: bortezomibe + dexametasona; Kd: carfilzomibe + dexametasona; DVd: daratumumabe + bortezomibe +
dexametasona; DKd: daratumumabe + carfilzomibe + dexametasona; IsaKd: isatuximabe + carfilzomibe +
dexametasona.

3.2. Ademais, em observancia ao art. 10, § 11, inciso Ill, da Lei n? 9.656/1998, incluido pela Lei
n? 14.307/2022, propde-se a realizagdo de Consulta Publica, pelo periodo de vinte dias, em
conformidade com o o disposto no art. 26 da RN n2 555/2022, a ser iniciada na data da publicacdo de sua
aprovacao, submetendo-se a participacdo social ampliada o seguinte contetdo:

| - os relatérios preliminares da COSAUDE para as UAT n2 96, 103, 105, 108
e 109; e

- as recomendacgOes preliminares para as UAT n2 96, 103, 105, 108 e 109,
acrescidas dos insumos correspondentes.

3.3. Cabe destacar que, considerando os prazos para a conclusdo do processo administrativo de
cada PAR elegivel, estabelecidos pelos § 72 e § 89, do art. 10, da Lei n2 9.656/1998, é essencial que a
Consulta Publica se inicie na data da publicacdo de sua autorizacdo no Diario Oficial da Unido — DOU,
suprimindo-se o cumprimento do intervalo de 7 (sete) dias a partir de sua formalizacdo, previsto no § 29,
do art. 229, da RN n? 548/2022, a fim de evitar o decurso do prazo para conclusdo do processo de cada
PAR e suas consequéncias, elencadas no § 99, do art. 10, da Lei n2 9.656/1998.

3.4, Por fim, considerando a recomendacdo preliminar desfavoravel formulada para as UAT n?
96, 103, 108 e 109, em atendimento ao disposto no inciso IV, §11, do art. 10, da Lei n2 9.656/1998 e ao
art. 27 da RN n2 555/2022, prop&e-se a realizacdo de Audiéncia Publica — AP para discussdo destas PAR.

3.5. As inscricOes para participacdao na AP, abertas a toda sociedade, serdo realizadas por meio
do sitio eletrénico da ANS, apds sua aprovacgao.
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4. MINUTA DE RESOLUGAO NORMATIVA

4.1. Atendendo ao disposto no inciso Ill do art. 25, da RN n2 555/2022, a minuta de resolugdo
normativa para atualizacdo do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude encontra-se anexada ao
presente processo (SEI n2 27720574).

5. CONCLUSAO

5.1. Por todo o exposto, apresenta-se a presente Nota Técnica de Recomendagdo Preliminar —
NTRP, visando seu encaminhamento a Diretoria Colegiada da ANS para:

a) apreciacdo das recomendagoes preliminares desta area técnica, conforme quadro n?
3, referentes as UATs n2 96, 103, 105, 108 e 109;

b) aprovacdo da realizacdo de consulta publica, pelo prazo de 20 (vinte) dias,
no periodo de 05/10/2023 a 24/10/2023, com base no inciso Ill, §11, do art. 10, da Lei
n2 9.656/1998 e no art. 26, da RN 555/2022, suprimindo-se o prazo previsto no § 22, do
art. 229, da RN n2 548/2022, pelas razées acima citadas;

c) aprovacao da realizacdo de audiéncia publica, nos termos do previsto no inciso IV, §
11, do art. 10 da Lei n2 9.656/1998 e no art. 27 da RN n? 555/2022, nos dias
24/10/2023 e 27/10/2023, tendo em vista as recomendacdes preliminares
desfavoraveis apresentadas para as tecnologias: Tomossintese digital mamdria 3D
combinada a mamografia 2D sintetizada (TDM+s2D) para o rastreamento do cdncer de
mama em mulheres assintomdticas de 40 a 69 anos com mamas parcialmente
gordurosas (padrdo B de densidade mamdria) e mamas densas heterogéneas (padréo C
de densidade mamdria) (UAT n2 96); Ustequinumabe para o tratamento de pacientes
adultos com retocolite ulcerativa - RCU moderada a grave apds falha, refratariedade,
recidiva ou intolerdncia a terapia com anti-TNFs (UAT n2 103); Abemaciclibe associado a
terapia enddcrina para o tratamento adjuvante de adultos com céncer de mama
precoce, com alto risco de recorréncia, receptor hormonal (RH) positivo, receptor do
fator de crescimento epidérmico humano 2 (HER2) negativo e linfonodo positivo (UAT n2
108); e Pomalidomida associada a daratumumabe e dexametasona para o tratamento
do Mieloma Multiplo Recidivado Refratdrio, apds pelo menos uma terapia anterior
incluindo lenalidomida (UAT n2 109).

5.2. A consideracdo superior.

e ] Documento assinado eletronicamente por MARLY D ALMEIDA PIMENTEL CORREA PEIXOTO, Gerente
JEI! j de Cobertura Assistencial e Incorporagdo de Tecnologias em Saude, em 28/09/2023, as 19:24,
oty “ | conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no § 32do art. 42, do Decreto n2 10.543, de 13

de novembro de 2020.

— =
eil Documento assinado eletronicamente por Carlos Eduardo Menezes De Rezende, Coordenador(a) de
;j‘lm_m: 'l'ﬁ Gestdo de Tecnologias em Sauide, em 28/09/2023, as 19:25, conforme horario oficial de Brasilia, com
eletrénica fundamento no § 32do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020.

—
eil Documento assinado eletronicamente por Ana Cecilia de Sa Campello Faveret, Coordenador(a) de
;j'mmf__ 1'_?_'] Avaliacdo Econdmica em Saude, em 28/09/2023, as 19:33, conforme hordario oficial de Brasilia, com
eletrénica fundamento no § 32do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020.

-
Documento assinado eletronicamente por Ana Cristina Marques Martins, Gerente-Geral de

#
|
;ﬂ'g!:_. 'l'ﬁ Regulagdo Assistencial, em 28/09/2023, as 19:35, conforme horério oficial de Brasilia, com
eletrénica fundamento no § 32do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020.
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.-.:'L:':'f"-‘:élii-_ A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
A https://www.ans.gov.br/sei/autenticidade, informando o cédigo verificador 27685782 e o cddigo CRC
tal

=Ft BBC47933.
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