ANS Agéncia Nacional de
« Satide Suplementar

MECANISMOS FINANCEIROS DE REGULAGAO

Este questionario visa ampliar o debate sobre a utilizagcdo de franquias e coparticipacdo na saude suplementar
brasileira.

TEMA 1: Sobre a transparéncia das informagoes

1. Como deve ser o acesso as informacgdes sobre “preco” e sobre valores a serem pagos a titulo de
“coparticipacdo” por parte dos beneficidrios, anteriormente a contratacdo e também a utilizacdo dos
servicos? Em gque local essas informacdes devem estar disponiveis? Como garantir ao beneficidrio o
acesso adeqguado e oportuno a essas informacgdes?

R: A populagdo deve ser informada, por escrito. Esta “tabela” deve estar disponivel no site da ANS e
deve ter valores maximos permitidos. Cada OPS deve registrar na ANS os valores, por procedimento, da
coparticipacdo e as respectivas cldusulas e periodicidade de ajustes. (CBA)

R: Antes de efetivada a contratacdo, os consumidores podem obter informagdes sobre a coparticipacdo
nos canais de venda e nos sites das operadoras. Estas podem, ainda, disponibilizar um simulador
virtual, a fim de que possam ser feitas consultas antes e apds a contratacdo, em seus portais
eletronicos de servigos. (Cumpliance Unimed BH)

R: amplamente divulgados tanto no momento da venda quanto no pds venda, bem como em
linguagem simples nos contratos. adotar modelos e tabelas exemplificativas para demonstrar o valor
que o beneficiario devera arcar caso opte pelo plano.(ABRAMGE)

R: contrato pessoa juridica, os valores podem ser divulgados internamente aos usudrios, ou consulta ao
RH da empresa.

Nos casos de planos individuais / familiares estabelecer no contrato, um valor fixo por um periodo,
valido para todos os prestadores, e atualizar periodicamente mediante documento escrito. (FEHOESP)

R: Para garantir o acesso a OPS deve manter o cadastro atualizado dos seus beneficidrios e enviar
informagdes por e-mail, SMS, WhatsApp, bem como disponibilizar impressos em seus pontos de
atendimento. (Grupo Giovanoni)

R: a forma de informar deve ser no material de comercializagdo, no instrumento contratual e site da
operadora com as devidas especificacdes.
Em cada prestador deve existir uma tabela de preco dos respectivos servicos. (IBA)

R: O aceso devera ser sempre através de clausula contratual destacada em pagina inicial denominada
“Tutorial de conhecimento, apoio e resumo do contrato” (Prevident)

R: mecanismo de regulacgdo utilizado pelas Operadoras de Plano de Saude deve constar expressamente
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no contrato, de forma clara e precisa, em cumprimento as determina¢des do Cddigo de Defesa do
Consumidor.

com relacdo aos valores cobrados a titulo de coparticipacao, estes devem ser informados, previamente
a contratacdo do plano, ja que é fator determinante na escolha do plano. Sugerimos que estes valores
estejam disponiveis também, em tempo real, no site da Operadora para download pelo consumidor a
qualquer momento. (Proteste)

R: informacgdes sejam disponibilizadas conforme o tipo de coparticipacdo estabelecida para o
respectivo contrato.

para coparticipac¢oes fixadas em percentual sobre o valor pré-definido em uma tabela especifica, que
seja apresentado o percentual atribuido a cada procedimento ou grupo de procedimentos
acompanhado da informacdo do local de divulgacdo da respectiva tabela de pregos pré-fixada (SINOG)

R: a tabela de referéncia de coparticipacdo, deverdo ser apresentadas ao futuro beneficidrio pelo
corretor/ quando presencial. Quando se tratar de venda online, as informacdes devem ser
apresentadas aos beneficiarios, que devera assinalar a opcao “li e concordo”.

Considerando que a operadora pode ter valores diversos acordados com a rede prestadora, sugere-se
que seja permitida a utilizacdo de uma tabela de referéncia, composta pelo valor médio por
procedimento pago pela operadora a sua rede prestadora

apds a contratacdo, no componente de utilizagdo de servigos podera ser incluido um espaco/link onde
o beneficiario poderd consultar a os valores que deverdo ser pagos a titulo de coparticipacao

Nada melhor que esta area para o acesso as informacGes sobre a incidéncia do fator moderado.
(UNIMED DO BRASIL)

R: Quando da assinatura do contrato o beneficidrio devera receber as especificagdes sobre a incidéncia
de coparticipacdo com os valores de referéncia. Caso a coparticipacdo se aplique aos custos reais
baseados nas tabelas de remunera¢do dos prestadores a Operadora deverd dar ciéncia sobre essas
tabelas e deixar disponivel no canal do cliente para consulta. O histdrico das coparticipacées também
deve estar disponivel para consulta no site da Operadora no canal do cliente. (UNIODONTO)

R.: Informacdes disponibilizadas anteriormente a contratacdo:

A tabela de negociagao entre a operadora e os prestadores credenciados é uma informagado de cunho
estratégico e sua eventual divulgacdo de forma ampla, incluindo os valores de coparticipacdo, permite
a inferéncia do valor negociado com os prestadores.

Assim, sugere-se que as operadoras divulguem em seu material comercial a previsdo dos fatores
moderadores, bem como nos sites, uma tabela exemplificativa, tendo por base sua tabela média
referencial de pagamento a rede credenciada

Informacdes disponibilizadas anteriormente a utilizagdo:

A disponibilizacdo da informacgdo de forma sistematizada ndo é trivial, visto que uma parte significativa
dos clientes de grande porte customiza seu préprio modelo de coparticipa¢do, alinhado as politicas de
Recursos Humanos dos contratos coletivos que estabelecem, dentre outros:

a. Isengdes temporarias para a realizagdo de determinados procedimentos (campanhas anuais de
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prevencgao);

b. Isencdo nos “x” primeiros eventos;

c. Isengdo para gestantes, pacientes com doengas crénicas, etc.

d. Limites nos valores de participacdo, que podem ser por pessoa ou grupo familiar, por més, etc;

e. Escalonamento de percentuais de coparticipacdo em virtude do numero de procedimentos
realizados (exemplo: 10% até a 42 consulta, 20% a partir da 52 consulta);

f. Coparticipacdo diferenciada por prestador credenciado;

g. Em alguns casos a coparticipacao incide sobre o valor da tabela padrdao negociada com a rede e em
outros incide sobre o valor efetivamente cobrado pelo prestador — sé6 sendo conhecida quando do
efetivo pagamento; (FENASAUDE)

R: por meio da disponibilizacdo por meio do Portal do Beneficidrio (area logada) ou Central de
Atendimento.

seria recomendavel que as Operadoras pudessem disponibilizar aos seus beneficidrios, seja por meio
eletrénico ou central, a facilidade de realizar a consulta prévia sobre o procedimento que deseja
realizar, assim poderia consultar previamente qual o valor que devera coparticipar (GAMA SAUDE)

2. Como se dara a disponibilizacdo da informacdo apds a utilizacdo do servico? Onde esses dados estrdo
disponiveis? Como devem ser descritos?

R: Cada beneficiario devera receber o “extrato” de sua coparticipacdo: (CBA)

R: Nos sites das operadoras, os beneficidrios podem consultar os valores dos procedimentos, por
intermédio de simuladores e tabelas interativas, e ainda, por seus extratos de utilizacdo,
disponibilizados em area de acesso restrito, com seguran¢a de dados. O call center também é uma
possibilidade. (CUMPLIANCE UNIMED BH)

R: deverdo estar disponiveis no canal de atendimento (site, central de atendimento ou local fisico de
atendimento), por meio de extrato de utilizacdo —também no material de cobrancga (fatura; boleto;
etc.).

Em relagdo ao detalhamento, é importante destacar o respeito ao sigilo das informagdes, em especial
ao sigilo médico (ABRAMGE)

R: Relatdrios gerenciais contendo o valor da coparticipacdo, data dos atendimentos, nome do
prestador, nome do paciente, identificacdo do servico realizado através de cddigos TUSS, extratos de
utilizagdo e respectivos valores. (FEHOESP)

R: A disponibilizacdo da informacgdo apds a utilizagdo do servigo poderd ser realizada via e-mail, SMS ou
correspondéncia impressa para o cliente. A disponibilizagdo dos dados no site com senha de acesso
para o beneficidrio é uma alternativa importante. Outra forma é por aplicativos que agilizem o acesso
pelos clientes. (Giovanoni)
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R: A cobranca da coparticipacdo deve ter seu valor total explicito na fatura/boleto de cobranga. E os
detalhamentos dos procedimentos coparticipados e seus valores, devem ter extrato especifico para o
beneficiario. (IBA)

R: A descricdo dos servicos prestados deve seguir as determinacdes do Cddigo de ética Médico e
Odontolégico, disponibilizando no portal da operadora, dados como: Data do evento; profissional
atendente; titular ou dependente atendido. Eventualmente a pedido formal do usuario atendido,
devera ser disponibilizada a descri¢ao técnica dos eventos ocorridos. Os valores s3o internos entre as
operadoras e os profissionais credenciados, e jamais deverdo ser obrigatoriamente tornados publicos.
Em havendo essa obrigatoriedade, que de nada acrescenta a exceléncia do atendimento, implicaria
em também obrigatoriamente demonstrar a receita de onde se originou a despesa apresentada,
abertura das demais despesas, incluindo ai Otudo que atinge a receita da operadora como despesa.
Sem duvida isso seria uma exposicdo inapropriada do cerne da operadora. Uma violacdo indevida e
desastrosa. (PREVIDENT)

R: essencial que a Operadora disponibilize ao consumidor uma ferramenta de acesso a uma “conta”
online, onde ele possa acompanhar seu extrato de utilizacdo durante todo o més, com uma estimativa
de cobranga com relagdo a coparticipacao.

A descricdo dos servicos deve ser feita procedimento realizado, a data de utilizagdo, o CRM do
prestador de servico ou CNPJ, em caso de pessoa juridica, e por fim o valor a ser pago. (PROTESTE)

R: disponibilizados no material de cobranca (fatura; boleto; etc.), sendo ainda possivel a consulta a
qgualguer tempo por meio dos canais de atendimento da Operadora. (SINOG)

R: A disponibilizacdo da informagdo apds devem seguir os padrdes ja definidos pela RN n2 389/15, ou
seja, no componente de utilizagdo dos servigos e com procedimentos agrupados por categoria de
despesas, com os respectivos fatores moderadores. (UNIMED DO BRASIL) / UNIODONTO

R.: a informacgdo devera ser divulgada ao beneficidrio titular, preferencialmente em meio digital.
O extrato devera conter, no minimo, o detalhamento de valores, identificagdo do usudrio do grupo
familiar que realizou o procedimento, a data da realizacdo e a descrigdo bdsica do procedimento
(FENASAUDE)

TEMA 2: Sobre a COPARTICIPACAO

3. Como se definir coparticipacdo? Qual o conceito?

R: é um valor tabelado, pela ANS, para procedimentos médico assistenciais, realizados na rede da OPS,
(CBA)

R: sugere-se que este seja avaliado também como mecanismo de compartilhamento do risco com o
beneficidrio, tornando-o corresponsavel pela utilizagdo dos servigos contratados. Significa dizer que a
coparticipacao nao deveria estar necessariamente atrelada apenas ao valor do procedimento, mas
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também ao seu risco de utilizagdo indevida.
O seu valor sera estabelecido com base em Tabela Referéncia definida pela Operadora (COMPLIANCE
UNIMED BH)

R: um acordo entre a operadora e o beneficidrio que prevé que este devera pagar por uma fracao do
custo total do evento coberto. Esta fracdo poderd ser delimitada como sendo: a) um percentual do
custo real do evento; b) um percentual de acordo com um valor tabelado e previamente acordado; c)
ou um valor monetdrio fixo — conforme exemplificado a seguir.

Vale destacar que a decisdo sobre qual modelo utilizar (a, b ou c) cabera a Operadora (ABRAMGE)

R: MANTER O CONCEITO ANTIGO. (FBH)

R: Mecanismo de regulacdo financeira que consiste na participacdo do beneficidrio na despesa
assistencial a ser paga diretamente a operadora, em caso de plano individual e familiar, ou a pessoa
juridica contratante, em caso de plano coletivo, (FEHOESP)

R: A coparticipacdo deve ser definida conforme o cdlculo atuarial, considerando a utilizagdo pelo
beneficidrio. (Giovanoni)

R: A definigdo CONSU 08/1998 (IBA)

R: parte dos custos em que o usuario participa diretamente, coparticipando dos valores dispendidos
com seu atendimento. (PREVIDENT)

R: A coparticipagdo é uma taxa que o consumidor deve desembolsar toda vez que utilizar qualquer tipo
de procedimento coberto pelo plano, além da mensalidade ja prevista em contrato. Além disso, o valor
de coparticipagdo ndo pode corresponder ao valor integral do procedimento. (PROTESTE)

R: parte efetivamente paga pelo beneficiario ou contratante que pode ser estabelecida em valor fixo,
percentual sobre o custo ou percentual sobre uma tabela pré-determinada”.(SINOG)

R: participacdo financeira do beneficiario no pagamento das despesas assistenciais

Nos planos individuais, a coparticipacdo devera ser paga diretamente pelo beneficidrio a operadora.
Nos planos coletivos, a responsabilidade pelo pagamento serda da pessoa juridica contratante a
operadora,

O valor a ser pago ndo poderd caracterizar o financiamento total do procedimento. Contudo, nao
caberd ao 6rgdo regulador definir valores, percentuais e tetos, cabendo ao contratante (PF ou PJ)
definir o que deve e pode comprar, e como deve fazé-lo. (UNIMED DO BRASIL)

R: Recuperagdo de parte das despesas assistenciais que cabe ao beneficidrio. O valor é cobrado pela
Operadora depois da utilizagdo dos servicos. (UNIODONTO)
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R.: a parcela — fixa ou varidvel — a qual o beneficidrio pode estar sujeito em virtude da realizacdo de
procedimento coberto. A sujeicdo ao pagamento de coparticipacdo podera incidir tanto na rede
prestadora credenciada quanto por meio do reembolso. (FENASAUDE)

R: Entendemos ndo haver razdo para limitar a incidéncia a determinados procedimentos/coberturas,
independente da segmentacgao assistencial.

Pactuamos com o entendimento informal do mercado de que o percentual maximo que poderia ser
aplicado é de 50% (cinquenta por cento).

A Gama Saude entende que a coparticipacdo podera ser diferenciada para cada tipo de cobertura.
(Gama Saude)

4, Onde deve ser aplicada a coparticipacdo (no procedimento? No “prémio”?)

R: No prémio. (CBA)

R: o seu valor deve ser aplicado ao procedimento e atrelado ao seu risco de utilizacdo. Quando
aplicado ao valor do procedimento, o ideal é que este esteja representado dentro de uma tabela de
referéncia que reflita o ticket médio da precificacdo da rede prestadora (COMPLIANCE UNIMED BH)

R: A coparticipacdo deve sempre guardar relagdo com o procedimento executado, fazendo (ABRAMGE)

R: USO AMBULATORIAL E PS (FBH)

R: A aplicagdo da coparticipagdo deve ser no servico prestado, e ndo no custeio do plano.
(FEHOESP)

R: A coparticipagdo deve ser aplicada no procedimento, pois isto sera uma forma de educar os
beneficidrios para o uso consciente. (Giovanovi)

R: No evento (procedimento). (IBA)
R: No nosso entender, no valor do procedimento (PREVIDENT)
R: deve ser aplicada com base no valor do procedimento, (PROTESTE)

R: Sugerimos que possa incidir em qualquer caso (procedimento ou prémio), sendo definido em
contrato. (SINOG)

R: A coparticipagdo deve incidir no procedimento. (UNIMED DO BRASIL)

R: ela deve incidir sobre o valor do procedimento. (UNIODONTO)
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R.: Admitindo-se que “no prémio” seja a aplicacdo da cobranca da coparticipagdo com um aditivo a
contraprestacdao pecuniaria do més subsequente ao procedimento, entendemos que essa hipdtese
subdimensiona o impacto desejado pela instituicdo da coparticipacdo. Por este motivo, entende-se que
a aplicacdo deve ser feita no momento do procedimento, a critério do que for negociado entre
operadora e o contratante. (FENASAUDE)

5. Em quais utilizacBes/servicos ela deve incidir? Em quais ndo deve? Deve incidir de forma diferenciada?
De que forma?

R: Deve incidir em todos os procedimentos, obedecendo a um teto percentual maximo. (CBA)

R: a legislacdo devera autorizar que incida sobre qualquer procedimento previsto no contrato.
Eventuais isen¢des podem ser previstas no instrumento juridico, (COMPLIANCE UNIMED BH)

R: sugere-se que seja dada a liberdade para a prdpria operadora determinar em que caso nado cobraria
a coparticipacdo, por haver o interesse de que o beneficidrio faca uso rotineiro do servico e evite
maiores complicacdes.

ressalta-se que a coparticipacdo é imprescindivel ndo sé nos eventos ambulatoriais, mas também nas
internagdes psiquidtricas e nos atendimentos de Pronto Socorro - PS. Em relacdo aos atendimentos em
PS, a coparticipacdo é fundamental para estimular os beneficiarios a buscar o atendimento em clinicas.
(ABRAMGE)

R: Incidéncia sobre consultas e SADT, evitando casos de atendimentos de urgéncia em PS e
Internagdes (clinicas, cirurgicas e obstetricia) , devido a real necessidade. Consultas com percentual de
20% a 30%, e SADT percentual de 5%, (FEHOESP)

R: A incidéncia de coparticipacdo deve incidir sobre todos os servigos utilizados pelo cliente (consulta,
procedimento, terapias, exames, etc). Sobre incidir de forma diferenciada é preciso buscar uma
evolugdo e gestdo da utilizagdo adequada pelo beneficiario e pelo médico solicitante. (Giovanoni)

R: Em todos os eventos, permitindo-se as OPS/SES dispensar nos atendimentos que se caracterizam
como preventivos e dentro destas particularidades. (IBA)

R: No nosso entender, a todos os procedimentos com exce¢do dos entendidos como “urgéncias e
emergéncias”, de forma linear ou diferenciada levando-se em conta apenas, se estamos tratando de
um plano de assisténcia médica ou plano de assisténcia odontoldgica. Esse é o uUnico diferencial que
deve ser levado em conta. (PREVIDENT)

R: Os valores de coparticipa¢des podem incidir em servicos como consultas, exames e procedimentos,
desde que ndo atrelados a doengas que necessitam de acompanhamento constantes, como
quimioterapia e radioterapia, uma vez que o consumidor nao tem escolha neste tipo de tratamento.
Sugerimos que tenha tratamento diferenciado também os exames de prevengao de doengas
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Além disso, sera necessario avaliar a cobranca de coparticipacdo regionalizada pelas regides do Brasil,
em fungdo das variagGes dos custos assistenciais. (PROTESTE)

R: Sugerimos que possa incidir sobre qualquer cobertura assistencial..
No que tange a incidéncia diferenciada, sugerimos que fique a critério do contrato estabelecer
qualquer tipo de diferenciacdo. (SINOG)

R: A coparticipagdo podera incidir na consulta, no exame, na terapia e na internagao,

Deverd haver a possibilidade de se vincular mais de uma nota técnica atuarial ao produto para que a
operadora possa oferecer mais alternativas de coparticipacao

A operadora tera a liberalidade de ndo cobrar a coparticipacdo em eventos assistenciais preventivos,
Quanto a coparticipagdo para internagdo psiquiatrica, Deve ser reestabelecido o entendimento (se é
gue ele realmente foi alterado), de que apds o 302 dia de internagdo psiquiatrica, podera ser cobrada
do contratante um percentual de coparticipacdo por cada didria excedida, independentemente se
produto ao qual o beneficidrio estiver vinculado possuir ou ndao fator moderador para internacao.
(UNIMED DO BRASIL)

R: Nos mesmos moldes dos atuais, devendo incidir em consultas (eletivas e urgéncia/emergéncia),
exames, procedimentos ambulatoriais, tratamentos seriados (quimioterapia, radioterapia, hemodidlise,
etc), internagdes (eletivas e urgéncia/emergéncia). Deve incidir de forma diferenciada, especialmente
nas internagoes, por evento e em valor prefixado, bem como nas intervengdes psiquiatricas, em forma
de percentual, limitado a 50% do valor pago ao prestador, a partir do 312 dia. (UNIODONTO)

R.: A principio, devera incidir em todos os tipos de servi¢o. A ndo incidéncia da coparticipacdo, deve
ficar facultada as operadoras. (FENASAUDE)

6. A partir de que valor passa a se caracterizar como um fator moderador? A partir de que valor passa a se

caracterizar como um fator restritivo?

R: O objetivo é permitir que o premio seja acessivel a uma parcela da popula¢do. Certamente a
modalidade com participagdo incluira acomodagdes mais simples e uma rede menor de provedores.
(CBA)

R: Se o valor cobrado do beneficiario ndo Ihe trouxer reflexdo sobre a utilizagdo racional do plano de
saude ter-se-a um instituto esvaziado, que ndo cumpre seu propdsito.

O que se pretendeu demonstrar acima é que a eventual imposicdo de um percentual limitador da
cobranga ndo afasta o risco de se estar restringindo o acesso do beneficidrio aos procedimentos
contratados.

No que tange a esse aspecto, a avaliagcdo se o valor de coparticipacdo é ou ndo “fator restritivo” na
utilizacdao dos servicos deve ser realizada pelo contratante no ato da contratacdo do plano quando ele
tiver acesso aos valores estabelecidos. (COMPLIANCE UNIMED BH)
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R: Sob o ponto de vista estritamente técnico ndo ha um indice Unico que se ajuste perfeitamente a
todos os perfis de contratantes de planos de saude.

Portanto, sob o ponto de vista regulatério, mais importante do que definir um limite, seria impor que a
operadora oferte planos com diferentes indices de coparticipacdo, deixando para o beneficidrio a
tarefa de escolher o produto que melhor lhe atende.

Caso ainda assim esta Agéncia opte por estabelecer um limite, a Abramge entende que este ndo deve
ser inferior a 50%. (ABRAMGE)

R: ACIMA DE R$40 OU 50,00 reais (FBH)

R: Os valores para fator moderador devem ser estipulados de maneira sensata, que o usudrio sinta
apenas que a utilizacdo deve ser coerente, para que ele tenha o beneficio do plano sempre. (FEHOESP)

R: Ndo tenho conhecimento profundo sobre este aspecto, por isto prefiro ndo responder.
(GIOVANONI)

R: estd atrelado ao Perfil do Plano e ao tipo de evento. (IBA)

R: Entendemos que para a Odontologia, o valor a ser considerado, fica na marca de 55% do valor pago
(PREVIDENT)

R: acreditamos que mais de 25% pode acabar inibindo a utilizagdo do plano de saude por parte do
consumidor, por isso acreditamos que este percentual seja o maximo aceitavel.(PROTESTE)

R: imperioso destacar que as operadoras exclusivamente odontoldgicas é facultada a utilizacdo do
sistema misto de pagamento, no qual diversos procedimentos podem ser cobrados integralmente dos
beneficidrios. Nesse sentido, frente a possibilidade de cobranga de 100% do custo do procedimento,
falar em fator restritor na odontologia, ndo tem qualquer razoabilidade ou fundamentagdo que se
sustente.

sugere-se que haja a permissdo de fixacdo de fator moderador financeiro em qualquer percentual
desde que tal fator esteja devidamente expresso e claro no contrato, somente sendo considerado fator
restritor severo aquele ndo previsto de forma clara no contrato.(SINOG)

R: O valor a ser pago a titulo de coparticipacdo ndo podera caracterizar o financiamento total do
procedimento. Essa deve ser a diretriz. Ndo caberd, contudo, ao 6rgdo regulador definir valores,
cabendo ao contratante (PF ou PJ) definir o que deve e pode comprar, (UNIMED DO BRASIL)

R: Entendemos que o valor sera um fator restritivo severo, quando representar mais que 50% do valor
do custo do procedimento, (UNIODONTO)

R.:. O consumidor pode, por exemplo, conscientemente optar por um fator moderador alto em troca
de um prémio mais baixo. Qualquer fator moderador pré-definido pela regulagdo, alto ou baixo,
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reduzird as opgOes de contratacdo e, por consequéncia, o bem-estar dos agentes econ6micos. Cabe ao
beneficiario escolher, munido de informacdo prévia a contratacdo, o que considera um fator
moderador conveniente ou ndo. (FENASAUDE)

7. Existe alguma forma de se organizar o pagamento da coparticipacdo com algum limitador mensal
relacionado as condicdes financeiras do beneficiario?

R: A coparticipagdo deve ter um limite mensal, baseado na necessidade de continuidade da
investigacdo diagndstica e/ou no tratamento. As condi¢Bes financeiras dos beneficiarios ndo devem ser
consideradas, pois na pratica esta avaliagdo serd dificilima e sujeita a fraudes. (CBA)

R: Uma alternativa que permite melhor organizacdo e planejamento por parte do beneficidrio é a
adocdo de um sistema misto de coparticipacdo, no qual ha previsdo contratual de um indice percentual
incidente sobre o valor da tabela de referéncia, bem como a adocdo de um teto estabelecido
monetariamente. (COMPLIANCE UNIMED BH)

R: é o proprio beneficidrio que na hora de escolher o plano adapta a coparticipacdo ao seu nivel de
renda. Em segundo lugar, pode ndo ser interesse da operadora rescindir o contrato por conta dessa
dificuldade, sendo facultado a ela estabelecer outras condi¢Ges para este pagamento, por exemplo,
algum tipo de parcelamento. (ABRAMGE)

R: Nos contratos coletivos com as empresas, deveria ser acordado e estimulado em comum acordo.
(FBH)

R: Sim, através de descontos em percentuais sobre o salario bruto, estipulando o valor maximo de
desconto.. (FEHOESP)

R: Penso que seria muito interessante, desde que nao prejudicasse a salide do mesmo. (GIOVANONI)

R: Sim, atrelando-o ao perfil do Plano, Mas, entendemos que esta delimitacdo pode (deve) ficar
atrelada a OPS/SES ao elaborar o produto. (IBA)

R: Quem pode pagar e quanto pode pagar? As condi¢Oes financeiras seriam avaliadas a partir de
valores familiares ou individuais? Qual seria o limite entre os que podem e os que ndao podem? Que
tipo de atendimento e locais seriam passiveis de serem assumidos e por que classe social? Sdo muitas
variaveis, na nossa visdo, (PREVIDENT)

R: Limitar quanto a renda do beneficiario entendemos de dificil operacionalizacdo, pois neste caso o
consumidor teria que declarar e comprovar sua renda.

Contudo, entendemos que deve haver previsdo de um limite de valor mensal de coparticipa¢do para
gue o consumidor ndo seja surpreendido com a cobranca de duas mensalidades no mesmo més.
(PROTESTE)
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R: Entendemos ndo ser possivel. Primeiro porque a precificacdo dos planos ndo leva em conta a
realidade financeira dos beneficidrios.

ainda que a Operadora tivesse acesso as condi¢des financeiras dos beneficidrios, o que ndo é o caso
atualmente, a limitagcdo as suas condi¢des poderia resultar no desvirtuamento ou na ineficiéncia do
proprio instituto da coparticipacdo e, por consequéncia, acarretaria o desequilibrio financeiro do plano.
(SINOG)

R: Ndo se vislumbra essa possibilidade. Alids, recomenda se muito cuidado nesse tipo de inferéncia,
sob pena da operadora tornar-se uma financeira do beneficiario, (UNIMED DO BRASIL)

R: Entendemos que o valor a ser estabelecido como limitador deve ser formado de acordo com a
precificacdo. (UNIODONTO)

R.: Tal dispositivo é de dificil implantagdo em mercados privados e também incentiva a fraude.

A informacdo relativa a renda do beneficidrio é confidencial, sendo conhecida somente por ele e por
seu empregador, ndo sendo possivel, desta forma, qualquer ingeréncia ou possibilidade de controle
por parte das operadoras. (FENASAUDE)

8. A coparticipacdo cabe para todas as segmentacées assistenciais?

R: Sim (CBA)
R: Sim. (COMPLIANCE UNIMED BH)

R: Sim. (ABRAMGE)

R: Sim, (FEHOESP)

R: sim. (GIOVANONI)
R: Sim, (IBA)

R: Para as operadoras de planos odontolégico, sem duvida para todos. O que tem que ficar claro, é a
impossibilidade de operacionalizacdo desses planos, principalmente no SEGMENTO ODONTOLOGICO se
nao for EXCLUSIVAMENTE para planos COLETIVOS EMPRESARIAIS. (PREVIDENT)

R: Para a coparticipacdao em caso de internagao a regra deve ser mantida, mantendo a proibicao de
cobrancga por diaria, pois a decisdo de ficar ou ndo mais dias internados ndo compete ao beneficiario.
(PROTESTE)
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R: sim. (SINOG)

R: Sim. (UNIMED DO BRASIL)
R: Sim, (UNIODONTO)

R.: sim.. (FENASAUDE)

9. Pode haver coparticipacdo diferenciada como mecanismo direcionador?

R: o direcionamento ndo é o objetivo do mecanismo de regulacdo. Mas, que ele podera ocorrer de
acordo com os critérios do produto e estratégia comercial e assistencial definida pela Operadora.
(COMPLIANCE UNIMED BH)

R: A operadora pode e deve adotar diferentes percentuais de coparticipacdo, direcionando e
planejando a rede de assisténcia em satde. (ABRAMGE)

R: N3o deve haver coparticipacdo diferenciada, e sim dentro dos parametros da ética e da
transparéncia. (FEHOESP)

R: Sim principalmente para os casos de custo assistencial dentro de uma média para aquela faixa
etaria, valorizando aquelas pessoas que usam os recursos de forma adequada e sem abusos.

(GIOVANONI)

R: Sim, permitindo um atendimento e programas de prevencdo mais especificos, diretos ou mesmo
indiretos. (IBA)

R: N3o deveria, até pela complexidade contratual gerada, e a crescente impossibilidade de
entendimento das clausulas a medida que a classe social atingida decresce. (PREVIDENT)

R: N3o, a cobranga de coparticipagdo diferenciada por credenciado, além de ferir a liberdade de
escolha do consumidor, pode também gerar favorecimento ou um direcionamento ndo previsto no
contrato. (PROTESTE)

R: essa diferenciacdo deve ser incentivada. (SINOG)

R: Sim, desde que previsto contratualmente. (UNIMED DO BRASIL)

R: Sim, como por exemplo, as coparticipagdes para atendimentos de pronto socorro e isengbes de
coparticipagdo quando da utilizagdo da rede prépria da Operadora. (UNIODONTO)

R.: Se for direcionamento a um prestador especifico, a coparticipacdo pode e deve servir como
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mecanismo diferenciador. Isso permitird economias de escala e de escopo. (FENASAUDE)

10. Como deve ser sua descricdo no contrato para gue fiquem claras suas regras?

R: Clausulas de coparticipagdo: incluir todas as regras, condicdes, limites, etc. (CBA)

R: O contrato deve, de forma clara e objetiva, ao menos:

1) Definir coparticipacéo,

2) Classificar e categorizar os eventos sobre os quais incide a coparticipacéo;

3) Definir os critérios varidveis de cdlculo da coparticipacao

4) Definir os critérios fixos de coparticipacdo, se for o caso;

5) Permitir a compreensdo, pelo beneficidrio, dos valores que serdo pagos ou ja pagos, a titulo de
coparticipagao,

6) Tratar os critérios de reajuste da coparticipacdo (COMPLIANCE UNIMED BH)

R: A Abramge entende a necessidade que o drgdo estabeleca principios, mas que ndo determine a
redacdo do contrato. (ABRAMGE)

R: Nos contratos de Pessoas Juridicas A descricdo devera ser clara, porém ndao ha um padrao, devido a
diversidade de opgdes.

Nos contratos individuais / familiares clausulas claras, de acordo com o CDC- Cddigo de Defesa do
Consumidor. (FEHOESP)

R: Especificar os itens com os valores proporcionais e/ou monetarios atinentes e seus devidos limites.
(1BA)

R: se descrevermos os valores pré determinados contratualmente, basta descrever como isso serd
aplicado na cldusula, fornecendo ainda uma tabela atualizada de valores que deverao ser pagos pelo
usuério (PREVIDENT)

R: A descricdo no contrato deve ser de forma clara e precisa, com a definicdo da coparticipacdo e
também com a utilizacdo de exemplos, tornando mais “facil” o entendimento pelo consumidor.

e o link onde o beneficiario podera acessar a planilha (ou extrato) com os valores de coparticipagéo.
(PROTESTE)

R: A descricdo deve ser sempre da forma mais clara e completa, de acordo com o tipo de
coparticipacao fixado para o contrato. Também devem ser detalhadas as demais regras que permeiam
a matéria, como por exemplo, a forma de reajuste das coparticipagdes, hipdteses de isencGes, forma
de cobranca, dentre outras. (SINOG)

R: Deve constar claramente no contrato em quais procedimentos havera a incidéncia de coparticipacdo
e de que forma: por sessao, por evento, por didria, etc. Caberd ainda a operadora definir o valor ou
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percentual de coparticipacdo, como se dard a cobranga, como sera reajustado e as consequéncias em
caso de inadimplemento.

Também deverad ter previsdo contratual eventual direcionamento, além do onde e como o beneficiario
podera acessar a tabela de referéncia por procedimento em que incida a cobranga de coparticipacao.
(UNIMED DO BRASIL)

R: As regras devem estar especificadas no contrato, (UNIODONTO)

R.: A descrigcdo no contrato deve sinalizar a existéncia de fator moderador. Os detalhes acerca do fator
moderador deverao constar da area logada. (FENASAUDE)

TEMA 3: Sobre a FRANQUIA

11. Como se definir franquia? Qual o conceito?

R: franquia é o pagamento de um valor fixo, independente do procedimento. E um limite financeiro sobre
o qual a OPS somente pagara, além do mesmo. (CBA)

R: valor financeiro até o qual o beneficiario arca com as despesas totais do evento coberto. (ABRAMGE)
R: NO PASSADO UTILIZOU-SE UM VALOR FIXO POR INTERNACOES, (FBH)

R: Mecanismo de regulagdo financeira que consiste no estabelecimento de valor até o qual a operadora
nado tem responsabilidade de cobertura, (FEHOESP)

R: Franquia — limite para cobranca a partir de uma negociacdo prévia. (GIOVANONI)
R: A defini¢do contida no item | do art. 32. da CONSU 08/1998 esta plenamente adequada. (IBA)

R: O conceito de franquia, é o que melhor se encaixa para o segmento odontolégico, Trata-se de contrato
onde o usuario paga valores complementares ao que a operadora despende para repasse ao profissional
credenciado atendente, diretamente a este e ndo a empresa contratante para que esta promova descontos
em folha de pagamento e s6 depois repassa para a operadora. (PREVIDENT)

R: Franquia é o valor que deve ser pago a cada procedimento, além da mensalidade e diretamente ao
prestador do servigo. Contudo, o valor ndo pode representar o valor integral do procedimento. (PROTESTE)

R: Sugerimos: “Franquia: parte financeira estabelecida no contrato de plano ou seguro privado de
assisténcia a saude e/ou odontoldgico, até o qual a operadora ndo tem responsabilidade de cobertura,
guer nos casos de reembolso ou nos casos de pagamento a rede credenciada ou referenciada”.

(SINOG)/ UNIMED BRASIL/UNIODONTO

R.: Franquia é o valor agregado anual mdaximo que o beneficidrio desembolsard com despesas em saude
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antes de ter suas despesas cobertas pela Operadora. (FENASAUDE)

R: Franquia é o valor fixo e pré-determinado em contrato, pago pelo beneficidrio diretamente ao prestador
e, portanto, descontado do valor a ser pago pela Operadora ao prestador escolhido. Em sua esséncia, a
franquia poderia ser cobrada sobre qualquer procedimento que custe mais do que o valor estabelecido.
(Gama Saude)

12. Onde deve ser aplicada a franquia?

R: A franquia ndo deve ser cobrada em casos de comprovada emergéncia médica, comprovada por
relatério médico. (CBA)

R: A Franquia deve ser aplicada para todos os eventos cobertos, sem restrices. (ABRAMGE)

R: Nos casos de despesas de procedimentos médicos e patologias ambulatoriais. As internagdes clinicas
e cirurgicas ELETIVAS, e de alto risco, ficam para a responsabilidade das operadoras. (FEHOESP)

R: Para os planos de saude com cobertura nacional e sem coparticipacdo, poderia se definir um limite
(franquia) conforme faixa etaria ou histérico de custos assistenciais para evitar o desequilibrio das
contas. (GIOVANONI)

R: H4 algumas alternativas: a) no evento; ou b) no conjunto de eventos dentro de um
(1) periodo, como por exemplo: o mensal, visto que o fluxo da OPS/SES é mensal (todo més
emitimos e cobramos TODO o faturamento — Prémios Mensais). (IBA)

R: Sempre que houver utilizagdo, a exemplo dos seguros veiculares. (PREVIDENT)

R: A coparticipacdo é uma taxa que o consumidor deve desembolsar toda vez que utilizar qualquer tipo
de procedimento coberto pelo plano, além da mensalidade ja prevista em contrato. Além disso, o valor
de coparticipagdo ndo pode corresponder ao valor integral do procedimento. (PROTESTE)

R: Sugerimos que possa ser aplicada em qualquer cobertura, evento, procedimento ou prémio,
conforme definido em contrato para cada caso. (SINOG)

R: A franquia seria aplicada em exames, terapias e internac¢des, por evento/sessdo ou em um conjunto
de eventos em determinado periodo de tempo (mensal), contratualmente estabelecido. (UNIMED DO
BRASIL)

R: em todos os procedimentos previstos e com todas as regras descritas no contrato. A franquia deve
ser aplicada em toda rede de prestagdo de servicos, incluindo todas as especialidades profissionais.
Deverd também ser aplicada aos reembolsos. (UNIODONTO)
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R.: Em todas as prestacGes de servicos de saude, podendo ser isentada em casos especificos
(FENASAUDE)

13. Em quais utilizacdes/servicos ela deve incidir? Em quais ndo deve?

R: em todos, exceto emergéncia (CBA)

R: Nao ha como estabelecer um Unico valor ideal para a franquia. O que se pode e deve fazer é
determinar que sejam ofertados produtos com diferentes valores, dando opg¢bes ao beneficidrio e o
direito a ele de decidir qual se adequa melhor ao seu perfil. (ABRAMGE)

R: A franquia deve incidir em Consultas, servicos de SADT, pequenas cirurgias ambulatoriais, até o
limite estipulado pela franquia.

N3o deve incidir nas despesas com Interna¢cdes médico — hospitalares, clinicas e cirurgicas, pediatricas,
Partos Cirdrgicos e Normais, UTls., etc.. (FEHOESP)

R: Deve incidir nos servicos de alto custo e ndo deve incidir em tratamentos de rotina ou de prevencao.
(GIOVANONI)

R: Conjunto de Eventos. (IBA)

R: Em todos os procedimentos, linearmente com exce¢do das urgéncias e emergéncias e dos
procedimentos de prevencdo (PREVIDENT)

R: R: A coparticipagcdo é uma taxa que o consumidor deve desembolsar toda vez que utilizar qualquer
tipo de procedimento coberto pelo plano, além da mensalidade ja prevista em contrato. Além disso, o
valor de coparticipacdo ndo pode corresponder ao valor integral do procedimento. (PROTESTE)

R: Sugerimos que possa incidir sobre qualquer cobertura garantida pelo contrato. (SINOG)

R: Podera incidir em exames, terapias e internag¢des, tendo sua base de cdlculo o valor a ser pago ao
prestador por evento/sessdo ou em um conjunto de eventos realizados em um determinado periodo
de tempo (mensal), contratualmente estabelecido. (UNIMED DO BRASIL)

R: A franquia deve incidir em consultas (eletivas e urgéncia/emergéncia), exames, procedimentos
ambulatoriais, tratamentos seriados (quimioterapia, radioterapia, hemodidlise, etc), internagdes
(eletivas e urgéncia/emergéncia). (UNIODONTO)

R.: Deve incidir, a principio, em todas as utilizagGes e servicos. a eventual exclusdo de procedimentos
da franquia, deve ficar facultada as operadoras. (FENASAUDE)

Av. Augusto Severo, 84 | Gléria

Rio de Janeiro/RJ | CEP: 20021-040 <o . .
> AN Agéncia Nacional de

www.ans.gov.br | Disque-ANS: 0800 701 9656 Saude Suplementar



ANS Agéncia Nacional de
« Satide Suplementar

14. Existem outras formas de se utilizar a “franquia” ainda ndo utilizadas no Brasil?

R: A Abramge tem conhecimento sobre a utilizacdo dos High Deductibles Healthcare Plans — HDHP nos
Estados Unidos — que seriam planos com elevada franquia. Entretanto, desconhece se este modelo
seria aplicavel ao mercado brasileiro. (ABRAMGE)

R: A mais tradicional é estipular um valor de franquia maior, para um para uma abrangéncia maior de
cobertura nos pagamentos de procedimentos complexos ou alto custo pela operadora.

Porém no mercado externo, existe uma forma de constituir esta franquia de maneira mensal,
efetuando depdsitos até alcancar o limite desejado para a constituicdo da mesma (reserva técnica).
(FEHOESP)

R: Eu desconheco. (GIOVANONI)

R: Como exemplo, a franquia poderia ser utilizada como um saldo, onde a utilizacdo do beneficiario
seria abatida até determinado limite/tempo. Apds isso, a responsabilidade seria compartilhada com o
beneficidrio. Para os planos empresariais, a franquia poderia ser utilizada como um mecanismo de
gerenciamento de risco. No limite, a franquia poderia ser aplicada apenas para o pequeno risco. (IBA)
R: Desconhecemos (PREVIDENT)

R: ndo temos conhecimento. (PROTESTE)

R: a interpreta¢do ao conceito de franquia deve equiparar-se ao conceito adotado para qualquer outra
modalidade de seguro no pais, (SINOG)

R: Sim. (UNIMED DO BRASIL)

R: Sim, como por exemplo, o0 modelo de stop-loss em que a Operadora/Seguradora se responsabiliza
até um determinado limite de custo e a partir deste valor o risco volta para o beneficidrio/segurado.
(UNIODONTO)

R.: Pergunta é muito genérica. (FENASAUDE)

15. Sobre o valor da franquia: qual o ideal? Como se calcula? Como se adapta a realidade de cada contrato?

R: Deve ser definido um valor pela ANS. Um percentual do prémio, por exemplo 5%. (CBA)

R:1- Estabelecer valores pré-fixados em reais , por um grupo de procedimentos e/ou patologias e
estipular vdrios grupos de valores de franquia crescentes que deverdo ser assumidos pelo
segurado/usuario, e com varias diferencas de valores que a operadora devera assumir;
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2- Calcular baseado no histoérico da sinistralidade,
3- Padronizar por grupos, (FEHOESP)

R: Ndo tenho conhecimento profundo sobre este assunto. (GIOVANONI)

R: Pode (deve) estar atrelado ao Perfil do Plano e ao tipo de evento.

Pode ser calculado com base no valor depositado na conta poupanca e no valor do prémio.
Desta forma, dado um limite minimo, um menor valor depositado mensalmente na conta
poupanca implica um maior prémio e também uma menor franquia. (IBA)

R: O barateamento do premio, deve ser sempre proporcional ao aumento do valor da franquia, sempre
levando-se em conta, como valor maximo, um ponto de equilibrio que no nosso caso é de 55% da
sinistralidade (PREVIDENT)

R: O valor da franquia é varidvel de acordo com cada procedimento. Novamente sugerimos que a
mesma nao ultrapasse os 25% do valor do procedimento e seja calculada de forma diferenciada de
acordo com cada regido do Brasil. (PROTESTE)

R: Sugerimos que a fixacdo da franquia fique a cargo do contrato, (SINOG)

R: O célculo atuarial poderd estabelecer as diferengas entre valores de franquias minimas e maximas,
tendo como base o custo médio de internac¢des por especialidade/patologia, o perfil do plano de satde
a ser contratado pelo beneficidrio e o nivel de renda percapita da regido. (UNIMED DO BRASIL)

R : O valor da Franquia sera estabelecido pela Operadora no momento da precificacdo. A referéncia dos
valores devem ser as praticadas pelo mercado. O valor da franquia deve ser compativel com os
procedimentos sobre os quais se aplica. (UNIODONTO)

R.: O valor da franquia deve ser estabelecido de acordo com as leis de mercado. ho momento da
contratacdo de um plano de saude essa escolha ndo é revestida de urgéncia ou de excessiva carga
emocional. Ao optar por um plano com franquia ele poderd maximizar o seu bem-estar de maneira
racional. (FENASAUDE)

TEMA 4: Sobre casos especificos que precisam de um maior debate

16. Idas ao pronto socorro: como seria o uso de franquia ou coparticipacdo? Como utilizar o melhor
mecanismo?

R: A ida ao OS ndo deve ser parametro para avaliar o uso da franquia. O relatério médico sim, se
caracterizar emergéncia. Muitos usam a porta de entrada do OS, para casos simples. (CBA)

R: que a coparticipacdo deve ser amplamente utilizada para racionalizar o uso deste tipo de
atendimento. (ABRAMGE)
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R: COPARTICIPACAO (FBH)

R: Na nossa opinido , ndo deve haver coparticipa¢do nos eventos / atendimentos de Pronto Socorro /
Emergéncia. (FEHOESP)

R: N3o tenho conhecimento. (GIOVANONI)
R: Padrdo ao modelo eletivo. (IBA)

R: Devera ser estipulado claramente em contrato, nos casos de Operadoras de Odontologia, o0 nimero
de recorréncias na busca por pronto atendimento sem que haja pagamento de franquia ou
participacdo. (PREVIDENT)

R: merece uma melhor reflexdo por parte desta entidade de Defesa do Consumidor. (PROTESTE)

R: Sugerimos o incentivo ao uso dos fatores financeiros de regulacdo nos atendimentos em pronto
socorro de forma a evitar a utilizacdo eletiva deste servico, (SINOG)

R: é imperativa a possibilidade de cobranca de coparticipagdo sobre consulta e exames neste
ambiente, com o objetivo de estimular a procura de consulta em consultdrios médicos. (UNIMED DO
BRASIL)

R: Neste caso tanto a coparticipagdo como a franquia sao eficientes para evitar que o beneficiario faga
mau uso do servigo de pronto socorro em alternativa a consulta eletiva.. (UNIODONTO)

R.: O debate mais amplo deve incluir a questdo das idas desnecessdrias ao pronto-socorro. Ha
precedentes, em outros sistemas de saude, da cobranca retroativa do copagamento quando o uso do
pronto-socorro ndo for caracterizado como urgéncia. A isen¢do plena de copagamento na utilizagdo
dos servicos de emergéncia cria um &bvio incentivo ao uso deste tipo de atencdo para evitar o
copagamento no atendimento ambulatorial. Isto reduzira drasticamente a efetividade do copagamento
como fator moderador. No caso da franquia, a exclusdo da urgéncia deve ficar a critério da operadora.

No caso do modelo de contratagao coletiva, a opgao do contratante deve determinar as regras a serem
aplicadas. A imposicdo da ado¢do de mecanismo de coparticipagdo em pronto socorro, ou sua
proibicdo, pode ser contraria a politica de recursos humanos praticada pelo contratante. (FENASAUDE)

R: E de extrema importancia a possibilidade de incidéncia de coparticipagdo/franquia em percentuais
maiores para que justamente este ndo seja o “caminha natural” buscado pelos beneficiarios.

E importante que se considere o valor agregado total (consulta e exames) e ndo apenas o valor da
consulta em si, ou seja, os valores dos exames realizados durante o atendimento, bem como todas as
taxas matérias e medicamentos também devem compor o custo a ser coparticipado. Ambos os fatores
(franquia e coparticipagdo) podem ser utilizados quando do uso do pronto-socorro. (Gama Saude)
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17. Quais sdo pontos criticos a serem enfrentados na discussdo de fator moderador no Brasil?

R: a resisténcia dos que pensam que salde ndo tem preco e ignoram os custos crescentes. (CBA)

R:

A necessidade de mudanca no perfil de consumo de saude por parte do beneficiario,

O direcionamento do beneficidrio na rede de atencdo a salde, reduzindo o uso desnecessdrio de
pronto socorro,

O investimento em tecnologia por parte das operadoras, para que as informacdes sejam geradas e
disponibilizadas ao beneficiario;

Diferentes valores de remuneracdo praticados na rede, o que pode confundir o beneficidrio quanto a
coparticipagdo devida — para sanar esta dificuldade, é fundamental a transparéncia da informagdo e
dos extratos disponibilizados pela operadora;

Rever entendimentos manifestados por esse érgao regulador,

Formas para diminui¢cdo do absenteismo (auséncia dos beneficiarios em consultas). (ABRAMGE)

R: OS BENEFICIOS SUPERAM AS DIFICULDADES (FBH)

R: 1- A participagdo financeira do usuario/beneficiario se houver a somatdria do custeio e fator
moderador.

2- Reeducagao dos usudrios na utilizagdo dos ervigos;

3- Adesdo do beneficiario pelo possivel fator de rejeicdo que serd o valor da contribui¢do

/custeio (FEHOESP)

R: O principal ponto critico é a énfase na saude do beneficidrio como primordial para as defini¢cées do
fator moderador. (GIOVANONI)

R: Deixar clara a opg¢do do Beneficiario Ndo criar “sofisticagcdes excessivas”! (IBA)

R: Toda e qualquer discussdo, devera levar em conta: - Segmentacdo assistencial - Se ODONTOLOGICA
OU MEDICA. Isso é fundamental, j& que dificilmente é feita essa diferenciacdo nas discussdes e a
diferenca é conceitual, profunda e administrativamente diferentes. (PREVIDENT)

R:

Como estimar o valor ideal da coparticipacdo para que nao onere demais o consumidor e nem o
desestimule a utilizar o plano, aumentando assim o aparecimento de doencas?

Qual o valor ideal para cada regido?

Quais sdo os procedimentos que ndo deve haver a cobranga de coparticipacdo? (PROTESTE)
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R: definicdao de fator restritor severo,
€ a correc¢do do conceito de franquia, (SINOG)

R: Menor interferéncia da regulacdo na definicdo de valores, percentuais e tetos, cabendo ao
contratante (PF ou PJ) definir o que deve e pode comprar, e como deve fazé-lo.

Unificacdo das regras em uma normativa Unica,

Possibilidade de cobranca de coparticipacdo em consulta e exames realizados em pronto socorro;
reestabelecimento da possibilidade de cobranca de coparticipagdo em percentual para a internagdo
psiquidtrica apds o 302 dia, independemente do produto ter sido registrado como coparticipativo e;
possibilidade de cobranca de coparticipacdo em internacdo por dia ou evento, bem como em
percentual com teto limitador. (UNIMED DO BRASIL)

R: é relatividade do conceito de fator moderador restritivo ou severo em relacdo a condicdo de
pagamento de cada individuo.

cobranca de coparticipacdo em tratamento seriados tais como hemodialise, tratamento oncoldgicos.
(UNIODONTO)

R.: Além do efeito de reducdo da utilizacdo desnecessaria, a ado¢do dos mecanismos de regulacdo
também pode ter a finalidade de financiamento da utilizacdo, com consequente reduc¢do do valor da
mensalidade. Por isso, é deveria ser aplicdvel, a todos que fizerem uso do plano, independente da
natureza desta utilizacdo.

outro 6bice ao uso do fator moderador é a sua associa¢do a ideia de fator restritivo.

A restrigdo ao uso de fatores moderadores - previstos na legislagdo - em virtude do impacto negativo
na saude dos beneficidrios deve estar baseada em evidéncias cientificas de maneira incontroversa.

a diferente natureza dos planos individuais e coletivos que, por consequéncia, devem ter regras
distintas. A regulacdo pode atuar de forma mais protetiva em beneficio do segurado individual,
deixando a cargo dos contratantes de planos coletivos, a livre negociacdo junto as Operadoras.
(FENASAUDE)
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