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| - INTRODUCAO

O setor de saude suplementar € extremamente concentrado no Brasil -
aproximadamente duzentas operadoras detém 80% do mercado e 95% dos consumidores
de planos de saude estdo localizados na area urbana, sendo que cerca de 77% na
Regido Sudeste do Pais, principalmente em Sao Paulo e no Rio de Janeiro.

Durante mais de trinta anos o setor operou sem controle do Estado. Nesse periodo,
o setor privado de assisténcia a saude agiu por sua prépria conta, segundo sua propria
l6gica e estabelecendo suas proprias regras, praticamente sem interferéncia
governamental, apesar de influenciar a vida de aproximadamente 35,4 milhGes de
brasileiros, ou seja, pouco mais de um quinto da populacdo do pais e de movimentar
recursos anuais estimados em cerca de 23 bilhdes de reais.

No inicio dos anos noventa, foram feitas as primeiras tentativas de definir e
enquadrar o setor, mas apenas em 1997 ele passou a integrar a agenda da sociedade e
do governo, sendo que somente em junho de 1998 foi estabelecido o marco regulatorio,
com a publicacédo da Lei n® 9.656 e da Medida Provisoria n° 1.665/98. Esta legislacéo
orientou a estratégia de implementacao das a¢des que buscavam garantir a consecucao
dos objetivos basicos da regulamentacgdo, que, em resumo, eram:

1. Assegurar aos consumidores de planos privados de assisténcia a saude cobertura
assistencial integral e regular as condi¢cfes de acesso;

2. Definir e controlar as condicbes de ingresso, operacdo e saida das empresas e
entidades que operam no setor;

3. Definir e implantar mecanismos de garantias assistenciais e financeiras, das
operadoras e do sistema, que assegurem a continuidade da prestacao de servicos de
assisténcia a saude contratados pelos consumidores;

4. Dar transparéncia e garantir, tanto a integracdo do setor de saude suplementar ao
SUS, como que o sistema seja ressarcido quanto aos gastos gerados por
consumidores de planos privados de assisténcia a saude;

5. Estabelecer uma politica de regulacdo de precos, definindo mecanismos de controle
que coibissem possiveis abusos de preco, €;

6. Definir o sistema de regulamentacdo, normatizacao e fiscalizacdo do setor de saude
suplementar, buscando o funcionamento equilibrado do sistema e do préprio modelo
de regulacao e de fiscalizacao.

Basta uma andlise superficial das mudancgas para que se possa entender o desafio
da regulamentacdo. As empresas que antes organizavam-se livremente para atuar no
setor, submetendo-se unicamente a legislacdo do tipo societario escolhido, passaram a
ter de cumprir exigéncias especificas, desde o registro de funcionamento até a
constituicdo de garantia, além de estarem sujeitas a processos de intervencdo e
liquidacao.



Se antes elas definiam livremente o produto que pretendiam oferecer, a quem
oferecer, em que condi¢cbes de operacdo e preco, ap0s a regulamentacdo, o produto
obrigatorio esta definido em Lei, a selecdo de risco é proibida, assim como a excluséo
indiscriminada de usuarios.

O marco referencial na construcdo do modelo de salude suplementar brasileiro é,
sem duvida, a criacdo da ANS, através da Lei 9.961/00, que assume todas as atribuicdes
de regulacao do setor de saude suplementar.

Apoés a criacdo e instalacdo da ANS houve uma estabilizacdo do marco legal
regulatério formado pela Lei n® 9.656/98, a Medida Provisoria n°® 2.177-44 e a Lei n°
10.185, de 12/02/2001, ja que a Medida Provisoria n® 2.177-44, de agosto de 2001, ndo
sera mais alterada ou reeditada e qualquer alteracdo tera que seguir o rito legislativo do
Congresso, com sua dinamica de discussdes mais aprofundadas e amadurecidas.

Il — A AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR - ANS

Criada pela Lei 9.961/00, a Agéncia Nacional de Saude Suplementar -ANS é uma
autarquia sob regime especial com autonomia financeira, administrativa, patrimonial e de
gestdo de recursos humanos. Subordinando-se as diretrizes do Conselho de Saude
Suplementar - CONSU, suas ac¢0es sdo norteadas por um Contrato de Gestao, assinado
com o Ministério da Saude.

A ANS tem por finalidade institucional promover a defesa do interesse publico na
assisténcia suplementar a saude, regular as operadoras setoriais, inclusive quanto as
suas relagdes com prestadores e consumidores e contribuir para o desenvolvimento das
acoes de saude no pais.

Vinculada ao Ministério da Saude, a ANS, como Agéncia Reguladora, incorpora ao
processo as vantagens desse novo instrumento de atuacdo do Estado: maior poder de
atuacdo; autonomia administrativa, financeira e politica, expressas por uma arrecadacao
prépria; decisdes em Diretoria Colegiada, cujos membros tém mandato definido em Lei; e,
por ultimo, o poder legal dado as agéncias reguladoras em relagéo a efetivacdo de suas
resolucoes.

A ANS, em conformidade com seu regimento interno, esta estruturada em cinco
areas de atuacado, cada uma correspondente a uma Diretoria especifica. Um dos diretores
acumula as funcbes de Diretor-Presidente, do colegiado e da Camara de Saude
Suplementar, além de ser 0 Secretario Executivo do CONSU. S&o elas:

Diretoria de Normas e Habilitagdo das Operadoras — DIOPE

Normatiza, registra e monitora as operadoras, inclusive nos processos de intervencao e
liquidacéao;

Diretoria de Normas e Habilitagc&do de Produtos — DIPRO
Responséavel pela normatizacdo, registro e monitoramento dos produtos, inclusive as
autorizacOes de reajuste de contratos individuais e familiares;



Diretoria de Fiscalizacdo — DIFIS

Exerce o controle de todo o processo de fiscalizagcdo(econdémico-financeiro e médico-
assistencial), além do apoio ao consumidor e articulagdo com os 6rgaos de defesa do
consumidor;

Diretoria de Desenvolvimento Setorial — DIDES
Atua no sistema de ressarcimento ao SUS, sistemas de informatica e informacdes e no
desenvolvimento de instrumentos que viabilizem a melhoria da qualidade e o aumento da
competitividade no setor de saude suplementar, e;

Diretoria de Gestédo —DIGES
Organiza o sistema de infra-estrutura e suporte da Agéncia (recursos humanos,
financeiros, suprimentos de bens e servicos).

A ANS definiu, para sua primeira gestao, quatro grandes linhas a serem buscadas:

Ampliar a capacidade efetiva da participacdo dos usuarios no setor, garantindo e
aperfeicoando as coberturas ofertadas, ao impedir ou restringir a vinculagdo da
assisténcia e dos precos as condicdes de saude e idade;

Garantir o equilibrio das informacdes aos agentes participantes do setor, tais como:
usuarios, operadoras, prestadores de servico de saude e o SUS (Sistema Unico de
Saude);

Garantir o equilibrio e a manutencéo da estabilidade do setor, definindo e controlando
os padrdes de entrada, operacao e saida das operadoras do mercado;

Assegurar aos usuarios o acesso, o direito e a defesa dos seus interesses em relacao
a assisténcia privada de saude.

O segmento dos consumidores de plano de saude ficou definido como foco
prioritario das acdes da ANS, uma vez que €, dentre todos, o mais vulneravel do mercado
€ 0 que apresenta a mais baixa capacidade de negociacao.

Vale frisar que a ANS possui — como a ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria), também do Ministério da Saude — caracteristica importante que a difere das
demais agéncias reguladoras existentes no pais, como a ANP (Agéncia Nacional do
Petroleo); a ANATEL (Agéncia Nacional de Telecomunicagfes) e a ANEEL (Agéncia
Nacional de Energia Elétrica).

Enquanto essas trés Ultimas se originaram de setores governamentais que ja
praticavam estreita fiscalizacdo e regulacdo dos mercados em que atuam, possuindo
extenso acervo histérico de indicadores e outras praticas de regulacdo e normatizacéo, a
ANS surge para cuidar de um setor sobre o qual o Estado ndo dispunha de acervo
nenhum.

Esse fato € importante para facilitar a visdo do quanto a ANS construiu em téo
pouco tempo. A falta de um banco de dados eficiente — com dados sobre o setor, tais
como numero de operadoras ou de usuarios — marcou 0s primeiros passos da Agéncia. A



ANS avancou muito nesta area, mas ainda hoje, isto € um grande desafio para aumentar
a compreensao do mercado e permitir melhores comparacoes.

Era previsivel que a introducdo de uma nova instancia no mercado de saude
suplementar, que cresceu e se expandiu por quase 40 anos sem quase nenhuma
interferéncia do aparelho estatal, levasse por vezes a uma série de conflitos e dificuldades
de entendimento, sobretudo com as operadoras de plano de saude. Nao é de se espantar
gue, por diversas vezes, a ANS e as entidades privadas tenham recorrido ao Poder
Judiciario para ajustarem diferencgas.

A diretoria da Agéncia encara essas divergéncias como parte do processo de
regulacao e espera, ao longo dos proximos anos, diminuir as disputas juridicas.

Adotando como insumo a democratizacdo nas relacbes com 0s agentes que
compdem o setor, a ANS estabeleceu seus alicerces com base no intenso debate
produzido pela Camara de Saude Suplementar, além das discussdes realizadas nas
diferentes Camaras Técnicas e nas Consultas Publicas ja realizadas.

A Camara de Saude Suplementar — CCS € um 06rgdo consultivo, no qual estdo
presentes as mais diversas entidades representativas do setor (6rgdos de defesa do
consumidor, centrais sindicais, entidades patronais e de representacdo das operadoras,
dos profissionais de saude, etc). Com reunifes mensais e pautas pré-definidas, a CSS é o
principal forum de discusséo do setor.

Quando € necessario um aprofundamento nos temas discutidos na esfera da
Camara de Saude Suplementar, a ANS instala Camaras Técnicas com membros
indicados pelas proprias entidades que compdem a CSS. Ja foram instaladas 06 Camaras
Técnicas até 2002, visando estudar e propor normas sobre temas especificos da
regulamentagdo. Pela importancia que tal instrumento tem representado na
regulamentacao, vale a pena listar todas elas numa tabela, embora apenas uma delas,
que trata do tema Odontologia, iniciada em novembro de 2001, tenha entrado pelo ano de
2002 (TABELA I).

Foram instituidas também 08 Consultas Publicas onde os temas de interesse geral
do mercado foram expostos, via Internet, para que qualquer entidade pudesse criticar e
propor sugestdbes. Do mesmo modo que no caso anterior,vale, pela importancia que
representaram para o processo regulatorio do setor, apresenta-las todas, apesar de so
duas terem sido instituidas em 2002 (TABELA 11).



A TABELA |
CAMARAS TECNICAS INSTALADAS

: DIRETORIA
PERIODO RESPONSAVEL TEMA ASSUNTO
Com a segmentacao, o planejamento de a¢bes passa a
~ levar em consideragdo conjuntos semelhantes de
JUN. AJuL/ 2000 DIOPE SEGMENTAGAO operadoras, o que fa((:;ilita o] dejsenvolvimento de acdes
apropriadas a cada um.
AGO. A OUT/ 3 Ampliag?\o da transpelréncia e da regulariqade de
2000 DIOPE CONTABIL prestacdo de informagdes dos aspectos contabeis de
cada operadora.
SET. ANOV/ ROL DE Definicéo das prestacdes de servico minimas nas é_reas
DIPRO de clinica geral, cirurgias, obstetricia, odontologia e
2000 PROCEDIMENTOS procedimentos de urgéncia e emergéncia.
Conjunto de normas sobre a vida financeira de cada
ouT/ 2000 A DIOPE GARANTIAS plano, zelando para que o equilibrio financeiro das
FEV/2001 FINANCEIRAS operadoras fortaleca o setor como um todo. Tornou-se
a Consulta Publica n° 2.
Decidiu manter o periodo de reajuste, mas fez
NOV/ 2000 A POLITICA DE profundas mudangas na forma de célculo, introduzindo
DIPRO a competicdo entre as operadoras, estimulando-as a
MAR/2001 REAJUSTE serem eficientes na gestdo interna e nas negociagdes
dos servigos com os prestadores.
Nov/ 2001 A DIPRO ODONTOLOGIA Destinada a definir regras para a comercializagdo deste
MAV2002 tipo de produto.
TABELA Il
CONSULTAS PUBLICAS INSTITUIDAS
DATA CONSULTA DEFINICOES
Fixacdo do rol de procedimentos com relacdo dos
CP n° 001 PROCEDIMENTOS DE ALTA | procedimentos de alta complexidade que poderdo ser

31 de janeiro de 2001

(prorrogada pela CP n° 003)

COMPLEXIDADE
FINS DE DLP

PARA

excluidos por até 24 meses, quando os consumidores
optarem pela clausula de cobertura parcial temporaria de
alguma doenca ou lesdo preexistente. O rol tem 434
procedimentos, separados em 25 grupos de patologias.

CP n° 002

13 de fevereiro de 2001

GARANTIAS FINANCEIRAS

Conjunto de normas sobre a vida financeira de cada plano.
Zela para que o equilibrio financeiro das operadoras fortaleca
0 setor como um todo.

CP n° 004
15 de maio de 2001

ALIENACAO DE
CARTEIRAS

As operadoras que colocam em risco a continuidade ou ¢
gualidade da assisténcia a saude estédo sujeitas a alienagdo
das carteiras. Ela serd um instrumento de protecdo do
mercado que garantrA os direitos individuais dos
consumidores.

CP n° 005
15 de maio de 2001

SISTEMA DE
ACOMPANHAMENTO DE
PRODUTOS

Instrumento para monitorar o comportamento de indicadores

e das despesas assistenciais de todas as operadoras. Ele

mostra as regras para envio de informagbes relativas 3
assisténcia médica, hospitalar e odontoldgica.

CP n° 006
14 de agosto de 2001

PLANO ESPECIAL DE
ADESAO AO CONTRATO
ADAPTADO

Estabelece os mecanismos para a constituicdo dos contratos
adaptados e as delimitagdes normativas.

CP n° 007
15 de julho de 2002

CADASTRO DE
BENEFICIARIOS PARA O
FORNECIMENTO DE

Estabelece nova sistematica para o encaminhamento de
informacdes do cadastro de beneficiarios, que devem ser
enviadas a Agéncia até sessenta dias ap6s concedido ¢
registro de funcionamento. Devem ser enviados os dados
cadastrais de seus beneficiarios utilizando os modelos e

INFORMAGOES aplicativos disponibilizados na pagina da Internet da ANS.
Acerca das atividades de administragéo, disponibilizagéo ¢
CP N° 008 COMUNICADO SOBRE comercializagdo de produtos ou servicos, por meio de

18 de outubro de 2002

CARTAO DESCONTO

pagamento de contraprestagdo pecuniéria, vinculados a
descontos aos consumidores, como cartdes de desconto ou
similares, estarem submetidas aos dispositivos da Lei 9.656.




A regulamentacdo alterou radicalmente o modelo de gerenciamento que, em
muitos casos, prejudicava os consumidores. Hoje, a modelagem do produto s6 pode
ampliar as exigéncias da Lei. A selecao de risco é proibida e a precificacdo precisa estar
compativel com os custos de producdo dos servicos assistenciais. Os reajustes
automaticos por sinistralidade ndo existem mais, tendo sido substituidos pela revisédo
técnica, processo sob rigorosa avaliacao da ANS.

Os mecanismos de reducdo de custos pela simples exclusdo de usuarios estado
proibidos para as carteiras de planos individuais e foram controlados os reajustes por
faixa etaria. H4 uma clara ampliacdo dos custos médicos dos beneficiarios, pois a
cobertura € integral, o fluxo de ingresso € menor, assim como o de exclusdo, e as
caréncias sao limitadas.

Essa nova realidade, além de proteger o consumidor de abusos, exige que o foco
de atuacdo das operadoras seja a manutencdo da saude e ndo simplesmente a reducao
dos custos de tratamento das doencgas. As atividades de prevencado devem ganhar cada
vez mais espaco no modelo, assim como novas formas de diagndstico e tratamento, além
do relacionamento técnico e comercial entre operadoras e prestadores. A Agéncia
também esta atenta aos sinais de que parte do mercado possa tentar garantir uma
sobrevida ao antigo modelo de controle de custos via restricdo do acesso.

Il - IMPLEMENTACAO DO PPA (AVANGCA BRASIL)

O Programa Saude Suplementar € um programa de natureza finalistica e tem como
foco implementar a regulamentacéo e a fiscalizacdo das operadoras de planos e seguros
privados de saude e seus respectivos produtos, visando assegurar aos consumidores 0s
servicos de saude suplementar contratados.

O Programa integra o Plano Plurianual (PPA) 2000/2003, Avanca Brasil, e tem
suas acdes voltadas a regulamentacéo e fiscalizacdo das operadoras de planos e seguros
privados de assisténcia a saude, em conformidade com a Lei n® 9.656, de 03 de junho de
1998. Inicialmente, foi gerido pelo extinto Departamento de Saude Suplementar — DESAS,
do Ministério da Saude, tendo suas ac¢des executadas pela Agéncia Nacional de Saude
Suplementar — ANS, desde sua criacdo pela Lei n°® 9.961, de 28 de janeiro de 2000, como
orgao de regulacdo, normatizacao, controle e fiscalizacao das atividades que garantam a
assisténcia suplementar a saude.

No ano de 2000, o Programa compunha-se de trés a¢des: ACAO 1 — Acreditaco e
Habilitagdo das Operadoras de Planos Privados de assisténcia a Saude; ACAO 2 —
Fiscalizagdo e Monitoramento das Operadoras de Planos e Seguros Privados de
Assisténcia & Saude e; ACAO 3- Implantacéo do sistema de Ressarcimento as Unidades
do Sistema Unico de Saude — SUS, pelo Atendimento a Segurados de Planos e Seguros
Privados de Assisténcia a Saude.

O balanco das acdes desenvolvidas no exercicio 2000 pode ser resumido da
seguinte maneira: conclusdao da acao relativa ao ressarcimento ao SUS, que foi
totalmente regulamentado e implantado; manutencdo da acdo voltada a fiscalizacéo; e

substituicdo da acado ligada a certificacdo de carater normativo especifico, por outra
igualmente dotada de carater normativo, mas de teor amplo.



Sendo assim, para o triénio 2001/2003, o Programa passou a contar com as duas
seguintes acdes: ACAO 1 — Fiscalizagdo e Monitoramento das Operadoras de Planos e
Seguros Privados de assisténcia a Saude; e ; ACAO 2 — Implantacdo do Modelo
Normativo para as Operadoras de Planos Privados de Assisténcia a Saude.

Os pontos determinantes da atuacao da ANS na execucdo do Programa de Saude
Suplementar, no periodo, tém sido de fixar regras estaveis, justas e eficientes para o
mercado e construir, democraticamente, com a insercdo participativa de diferentes
setores da sociedade, um sistema de saude suplementar justo, onde prevaleca um
mercado profissional, constituido de empresas solidas e aptas a garantir as condi¢cdes
contratadas pela populagéo segurada.

Quanto a Acao Implantacdo do Modelo Normativo para as Operadoras de Planos
Privados de Assisténcia a Saude, vale destacar que, no periodo 2000/2002, a ANS
estabeleceu e publicou quase todo o modelo normativo necessario ao bom funcionamento
do setor de saude suplementar brasileiro, conforme relacionado a seguir, num balanco de
atividades da ANS, por area de atuacao:

.COBERTURAS ASSISTENCIAIS E CONDICOES DE ACESSO
.Plano Referéncia;
.Rol de Procedimentos Médicos, Odontoldgicos e de Alta Complexidade.
INGRESSO, OPERA(;AO E SAIDA DE OPERADORAS
.Segmentacgao das Operadoras;
.Plano de Contas Padrao;
.Sistema de Garantias e Provisbes Técnicas;
.Exigéncias para Administradores de Operadoras;
.Médico Responsavel para Fluxo de Informacdes de Saude;
.Sistema de Informac¢fes Econdmico-Financeiras (DIOPS);
.Sistema de Informacdes sobre Produtos(SIP);
.Regimes Especiais;
.Transferéncia de Carteira;

.Transferéncia de Controle Acionario (Societario).
.REAJUSTE DE PRECOS

.Reajuste de Preco dos Contratos Individuais/Familiares;

.Revisdo Técnica.
FISCALIZACAO

.Fiscalizacao Programada,;
.Termo de Compromisso de Ajuste de Conduta;
.Multas e Penalidades.

O esforco e o dinamismo da Agéncia na normatizagcéo e regulamentacao do setor
de saude suplementar brasileiro também pode ser aferido pelo nimero de Resoluc¢des da
Diretoria Colegiada (RDC) publicadas nos seus primeiros trés anos de funcionamento,
gue totalizaram 95, sendo que destas apenas duas em 2002, j4 que a partir de entdo as
normas baixadas passaram a ser divididas conforme fossem de carater normativo,
operacional ou administrativo. Assim, em 2002,a ANS baixou 18 Instru¢cdes Normativas,
das quais 09 da DIDES, 07 da DIPRO, uma da DIOPE e uma da DIGES, 112 Resolucdes
Operacionais, 23 Resolu¢Bes Normativas e duas Sumulas Normativas, todas expedidas
em 2002.



Para entendimento do que seja cada um desses importantes instrumentos
normativos, apresenta-se, a seguir, sucinta conceituacéo de apoio:

RESOLUCAO DE DIRETORIA COLEGIADA

Instrumento legal de que dispde a ANS para regular o mercado de assisténcia
suplementar a saude, por meio do qual determina, dispde, institui ou estabelece normas e
procedimentos para o setor de assisténcia suplementar a saude. Até 2001 este era o
anico instrumento legal utilizado pela ANS para o estabelecimento de normas e
procedimentos para o setor.

A partir de 2002, houve uma divisdo de instrumentos, conforme se tratasse de
determinacdes normativas, operacionais ou administrativas dai advindo as Resolucdes
Normativas, Resolu¢cdes Operacionais e Instrucdes Normativas.

RESOLUCAO NORMATIVA

Expressa decisdo normativa que regula a implementacdo da politica de saude
suplementar nacional e a prestacdo dos servicos de assisténcia suplementar a saude,
inclusive para aprovacgao ou alteracado do Regimento Interno da ANS e para a definicao de
instrumentos e sistemas de coletas periddicas de informacdes, e possui alcance interno e
externo.

INSTRUCAO NORMATIVA

Expressa decisdo de carater normativo e de servico dos Diretores ou seus
respectivos substitutos, em suas auséncias ou impedimentos, ou pelo Diretor-Presidente,
para fins de detalhamento de procedimentos de alcance externo previstos nas
Resolugcbes Normativas.

RESOLUCAO OPERACIONAL

Expressa decisdo para fins de implementacdo de acbes ou procedimentos
operacionais especificos, de alcance externo, previstos em Resolu¢cdes Normativas, tais
como: alienacdo de carteira, instauracdo de regimes de direcdo técnica, direcao fiscal e
de liquidacao extrajudicial.

O remissivo dos instrumentos normativos e operacionais publicados pela ANS no
ano é apresentado a seguir, nas tabelas Ill, IV, V e VL.

3 TABELA I
RESOLUCOES DE DIRETORIA COLEGIADA - RDC

LEGlSLA(;AO DOU EMENTA LEGISLACAO VINCULADA

RDC 95 0s.020002 |Altera o Regimento Interno da Agéncia Nacional de Salide|-Decreto 3.327

P A . -Lei9.986
Suplementar — ANS e da outras providéncias -
- Decreto 3.327

Disp0e sobre a instauragéo do Regime de Diregdo Fiscal na UNIMED | ¢5 656
RDC 94 17.01.2002 |DE SAO PAULO COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO LTDA e|-MP2.177-44
nomeia o Diretor-Fiscal
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_TABELA IV
RESOLUCOES NORMATIVAS - RN

LEGISLACAO DOU EMENTA
Dispde sobre a atualizagdo do elenco de procedimentos e o reajuste de valores da Tabela Unicd
RN 23 31.12.2002 [Nacional de Equivaléncia de Procedimentos - TUNEP, aprovada pela RDC n° 17, de 30 de margd
de 2000 e alterada pela RN n° 15, de 30 de outubro de 2002.
IAltera o Regimento Interno da Agéncia Nacional de Saude Suplementar - ANS, e revoga o Anexo
RN 22 20.12.2002 |45 RN e 10, de 4 de julho de 2002.
RN 21 13.12.2002 Dispde sobre a protecdo das informagdes relativas a condicdo de saude dos consumidores de
R planos privados de assisténcia a salude e altera a RDC n° 24, de 13 de junho de 2000.
RN 20 13.12.2002 DispGe sobre as condi¢des gerais para a elaboragdo dos formularios de declaracdo de salde]
o lvinculados a contratos de planos privados de assisténcia a salde e da outras providéncias.
Dispde sobre a Revisao Técnica dos planos privados de assisténcia a saude e da outras
RN 19 13.12.2002 providéncias.
RN 18 25.11.2002 |Altera o art. 1° da RN n° 4, de 19 de abril de 2002.
/Aprova novas normas para o fornecimento de informagdes do cadastro de beneficiarios das
RN 17 13.11.2002 |operadoras de plano de salde, revoga a RDC n° 3, de 20 de janeiro de 2000 e d& outras
providéncias.
RN 16 06.11.2002 Estabelece medidas normativas a serem adotadas pelas Operadoras de planos privados de
o assisténcia a salde, relativas aos materiais publicitarios de carater institucional.
Dispde sobre a atualizacéio do elenco de procedimentos e o reajuste de valores da Tabela Unicg
RN 15 04.11.2002 |Nacional de Equivaléncia de Procedimentos - TUNEP, aprovada pela RDC n° 17, de 30 de margg
de 2000.
Dispde sobre a Margem de Solvéncia das Sociedades Seguradoras Especializadas em Saude €
RN 14 25.10.2002 |tera 2 RDC n° 77, de 17 de julho de 2001.
Revoga a Resolugdo - RN N° 12, de 6 de setembro de 2002, que altera a Tabela Unica de
RN 13 27.09.2002 [Equivaléncia de Procedimentos - TUNEP constante do Anexo da RDC N° 17, de 30 de marco de|
2000.
IAltera a Tabela Unica Nacional de Equivaléncia de Procedimentos - TUNEP constante do Anexd
RN 12 09.09.2002 |2 RpC ne 17, de 30 de marco de 2000.
Institui normas para o exercicio do cargo de administrador das Operadoras de Planos de
RN 11 22.07.2002 IAssisténcia a Saude.
RN 10 04.07.2002 |Altera o Regimento Interno da Agéncia Nacional de Saude Suplementar - ANS
RN 09 26.06.2002 IAtualiza o Rol de Procedimentos Odontolégicos instituido pela Resolugdo CONSU n.° 10, de 03 de
e novembro de 1998 e alterado pela RDC n.° 21, de 12 de maio de 2000 e da outras providéncias.
RN 08 27 05.2002 Estabelece critérios para reajuste das contraprestacdes pecuniarias dos planos privados de
o assisténcia suplementar a saude e insere dispositivo na RDC n° 24, de 13 de junho de 2000.
DispGe sobre a Arrecadacdo de Receitas da Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS, e dg
RN 07 16.05.2002 outras providéncias.
RN 06 29.04.2002 |Disp&e sobre o envio de dados operacionais pelas seguradoras especializadas em satde.
Dispbe sobre os processos de ressarcimento ao SUS relativos aos beneficiarios de operadoras
RN 05 22.04.2002 |com atendimentos identificados, anteriores & sistematica prevista na RDC n° 62, de 20 de marco dg
2001.
RN 04 22 04.2002 Dispde sobre o parcelamento de débitos tributarios e ndo tributarios para com a Agéncia Nacional
o de Saude Suplementar - ANS, além do ressarcimento ao Sistema Unico de Salde - SUS.
RN 03 19.04.2002 |Dispde sobre a revisdo do Plano de Contas Padr&o ANS.
RN 02 25.02.2002 |Acrescenta dispositivo & RDC n° 85, de 21 de setembro de 2001.
RN 01 13.02.2002 Dispbe sobre o pagamento de Taxa de Saude Suplementar - TSS néo recolhida por forca de

decisdo judicial.
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_ TABELAV
RESOLUCOES OPERACIONAIS - RO

LEGISLACAO DOU EMENTA
Dispde sobre encerramento de Regime de Dire¢éo Fiscal na SAMP SISTEMA ASSISTENCIAL
RO 112 20.12.2002 | EpicO PARAMINENSE S/C LTDA.
Dispde sobre a decretacdo do Regime de Liquidacéo Extrajudicial na CODEB — Cooperativa
RO 111 10.12.2002 dos Evangélicos do Brasil.
Dispde sobre a instauracéo do Regime de Direcao Fiscal da operadoras COOPERATIVA DOS
RO 110 11.2002 |\ 2ViZ0S BOM PASTOR
Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal da operadoras PROTECAO E
RO 109 11.2002 ASSISTENCIA MEDICA A SAUDE S/C LTDA
DispGe sobre a instauracdo do_Regime de Direcéo Fiscal da operadoras M. A. S. GESTER
RO 108 11.2002 | coVERCIO E REPRESENTACOES
RO 107 11.2002 Dispde sobre _encerramento de Regime de Diregdo Fiscal e cancelamento de autorizagdo
registro provisoério de funcionamento da operadora CLEONILSON S. GONCALVES.
DispOe sobre encerramento de Regime de Direcdo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
RO 106 .10.2002 | registro provisério de funcionamento na SAO THIAGO ASSISTENCIA MEDICO HOSPITALAR
S/C LTDA.
Dispbe sobre encerramento de Regime de Diregdo Fiscal e cancelamento de autorizacéo de
RO 105 .10.2002 | registro provisorio de funcionamento na CLINICA MEDICA E ODONTOLOGICA CORUMBA DE
IGUACU LTDA.
RO 104 10.2002 Dispde sobre encerramento de Regime de Direcdo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
T registro provisoério de funcionamento na GOLDEN LIFE SISTEMA DE SAUDE LTDA.
RO 103 10.2002 Dispde sobre encerramento de Regime de Dire¢éo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
T registro provisorio de funcionamento na SUZAN DONTO S/C LTDA.
RO 102 10.2002 Dispc”)e sobr(_e Ear_]cerramento de Regime de Direcdo Fiscal e cancelamento de autorizagéo de
registro provisério de funcionamento na ATMED - ASSISTENCIA LTDA.
DispGe sobre encerramento de Regime de Diregdo Fiscal e cancelamento de autorizagéo de
RO 101 .10.2002 |registro provisério de funcionamento na CENTRO OESTE ASSISTENCIA MEDICA
INTERNACIONAL LTDA.
RO 100 10.2002 Dispde sobre encerramento de Regime de Dire¢éo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
T registro provisorio de funcionamento na - A.J.S. ODONTOLOGIA S/C LTDA.
RO 99 10.2002 Dispbe sobre encerramento de Regime de Diregdo Fiscal e cancelamento de autorizagéo de
T registro provisério de funcionamento na TIME LIFE ASSISTENCIA ODONTOLOGICA
RO 98 10.2002 Dispbe sobre encerramento de Regime de Direcdo Fiscal e cancelamento de autorizacdo de
o registro provisério de funcionamento na VIDA E SAUDE ODONTOLOGICA S/C LTDA.
RO 97 10.2002 DispGe sobre encerramento de Regime de Diregdo Fiscal e cancelamento de autorizacéo de
T registro provisoério de funcionamento na SIS PLANOS DE SAUDE LTDA..
RO 96 10.2002 DispGe sobre encerramento de Regime de Direcdo Fiscal e cancelamento de_autorizagéo de
T registro provisoério de funcionamento no CENTRO MEDICO DE ASSISTENCIA A VIDA LTDA.
RO 95 10.2002 Dispde sobre encerramento de Regime de Direcdo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
T registro provisério de funcionamento na CHEK SAUDE-ASSISTENCIA NACIONAL DE SAUDE.
Dispde sobre encerramento de Regime de Dire¢éo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
RO 94 .10.2002 | registro provisério de funcionamento na CLISIM SERVICOS MEDICOS DE DIAGNOSTICOS
SIC LTDA
RO 93 10.2002 Dispde sobre encerramento de Regime de Direcdo Fiscal e cancelamento de autorizagéo de
T registro provisoério de funcionamento na PREVEN DEN PLANOS ODONTOLOGICOS LTDA.
RO 92 10.2002 Dispde sobre encerramento de Regime de Direcdo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
T registro provisorio de funcionamento na EMI EMERGENCIAS MEDICAS INTEGRADAS LTDA
RO 91 10.2002 Dispde sobre encerramento de Regime de Dire¢éo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
T registro provisorio de funcionamento no CENTRO MEDICO SAUDE PLUS S/C LTDA.
Dispde sobre encerramento de Regime de Dire¢éo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
RO 90 .10.2002 | registro provisério de funcionamento na MEDIBRAS COMERCIO E SERVICOS EM SAUDE
LTDA.
RO 89 10.2002 Dispde sobre encerramento de Regime de Direcdo Fiscal e cancelamento de autorizacéo de
registro provisorio de funcionamento na PLANODENTE LTDA.
RO 88 10.2002 Dispde sobre encerramento de Regime de Dire¢do Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
T registro provisério de funcionamento na VISAMED - ASSISTENCIA MEDICA LTDA.
Dispbe sobre encerramento de Regime de Direcdo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
RO 87 .10.2002 | registro provisorio de funcionamento na ODONTOPLAN - PLANO DE ASSISTENCIA
ODONTOLOGICA LTDA.
Dispde sobre encerramento de Regime de Dire¢éo Fiscal e cancelamento de autorizagdo de
RO 86 .10.2002 | registro provisério de funcionamento na UNIDADE DE ASSISTENCIA E APOIO A SAUDE
FAMILIAR LTDA.
Dispoe sobre encerramento de Regime de Diregdo Fiscal e cancelamento de autorizagao de
RO 85 .10.2002 | registro provisério de funcionamento na POLICLINICA EDUCRIS ASSISTENCIA MEDICA
LTDA
RO 84 10.2002 Dispde sobre encerramento de Regime de Dire¢do Fiscal e cancelamento de autorizagdo de

registro provisoério de funcionamento na CAPOVILA & TERUEL S/C LTDA.




LEGISLAQAO DOU EMENTA

Dispbe sobre a instauragdo do Regime de Direcdo Técnica na SAUDE MASTER -
RO 83 102002 | A\55|STENCIA MEDICA A SAUDE LTDA.

Dispbe sobre a instauragdo do Regime de Diregdo Fiscal na CODEB - COOPERATIVA DOS
RO 82 102002 | £y ANGELICOS DE BELEM.

Dispde sobre o encerramento do regime especial de Dire¢do Fiscal na SAMP SAO PAULO
RO 81 082002 | As5iSTENCIA MEDICA S/C LTDA

Dispde sobre a decretagdo do Regime de Liquidacéo Extrajudicial na NOTA ADMINISTRACAQ
RO 80 07.2002 E PARTICIPACAO LTDA.

Dispde sobre a instauracéo do Regime de Direcdo Fiscal na SAVE ASSISTENCIA MEDICO E
RO 79 07.2002 | HoSPITALAR S/C LTDA.

Dispbe sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na CRISTO REI SAUDE
RO 78 07.2002 | As5|STENCIA MEDICA S/C LTDA

Disp0e sobre o encerramento do regime especial de Direcdo Fiscal na PRO-SAUDE
RO 77 07.2002 | A5 S|STENCIA MEDICA S/C LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Dire¢do Fiscal na AMIC ASSISTENCIA MEDICA
RO 76 07.2002 | \NTEGRADA S/C LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcao Fiscal na ASSOCIACAO AUXILIADORA
RO 75 28.06.2002 DAS CLASSES LABORIOSAS.

Dispde sobre o encerramento do regime especial de Direcéo Fiscal na RAPS - REPUBLICA
RO 74 28.06.2002 | \pMINISTRADORA DE PLANOS DE SAUDE S/A.

Dispbe sobre a decretacdo do Regime de Liquidagdo Extrajudicial na SERVI SAUDE
RO 73 03.06.2002 | ASS|STENCIA MEDICA LTDA.

Disp6e sobre o encerramento do regime especial de Dire¢do Fiscal na SAMCIL CONVENIOS
RO 72 03.06.2002 | v =5 C S ToA

Disp6e sobre o encerramento do regime especial de Diregao Fiscal na SAUDE ASSISTENCIA
RO 71 03.06.2002 | \EDICA DO ABC S/C LTDA.

DispGe sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na W.ODONTO WEINGAERTNER
RO 70 22.05.2002 COMERCIO E ADMINISTRACAO LTDA

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na SERVICOS MEDICOS A
RO 69 22.05.2002 | \\DUSTRIA E COMERCIO LTDA

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na ODONTOCARD COM. DE MAT.
RO 68 22.05.2002 | £ A5 S|STENCIA ODONTOL. LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcéo Fiscal na S.B.S. SISTEMA BRASILEIRO DE
RO 67 22.05.2002 | SAUDE LTDA.
RO 66 22.05.2002 | Dispde sobre a instauragio do Regime de Direcdio Fiscal na ODONTO LITORAL LTDA.

Dispde sobre a instauragdo do Regime de Dire¢do Fiscal na MEDLAR EMERGENCIAS
RO 65 22.05.2002 | MEDICAS LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcao Fiscal na operadora JOSE ANTONIO
RO 64 22.05.2002 QUEIROZ DUARTE & CIA LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Dire¢ao Fiscal na CENTRO OESTE ASSISTENCIA
RO 63 22.05.2002 | \MEDICA INTERNACIONAL LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Dire¢do Fiscal na operadora GEOVANE PEREIRA
RO 62 22.05.2002 MENDONCA E CIA. LTDA.

Dispde sobre a instauragdo do Regime de Direcdo Fiscal na MEDIBRAS COMERCIO H
RO 61 22.05.2002 | 5ERVICOS EM SAUDE LTDA.

Disp0e sobre a instauragdo do Regime de Diregao Fiscal na UNIDADE DE ASSISTENCIA E
RO 60 22.05.2002 | Ap5j0 A SAUDE FAMILIAR LTDA.

Dispde sobre a instauragcdo do Regime de Dire¢do Fiscal na SISTEMA ODONTOLOGICO
RO 59 22.05.2002 | SAUDE S/C LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na ODONTOPLAN - PLANO DE
RO 58 22.05.2002 ASSISTENCIA ODONTOLOGICA LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Dire¢do Fiscal na ODONTO --SAUDE
RO 57 22.05.2002 ASSISTENCIA ODONTOLOGICA S/C LTDA.
RO 56 22 05.2002 Dispde sobre a instauracéo do Regime de Direcéo Fiscal na PREVENCE ODONTOLOGIA S/C

e LTDA.

Dispbe sobre a instauracdo do Regime de Dire¢cdo Fiscal na ODONTOCLEAN PLUS
RO 55 22.05.2002 | \s5|STENCIA ODONTOLOGICA S/C LTDA
RO 54 22.05.2002 | Disp&e sobre a instauracdo do Regime de Direcéo Fiscal na PLANODENTE LTDA.

Dispde sobre a instauracéio do Regime de Direcéo Fiscal na QUALITY-DENT ASSISTENCIA
RO 53 22.05.2002 | 5pONTOLOGICA S/C LTDA.

Dispde sobre a instauragdo do Regime de Dire¢do Fiscal na SALUBRITAS ASSISTENCIA
RO 52 22.05.2002 | MEDICA S/C LTDA.

Dispbe sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na UTlI NO AR SERVICOS
RO 51 22.05.2002 | MEpICOos S/C LTDA

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na TIME LIFE ASSISTENCIA
RO 50 22.05.2002 ODONTOLOGICA LTDA
RO 49 22 05.2002 Dispbe sobre a instauragdo do Regime de Direcdo Fiscal na COPERATIVA COMPANHIA

ODONTOLOGICA PAULISTA S/C LTDA
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RO 48 22.05.2002 | Dispde sobre a instauragéo do Regime de Dire¢do Fiscal na PREVCLINIC LTDA

Disp0e sobre a instauragdo do Regime de Diregao Fiscal na COOPERATIVA DE TRABALHO
RO 47 22.05.2002 | b5 MEDICOS DA REGIAO DO CRATO LTDA

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Dire¢do Fiscal na VISAMED -ASSISTENCIA
RO 46 22.05.2002 MEDICA LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na TOl - TRATAMENTO
RO 45 22.05.2002 | 5HONTOLOGICO INTEGRADO
RO 44 22.05.2002 | Dispde sobre a instauracéo do Regime de Direcdo Fiscal na SUZAN DONTO S/C LTDA.

Dispbe sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na ATMED - ASSISTENCIA
RO 43 22.05.2002 MEDICA LTDA.

Dispbe sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na ACMED ANTONIO QUEIROZ
RO 42 22.05.2002 | pUARTE & CIA. LTDA
RO 41 22.05.2002 | Dispde sobre a instauracéo do Regime de Direc&o Fiscal na CAPOVILA & TERUEL S/C LTDA

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcéo Fiscal na CENTRO MEDICO SAUDE PLUS
RO 40 22.05.2002 S/C LTDA.

Dispde sobre a instauragdo do Regime de Diregéo Fiscal na CIPRO CLINICA INTEGRADA DE
RO 39 22.05.2002 | pREVENCAO E REABILITACAO ORAL S/C LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na CLINICA MEDICA E
RO 38 22.05.2002 | 5HONTOLOGICA CORUMBA DE IGUACU LTDA

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na operadora CLEONILSON S.
RO 37 22.05.2002 | GONCALVES

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Dire¢do Fiscal na GOLDEN LIFE SISTEMA DE
RO 36 22.05.2002 | S ohon ToA

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Diregao Fiscal na VIDA & SAUDE ODONTOLOGICA
RO 35 22.05.2002 | o> o

Dispbe sobre a instauragdo do Regime de Diregcdo Fiscal na MGS CONSULTORIA E
RO 34 22.05.2002 | ApMINISTRACAO FINANCEIRA LTDA

Disp6e sobre a instauragdo do Regime de Diregao Fiscal na E M | - EMERGENCIAS MEDICAS
RO 33 22.05.2002 | \\TEGRADAS LTDA

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na GOSPEL ASSE. E CLINICAS
RO 32 22.05.2002 | 55ONTOLOGICAS S/C LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Dire¢do Fiscal na EURODENT ASSISTENCIA
RO 31 22.05.2002 | 5HONTOLOGICA LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Dire¢do Fiscal na PREVEN DEN PLANOS
RO 30 22.05.2002 ODONTOLOGICOS LTDA.

Dispde sobre a instauragcdo do Regime de Dire¢do Fiscal na UNIODONTO COOPERATIVA DE
RO 29 22.05.2002 | TRABAL HO ODONTOLOGICO NORTE DE MINAS

Dispbe sobre a instauragdo do Regime de Dire¢do Fiscal na SAO THIAGO ASSISTENCIA
RO 28 22.052002 | \1EDICO HOSPITALAR S/C LTDA.

Dispbe sobre a instauragdo do Regime de Direcdo Fiscal na SORRIA ASSISTENCIA
RO 27 22.052002 | 5pONTOLOGICA LTDA.

Disp0e sobre a instauracdo do Regime de Direcao Fiscal na A. J. S. ODONTOLOGIA S/C
RO 26 22.05.2002 | THa

Dispde sobre a instauragdo do Regime de Dire¢do Fiscal na UNIMED DE ACAILANDIA
RO 25 22.05.2002 COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO.

Dispée sobre a instauragio do Regime de Direcdo Fiscal na ORAL OESTE'S ASSISTENCIA
RO 24 22.05.2002 | £\ ODONTOLOGIA S/C LTDA

Dispbe sobre a instauragdo do Regime de Direcdo Fiscal na POLICLINICA EDUCRIS
RO 23 22.05.2002 | A55|STENCIA MEDICA LTDA.-ME

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Diregao Fiscal na CLISIM SERVICOS MEDICOS DE
RO 22 22.05.2002 | b AGNOSTICOS S/C LTDA.

Dispbe sobre a instauracdo do Regime de Diregdo Fiscal na UNIODONTO CAMPOS
RO 21 22.05.2002 | cOOPERATIVA DE TRABALHO ODONTOLOGICO
RO 20 22 05.2002 Disp6e sobre a instauracéo do Regime de Diregao Fiscal na SIS PLANOS DE SAUDE LTDA -

T ME

DispGe sobre a instauracdo do Regime de Diregcdo Fiscal na NANUBI PARTICIPACOES H
RO 19 22.052002 | REPRESENTACOES LTDA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Dire¢do Fiscal na CHEK SAUDE -ASSISTENCIA
RO 18 22.05.2002 | NACIONAL DE SAUDE S/C.
RO 17 22.05.2002 | Dispde sobre a instauragio do Regime de Diregdo Fiscal na MEDICAL PREV LTDA.

DispGe sobre a instauragdo do Regime de Direcdo Fiscal na ASMEDICA SERVICOS
RO 16 22.052002 | \1EpICOS ASSISTENCIAIS S/C LTDA.

Disp0e sobre a instauragdo do Regime de Diregdo Fiscal na COOPERATIVA DE TRABALHO
RO 15 22.05.2002 | \iEDICO SUL CAPIXABA.

Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na MEDPLAN - SERVICOS
RO 14 22.05.2002 | \EDICOS E ODONTOLOGICOS LTDA.
RO 13 22 05.2002 Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal nha CENTRO MEDICO DE

ASSISTENCIA A VIDA LTDA.
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Dispbe sobre o encerramento do regime especial de Direcdo Fiscal na SAMP ESPIRITO
RO 12 07.05.2002 SANTO ASSISTENCIA MEDICA S/C LTDA.
RO 11 07.05.2002 Dispde sobre a decretagdo do Regime de Liquidag&o Extrajudicial na MED PROG MEDICINA
o PROGRAMADA LTDA.
RO 10 07.05.2002 Dispbe sobre a decretagdo do Regime de Liquidagdo Extrajudicial na AMEP ASSISTENCIA
o MEDICA PLANEJADA LTDA.
Disp6e sobre a decretacéo do Regime de Liquidacdo Extrajudicial na CLIDEME ASSISTENCIA
RO 09 07.05.2002 | = :
MEDICA-DENTARIA S/C LTDA
Dispde sobre a decretagdo do Regime de Liquidacao Extrajudicial na MJA - ASSISTENCIA
RO 08 07.05.2002 | v =005 X TDA
Dispde sobre a instauragdo do Regime de Diregao Fiscal na SIAM - SERVICOS A INDUSTRIA
RO 07 07.05.2002 DE ASSISTENCIA MEDICA S/C LTDA
RO 06 07.05.2002 | Dispde sobre a instauracso do Regime de Direcdo Fiscal na UNIPAX SAUDE LTDA.
Dispbe sobre a instauragdo do Regime de Direcdo Fiscal na NOTA ADMINISTRACAO E
RO 05 04.04.2002 X
PARTICIPACAO LTDA.
Dispde sobre a instauracdo do Regime de Direcao Fiscal na UNIAO DE ASSISTENCIA
RO 04 04.04.2002 | @2 " ,
RO 03 19.03.2002 ggﬁ%ﬁLé?Q{?L‘?’DRStauragao do Regime de Dire¢do Fiscal na SMB SISTEMA MEDICO
RO 02 15.03.2002 Dispoe sobre a instauracdo do Regime de Direcdo Fiscal na CLIDEME ASSISTENCIA
e MEDICO-DENTARIA S/C LTDA.
Dispbe sobre o encerramento do regime de Direcdo Fiscal na UNIMED VOLTA REDONDA
RO 01 22.02.2002 | cOOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO.
TABELA VI
INSTRUCOES NORMATIVAS - IN
LEGISLACAO DOU EMENTA
IN DIDES N° 09 31.12.2002 | Estabelece a sistematica de cobranca do ressarcimento ao SUS e da outras providéncias.
Dispde sobre a rotina para encaminhamento de informag8es do cadastro de beneficiarios
A2, as operadoras de planos de assisténcia a saude para a Agéncia Nacional de Saude
IN DIDESN°08 | 31.12.2002 | d d de pl d isténcia & saud Agéncia Nacional de Satd
Suplementar.
Estabelece procedimentos e padrGes para solicitagdo de Revisdo Técnica pelas
IN DIPRO N° Q7 | 12.12.2002 | operadoras de planos privados de assisténcia suplementar & salide, nos termos da RN n°®
19, de 11 de dezembro de 2002.
IN DIDES N° 07 | 10.12.2002 Altera a redagao da letra "b" do Inciso | do art. 1° e o art. 9° da IN n.° 4, de 06 de junho de
R 2002.
(o} 0 0 o A
IN DIDES N° 06 13.09.2002 Q:ge\;%é%sd:;ts. 59 6° 7° e 10 da RE n.° 6, de 26 de marco de 2001 e da outras
o Dispde sobre a contabilizagao de titulos e valores mobiliarios das sociedades seguradoras
IN DIOPE N°01 02.09.2002 especializadas em salde.
Dispensa do envio das informag8es solicitadas na RDC 85 de 21 de setembro de 2001,
IN DIPRO N° 06 | 30.08.2002 | que instituiu o Sistema de Informacdes de Produtos - SIP, as operadoras que classificam-
se na modalidade de administradoras.
Institui a vers@o atualizada do aplicativo para o envio de informag¢Bes do Sistema de
o
IN DIPRO N°05 | 19.08.2002 Reajustes de Planos Coletivos RPC e do Manual do Usuério.
o Altera 0 anexo VI da RDC 85, de 21 de setembro de 2001 e atualiza a versao do aplicativo
IN'DIPRO N°04 | 18.07.2002 do Sistema de Informac¢ées de Produtos- SIP.
o Altera o caput e 0 § 1°, bem como acresce um § 3° ao art. 3° da IN n° 3, de 22 de abril de
IN DIDES N° 05 12.07.2002 2002, da Diretoria de Desenvolvimento Setorial.
DispGe sobre os procedimentos operacionais do Parcelamento de Débitos Tributarios €
IN DIGES N° 01 11.06.2002 NéE) T_ributér_ios das Opgradoras de Planos Privados de Assisténcia a Saude para com &
Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS.
Define procedimento para apresentacéo do Parecer de Auditoria Independente de que trata
IN DIPRO N° 03 | 07.06.2002 | 0 Anexo | da RN n.° 8, de 24 de maio de 2002, quando o periodo de aplicacéo de reajuste
tenha inicio no més de. julho de 2002
Dispde sobre os procedimentos operacionais do parcelamento de débitos relativos ao
IN DIDES N° 04 | 06.06.2002 .
ressarcimento ao SUS.
) Prorroga o prazo para envio das informagdes do primeiro trimestre de 2002 da RDC 85, de
IN'DIPRO N° 02 | 03.06.2002 21 de setembro de 2001, que instituiu o Sistema de Informacdes de Produtos — SIP.
o DispGe sobre a operacionalizagao do processo de ressarcimento ao SUS, nos termos da
IN DIDES N° 03 | 25.04.2002 | py"io'5” e 19 de abril de 2005,
o Altera a redacao dos Arts. 8% 9°, e os anexos I, Il, lll e inclui 0 anexo VI na RE n°. 6, de 26
IN DIDES N° 02 11.04.2002 de marco de 2001, alterada pela IN n° 01, de 14 fevereiro de 2002, da DIDES




LEGISLACAO DOU EMENTA

o) Altera a rotina de preenchimento e envio das informag6es do Sistema de Informacdes de
IN'DIPRON®O1 | 09.04.2002 Produtos- SIP da RDC 85, de 21 de setembro de 2001.

o Altera os Art. 6°, 8°, 9° e 10° da Resolugdo n.° 6, de 26 de margo de 2001, da Diretoria de
IN'DIDES N° 01 14.02.2002 Desenvolvimento Setorial.

Os resultados obtidos pelo Programa Saude Suplementar podem ser melhor
avaliados ao se comparar a evolucdo ocorrida, no triénio 2000/2002, para seus
indicadores. O indice registrado para o indicador coeficiente de denuncias de segurados
foi de 0,17, no ano de 2000, 0,26, em 2001, e 0,34, em 2002, significando uma variacao
positiva de 100%. A expressiva variacdo no periodo € explicada pela ampliagcdo dos
canais de atendimento ao consumidor, com a inauguragao da central de atendimento
0800, disque ANS, em julho de 2001, e com uma campanha de marketing, realizada no
segundo semestre de 2002, que propiciaram um extraordinario aumento na qualidade de
denuncias recebidas.

A taxa de operadoras fiscalizadas cresceu de 39%, no ano de 2000, para 64%, em
2001, e 70%, em 2002, com variacdo positiva de 80%, refletindo uma maior
institucionalizacdo da Agéncia Nacional de Saulde Suplementar, que propiciou um
acréscimo significativo do numero de fiscalizacdes in loco efetuadas.

Em 2002, iniciou-se o0 projeto Olho Vivo, com a realizagdo de 185 agles de
fiscalizacOes pro-ativas, que envolvem a verificagdo do equilibrio econémico-financeiro, a
conformidade legal como um todo e o padrdo de qualidade dos servi¢os ofertados pelas
operadoras de saude suplementar. Vale ressaltar, que no ano de 2002, foram recebidas
12.028 denuncias e realizadas 9.573 acdes de fiscalizacdo em 1.319 operadoras, as
quais geraram a emissao de 2.478 autos de infracéo.

Finalmente, a taxa de cobertura da populacdo atendida por planos e seguros
privados de saude evoluiu de 16,54%, em 2000, para 18,1%, em 2001, atingindo 20,3%
em 2002, com um acréscimo de 22,4% no periodo, o que da a magnitude da importancia
de um setor que atinge 35,4 milhdes de brasileiros.

IV — CONTRATO DE GESTAO 2002/2003

A Lein©9.961, de 28 de janeiro de 2000, de criacéo da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar — ANS, determina, em seu artigo n°® 14, que a ANS tenha a sua
administracdo regida por Contrato de Gestéo, a ser firmado com o Ministério da Saude,
apos aprovacdo do Conselho de Saude Suplementar — CONSU, devendo o referido
contrato estabelecer os parametros para a administracao interna da ANS, bem como os
indicadores que permitam avaliar, objetivamente, a sua atuacdo administrativa e o seu
desempenho, bem como de seu administradores.

A Agéncia celebrou, desde sua criagcéo, dois Contratos de Gestdo com o Ministério
da Saude, a saber: Contrato de Gestdo 2000/2001 e Contrato de Gestao 2002/2003.

O Contrato de Gestao 2000/2001 caracterizou-se pela diversidade e complexidade
de suas Ac0Oes Prioritarias e pela pluralidade de suas respectivas metas. A ANS recebeu
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a certificacdo de cumprimento satisfatorio de seu primeiro Contrato de Gestao executando
um percentual médio de 90% das metas pactuadas.

O Contrato de Gestdo 2002/2003, com periodo de vigéncia de 01/01/2002 a
31/12/2003, foi firmado entre o Ministério da Saude e a Agéncia Nacional de Saude
Suplementar, em 10/04/2002 e aprovado pelo Conselho de Saude Suplementar —
CONSU, conforme a Resolucéo n° 2, de 2 de abril de 2002.

O Contrato de Gestdo 2002/2003 tem por objeto a pactuacéo de resultados com a
finalidade de permitir a avaliacdo objetiva do desempenho da ANS, mediante o
estabelecimento de diretrizes estratégicas , acfes e indicadores constantes de seus
Anexos.

O Contrato de Gestdo 2002/2003 possui dois Anexos: o0 Anexo |, que contém as
Diretrizes Estratégicas para a Gestdo da ANS no biénio e o Anexo Il, que relaciona os
Indicadores de Desempenho e suas respectivas metas anuais.

Os indicadores de desempenho institucional da ANS selecionados para a avaliacéao
de sua gestdao no biénio 2002-2003, estdo referenciados as diretrizes estratégicas de
gestdo estabelecidas no anexo | do Contrato e alinhados aos objetivos estratégicos da
organizacdo. Adicionalmente, para a escolha deste leque de indicadores privilegiou-se,
dentre 0os mais representativos padroes de desempenho de eficiéncia, eficacia e
efetividade, aqueles que melhor se identificassem, tanto com o estagio de evolucdo da
regulamentacao do setor, que atualmente permite a responsabilizacdo das operadoras em
relacdo a qualidade dos contratos, a selecdo do risco e a adequacédo da administracao
financeira, quanto com a consolidacao da estrutura de seu érgao regulador.

O pressuposto basico que norteou o estabelecimento das metas para o biénio foi a
definicao de valores, que embora desafiadores, fossem realistas e exequiveis, em face da
capacidade operacional existente e da disponibilidade de recursos previstos.

Em 22/11/2002, foi assinado Termo Aditivo contratual para incorporagcdo das
seguintes modifica¢des: repactuacdo das metas anuais de quatro indicadores e incluséao
de um indicador adicional para aperfeicoar a avaliacdo da execucdo do processo de
RESSARCIMENTO AO SUS.

Os indicadores que tiveram suas metas originais repactuadas foram os seguintes:
TAXA DE MIGRAGAO DE REGISTRO PROVISORIO DE PRODUTOS PARA REGISTRO DEFINITIVO, % DE
OPERADORAS COM REGISTRO DEFINITIVO, GRAU DE RESSARCIMENTO AO SUS Ie FORMAGAO DO
QUADRO DE PESSOAL.

O leque de indicadores de desempenho do Contrato de Gestdo 2002/2003
ampliou-se atingindo 18 indicadores de desempenho que podem ser agrupados em trés
blocos, a saber: indicadores de regulacédo, indicadores operacionais e indicadores de
infra-estrutura.

Os indicadores de regulacéo sédo aqueles vinculados a consolidacdo do modelo de
regulacdo do setor de assisténcia suplementar a saude, os indicadores operacionais
estdo direcionados ao controle do cumprimento da regulamentacédo e os indicadores de

infra-estrutura sdo os responsaveis pela consolidacao da estruturacéo do érgéo regulador.
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Os indicadores de desempenho estédo destacados por bloco a seguir:

BLOCO 1 — INDICADORES DE REGULAGAO

<> TAXA ANUAL DE MIGRAGAO DE PLANOS ANTIGOS PARA PLANOS NOVOS

X TAXA DE MIGRAGAO DE REGISTRO PROVISORIO DE PRODUTOS PARA REGISTRO DEFINITIVO
X % DE OPERADORAS COM REGISTRO DEFINITIVO

BLOCO 2 — INDICADORES OPERACIONAIS

X % DE ACOMPANHAMENTOS DERIVADOS DE ANALISE TECNICA, POR SEGMENTO
X % DE OPERADORAS COM GARANTIAS FINANCEIRAS CONSTITUIDAS

X % DE OPERADORADORAS ADOTANDO CONTABILIDADE PADRAO

<> NUMERO DE FISCALIZACOES PRO-ATIVAS

X GRAU DE APURACAO DE DENUNCIAS

X GRAU DE RESSARCIMENTO AO SUS |

X GRAU DE RESSARCIMENTO AO SUS I

BLOCO 3 — INDICADORES DE INFRA-ESTRUTURA

<> IMPLANTACAO DO SISTEMA DE INFORMACOES EPIDEMIOLOGICAS
X IMPLANTACAO DA ESTRUTURA DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO
X IMPLANTACAO DE NUCLEOS REGIONAIS

< FORMACAO DO QUADRO DE PESSOAL

<> CAPACITACAO DO QUADRO DE PESSOAL

X PRODUCAO E DIFUSAO DO CONHECIMENTO EM SAUDE SUPLEMENTAR

X IMAGEM DA ANS JUNTO AOS USUARIOS, OPERADORAS E PRESTADORES

<> SATISFACAO DO USUARIO COM OS SERVICOS PRESTADOS PELAS OPERADORAS
GRAU DE CONHECIMENTO DOS USUARIOS SOBRE SEUS DIREITOS BASICOS
GRAU DE SATISFACAO DO USUARIO

A avaliacdo anual da execucdo dos indicadores, avaliacdo parcial que € feita ao
final do primeiro ano contratual, aponta para um resultado positivo. De acordo com a
Sistematica de Acompanhamento e Avaliacdo do Desempenho da ANS, dos 16
indicadores que tinham metas estabelecidas para o ano de 2002, 14 indicadores tiveram
suas metas cumpridas, sendo que destes, 5 indicadores superaram a meta estabelecida e
apenas 2 nao atingiram a meta anual pactuada.

O resumo do balan¢o da execucao anual dos indicadores do Contrato de Gestao
2002/2003 aponta que para os indicadores IMPLANTAGAO DO SISTEMA DE INFORMAGOES
EPIDEMIOLOGICAS € IMAGEM DA ANS JUNTO AOS USUARIOS OPERADORAS E PRESTADORES, GRAU
DE CONHECIMENTO DOS USUARIOS SOBRE SEUS DIREITOS BASICOS € GRAU DE SATISFACAO DO
USUARIO, as metas anuais foram alcangadas, para os indicadores TAXA ANUAL DE MIGRAGAO
DE PLANOS ANTIGOS PARA PLANOS NOVOS, GRAU DE RESSARCIMENTO AO SUS |, CAPACITAGAO DO
QUADRO DE PESSOAL, PRODUGAO E DIFUSAO DO CONHECIMENTO EM SAUDE SUPLEMENTAR, as
metas anuais foram superadas e para os indicadores % DE OPERADORADORAS ADOTANDO
CONTABILIDADE PADRAO e GRAU DE APURAGCAO DE DENUNCIAS, as metas anuais ndo foram
cumpridas.

No ambito interno, o acompanhamento dos indicadores de desempenho do

Contrato de Gestdo 2002/2003 da ANS compreende a coleta de um conjunto de
informacdes especificas, que séo analisadas, consolidadas e, posteriormente,
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incorporadas ao Banco de Dados dos Indicadores de Desempenho do Contrato de
Gestao.

A atualizacdo das informacdes formaliza-se a partir do preenchimento mensal de
formularios especificos padronizados.

O processo de acompanhamento gera, periodicamente, Relatorios de Execucao
dos Indicadores de Desempenho, sendo 3 relatorios semestrais e 1 relatério final.

Os relatorios de execucdo sdo submetidos a uma comissdo interministerial
responsavel pelo acompanhamento e avaliagdo do Contrato de Gestdo 2002/2003 da
ANS, a Comisséo de Acompanhamento e Avaliagdo do Desempenho da ANS, designada
pela Portaria n°® 2007, de 30 de outubro de 2002, do Gabinete do Ministro da Saude,
publicada no DOU n° 212, de 31 de outubro de 2002.

No ambito externo, o acompanhamento e a avaliacdo dos indicadores de
desempenho do Contrato de Gestdo 2002/2003 da ANS baseiam-se em metodologia,
parametros e procedimentos estabelecidos na Sistematica de Acompanhamento e
Avaliacdo do Desempenho da ANS, aprovada no Anexo da Portaria conjunta n° 6, de 23
de outubro de 2002 e publicada no DOU n° 208, de 25 de outubro de 2002.

A seguir sdo apresentados, na Tabela VII, os indicadores de desempenho
constantes do Anexo Il do Contrato de Gestdo 2002/2003, com a definicdo, a métrica e as
metas previstas para cada um deles nos anos de 2002 e 2003.

Em seguida, nas tabelas VIl e IX, podem ser observadas, respectivamente, a
evolucdo mensal consolidada dos indicadores de desempenho do Contrato de Gestéao
2002/2003 para o primeiro ano contratual e na segunda, a avaliacdo anual da execucao
do Contrato de Gestéo 2002/2003, no exercicio de 2002.
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TABELA Vi

INDICADORES DE DESEMPENHO DO CONTRATO DE GESTAO 2002/2003

DEFINICAO METRICA META/ANO
2002 2003
IMPACTO DAS NORMAS DE| TAXA ANUAL DE MIGRAGAO DE PLANOS ANTIGOS PARA PLANOS NOVOS
REGULACAO NO ESTIMULO A NUMERO DE PARTICIPANTES DOS PLANOS NOVOS X 100 250 10%
ADAPTAGAO DOS CONTRATOS TOTAL DE PARTICIPANTES DE PLANOS
TAXA DE MIGRAGAO DE REGISTRO PROVISORIO DE PRODUTOS PARA REGISTRO
DEFINITIVO DE PRODUTOS
CONSOLIDAGCAO DO MODELO DE NUMERO DE REGISTROS DEFINITIVOS X 100 0% 50%
REGULACAO DO MERCADO DE TOTAL DE REGISTROS PROVISORIOS
SAUDE SUPLEMENTAR GRAU DE REGULAGAO DE OPERADORAS
NUMERO DE REGISTROS DEFINITIVOS X 100 0% 90%
TOTAL DE REGISTROS PROVISORIOS
NUMERO DE FISCALIZACOES PRO-ATIVAS
FISCALIZACOES E NUMERO DE OPERADORAS SUBMETIDAS A FISCALIZACAO PRO -ATIVA 200 300
ACOMPANHAMENTOS PERCENTUAL DE ACOMPANHAMENTOS DERIVADOS DE ANALISE TECNICA,
REALIZADOS EM GARANTIA AO [ pPOR SEGMENTO DE OPERADORA
CUMPRIMENTO DA LEI : 0 0
NUMERO DE OPERADORAS ACOMPANHADAS X100 40% 60%
TOTAL DE OPERADORAS
GRAU DE APURAGAO:
APURAGAO DE DENUNCIAS DENUNCIAS APURADAS X100 100% 100%
TOTAL DE DENUNCIAS FORMALIZADAS
GRAU DE CUMPRIMENTO:
ACOMPANHAMENTO DOS .
- NUMERO DE OPERADORAS COM GARANTIAS FINANCEIRAS X 100 30% 70%
PADROES DE  ENTRADA,
OPERACAO E SAIDA DAS TOTAL DE OPERADORAS
Y X o) -
OPERADORAS DO SETOR NUMERO DE OPERADORAS ADOTANDO CONTABILIDADE PADRAO X 100 100%
TOTAL DE OPERADORAS
IMAGEM DA ANS JUNTO AOS
USUARIOS, OPERADORAS E| LEVANTAMENTO DE OPINIAO 1 1
PRESTADORES
SATISFAGAO DO USUARIO| LEVANTAMENTO PARA MEDIR:
COM 0s SERVIGOS| - GRAU DE CONHECIMENTO DOS USUARIOS SOBRE SEUS DIREITOS BASICOS 1 1
PRESTADOS PELAS| - GRAU DE SATISFAGAO DO USUARIO
OPERADORAS
GRAU DE RESSARCIMENTO: 20% 20%
o (o] (0]
AVISOS DE BENEFICIARIOS IDENTIFICADOS (ABIS) RECEBIDOS X 100
AVISOS DE BENEFICIARIOS IDENTIFICADOS (ABIS) COBRADOS
RESSARCIMENTO AO SUS
- o) [o)
AVISOS DE BENEFICIARIOS IDENTIFICADOS (ABIS) ANALISADOS X 100 80% 90%
AVISOS DE BENEFICIARIOS IDENTIFICADOS (ABIS) IDENTIFICADOS




META/ANO

DEFINICAO METRICA
2002 2003
SISTEMA DE INFORMAGOES
EPIDEMIOLOGICAS DOS _
USUARIOS DE PLANOS DEe| 'MPLANTAGAO DO SISTEMA 100% -
SAUDE
IMPLANTAGAO DE NUCLEOS [ NUMERO DE NUCLEOS COM CAPACIDADE INSTALADA PARA ATENDIMENTO
REGIONAIS E FISCALIZAGAO 4 4
FORMAGAO DO  QUADRO| CUMPRIMENTO DO CALENDARIO: _ 1
PERMANENTE DE RECURSOS| - REALIZAGCAO DO CONCURSO
HUMANOS - CONTRATAGAO - 515
CAPACITAGAO DO QUADRO| EVENTOS DE AFERIGAO:
DE PESSOAL 5 i i 450 450
- NUMERO DE FUNCIONARIOS TREINADOS POR PERIODO (ANUAL)
- NUMERO DE HORAS DE TREINAMENTO POR PERIODO (ANUAL) 10.800 10.800
IMPLANTACAO DE
ESTRUTURA DE TECNOLOGIA| GRAU DE IMPLANTAGAO DA ESTRUTURADETI 100% _
DA INFORMAGAO
PRODUGCAO E DIFUSAO DO| NUMERO DE SEMINARIOS, PALESTRAS E PUBLICAGOES REALIZADAS NO
CONHECIMENTO EM SAUDE| PERIODO 42 42

SUPLEMENTAR
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TABELA VI
EVOLUCAO MENSAL CONSOLIDADA DOS INDICADORES DE DESEMPENHO DO CONTRATO DE GESTAO 2002/2003

META CONTRATUAL REALIZADO
IND'CADOR DE DESEMPENHO MEDIDA 2002 2003 | BIENAL JAN FEV MAR ABR MAI JUN JuL AGO SET ouT NOV DEZ
L0 o2 TX ANUAL MIGRAGAO DE PLANOS ANTIGOS PARA PLANOS NOVOS % 25 10 35 29 | 31 30 31 | 31 31 32 33 | 34 | 35 | 35 | 35
093 = -
@%g ; gElgllqéA‘I?QOODg:EIN::EI’EI(\;/IOSTRO PROVISORIO DE PRODUTOS PARA| 50 50
8382 g % OPERADORAS COM REGISTRO DEFINITIVO % 90 90
%o ACOMPANHAMENTOS.DERIVADOS DE ANALISE TECNICA P/| o | 40 | 60 | 1200 | 2 | 4 8 | 18 | 29 | 30 | 37 | 46 | 52 | 56 | 60 | 67
é é % OPERADORAS COM GARANTIAS FINANCEIRAS CONSTITUIDAS % 30 70 100 6 6 6 6 6 6 7 7 7 28 | 28 | 28
zZc g OPERADORAS ADOTANDO CONTABILIDADE PADRAO % 100 100 58 | 58 61 61 64 64 67 67 | 66 | 67 | 67 | 67
% % g N© DE FISCALIZAGOES PRO-ATIVAS unoace | 200 300 500 0 0 0 0 0 0 10 34 67 | 112 | 172 | 185
E % g GRAU DE APURAGAO DE DENUNCIAS % 100 100 100 67 70 84 61 65 78 74 73 70 72 68 70
2 © & [ GRAU DE RESSARCIMENTO AO SUS I % | 40 | 70 | 70 | 20 | 23 | 23 | 27 | 27 | 33 | 38 | 40 | 42 [45 | 51 | 46
GRAU DE RESSARCIMENTO AO SUS I1 % 80 90 90 68 |73
9 I|3 %ZLGQJ?E?SSDO SISTEMA DE INFORMAGOES EPIDEMIOLOGICAS| 100 100 5 10 20 30 | 40 50 20 | 80 | 89 | 93 | 97 | 100
\% ?n??gR MD/E(; AI gIPLANTA(;AO DA ESTRUTURA DE TECNOLOGIA DA| 100 100 18 | 21 26 28 | 34 26 61 76 | 83 | 87 | 88 | 98
2 IMPLANTAGAO DE NUCLEOS REGIONAIS wnonoe | 4 4 8 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
g FORMAGAO DO QUADRO PERMANENTE RH N
E « REALIZAGAO DE CONCURSO PUBLICO é 1 1
$ 9 NUMERO TOTAL DE CONTRATADOS > 515 | 515
é % CAPACITAGAO DO QUADRO DE PESSOAL
Z ﬁ N° TOTAL DE FUNCIONARIOS TREINADOS onoace | 450 450 450 9 21 30 59 71 102 | 115 | 165 | 343 | 836 | 909 | 930
S N° TOTAL DE HORAS DE TREINAMENTO HORAs | 10.800 [ 10.800 | 10.800 | 216 | 403 | 725 | 1277 | 1469 | 1899 | 2142 | 2738 | 9442 | 10002 | 11081 | 11573
§ PRODUCAG/DIFUSAG DO CONHECIMENTO B SAUDE SUPLEMENTAR | o | 42 | 42 | 84 | 1 | 10 | 24 | 32 | 44 | 49 | 52 | 63 | 69 | 75 | 78 | 80
g IMAGEM DA ANS (LEVANTAMENTO DE OPINIAO) | unibaoe 1 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
2 A Rl A I A S R
© OPERADORAS (LEVANTAMENTO DE OPINIAO) | unipade 1 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1




TABELA IX
AVALIACAO ANUAL DA EXECUCAO DO CONTRATO DE GESTAO 2002/2003 NO EXERCICIO DE 2002

META CONTRATUAL % ANUAL | pen | 1ZADO N
INDICADOR DE DESEMPENHO MEDIDA OBRIGATORIO AVALIACAO ANUAL
2002 2003 DE REALIZACAO | EM 2002

0.0 TX ANUAL MIGRAGCAO DE PLANOS ANTIGOS PARA PLANOS NOVOS % 25 10 18 35 META CUMPRIDA

895 - 3

%9 m < MIGRAGAO DE REGISTRO PROVISORIO DE PRODUTOS PARA % 50

2355 REGISTRO DEFINITIVO 0

0gsQ

(&) w

- % OPERADORAS COM REGISTRO DEFINITIVO % 90
% ACOMPANHAMENTOS.DERIVADOS DE ANALISE TECNICA P/|
SEGMENTO OPERADORAS . 40 60 28 67 META CUMPRIDA

8 g 19( OPERADORAS COM GARANTIAS FINANCEIRAS CONSTITUIDAS % 30 70 21 28 META CUMPRIDA

oSG

% E g OPERADORAS ADOTANDO CONTABILIDADE PADRAO % 100 71 67 META R CUMPRIDA

z

S Wi

<2 5 N® DE FISCALIZAGOES PRO-ATIVAS UNIDADE 200 300 142 185 META CUMPRIDA

ox3

o N i -
E % 3 GRAU DE APURAGAO DE DENUNCIAS % 100 100 71 70 META N CUMPRIDA
L
00«
b GRAU DE RESSARCIMENTO AO SUS I % 40 70 28 46 META CUMPRIDA
GRAU DE RESSARCIMENTO AO SUS 11 % 80 90 57 73 META CUMPRIDA
IMPLANTAGAO DO SISTEMA DE INFORMAGOES EPIDEMIOLOGICAS|
o DOS USUARIOS % 100 71 100 META CUMPRIDA
<
9 GRAU DE IMPLANTAGCAO DA ESTRUTURA DE TECNOLOGIA DA
@ ~ 0,
- INFORMACAO % 100 71 98 META CUMPRIDA
0
2 IMPLANTACAO DE NUCLEOS REGIONAIS UNIDADE 4 4 3 3 META CUMPRIDA
o4 ~
= FORMAGCAO DO QUADRO PERMANENTE RH w
a
2 REALIZAGAO DE CONCURSO PUBLICO 3 1
E o ] 3
29 NUMERO TOTAL DE CONTRATADOS 515
e
g 3 CAPACITAGAO DO QUADRO DE PESSOAL
L
0 X

z 0 N° TOTAL DE FUNCIONARIOS TREINADOS UNIDADE 450 450 320 930 META CUMPRIDA
< o
8 N° TOTAL DE HORAS DE TREINAMENTO vorms | 10.800 | 10.800 7,668 11.573 | yera cOMPRIDA
<L < ~ N

N° DE SEMINARIOS, PALESTRAS E PUBLICAGOES VOLTADAS A
o > b -
g PRODUGAO/DIFUSAO DO CONHECIMENTO EM SAUDE SUPLEMENTAR | 00 42 42 30 80 META CUMPRIDA
3 IMAGEM DA ANS (LEVANTAMENTO DE OPINIAO) | unioaoe 1 1 1 1 META CUMPRIDA
n
% GRAU CONHECIMENTO USUARIOS S/DIREITOS BASICOS/GRAU DE
O SATISFACAO DO USUARIO C/SERVICO PRESTADO PELAS

OPERADORAS (LEVANTAMENTO DE OPINIAO) | nioaoe 1 1 1 1 META CUMPRIDA
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V — PRINCIPAIS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

E dificil apresentar as principais atividades desenvolvidas pela ANS sem repetir
0 gue ja foi exposto e comentado nos capitulos referentes ao PPA e ao Contrato de
Gestao, pela abrangéncia das acbOes que ali foram abordadas. Ainda assim, vale
adicionar algumas informacfes importantes, bem como reafirmar outras tantas.

No ano de 2002 a Agéncia Nacional de Saude Suplementar alcancou
importantes conquistas, fazendo avancar a regulacdo de um setor que atinge
diretamente 35,4 milhdes de brasileiros. Traduzido em numeros, foram editadas, em
2002, pela ANS, com base na Acao Implantacdo do Modelo Normativo, 21 Resolugdes
Normativas, 2 Resolucdes de Diretoria Colegiada, 112 Resolu¢cbes Operacionais, 2
Sumulas Normativas e 15 diferentes Instrucbes Normativas. Mais do que numeros,
cada uma dessas agOes representam a atengcao da ANS para um setor que cresceu e
se desenvolveu com muitas distorgbes e, durante mais de 30 anos, quase sem
qualquer interferéncia do Estado.

O aperfeicoamento normativo e dos mecanismos de acompanhamento e
controle das operadoras teve reflexos concretos e imediatos para o setor de saude
suplementar. Em 2002, a ANS instalou 74 Dire¢des Fiscais, as quais geraram 7
liquidagbes extrajudiciais decretadas, cabendo mencionar que a Agéncia orientou a
absorcdo da carteira pelo mercado, a fim de evitar prejuizo a continuidade da
assisténcia aos consumidores afetados. Por esse mesmo instrumento, em 2002 foram
saneadas 6 operadoras postas em direcéo fiscal, permitindo que seus consumidores
mantenham seus planos de assisténcia a saude em condigbes efetivas de receber o
atendimento contratado.

Mais importante, porém, € destacar o carater preventivo das acées da ANS, pois
sao diversas as iniciativas adotadas com vistas a evitar que as operadoras cheguem ao
estagio do regime especial. A guisa de esclarecimentos — e para ilustrar melhor essa
afirmacdo — a Agéncia j& aprovou 30 Planos de Recuperagcédo dos mais de 90 por ela
exigidos, 0 que, juntamente com outras medidas, resultou no aumento do patriménio
das operadoras em acompanhamento, na ordem de 162 milhdes de reais, dos quais a
maior parcela ja integralizada.

Dentre as acdes implementadas pela ANS no ano de 2002, merecem destaque
aquelas referentes ao ressarcimento ao SUS, que encontrou um caminho mais
concreto, sendo recolhidos pela ANS R$ 35 milhdes, os quais foram repassados ao
SUS, assim como também a revisao e aperfeicoamento das primeiras normas editadas
pela Diretoria Colegiada da ANS e a ampliac&o da participacdo dos atores do setor em
Céamaras e Consultas.

O objetivo do sistema de ressarcimento, € recuperar 0s recursos financeiros
gastos pelo Sistema Unico de Salde — SUS — na prestacdo de atendimento a
beneficiarios de planos privados de assisténcia a saulde, visando estimular as
operadoras de planos de saude a assumirem integralmente a responsabilidade prevista
na cobertura contratual de seus clientes. Até janeiro de 2001, o processo de avaliacao
dos pedidos de impugnacao era executado por gestores estaduais e municipais do
SUS. Porém, tendo em vista as dificuldades operacionais por parte desses atores, a
ANS centralizou as operacdes do ressarcimento ao SUS, estabelecendo em 2002 uma
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nova metodologia para o0 processo. Tal medida gerou um enorme esfor¢co gerencial
para a manutencdo e sistematizacdo do processo de ressarcimento, imprimindo um
significativo incremento no volume de analises e prazos. Houve, assim, uma
significativa evolucdo, da ordem de 87% (195.038 para 364.371), no numero de
beneficiarios identificados que receberam assisténcia do SUS, na comparacdo entre
julho de 2001 e novembro de 2002. No mesmo periodo, houve um acréscimo de
1.412% no valor das cobrancas as operadoras ( de R$ 11,8 milhfes para R$ 179,1
milhdes) e de 689% nos valores efetivamente pagos pelas operadoras (de R$ 4
milhdes para R$ 32 milhdes).

A forma de célculo dos reajustes nos planos de saude avancou bastante no
exercicio 2002. Inicialmente, em 2000, com a ANS recém-criada, até pela urgéncia da
definicdo, optou-se por utilizar uma mistura de indices oficiais. A partir de 2001, essa
metodologia foi modificada para um modelo que se transformou no atual. A ANS adota
hoje o método que é conhecido como a regulagéo por padréo de comparacédo, que é a
medida propria do mercado, sendo que, no caso da saude suplementar, isto significou
utilizar a meédia dos contratos coletivos.

O novo método de célculo do reajuste é, portanto, uma medida de variacdo
justa, definida pela negociacdo das empresas nos contratos coletivos, refletindo o
préprio mercado, apresentando ainda as seguinte vantagens: maior transparéncia;
eficiéncia para o consumidor individual; n&o repasse direto do custo ao preco; e menor
chance a indexacao. Além disso, permite a ANS um baixo custo de céalculo do reajuste,
porque se baseia em planilhas menos complexas.

Depois de diversas camaras técnicas (duas de reajuste e uma de sugestbes de
revisao técnica de precos), a ANS incluiu uma novidade em 2002. Apés a instrucdo da
Camara Suplementar e contatos com as confederacfes meédicas e entidades de
consumidores, foi aberta a possibilidade de as operadoras aumentarem o valor das
consultas dos médicos. Por esse motivo, as instituicdes de assisténcia a saude privada
tiveram a opcéo de receber mais 1,7% de reajuste se aumentassem em 20% o valor
das consultas médicas.

Desta forma, a ANS, procurou valorizar e qualificar o ato da consulta médica,
gque vem tendo o pre¢co mais achatado ao longo do tempo, priorizando esse
reposicionamento para obedecer a légica do cuidado em saude, na relacdo médico-
paciente que é a alavanca do bom atendimento.

Como resultado da politica adotada, o indice de reajuste de planos de saude
acumulado nos ultimo trés anos foi de até 23,41%. Se levarmos em conta o adicional
de 1,7%, conferido as operadoras que aumentaram suas consultas em 20% em 2002, o
indice alcanga 25,36%. No mesmo periodo, o ICV-DIEESE (do Departamento
Intersindical de Estatistica e Estudos Sécio-Econdmicos) chegou a 26,71%, e o IGP-M
(indice Geral de Precos de Mercado), da Fundacdo Getllio Vargas, contabilizou um
aumento de 36,14%.

Merecem mencao especial, finalmente, os projetos desenvolvidos na area da
fiscalizacdo das operadoras de saude suplementar denominados, respectivamente,
“Cidadania Ativa” e “Olho Vivo”. E importante ressaltar que estes projetos néo
restringem as acdes de fiscalizacdo apenas a uma dimensdo punitiva, mas a projeta
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também como instrumento de importante transformacdo de comportamento dos
agentes desse mercado, contribuindo para estabelecer um novo padrdo de conduta
para as operadoras, tanto no que diz respeito a uma maior aderéncia as normas,
guanto as praticas que respeitem o consumidor.

O foco do CIDADANIA ATIVA esta na participagdo do consumidor quando traz
suas denuncias a ANS, e o foco do OLHO VIVO estd na acado de fiscalizagcéo
permanente, que envolve a verificacdo das atividades das operadoras como um todo
em relagdo ao cumprimento integral da legislacé@o aplicavel ao setor.

Como resultado de ambos projetos, a ANS realizou, no exercicio de 2002, 9.573
acOes de fiscalizacdes em 1.319 operadoras, que geraram a aplicagéo de 2.478 autos
de infracdo. Das fiscalizacOes efetuadas, 8.846 referem-se a fiscalizacOes relativas
geradas a partir de 12.028 denuncias recebidas, em sua maioria por meio do Disque
ANS — Central 0800 de Atendimento ao consumidor, e 942 foram derivadas de analise
técnica, assistencial ou econdmico-financeira.

Ja as fiscalizagBes proé-ativas, realizadas a partir do segundo semestre de 2002,
no ambito do projeto Olho Vivo, totalizaram 185 agbes. Vale destacar que esse novo
projeto compreende um modelo inovador da acéo fiscalizadora, pois é uma fiscalizacéo
planejada e realizada de forma continuada, com o objetivo de verificar o equilibrio
econdmico-financeiro, a conformidade legal e o padrdo de qualidade dos servigos
oferecidos pelas operadoras. A prépria denominacgao do projeto visa traduzir a idéia de
vigilancia constante e ampla do funcionamento dessas empresas, tendo sido pensado
para exercer uma funcao preventiva e pedagdgica, onde se espera, como resultado, a
mudanca geral de conduta das operadoras, em face da maior nitidez e amplitude de
suas responsabilidades.

O Programa OLHO VIVO se vale de fluxos de informacéo internos e externos e
da utilizacdo de indicadores que, por uma metodologia e modelos estatisticos
construidos especificamente para este fim, extrai uma amostra do universo do setor, a
qual passa a ser objeto de acdes de fiscalizacéo.

VI — EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA / CONVENIOS

Considerando o valor das receitas diretamente arrecadadas e as provenientes
do Tesouro Nacional, foi fixado o montante das despesas para a execucdo das
atividades preconizadas na lei de criagdo da ANS, conforme dados demonstrados nos
quadros que se seguem.

Cabe ressaltar os repasses de recursos efetuados por conta do Acordo de
Cooperacdo Técnica Internacional firmado com: a Organizacdo das Nacfes Unidas
para a Educacgédo, a Ciéncia e a Cultura — UNESCO, Projeto 914BRA04, no valor de
R$3.100.000,00; o Programa das Nacdes Unidas para o Desenvolvimento — PNUD,
Projeto BRA/00/033, no montante de R$ 4.400.000,00; e a Organizagdo Pan-
Americana de Saude - OPAS no valor de R$ 3.500.000,00, totalizando R$
11.000.000,00 com transferéncia a Organismos internacionais.
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A Agéncia Nacional de Saude Suplementar teve seu orgcamento aprovado no
valor de R$ 67.846.964, publicado na Lei n°® 10.407, de 10 de Janeiro de 2002, que
estimou a receita e fixou a despesa da Unido para o exercicio financeiro de 2002.

Durante o exercicio de 2002 a ANS solicitou crédito adicional no valor de R$
6.847.783, para reforcar dotacdes destinadas as despesas com pessoal e encargos
sociais, que sdo custeadas com recursos do tesouro nacional. Com este crédito, a ANS
totalizou em seu or¢gamento o valor de R$ 74.694.747, tendo sido executado o valor de
R$ 60.969.081, conforme demonstrativo a seguir:

TABELA X
ORCAMENTO DE 2002 APROVADO, DESPESA REALIZADA E SALDO DE DOTAQAO
R$ 1,00
ORCAMENTO DESPESA SALDO
PROJETO/ATIVIDADE APROVADO REALIZADA DOTACAO
(A) (B) (C=A-B)
MANUTENGCAO DE SERVIGCOS ADMINISTRATIVOS 11.400.000 10.433.295 966.705
MANUTENCAO DE SERVIGOS DE TRANSPORTES 922.100] 234.917 687.183
MANUTENGAO E CONSERVAGAO DE BENS IMOVEIS 4.458.800 3.176.913 1.281.887
REMUNERAGAO DE PESSOAL ATIVO DA UNIAO 17.244.783 17.244.783 0
FISCAL. E MONIT OPERADORAS PLANO DE SAUDE 28.000.000 23.654.029 4.198.490
ACOES DE INFORMATICA 7.839.064 4.241.947 3.597.117
CAPACITAGAO DE SERVIDORES PUBLICOS 2.277.000 1.346.831 930.169
ASSISTENCIA MEDICA E ODONTOLOGIA 883.000 0 883.000
AUXILIO ALIMENTAGAO AOS SERVIDORES 750.000] 535.410 214.590
AUXILIO TRANSPORTE AOS SERVIDORES 104.000 55.522 48.478
ASSIST PRE--ESCOLAR AOS DEPENDENTES 391.000 45.434 345.566
IMPLANTAGAO DO MODELO NORMATIVO 425.000 0 425.000
TOTAL 74.694.747 60.969.081 13.578.185

Fonte SIAFI

Com relacao a execucéo por fonte de recursos, os percentuais da execucao sao
0s demonstrados a seguir:
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TABELA Xl

EXECUCAO DO ORCAMENTO 2002 POR FONTE DE RECURSOS

R$ 1,00
FOITE DIE [RECL RS A%Fé%@“/ﬂﬁg& E)?ERCCZ;STMAEE;\I(; (()B) ExPEECFiJCTEAI\é)T(;J?BL/A)
0100 - RECURSOS ORDINARIOS 16.901.783 15.646.031 92,57%
0150 - RECURSOS NAO FINACEIROS 45420 640 38.089 472 83.86%
DIRETAMENTE ARRECADADOS
0151 - CONTRIBUI(;AO S,OCIAL SOBRE O 7.612.438 4.249.734 55,83%
LUCRO DAS PESSOAS JURIDICAS
gﬁ:STAMF;ii‘éiiii ICEROS 4.334.886 2.983.844 68,83%
D295 - DOAGDES DE ENTIDADES 425.000 0 0,00%
TOTAL 74.694.747 60.696.081 81,62%
Fonte SIAFI
Quanto a situacdo do empenho, foram realizadas as seguintes despesas:
TABELA XlI B
DESPESAS REALIZADAS EM 2002, POR SITUAGAO
R$ 1,00
SITUAC;AO VALOR PERCENTUAL
TOMADA DE PRECOS 360.803 0,59%
DISPENSA DE LICITA(;AO 5.371.097 8,81%
LICITAGAO INEXIGIVEL 2.626.794 4,31%
NAO APLICAVEL (*) 36.564.258 59,97%
SUPRIMENTO DE FUNDOS 48.952 0,08%
CONSULTA 3.833.624 6,29%
PREGAO 12.163.553 19,95%
TOTAL 60.969.081 100,00%

(*)Inclui Despesas com Pessoal e Convénios com Organismos Internacionais.

Fonte SIAFI

A previsdo e a realizagcdo de receitas diretamente arrecadadas pela ANS
basearam-se no recebimento da taxa de saude suplementar e na remuneracédo de
valores na conta Unica do tesouro nacional, e estdo assim demonstradas, combinando-
se também a execucdo financeira correspondente.
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TABELA Xl

RECEITAS DIRETAMENTE ARRECADADAS EM 2002, PREVISAO, REALIZACAO E
EXECUCAO FINANCEIRA CORRESPONDENTE

R$ 1,00
PREVISAO RECEITA DESPESA SALDO :
FONTE| RECEITA |[ARRECADADA B/A REALIZADA| FINANCEIRO C/B
A) (B) ©) D=(B-C)
0100 16.901.783 15.646.031 92,57% 15.646.031 0 100,00%
0150* 45.273.158 38.909.325 85,94% 38.089.472 819.853 97,89%
0151 7.612.438 4.249.734 55,83% 4.249.734 0 100,00%
0280* 4.334.886 12.578.531]  290,17% 2.983.844 9.594.687 68,83%
0295 425.000 0 0,00% 0 0 0,00%
TOTAL 74.547.265 71.383.621 95,76% 60.969.081 10.414.540 85,41%
Fonte: SIAFI

Nota: (¥) FONTES DE RECEITAS PROPRIAS
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TABELA XIV

EVOLUGCAO MENSAL DA ARRECADAGCAO DE RECEITAS PROPRIAS — EXERCICIO DE 2002

TIPO DE RECEITA

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET ouT NOV DEZ TOTAL %

TAXA DE SAUDE SUPLEMENTAR 8.090.938 8.408.473 8.301.951 8.325.934 | 33.127.296| 66,10
L’EXL’TFEE SAUDE SUPLEMENTAR COM 84.359 |215.129 | 408.653 |352.021| 75435 | 96.255 | 221.861 | 969.639 | 349.375 |232.453| 83.607 | 267.258 | 3.356.046 | 6,70
REGISTRO DE PRODUTOS 72,500 | 71.500 | 176.600 | 72.000 | 146.000 | 87.000 | 74.000 | 437.000 | 172.500 | 169.000|104.000| 133.000 | 1.715.100 | 3,42
REGISTRO DE OPERADORA 12.000 | 19.000 | 14.000 | 18.000 | 19.000 | 18.000 | 12.000 | 21.000 | 11.000 | 14.000 | 21.000 | 179.000 | 036
ALTERAGAO DE DADOS CADASTRAIS 8.000 | 2.000 2.250 500 12750 | 0,03
PRODUTOS
ALTERAGAO DE DADOS CADASTRAISDAS | 4509 | 2000 | 2500 | 12.000 | 2.700 23.700 0,05
OPERADORA
PEDIDO DE REAJUSTE DE 10.000 | 5200 | 6.700 | 9.400 | 55.000 | 150500 | 84.000 | 22.000 | 15.000 | 15500 | 16.500 | 14.000 | 403.800 | 0,81
CONTRAPRESTACAO PECUNIARIA
MULTA (LEI 9.956/98) 45.000 | 20.000 18.000 25.000 65.000 | 173.000 | 0,35
PARCELAMENTO 4173 0758 | 15234 | 36508 | 38.410 | 37.829 | 43.042 | 185.046 | 0,37
RENDIMENTOS DE APLICACAO 737.624 | 122.624 | 219.935 | 471.071|1.300.761 | 2.304.854 | 2.139.699 |-632.001 | 3.579.495 | 126.678 | 574.060| 850.000 |10.944.799| 21,84

TOTAL 916.983 | 475.453 | 8.944.327 | 932.743 | 1.616.397 | 11.070.255 | 2.547.318 | 823.872 | 12.475.919 | 618.041 | 829.995 | 9.719.234 | 50.120.537| 100,00
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TABELA XV
CONTRATOS FIRMADOS EM 2002

commaro | MooALIDAGE OBJETO CONTRATADO VAR oA EVENTO

283271 | 33.992,60 | 24/01/02 | 23/01/03 |Contrato Inicial
001/2002PREGAD | 1eStaco de Servico de Telefonia Fixa €|rg| vaR NORTE LESTE 2666,00 | 31.99324 | 24/01/03 | 23/01/04 ;:aTzoAng Em 23/01/03 prorogagao

266600 | 31.99324 | 24/01/03 | 23/01/04 i:aTzoAsltg §£i23/01’03 prorrogagao
002/2002| DISPENSA gcle’{l\_lli_gEcl):;’:i\ﬁEEI[ansmisséo de dados para acesso|pry 1.100,00 | 13.200,00 | 25/01/02 | 24/01/03 |Contrato Inicial
004/2002PREGAO | Manutengao equipamentos de informatica | Sacrt /o1 PROC DE 242000 | 29.040,00 | 14/03/02 | 13/03/03 |Contrato Inicial
005/2002| PREGAO Manutencgao equipamentos de informatica MAQUIS TECNO E SISTEMAS 2.350,00 28.200,00 14/03/02 | 13/03/03 [Contrato Inicial
006/2002| PREGAO Manutengao equipamentos de informética D F Z INFORMATICA LTDA 2.696,00 32.352,00 14/03/02 | 13/03/03 |Contrato Inicial
007/2002PREGAO | Forecimento de software Firewall versao 4.0 |\ SONSULY E pgto dnico | 87.600,00 | 27/03/02 | 26/03/03 |Contrato Inicial
008/2002|PREGAO  |Fornecimento 15 Scanners de mesa 'I\EASLLJID'?UPR'MENTOS Sup pgto dnico | 11.199,90 | 14/03/02 | 13/03/03 |Contrato Inicial
009/2002|INEXIGIBIL. |Prest.Serv.publicaces no Diario Oficial IMPRENSA NACIONAL 58.000,00 | 704.000,00 | 18/04/02 | 17/04/03 |Contrato Inicial  falta: 36.647,72
012/2002|INEXIGIBIL. |Acesso ao SISBACEN BANCO CENTRAL DO BRASIL 0,30 14.400,00 | 05/04/02 | 04/04/06
013/2002{ CONSULTA |Servicos de Publicidade DOCTOR BRAIN Obs. 1.800.000,00 | 18/04/02 | 17/04/03 |Pagamento conf. honorarios
014/2002|PREGAO  |Servicos de Reprografia ‘LJTLSEAPEL COM.DEMATESC. | 700,00 | 116.400,00 | 30/04/02 | 29/04/03 |Contrato Inicial
015/2002]PREGAO  |Locacdo 23 veiculos p/ANS,RJ, SP e BSB HeS- LOCADORA DE VEICULOS| 117 900,00 | 1.414.800,00 | 14/05/02 | 13/05/03 |Contrato Inicial
016/2002]PREGAO  |Servico de Reprografia ANS/SP SIS NACIONAL DE 2.850,00 | 34.200,00 | 31/05/02 | 30/05/03 |Contrato Inicial
017/2002|PREGAO  |Servico de Reprografia ANS/DF SRS NACIONAL DE 224000 | 26.880,00 | 31/05/02 | 30/05/03 |Contrato Inicial
019/2002|PREGAO Prestagao Servigo de Telefonia Fixa e Mével |[TELESP 1.667,32 20.007,87 14/06/02 | 13/06/03 [Contrato Inicial
020/2002|INEXIGIBIL. |Cesséo de uso de Software o HI=ER SISTEMAS Obs. | 105.704,80 | 20/06/02 | 19/06/03 |pagamento parcelado conf. contrato
021/2002|{INEXIGIBIL. |Licenca de uso de programa de Software LIGTH INFOCOM S/A Obs. 85.547,40 | 08/07/02 | 07/07/03 f;l‘?aag:fgtsofs%ce'ado conf. contrato
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CUSTO

N° VALOR. 3
conerro | MopaLDADE OBJETO CONTRATADO VALOR. | SusTo) VIGENCIA EVENTO
024/2002|DISPENSA |Manutencgao rede corporativa SERPRO 97.613,00 | 1.171.356,00 | 22/07/02 | 21/07/03 |Contrato Inicial
025/2002(INEXIGIBIL. |[Licenca de uso de Software SAS 2 parcelas | 192.133,30 | 25/07/02 | 24/07/03 |Contrato Inicial ~ 29.020,00
026/2002| DISPENSA [Servigos comunicagao dados pela INTERNET |TELEMAR NORTE LESTE 219,00 2.727,00 29/07/02 | 28/07/03 |Contrato Inicial
027/2002| DISPENSA [Servigos 0300 Alcance TELEMAR NORTE LESTE 64,80 777,60 30/07/02 | 29/07/03 |Contrato Inicial
Tomada de . . STELLA COM. CONST. -
028/2002 Precos Servigos de Engenharia SERVICOS Etapas 701.952,52 | 30/08/02 | 27/11/02 |Contrato Inicial
029/2002|PREGAO Servigos de vigilancia para ANS/DF SANTA HELENA VIGIL.LTDA 3.003,06 36.036,72 13/09/02 | 12/09/03 [Contrato Inicial
030/2002PREGAO | Servicos de telefonia p/aparelhos fixos, TELESP 474751 | 56.970,06 | 17/10/02 | 16/10/03 |Contrato Inicial
Ligacdes nacionais e inter-regionais DDD

031/2002|PREGAO iﬁg}%em”'a plfixos e moveis DDD, para TELEMAR NORTE LESTE 15.833,33 | 190.000,00 | 21/10/02 | 20/10/03 |Contrato Inicial

% Serv.telefonia comutada p/aparelhos .
032/2002PREGAO Fixos/maveis e internacionais. EMBRATEL 980,19 11.762,36 21/10/02 | 20/10/03 |Contrato Inicial

~ Serv.telefonia p/aparelhos moéveis,ligacdes -
033/2002PREGAO Nacionais e DDD EMBRATEL 808,33 9.700,00 21/10/02 | 20/10/03 |Contrato Inicial




Os convénios realizados pela ANS no exercicio 2002 foram feitos com plena
observancia as normas legais e regulamentares pertinentes e sua execugdo ocorreu com
correta aplicacdo dos recursos repassados, 0 que garantiu o atendimento dos objetivos
previstos.

A TABELA XVI
CONVENIOS CELEBRADOS PELA ANS EM 2002

C%';@"O PROCESSO. N° OBJETO CONVENIENTE [ VALOR 'VIGENC'A UNIDADE| oBservacio
INICIO FIM

Apoio a realizagdo do V

1 047298/2002-87 |Congresso Brasileiro def ABRASCO | 118.000,00 |22/03/02(22/06/02] PRESI |ENCERRADO
Epidemiologia

Liberacdo pela CBLC a
ANS da conexdo aos
2 064654/2001-46 |computadores da CBLC, CBLC 22/03/02 (21/03/03( DIOPE
via rede de
telecomunicagfes

Monitoracdo de dados

3 109805/2002-98 econdmicos

FECAMP | 350.000,00 [26/06/02|25/06/03| PRESI

Implantacdo  Programa

4 119185/2002-91 Estagios

CIEE 335.760,00 |03/07/0202/07/03| DIGES

Modelo Brasileiro de
5 228634/2002-96 | g30de Suplementar OPAS 3500.000,00(17/12/03 (16/12/05| PRESI

VIl - RECURSOS HUMANOS

Nos termos da Lei 9.961/00 e com base no inciso IX, do Art. 37, da Constituicao
Federal, a ANS foi autorizada a efetuar a contratacdo temporaria. A Portaria
Interministerial n°® 977/MS/MP, datada de 4 de julho de 2001, autorizou a Agéncia
Nacional de Saude Suplementar a realizar um quantitativo de 470 contratacdes
temporarias, sendo 410 de nivel superior e 60 de nivel intermediario.

Foram realizados, no exercicio de 2002, dois processos seletivos publicos para
contratacdo temporaria de pessoal, de forma que o quantitativo contratado no edital
21/2001 foi de 179 e no edital 01/2002 foi de 60, totalizando 239. Conforme dados
atualizados até 31 de dezembro de 2002, temos, efetivamente na Agéncia, 32 contratados
temporarios de nivel intermediario e 271 de nivel superior, totalizando 303 contratados.

A principal dificuldade enfrentada pela ANS, contudo, diz respeito a estruturagéo de
sua carreira de pessoal, com a realizacdo periodica de concursos publicos e a
constituicdo do quadro permanente, a qual esta suspensa, devido a liminar concedida
pelo Supremo Tribunal Federal, em resposta a uma Ac¢é&o Direta de Inconstitucionalidade.
Vale ressaltar que este problema vem prejudicando ndo s6 a ANS, mas também todas as
demais agéncias Reguladoras do Governo Federal.

Em funcdo desses problemas, além de servidores requisitados e cedidos e do
pessoal oriundo da contratacdo temporaria, a Agéncia tem-se valido do trabalho de
consultores experientes, cujos contratos sao viabilizados por acordos de cooperacéo
técnica internacional, sendo o perfil desses consultores adequado a conducéo eficiente
dos trabalhos executados.



O quadro de pessoal aprovado para a Agéncia perfaz um total de 515 funcionarios,
mas o ingresso de pessoal registrado no SIAPE totalizava, até dezembro de 2002, apenas
438 funcionarios, entre servidores e aqueles da contratacao temporaria.

As tabelas a seguir mostram a origem e a evolugdo do quadro de pessoal entre
janeiro e dezembro de 2002, sua distribuicdo espacial e os respectivos dispéndios com a
folha de pagamento em igual periodo.

TABELA XVII
QUANTITATIVO DE PESSOAL DA ANS EM 2002

- MESES
SITUACAO
JAN | FEV | MAR | ABR | MAI JUN | JUL | AGO | SET OUT | NOV |DEz
ATIVO PERMANENTE 0 0 0 0 0 0 0 9 9 9 9 9
REQUISITADO 57 57 60 63 63 63 64 62 62 62 62 | 60

NOMEADO CARGO COMISSIONADO 39 41 41 41 45 44 44 43 44 46 46 | 47

CONTRATO TEMPORARIO 141 | 131 1 129 | 125 | 219 | 253 | 325 | 323 | 320 | 310 | 310 |303
REQUISITADOS DE OUTROS ORGAOS 18 18 18 17 19 17 17 17 16 15 15 |14

EXERC. DESCENT. CARREIRA 4 4 4 5 5 5 5 5 5 5 5 5
TOTAL 259 | 251 | 252 | 251 | 351 | 382 | 455 | 459 | 456 | 447 | 447 |438
Fonte: SIAPE
TABELA XVII
QUANTITATIVO DE PESSOAL NOMEADO PARA CARGOS COMISSIONADOS
UNIDADE CD CGE CA CCT TOTAL

PRESI 1 11 2 6 20
DIPRO 1 9 2 7 19
DIOPE 1 8 3 11 23
DIFIS 1 8 3 18 30
DIDES 1 6 2 14
DIGES 0 6 1 16
TOTAL 5 48 13 56 122




TABELA XIX
DEMONSTRATIVO DE DESPESA COM PESSOAL

. FOLHA DE PAGAMENTO
MES VALOR BRUTO EM R$ VALOR LIQUIDO EM R$
JANEIRO 931.342,76 767.378,95
FEVEREIRO 856.891,64 694.738,96
MARCO 882.447,08 721.535,53
ABRIL 849.266,58 665.781,51
MAIO 1.043.324,23 834.844,27
JUNHO 1.567.275,69 1.342.403,59
JULHO 1.399.030,80 1.134.006,28
AGOSTO 1.436.836,67 1.158.690,04
SETEMBRO 1.409.223,78 1.144.189,82
OUTUBRO 1.407.546,91 1.142.947,03
NOVEMBRO 2.388.952,47 1.510.170,54
DEZEMBRO 1.471.751,21 1.217.985,81
TOTAL 15.643.889,82 12.334.672,33

No que se refere a capacitacdo de Recursos Humanos, a ANS realizou em 2002,
127 eventos, sendo 87 cursos ou palestras, 33 seminarios, 4 participacbes em
congressos e 3 encontros, que totalizaram 11.568 horas e 936 pessoas capacitadas no
ano.

VIl — CONSIDERACOES FINAIS

A ANS em 2002, implantou, como foi demonstrado, um conjunto de ag¢des que
impactaram positivamente o mercado de salde suplementar.

A Agéncia apresenta, contudo, uma gquantidade inadequada de recursos humanos.
A composicao do quadro permanente de pessoal permanece como grande ponto de
estrangulamento, ainda por ser solucionado. As contratacfes temporarias s6 puderam ser
iniciadas em meados de 2001, devido a legislacdo eleitoral, e sofreram alguns embargos
juridicos. A estruturacdo da carreira e a realizagdo dos concursos para o quadro
permanente continuam suspensas, devido a liminar concedida pelo Supremo Tribunal
Federal a uma Acado Direta de Inconstitucionalidade, impetrada contra a figura do
emprego publico nas agéncias reguladoras.

Apontados ao longo desse Relatério de Gestdo, os avancos e aperfeicoamentos
consideraveis e progressivos que o setor de saude suplementar vem experimentando por
conta da atuacdo da Agéncia desde 2000, ha que se reafirmar, contudo, que a
implementacdo da regulamentacdo em um setor que esteve mais de trinta anos sem
nenhum tipo de controle governamental tem de ser feita gradualmente, buscando-se



atingir o equilibrio necessario entre a protecdo dos direitos dos consumidores e a
natureza da atividade econbémica, efetuada por investimentos privados.

Regular um setor que influencia a vida de mais de 35,4 milhdes de brasileiros e
gue movimenta uma rede de milhares de médicos, dentistas , clinicas, hospitais e
laboratérios, integrados a um grande nimero de diversificadas operadoras, €, sem duvida,
um grande desafio, sobretudo quando ha um compromisso de procurar bem servir,
usando as funcbes da regulamentacdo, da normatizacdo e da fiscalizagcdo do sistema
privado de saude.

Ao final do terceiro ano de atuacao, o panorama de realizacbes € muito positivo. E,
no longo caminho que ha ainda a percorrer, as perspectivas sao animadoras e
desafiadoras e incentivam a todos, diretores e equipes técnicas que constituem a Agéncia
Nacional de Saude Suplementar - ANS, a unir esforcos no sentido de alicercar esse 6rgao
regulador, para torna-lo uma agéncia publica cada vez mais eficiente, contribuindo
decisivamente para o aperfeicoamento do setor de salde suplementar brasileiro.

JANUARIO MONTONE
DIRETOR-PRESIDENTE
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