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B APRESENTAGAO

Em sua terceira edicdo, o boletim Panorama — Saude Suplementar traz dados e
informacoes referentes ao terceiro trimestre de 2023 e alguns dados atualizados até
outubro.

A publicagéo reune dados e informacdes ja disponibilizados pela ANS em seu portal, em
diferentes ferramentas, como a Sala de Situacdo, ANS Tabnet e em painéis dindmicos, com
o diferencial de apresentar analises técnicas sobre o contetdo, 0 que proporciona uma
visdo mais panoramica do setor.

0Os dados sdo extraidos das bases de dados de envio obrigatorio alimentadas pelas operadoras
de planos de saude, bem como das bases de dados nacionais custodiadas pela ANS.

Nesta edicdo, entre os temas abordados, destaca-se uma analise sobre o envelhecimento
da populagéo, tanto geral, como de beneficiarios de planos de saude, utilizando dados
recem-divulgados pelo IBGE do Censo Demografico 2022. No cenario econdmico-financeiro
do terceiro trimestre de 2023, o resultado liquido de R$5,2 bilhdes foi influenciado pelo
resultado financeiro, uma vez que o resultado operacional ficou negativo em R$6 bilhdes.

Na sec¢do sobre programas e projetos da ANS o “Painel de Informacdes do Rol” é
apresentado e detalhado, conferindo visibilidade para a ferramenta que contempla os dados
econdmicos de todas as incorporagdes de tecnologias feitas pela ANS a partir de 2022.

Seguindo essa tematica, nas informacdes e demandas do consumidor sdo destacadas e
analisadas as reclamacdes relacionadas ao Rol de Procedimentos e Eventos em Saude.
Além disso, sdo atualizados os dados referentes a frequéncia e utilizacdo dos servigos de
salde no setor no dltimo trimestre, a variagdo de valores de despesas médias de eventos
assistenciais, a utilizaco da rede SUS por beneficiarios de planos de saude, entre outros.

Boa leitura!
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B 1 GRANDES NUMEROS DO SETOR

——— ASSISTENCIA MEDICO-HOSPITALAR —— | ASSISTENCIA EXCLUSIVAMENTE ODONTOLOGICA

50.9 ¢ 1,93% 32.2 8,12%

milhdes de alta de out/2022 milhodes de alta de out/2022

de beneficiarios a out/2023 de beneficiarios a out/2023
(out/2023) (out/2023)

678 237

operadoras com beneficiarios operadoras com beneficiarios
(out/2023) (out/2023)

1,6 bilhéo 184,5 milhdes

de procedimentos - consultas, exames, de procedimentos
terapias, cirurgias e internacées odontolégicos

(2022) (2022)

EM TODO O SETOR

R$ 237,06 bilhdes RS 208,2 bilhdes

de receita de contraprestacgées de despesas assistenciais
(mensalidade) (2022)

173.137

estabelecimentos de salde atendendo
a planos privados
(mar/2023)

Fonte: ANS/MS (diversos sistemas)

Il 2 BENEFICIARIOS DE PLANOS DE SAUDE

Evolucao de beneficiarios

O numero de beneficiarios em planos de assisténcia médica' se manteve, em outubro de
2023, em um patamar muito proximo ao do més anterior. O crescimento, em 12 meses,

foi de 1,9%. Os planos de cobertura exclusivamente odontologica mantiveram o ritmo de
crescimento, com uma variagdo de 8,1% no mesmo periodo.

Uma analise mais detalhada deste crescimento mostra, mais uma vez, que apenas 0s
planos coletivos empresariais apresentaram crescimento (3,57%), ao passo que planos
individuais (-1,30%) e coletivos por adesdo (-2,44%) diminuiram em numeros absolutos.

1 Consideram-se planos de assisténcia médica aqueles com cobertura médico-hospitalar, com ou sem obstetricia, e 0s planos ambulatoriais.
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As faixas etarias mais jovens (aqui considerando até 39 anos) apresentaram menor
crescimento em um ano, ao passo que as faixas dos maiores de 40 anos tiveram maior
aumento do numero de beneficiarios. Esta tendéncia aponta para as discussdes sobre 0
chamado envelhecimento da carteira e seus possiveis efeitos na sustentabilidade do setor.

0 envelhecimento da carteira

De acordo com Fundo de Populacdo das Nagoes Unidas: “O aumento da expectativa de vida
da populagdo mundial e a diminui¢ao das taxas de fecundidade e mortalidade trazem como
consequéncia seu envelhecimento ... O envelhecimento da populacdo esta progredindo mais
rapidamente em paises em desenvolvimento, inclusive naqueles que também apresentam
uma grande populagdo jovem, como € o0 caso do Brasil ... Atualmente, o Brasil se encontra
na categoria de envelhecimento moderado, em que as taxas de fecundidade e mortalidade
estdo em queda. Esta etapa mantém uma proporgao importante de jovens, mas a populagao
idosa comeca a aumentar. Em cerca de 20 anos, a populacdo brasileira sera considerada
envelhecida”?.

Os resultados do Censo Demografico de 2022, recentemente divulgados, mostram

como, apesar das diferengas sociais e regionais, a populagcdo segue a tendéncia de
envelhecimento. Entre os dois ultimos censos, a populagcdo com idades de 60 anos ou mais
passou de 10,8% para 15,8% do total. No mesmo periodo, 0s beneficiarios de 60 anos ou
mais em planos de assisténcia médica passaram de 11,3% para 14,3% de participacdo no
total.

Observa-se, assim, que 0s desafios enfrentados na saude suplementar sdo 0S mesmos de
todos 0s agentes responsaveis por fazer cumprir 0s principios estabelecidos em 1991 pelas
NacOes Unidas: independéncia, participacao, cuidados, realizacdo pessoal e dignidade das
pessoas maiores de 60 anos.

Sobre o fendmeno do envelhecimento da populacéo beneficiaria de planos de salude, vamos
nos deter um pouco mais na sequéncia. Para efeito de comparagdo com a populacdo
brasileira, utilizamos o periodo compreendido entre 0s dois ultimos censos (2010 e 2022),
estendendo os dados de beneficiarios até a ultima competéncia disponivel - outubro

de 2023 -, quando pertinente, dando destaque para o segmento de cobertura médico-
hospitalar.

O grafico 1 apresenta a evolugdo do numero de beneficiarios entre setembro de 2010 e
outubro de 2023 e a evolugdo do percentual de beneficiarios de 60 anos ou mais.

2 https://brazil.unfpa.org/pt-br/topics/envelhecimento-populacional
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B Grafico 1 - Beneficiarios de planos privados de saude e percentual de idosos por
cobertura assistencial do plano
Brasil - setembro/2010-outubro/2023
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Fonte: SIB/ANS/MS - 10/2023

Como ja observado, o crescimento recente do setor esta apoiado no crescimento dos planos

coletivos empresariais. Estes, por sua vez, estao associados ao mercado de trabalho, suas
caracteristicas e seus movimentos.

O grafico 2 mostra a distribuicdo percentual dos beneficiarios de planos de assisténcia
médica por tipo de contratagdo do plano. Observa-se que:

- Nos planos coletivos empresariais ha pequena participacdo das criangas e adolescentes

e uma concentracao dos beneficiarios nas faixas etarias onde as taxas de atividade
econdmica sdo maiores. Em outubro de 2023, 3,2 milhdes de beneficiarios com 60 anos ou
mais tinham planos coletivos empresariais, representando 8,9% desta carteira;

- 0s planos coletivos por adesao tinham 1,6 milhdo de beneficiarios com 60 anos ou mais;

- Os beneficiarios em planos individuais mostram participacdo destacada dos jovens até 15
anos, mantendo certa uniformidade em todas as faixas etarias com pequena tendéncia de
crescimento nas ultimas faixas. Observa-se que 2,7 milhdes de beneficiarios de 60 anos ou
mais estavam em planos individuais em outubro de 2023.

Vale destacar que 0s beneficiarios de planos de satde podem ter mais de um vinculo, ou
seja, podem ter um plano coletivo empresarial € um plano individual/familiar.
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B Grafico 2 - Distribuicdo percentual dos beneficiarios de planos de assisténcia médica
por faixas etarias, segundo o tipo de contratacao do plano
Brasil — outubro/2023
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Fonte: SIB/ANS/MS - 10/2023

Por fim, vale observar, no grafico 3, as taxas de cobertura por faixa etaria, ou seja, 0
percentual da populacdo brasileira coberta por planos de assisténcia médica.

As taxas sdo maiores entre as criangas (dependentes até 9 anos), as faixas etarias de maior
atividade econémica e 0s idosos.

Nao se verifica variagoes significativas entre 2010 e 2022, embora seja importante
destacar que apenas nas faixas etarias até 19 anos e entre 30 e 44 anos houve aumento
nas taxas de cobertura neste periodo.

B Grafico 3 - Taxas de cobertura dos planos de assisténcia médica segundo as faixas

etarias
2
[4+3
2

Brasil — setembro/2010 e setembro/2022
mset/10 mset/22

35,0%
30,0%
Fonte: SIB/ANS/MS — 10/2023 e Censos Demograficos/IBGE — 2010 e 2022
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No gréafico 4, vemos as piramides comparando as estruturas etarias da populagéo brasileira
e dos beneficiarios de planos de assisténcia médica.

B Grafico 4 - Piramide etaria da populacéo e dos beneficiarios de planos de assisténcia
médica
Brasil — setembro/2022_
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6,0 4,0 2,0 0,0 2,0 4,0 6,0 6,0 4,0 2,0 0,0 2,0 4,0 6,0

Fonte: SIB/ANS/MS — 10/2023 e Censo Demografico/IBGE — 2022

De imediato, chama a atencéo a diferenca evidente entre a estrutura das duas populagoes.
Enquanto a populagéo brasileira esta representada por uma pirdmide tipicamente de uma
populacdo adulta (com reducdo da natalidade, aumento da esperanca de vida), a pirdamide
de beneficiarios ndo acompanha nenhum padréo, estando claramente afetada por fatores
externos que implicam em entradas e saidas ndo associados aos fatores demograficos,
como, por exemplo, a oferta de planos de saude pelas empresas, 0 que abarca pessoas em
idades economicamente ativas.

Nao se deve, portanto, analisar as piramides apenas sob a perspectiva demografica.
As diferencas que se evidenciam no formato das duas como, por exemplo, a presenca
de percentuais maiores de criangas até 9 anos, menos adolescentes e, como citado
anteriormente, mais pessoas em idade economicamente ativa na populagao da saude
suplementar, podem estar relacionadas a fatores externos, ndo demograficos.

Ademais, deve-se considerar que os dados da saude suplementar sdo relativos aos vinculos
de beneficiarios a planos de assisténcia privada a saude e que, conforme ja explicitado

em edigOes anteriores, um individuo pode possuir mais de uma contratagao de plano de
saude e o termo “beneficiario” designa cada vinculo contratado. Tal situagao também pode
contribuir como um fator ndo demografico que interfere no formato da piramide etaria da
saude suplementar.

No que se refere a Tabela 1, importante destacar que as variagdes médias de idosos entre
0s beneficiarios comparadas com a populagao residente tiveram pouca variabilidade.
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B Tabela 1 - Principais indicadores demograficos
Brasil - setembro/2010 e setembro/2022

Beneficiarios de planos
de assisténcia médica

Populacao residente

Indicadores

Taxa de crescimento 2010/2022 - 12,0% - 6,5%
Percentual 60 anos e mais 11,3% 14,3% 10,8% 15,8%
Percentual 80 anos e mais 1,9% 2,5% 1,5% 2,3%
Percentual de 0-19 26,4% 24,7% 33,0% 26,8%
I[dade mediana 31,7 35,9 28,6 35,2
Indice de envelhecimento (65+/15-) (1) 39,1 53,0 30,7 55,2
Razdo de dependéncia (15- + 65+ / 15-65) (2) 39,1 42,4 459 44,3
Razao de sexos (3) 88,7 88,9 95,9 94,2

Fonte: SIB/ANS/MS - 10/2023 e Censo Demografico/IBGE - 2022

(1) Razdo entre a populagcdo de 65 anos ou mais e a de 0 a 14 anos (x 100)

(2) Razdo entre a populacdo dependente (0 a 14 anos e 65 anos ou mais) e a populagéo em idade ativa (15 a 64 anos) (x 100)
(3) Razao entre o nimero de homes e de mulheres (x 100)

B 3 ASSISTENCIA A SAUDE

Frequéncia de utilizacao de servigcos de saude

0 conjunto de indicadores a seguir tem por objetivo apresentar a evolugdo da utilizagao

de servigos de saude nos Ultimos quatro anos, a partir da relagdo evento por beneficiario®
(numero de procedimentos realizados por pessoa), de forma a considerar o efeito do
crescimento da base de beneficiarios no periodo. Para fins de analise, foi utilizado o0 ano de
2019 como referéncia de padréo de utilizagdo de servigos no setor suplementar antes da
pandemia de Covid-19.

O grafico 5 ilustra a evolucéo da relacdo de eventos por beneficiario, tendo por base
0 terceiro trimestre de 2019, com dados enviados pelas operadoras ao Sistema de
Informacoes de Produtos (SIP) até o terceiro trimestre de 2023%.

Em todos os grandes grupos de eventos, o ponto de minimo da relagéo de eventos por
beneficiario foi alcangado no terceiro trimestre de 2020, concomitante com a pandemia e

3 0Os dados de producdo de servigos assistenciais prestados aos beneficidrios de planos de saude séo informados pelas operadoras ao
Sistema de Informagdes de Produtos — SIP, trimestralmente.
4 0Os dados do SIP referentes aos trimestres de 2023 sdo preliminares e podem sofrer alteragdes por envio de arquivos extemporaneos ou

substitutivos pelas operadoras nos proximos meses.

10
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vigéncia das medidas de isolamento social adotadas para o enfrentamento do novo Coronavirus.
Paulatinamente essa relagdo vem retornando aos nimeros anteriores a pandemia.

No caso das consultas médicas, terapias ambulatoriais, internacoes e procedimentos
odontologicos, observa-se que a relacdo de eventos por beneficiario no terceiro trimestre
de 2023 ficou abaixo do patamar do terceiro trimestre de 2019. O patamar das consultas
medicas por beneficiario no terceiro trimestre de 2023 foi 12% inferior ao observado em
2019. Ja as terapias ambulatoriais, internacoes e procedimentos odontologicos ficaram
mais proximos, com 4%, 6% e 6% abaixo do observado no terceiro trimestre de 2019,
respectivamente.

Dos grupos de procedimentos informados ao SIP, 0s exames ambulatoriais® apresentaram
aumento mais significativo da relagao evento/beneficiario. Ainda que o crescimento tenha
arrefecido levemente no terceiro trimestre de 2023, observou-se um aumento de 15% de
exames realizados por beneficiario em comparacgao ao terceiro trimestre de 2019. Tanto
as terapias como 0s outros atendimentos ambulatoriais (que incluem os atendimentos
com fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, nutricionistas, fonoaudiélogos e psic6logos)
apresentaram aumento em relagao ao terceiro trimestre de 2022.

B Grafico 5 - indice de variagio da frequéncia de utilizagdo assistencial por beneficiario
(base 1, 3° trimestre 2019)

0,8

0,6

0,4

3712019 372020 372021 3712022 3712023
= Consultas Médicas 1,00 0,70 0,83 0,92 0,88
—Exames 1,00 0,85 1,07 1,17 1,15
= |nternagoes 1,00 0,77 0,87 0,95 0,94
Outros Atendimentos Ambulatoriais 1,00 0,72 0,91 1,03 1,10
Procedimentos Odontoldgicos 1,00 0,77 0,84 0,89 0,94
—Terapias 1,00 0,60 0,77 0,82 0,96
Total MH 1,00 0,79 0,99 1,09 1,09

Fonte: SIP/ANS (dados de 2019 a 2022 -data de extragdo 02/07/2023 e dados de 2023 — data de extracdo 02/12/2023) e SIB/ANS
(extraido do ANS Tabnet em 25/05/2023, para os anos de 2019 a 2022; e da sala de situacdo em 06/12/2023 para 0 1°,2° ¢ 3°
trimestre de 2023)

No gréfico 6, a variagdo da utilizagdo de todos 0s servigos de assisténcia medico-hospitalar
por beneficiario é apresentada comparando cada trimestre com 0 mesmo periodo do ano
anterior, 0 que permite que a analise seja feita em um contexto mais amplo. A variagdo

de eventos por beneficiario do setor nos anos de 2020 e 2021 ¢ retratada pelas linhas
pontilhadas, que mostram uma queda acentuada da utilizagdo dos planos de saude no
primeiro ano da pandemia e recuperagao dos atendimentos no ano seguinte. As variagoes

5 0Os exames ambulatoriais compreendem os procedimentos de auxilio diagndstico utilizados para complementar a avaliagdo do estado de
saude, em regime ambulatorial, ambulatoriais informados pelas operadoras ao SIP [C. EXAMES], nos termos da RN 551/2022.

11
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de 2020/2019 e 2021/2020 sdo praticamente um espelho simétrico uma da outra. Em
2022, observou-se um aumento da relacdo evento/beneficiario ao longo de todo 0 ano, com
pico no segundo trimestre e tendéncia de queda nos trimestres seguintes. E importante
lembrar que essa comparagao e feita com o0 ano de 2021, que ainda estava sob efeito da
pandemia, conforme podera ser observado com maior clareza no grafico 7. A linha verde
ilustra o total de eventos por beneficiario observada em 2023 em comparagdo com 2022.
Se, por um lado, observou-se um aumento de 12,6% no 1° trimestre de 2023 em relagao
ao de 2022, no segundo e terceiro trimestres de 2023 a variagao em relagao a 2022 foi
diminuindo, de modo que no terceiro trimestre de 2023 a relagdo de eventos médico-
hospitalares por beneficiario ficou 0,4% menor do que no terceiro trimestre de 2022,
apontando uma tendéncia de retorno da utilizacdo de servigos na saude suplementar para
valores pré-pandemia.

B Grafico 6 Variaco do total de eventos médico-hospitalares por beneficiario em
relacao ao mesmo trimestre do ano anterior, 2019 - 2023

o 13,4% oY
12’6%.'. ’ 10)2% ..'°°ooooo... 5,5%
5,1%.>-‘: oe
0,
o . 5,9% -0,4%
1° trimestre 2° trimestre 3° trimestre 4° trimestre
2020/2019 eeeee2021/2020 — 7(22/2021 — 7(023/2022

Fonte: SIP/ANS (dados de 2019 a 2022 -data de extragdo 02/07/2023 e dados de 2023 — data de extracdo 02/12/2023) e SIB/ANS
(extraido do ANS Tabnet em 25/05/2023, para os anos de 2019 a 2022; e da sala de situacdo em 06/12/2023 para 0 1°,2° e 3°
trimestre de 2023)

* Total de eventos de assisténcia médico-hospitalar informados pelas operadoras ao SIP considerando-se a soma dos grupos
assistenciais (A. CONSULTAS MEDICAS + B. OUTROS ATENDIMENTOS AMBULATORIAIS + C. EXAMES + D. TERAPIAS + E.
INTERNAGOES), sobre o total de beneficiarios da assisténcia médico-hospitalar informados ao SIB pelas operadoras.

De acordo com as informag0es prestadas pelas operadoras de planos de saude a ANS,

a utilizacdo de servigos de saude medico-hospitalares foi consistentemente inferior ao
observado em 2019 em todos 0s trimestres de 2020 e de 2021, até o primeiro trimestre
de 2022, conforme ilustrado no grafico 7. Somente a partir do segundo trimestre de 2022,
¢ possivel verificar um aumento de eventos médico-hospitalares em um patamar acima do
observado antes da pandemia. A comparacdo da frequéncia de utilizagdo em 2022 com 0
ano de 2021 ainda deve considerar o efeito da pandemia nesse ultimo. Em 2023, 0s dados
apontam para uma tendéncia de reducdo gradual da frequéncia de utilizagdo de servicos
medico-hospitalares, embora esta ainda se encontre acima do patamar pré-pandemia.
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B Grafico 7 - Variacao da frequéncia de utilizagdo MH (ev/benef) em relagio ao mesmo
trimestre de 2019, 2019 - 2023
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Fonte: SIP/ANS (dados de 2019 a 2022 -data de extragdo 02/07/2023 e dados de 2023 — data de extragdo 02/12/2023) e SIB/ANS

(extraido do ANS Tabnet em 25/05/2023, para os anos de 2019 a 2022; e da sala de situacdo em 06/12/2023 para 0 1°,2° e 3°
trimestre de 2023)

Variacao de valores de despesas meédias de eventos assistenciais

0 indicador a seguir tem por objetivo apresentar a variagdo das despesas médias de alguns
eventos assistenciais selecionados — Consulta Médica, Servigos Profissionais/ Servigo de
Apoio Diagnostico e Terapéutico (SP/SADT), Internacdes, e Procedimentos Odontologicos. 0s
dados foram extraidos do banco de dados do Padrdo TISS (Troca de Informacdes na Saude
Suplementar). Essa edigdo do Panorama, atualizada em relagéo a ultima publicacdo, avalia
comparativamente dados do primeiro trimestre de cada ano, a partir de 2019 até 2023.

A frequéncia de utilizagcdo dos servigos em saude desde 2022 vem retornando aos
niveis pré-pandemia (grafico 7). Contudo, embora ndo tenha havido um aumento
expressivo da frequéncia de utilizagdo no periodo entre o primeiro trimestre de 2019 e
0 primeiro trimestre de 2023, a analise do cenario econdmico-financeiro demonstra que
a sinistralidade permanece em niveis acima do periodo pré-pandemia (grafico 13), com
tendéncia de queda nos ultimos trimestres. Presume-se, portanto, que a variagdo dos
valores das despesas assistenciais possa estar influenciando esses resultados.

Nesse sentido, o grafico a sequir vai indicar, por meio de dados administrativos
encaminhados pelas operadoras para a ANS nas guias TISS, a variagao dos valores das
despesas médias dos eventos selecionados.

E possivel observar no grafico 8 que desde o 1° trimestre 2020 a variacdo das despesas com
consultas e SP/SADT apresentou uma tendéncia a elevagdo mantida, especialmente, no grupo SP/
SADT, que atingiu uma elevagédo de 35% no 1° trimestre de 2023, em relagdo ao 1° trimestre de
2019. No mesmo periodo, as consultas tiveram uma elevagao de 16%. A variagdo de despesas
com internagdes teve uma curva ascendente durante o periodo da pandemia, especialmente em
2020 a 2021, coincidindo com o0 aumento de internagdes por Covid-19. Nota-se uma queda em
2022, que se manteve no 1° trimestre de 2023, com valores ainda cerca de 8% acima da linha de
base de 2019. No periodo analisado, 0s procedimentos odontoldgicos apresentaram uma variagao
positiva mais significativa das despesas médias entre o primeiro trimestre de 2022 e 0 primeiro
trimestre de 2023, atingindo uma elevagao de 20% acima da linha de base de 2019.
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B Grafico 8 - Variacdo de despesa média por evento - 2019-2023
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Fonte: TISS/ANS, 2023.
Nota: 1° tri 2019 = 100

Utilizacao da rede SUS por beneficiarios

Nos ultimos 5 anos, das cerca de 11,5 milhdes de internagdes anuais no ambito do SUS
e registradas em Autorizagoes de Internagao Hospitalar (AlH), cerca de 1,6% ocorreram
em pacientes cobertos por planos privados de saude com assisténcia medica. Ja 0s
atendimentos ambulatoriais registrados por meio de Autorizagoes de Procedimento
Ambulatorial (APAC) somaram, em média, 26,6 milhdes de procedimentos anuais no SUS,
dos quais 4,3% identificados como prestados a beneficiarios (graficos 9 e 10).

B Grafico 9. Internacées registradas em AIH ocorridas no SUS e em beneficiarios de
planos de satide - jan/2018 a set/2022
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Fonte: MS/Datasus e ANS/SGR.
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B Grafico 10. Procedimentos Ambulatoriais de Média e Alta Complexidade registrados
em APAC ocorridos no SUS e em beneficiarios de planos de saude - jan/2018 a
set/2022
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Fonte: MS/Datasus e ANS/SGR.

Em relagéo aos valores de atendimentos no ambito do processo de Ressarcimento ao

SUS, entre AlHs e APACs, foram cobrados mais de R$1 bilhdo por ano entre 2019 e 2022,
alcancando um pico de R$1,56 bilhdes em 2019 e observando-se queda para cerca de
R$590 milhdes cobrados até setembro de 2023. Esta condigdo esta associada a eventuais
variag0es na propria utilizagdo do SUS por beneficiarios, no langamento de Avisos de
Beneficiarios Identificados (ABISs), no passivo de analises de impugnagGes e recursos no
bojo do Processo Administrativo de Ressarcimento ao SUS, e na atividade de cobranga, com
impactos sobre o resultado do Repasse ao Fundo Nacional de Saude (FNS) (grafico 11).

B Grafico 11. Atendimentos e valores cobrados no Ressarcimento ao SUS - Brasil,
jan/2019 a set/2023.

R$ 1,56
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Fonte: ANS/SGR.

No portal da ANS, é possivel consultar outras dados e publicagdes sobre o Ressarcimento
ao SUS, na area Dados e Indicadores do setor > Dados e Publicagdes do Ressarcimento
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ao SUS (https://www.gov.br/ans/pt-br/acesso-a-informacao/perfil-do-setor/dados-e-
indicadores-do-setor/dados-e-publicacoes-do-ressarcimento-ao-sus).

B 4 CENARIO ECONOMICO-FINANCEIRO

Evolucao dos resultados

0 foco desta sec¢do € o comportamento dos indicadores de resultado do setor de saude
suplementar na operacdo médico-hospitalar. Tais indicadores s@o apresentados em valores
nominais (ndo ajustados pela inflagdo do periodo) ao longo dos ultimos quatro anos,
segregados entre resultado operacional®, resultado financeiro’ e resultado liquido®.

No terceiro trimestre de 2023, o setor apresentou lucro liquido acumulado anual de R$ 5,2
bilhdes (grafico 12), mais do que o dobro do lucro registrado no trimestre anterior.

B Grafico 12 - Resultados, Operadoras Médico-Hospitalares, Acumulado em 12 meses
(em RS$ bilhoes)
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Fonte ANS/DIOPS e Painel Econdmico-Financeiro da Salde Suplementar®

Nota: Os resultados referentes aos 1°, 2° e 3° trimestres sdo aproximagdes com base no efeito dos impostos e participagdes do
exercicio anterior. A apuracao efetiva dessas contas geralmente se da ao final do ano, portanto, seu efeito real nos Ultimos 12
meses é conhecido apenas no 4° trimestre de cada ano.

Ja em relacao ao resultado operacional, houve prejuizo de R$ 6 bilhdes acumulado em 12
meses. Observa-se que se mantém a trajetoria de recuperagao dos trés trimestres mais
recentes e que o resultado operacional do terceiro trimestre de 2023 equivale a metade do
prejuizo operacional observado no terceiro trimestre do ano anterior.

6 Resultado operacional € a diferenga entre as receitas e despesas da operagéo de saude (receita das contraprestages e outras receitas
operacionais deduzidas as despesas assistenciais, administrativas, de comercializagdo e outras despesas operacionais).

7 Resultado financeiro € a diferenca entre as receitas e despesas financeiras.

8 Resultado liquido é a soma dos resultados resultado operacional, financeiro e patrimonial, acrescidos do efeito de impostos e participacges.
9 Painel Econdmico-Financeiro da Satide Suplementar publicado trimestralmente na sessao de painéis dinamicos da pagina de Dados e

Indicadores do Setor do site da ANS.
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0 resultado financeiro, com lucro de R$ 10,5 bilhdes no terceiro trimestre de 2023,
continua sustentando o maior patamar dessa série historica (Grafico 12). O resultado
financeiro acompanha a evolugdo das taxas de juros, sustentando crescimento continuo
desde 2020.

Sinistralidade

A sinistralidade' é um dos indicadores mais relevantes na operacdo de planos de saude e
representa, grosso modo, a porcentagem das receitas com contraprestacoes (mensalidades)
pagas pelos contratantes que € consumida com o pagamento de eventos indenizaveis
(despesas assistenciais). A sinistralidade do setor € apresentada aqui atraves da meédia
agregada' e da mediana'? deste indicador entre as operadoras de planos de saude. A
analise da mediana permite limitar a influéncia de valores extremos na analise, enquanto a
média € mais impactada pelas operadoras com maior volume de beneficiarios.

A sinistralidade do setor continua apresentando tendéncia de queda - tanto na perspectiva
da média agregada quanto da mediana. O setor encerrou o terceiro trimestre de 2023

com sinistralidade média agregada de 88,2% e uma mediana de 81,7% no resultado
acumulado em 12 meses (grafico 13). Nos trimestres mais recentes, nota-se tendéncia de
queda da sinistralidade média, com a mediana apresentando queda mais aguda, atingindo
niveis compativeis com o periodo pré-pandemia. A média agregada continua apresentando
patamar superior a mediana, indicando maior sinistralidade entre as maiores operadoras.

B Grafico 13 - Sinistralidade Média e Mediana, com e sem efeito de provisdes técnicas (%)
Operadoras médico-hospitalares, acumulado em 12 meses
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Fonte: ANS/DIOPS e Painel Econdmico-Financeiro da Satide Suplementar '®

10 Calculada com informagGes contabeis, no regime de competéncia, ou seja, a receita de contraprestacdo € registrada com o inicio da
vigéncia de cobertura de uma determinada mensalidade, independente do seu recebimento, e a despesa assistencial ou evento.

11 A média é calculada sobre os totais agregados de receitas e despesas assistenciais das operadoras médico-hospitalares.

12 Mediana € o valor que separa a metade maior e a metade menor de um conjunto de observagoes.

13 Painel Econdmico-Financeiro da Satide Suplementar publicado trimestralmente na sessao de painéis dinamicos da pagina de Dados e
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Vale destacar que parte do aumento da sinistralidade observado em 2021 e 2022 esta
associado também ao aumento na constituicdo das provisoes técnicas, conforme pode-
se observar nas linhas pontilhadas do grafico 13. Durante os anos de 2021 e 2022, as
operadoras passaram a constituir, de maneira escalonada, as provisoes de insuficiéncia
de contraprestagGes/prémios (Pic) e para eventos ocorridos e ndo avisados oriundos do
SUS (Peona-SUS). Como a variagdo das provisoes técnicas € um redutor de receita que
impacta diretamente na sinistralidade e tais provisdes comegaram a ser reconhecidas a
partir de 2021 e foram integralmente reconhecidas ao fim de 2022, parte do aumento da
sinistralidade deve-se a uma base de comparacgao suprimida.

O grafico 14 mostra a evolugdo da sinistralidade média em cada trimestre isoladamente.
Essa comparacgéo oferece visao mais imediata do comportamento da sinistralidade e isola a
sazonalidade presente na operacgao de planos de saude. A sinistralidade media do terceiro
trimestre de 2023 apresentou queda relevante quando comparada a do mesmo periodo do
ano anterior — 4,6 p.p., novamente apurando-se o0 melhor resultado para o periodo desde
2020.

B Grafico 14 - Sinistralidade média no trimestre (%)
Operadoras médico-hospitalares
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Fonte: ANS/DIOPS e Painel Contabil da Saude Suplementar'.

Quando a avaliagdo da sinistralidade média é feita por tipo de contratacao (individual,
empresarial e por adesao), observa-se que o indicador por carteira difere da sinistralidade
média geral em alguns aspectos-chave. Ele reflete a sinistralidade da carteira propria

da operadora (i.e., excluindo-se valores de corresponsabilidade que tratam de despesas

e receitas assistenciais incorridas no atendimento a carteiras de outras operadoras)

dos planos de cobertura medico-hospitalar regulamentados com formacéao de preco
preestabelecida e desconsidera os efeitos de provisdes e de tributos diretos.

O segmento de planos individuais encerrou o terceiro trimestre com sinistralidade
acumulada anual de 80,8% (grafico 15). Esse resultado se mantém em linha com

o trimestre anterior e 4,4 pontos percentuais (p.p.) abaixo do terceiro trimestre de
2022, quando o segmento individual atingiu a maior sinistralidade da serie historica. A
Indicadores do Setor no site da ANS.

14 Painel Contabil da Satde Suplementar publicado trimestralmente na sessédo de painéis dinamicos da pagina de Dados e Indicadores do
Setor no site da ANS.
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sinistralidade dos planos coletivos continua superior a do segmento individual no terceiro
trimestre de 2023. O segmento coletivo por adeséo fechou o terceiro trimestre com 87,2%
de sinistralidade, mantendo-se estavel nos ultimos trés trimestres e retornando ao mesmo
patamar do terceiro trimestre de 2022. O segmento empresarial apresentou queda de 1,5
p.p. em relacao ao trimestre anterior e 0,9 p.p. em relacdo ao terceiro trimestre de 2022.
A sinistralidade nos trés tipos de contratacdo ainda segue em nivel superior a sinistralidade
observada no periodo anterior a pandemia de 2020.

B Grafico 15 - Sinistralidade da carteira propria por tipo de contratacao (%)
Carteira de planos médico-hospitalares, acumulado em 12 meses
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Fonte: ANS/DIOPS
Notas: Sinistralidade média agregada, desconsiderando provisdes e tributos diretos.
Apenas planos regulamentados com formagéo de preco preestabelecida.

Receitas e Despesas Assistenciais

O grafico 16 apresenta a evolugéo trimestral das contraprestagoes (receitas assistenciais)
e eventos (despesas assistenciais) per capita acumulados em 12 meses, em valores
nominais e em valores reais (descontada a inflagdo). Esses indices compdem o indicador
de sinistralidade, sendo importante analisa-los separadamente para compreender sua
evolugao.
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B Grafico 16 - Contraprestacoes e Eventos per capita, valores nominais e deflacionados
(R$/més)
Operadoras médico-hospitalares, acumulado em 12 meses
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Fonte : ANS/DIOPS, ANS/SIB, SIDRA/IBGE e Painel Contabil da Saude Suplementar'®

Notas:

Total de contraprestagdes e eventos dos Ultimos 12 meses, exceto tributos diretos e variagdes de provisdes técnicas, dividido pela
soma de beneficiarios nos ultimos 12 meses.

Valores deflacionados correspondem a valores nominais, descontada a inflagdo medida pelo IPCA.

Apenas planos com formagao de preco preestabelecida.

A relacéo entre os valores nominais de receitas e despesas do grafico 16 define o patamar
de sinistralidade apresentado nos graficos anteriores. Em termos nominais, no terceiro
trimestre de 2023 a receita per capita atingiu R$ 373 por més, com um aumento de 2,75%
em relagdo ao trimestre anterior. A despesa per capita atingiu R$ 319 por més, um aumento
de 1,9% em relacdo ao trimestre anterior. Tanto a receita quanto a despesa per capita
mantiveram a tendéncia de aumento observada desde o quarto trimestre de 2022, porém
com a receita observando crescimento superior a despesa no periodo. Em termos reais, a
despesa de eventos per capita se mantém praticamente estavel desde o terceiro trimestre
de 2022. J& a receita de contraprestagOes per capita apresenta tendéncia de crescimento
nos trimestres mais recentes.

B 5 INFORMAGOES DE DEMANDAS DO CONSUMIDOR

As informagoes apresentadas nesta sec¢ao referem-se ao acompanhamento mensal das
reclamacgoes registradas junto aos canais de atendimento da ANS.

Nesta terceira edicdo do Panorama, foi feita, adicionalmente, uma andlise especifica sobre
as reclamacoes relacionadas ao Rol de Procedimentos e Eventos em Salde, considerando
que a sec¢ao sobre Programas e Projetos da ANS destaca o Painel Dindmico de Informagdes
do Rol.

Evolugao das reclamagoes NIP

15 Painel Contabil da Satde Suplementar publicado trimestralmente na sessédo de painéis dinamicos da pagina de Dados e Indicadores do
Setor no site da ANS
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O grafico 17 apresenta a evolugdo das reclamacoes tratadas por meio na Notificagdo de
Intermediacao Preliminar (NIP), tanto as assistenciais como as néo assistenciais. Observa-
se que, nos 10 primeiros meses de 2023, em comparagao ao mesmo periodo de 2022,
houve um aumento de 49,7% nos registros, superando 0s nudmeros de reclamacgoes de anos
anteriores.

B Grafico 17 - Evolugdo de reclamacées NIP (assistencial e nio assistencial)
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Fonte: Painéis de Fiscalizacao (ANS), de janeiro de 2020 a outubro de 2023.

Destaca-se que o0 cadastro de reclamacoes e solicitagdes de informacdo na ANS utiliza,
além de outros pardmetros, uma classificacdo estabelecida pelo sistema de atendimento
da Agéncia, dividindo a informacg&o em eixos, temas e subtemas, compondo uma arvore
tematica. O objetivo & conferir maior qualificagdo ao atendimento realizado e subsidiar

a ANS no acompanhamento do mercado de saude suplementar, sendo um importante
instrumento para o processo regulatorio e para o planejamento e condugao das agoes de
fiscalizagdo.

A estrutura utilizada permite avaliar e separar as demandas apresentadas por assuntos
relevantes para a Agéncia, como por exemplo, agrupar demandas de acordo com sua
natureza (demanda assistencial ou ndo assistencial) ou por temas.

As demandas classificadas no subtema Rol de Procedimentos e Cobertura Contratual
permitem acompanhar, entre outras questoes, algum impacto que possa ter ocorrido

ao se realizar uma nova incorporagao ao Rol vigente, ou solicitagoes decorrentes de
procedimentos que ndo estdo na lista de procedimentos de cobertura obrigatoria ou, ainda,
dificuldades relacionadas as diretrizes de utilizagdo (DUT).

No gréafico 18, observa-se que, embora tenha aumentado o numero absoluto de
reclamacoes cadastradas no subtema Rol de Procedimentos e Cobertura Contratual, ao
longo dos trés ultimos anos, proporcionalmente ndo houve grandes variagdes em relagdo ao
total de reclamagoes NIP, representando entre 7% e 10% deste total.

21


https://www.gov.br/ans/pt-br/assuntos/informacoes-e-avaliacoes-de-operadoras/indice-de-reclamacoes-2

Panorama - Saude Suplementar

B Grafico 18 - Distribuicao percentual de reclamacoes NIP por natureza das demandas
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Fonte:. Painéis de Fiscalizacdo (ANS), de janeiro de 2020 a outubro de 2023.

Natureza das demandas

As demandas de natureza assistencial tém tido um peso cada vez mais relevante,
representando 82,7% (em 2023, até outubro) do total de reclamacoes NIP cadastradas na
ANS (grafico 19).

B Grafico 19 - Distribuicdo percentual de reclamacdes NIP por natureza das demandas
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Fonte: Painéis de Fiscalizacdo (ANS), de janeiro de 2020 a outubro de 2023..

Indice Geral de Reclamacées (IGR)

Em linhas gerais, o indice Geral de Reclamacdes (IGR) apresenta aumento ano a ano
para planos de assisténcia medica e uma certa estabilidade para planos de cobertura
exclusivamente odontologica. Importante destacar que o indice informa uma relagdo
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inversamente proporcional a satisfacdo dos beneficiarios. Ou seja, quanto menor o valor do
IGR, maior é a satisfagdo dos beneficiarios com as operadoras. Alem disso, é importante
destacar que o IGR ndo € calculado para as Administradoras de Beneficios.

O grafico 20, abaixo, mostra que, em média, 0s planos de assisténcia medica tiveram

55,1 reclamagdes para cada 100 mil beneficiarios enquanto, os planos exclusivamente
odontologicos tiveram em media 1,3 reclamagao para a mesma quantidade de beneficiarios
nos primeiros 10 meses de 2023.

B Grafico 20 - indice Geral de Reclamacédes (IGR) por 100 mil beneficiarios, por
cobertura assistencial

LLll

2020 2021 2022 2023
(Até out)

m Médico Hospilatar m Exclusivamente Odontoldgico

Fonte: Painéis de Fiscalizacdo (ANS), de janeiro de 2020 a outubro de 2023.

Taxa de Resolutividade (TR)

Entre 0s meses de janeiro de 2019 e setembro de 2022, a Taxa de Resolutividade (TR) da
mediacdo de conflitos feita pela ANS por meio da Notificacdo de Intermediagdo Preliminar
(NIP), alcangou indice superior a 90%, considerando todas as demandas cadastradas na
ANS no periodo, que foram passiveis de mediacgao (grafico 21).

Em 2022 (até setembro), a resolutividade das demandas cadastradas no subtema Rol de
Procedimentos e Cobertura Contratual foi de 89,2%, apresentando reducao em relacao aos
anos de 2021 (91,4%) e 2020 (92,3%).

23


https://www.gov.br/ans/pt-br/assuntos/informacoes-e-avaliacoes-de-operadoras/indice-de-reclamacoes-2

Panorama - Saude Suplementar

B Grafico 21 - Resolutividade Total (Demandas NIP Assistenciais e N4o Assistenciais)
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Fonte: Painéis de Fiscalizacdo (ANS), de 2013 a setembro de 2022.

B 6 PROGRAMAS E PROJETOS DA ANS

Painel de Informacoes do Rol

O Painel de Informacdes do Rol ¢ uma iniciativa da ANS que se insere em um contexto
de maior transparéncia e divulgacéo de informacdes relevantes para o setor de saude
suplementar, especificamente no ambito das incorporagdes de tecnologias em saude por
meio do processo de atualizagdo do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude.

Tendo em vista que novas tecnologias em saude sdo continuamente incorporadas a pratica
assistencial, o Rol é constantemente atualizado, ampliando com regularidade o arsenal de
intervencOes em salde que compdem a cobertura assistencial obrigatoria no ambito da saude
suplementar. O rito processual de atualizagdo do Rol esta disposto na Resolugdo Normativa n°
555/2022 e observa a metodologia de Avaliagdo de Tecnologias em Saude (ATS).

Integram o processo de ATS na Agéncia dois tipos de estudos econdmicos: as Avaliages
Econdmicas em Saude (AES) e as Analises de Impacto Orgcamentario. Enquanto as primeiras
podem ser definidas como técnicas analiticas formais para comparar alternativas de agéo
propostas, levando em consideragao custos e consequéncias para a saude (desfechos), nas
analises de impacto orcamentario (AlO) busca-se dimensionar as consequéncias financeiras
advindas da adocdo de uma tecnologia em saude, dentro de um determinado cenario de
saude com recursos finitos.

O painel dindmico foi langado em agosto de 2023 com o objetivo de apresentar os dados
econdmicos de todas as propostas de incorporacoes de tecnologias recebidas pela ANS
atraves de formulario eletronico (Formrol) desde 2022. Nesse sentido, a ferramenta oferece
a possibilidade de os dados serem utilizados para consulta sobre as tecnologias pelo
publico em geral e, também, como insumo para estudos sobre as incorporacgdes realizadas,
contribuindo para o seu monitoramento.

De uma forma geral, 0 painel € composto por duas visualizagoes de dados das Analises de Impacto
Orcamentario (AIO) e duas visualizagdes sobre as Avaliagdes Econdmicas em Saude (AES) das
propostas de incorporagdes de tecnologias ao Rol de Procedimentos e Eventos em Saude.
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Em relagéo as visualizagoes relacionadas a AlO, é possivel consultar a média anual
consolidada do impacto orgamentario incremental das tecnologias incorporadas ao rol
por ano (AlO — Incorporacgdes) e a meédia anual do impacto orgcamentario incremental das
tecnologias incorporadas e nédo incorporadas (AIO — Global).

Nas duas visualizacOes, alem de estatisticas descritivas e dados sobre a populagao-alvo,
também sdo disponibilizados filtros para as tecnologias incorporadas e ndo incorporadas,
para o tipo de tecnologia (medicamento ou procedimento), para a classe terapéutica do
medicamento (antineoplasico, imunobioldgico, outra), para tecnologia relacionada a doenca
oncoldgica, para 0 ano da proposta e para 0 ano da incorporagao.

Ja em relacdo a AES, podem ser verificados o0s tipos, 0s desfechos e as quantificagoes
das AES das tecnologias propostas para a incorporacao ao rol (AES — Descritivo) € 0
detalhamento dos resultados das AES por tipo de analise (AES — Detalhe).

Também para os dados de avaliagdo econdmica, sdo disponibilizadas estatisticas descritivas
e filtros similares aos das visualizages da AlO quanto a incorporagdo ou ndo, tipo de
tecnologia, classe terapéutica, doencga oncoldgica, anos da proposta e da incorporagao.

Nesse sentido, considera-se que este painel € uma ferramenta relevante na medida em
que possibilita que toda a sociedade acompanhe os resultados das analises econémicas de
incorporacdes de tecnologias feitas pela ANS, de forma pratica e simplificada.

O Painel de Informacdes do Rol pode ser acessado na pagina da ANS na internet em:
Acesso a Informacgdo / Dados do Setor / Dados e Indicadores do Setor / Painéis Dindmicos /
Dados assistenciais da salude suplementar.

Link: https://app.powerbi.com/view?r=eyJrljoiMDY2N2NKYTYtODM3NyOON]VKLTk2N2Ut-
M2ZjM2MwMzE40DMwliwidCI6ljIkYmEOODBJLTRMYTctNDJMNC1iYmEZLTBmYjEzZNz-
VmYmU1ZiJ9.

Atualizado em 05/10/2023

Painel de Informacodes
do Rol:

Impacto or¢amentario e
avaliacdo econémica das
propostas de incorporacéo de
novas tecnologias no ambito da
saude suplementar

[ Acesso aos Dados

.
(: ANS Agéncia Nacional de I b

Salide Suplementar
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B 7 ASPECTOS NORMATIVOS E LEGAIS

Arcabouc¢o normativo

No terceiro trimestre de 2023, foram publicados sete novos normativos, sendo seis
Resolugdes Normativas referentes a alteragoes no Rol de Procedimentos e Eventos da
ANS, além da RN n° 585, publicada em 24 de agosto de 2023, que trata dos critérios para
as alteragOes na rede assistencial hospitalar no que se refere a substituicdo de entidade
hospitalar e redimensionamento de rede por reducao.

Rol de Procedimentos e Eventos em Saude

De julho a setembro de 2023, seis novas Resolugoes Normativas com atualizagdo do Rol
foram publicadas, e 11 novas tecnologias foram incorporadas (tabela 2).

B Tabela 2 - Tecnologias incorporadas no Rol de procedimentos da ANS, por grupo,
2022-2023

2023 2023 2023
(1° trimestre)* | (2° trimestre)* | (3° trimestre)*

Terapia antineoplasica oral 3 1
Terapia imunobioldgica e outras
: . 9 4 - 5

terapias para infusao
Testes diagndsticos (laboratoriais e

: 7 2 1 1
de imagem)
Procedimentos 6 2 - 4
Total 41 9 4 11

Fonte: GGRAS/DIPRO/ANS, 2023
*Tomando por base a publicagdo da RN e ndo a vigéncia da cobertura.

Monitoramento da participagao social na produgcao normativa

A participacdo social na ANS ocorreu por meio de audiéncias publicas e consultas publicas
sobre 0s normativos em elaboracao.

No terceiro trimestre, foram realizadas 2 Audiéncias Publicas, além de 5 Consultas Publicas
encerradas no mesmo periodo. Em relagdo ao tema dos normativos submetidos a contribuicéo
da sociedade, o processo de elaboragao do Rol de Procedimentos e Eventos em Saude
representou 6 dos 7 mecanismos de participagéo realizados. Apenas uma consulta publica se
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referiu a tema distinto: a CP n® 111, sobre a proposta normativa de atualizagéo dos valores
constantes nos Anexos Il e IV da Instrugdo Normativa n° 18, de 29 de abril de 2022, pagos a
titulo de remuneragdo da contratacdo de servigos e realizagdo de outras despesas necessarias
para a manutencao dos regimes liquidatarios decretados pela ANS. A tabela 3 resume 0s
numeros da participagdo social na ANS no terceiro trimestre de 2023.

B Tabela 3 - Participacao Social, por tema e tipo, encerradas em julho-setembro/2023

Tipo de Participacao Social
Tema Audiéncia Consulta Total
Puablica Publica Geral
Rol de Procedimentos e Eventos em Salde

QOutros temas

Atualizacéo dos valores da Instrugéo Normativa n° 18 1 1

Fonte: GPLAN/SECEX/PRESI/ANS, 2023

27



PARA MAIS INFORMAGOES E OUTROS ESCLARECIMENTOQS, ENTRE EM CONTATO COM A ANS.
VEJA ABAIXO NOSSOS CANAIS DE ATENDIMENTO:

L 2 7

. Formulario Atendimento presencial Atendimento
08I(D)gq7u§1AgI§56 Eletronico em Nucleos da ANS exclusivo para
Www.gov.br/ans Acesse 0 portal e deficientes auditivos
confira os enderegos 0800 021 2105

0 ans.reguladora ® @ANS_reguladora @ company/ans_reguladora @ans.reguladora ansreguladoraoficial

GOVERNO FEDERAL

ra AN Agéncia Nacional de M NISTERIO, DA
- Satide Suplementar SAUDE PN O

UNIAO E RECONSTRUGAO




	_Hlk136965989
	_Hlk131172554
	_Hlk153452015
	_Ref138147633
	_Ref138147708
	_Ref138147830
	_Ref138147908
	_Ref138147957
	_Ref138148455
	_Ref138148614
	_Ref138148737
	_Ref138149389

