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Beneficiarios de planos privados de assisténcia a saude Brasil (2000-2018)
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et Assisténcia médica com ou sem odontologia === Exclusivamente odontol dgico

Fonte: SIB/ANS/MS - 09/2018
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(RS bilhdes)

Receita de contraprestacoes e despesa assistencial de todas as operadoras
(Brasil - 2007-2017)
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=—w== Receita de contraprestacoes === Despesa assistencial
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Sinistralidade do Setor: saiu de 79,9% em 2007 para 83,99% em 2017 ]

Fontes: DIOPS/ANS/MS - 24/08/2018
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Piramide da estrutura etaria da populacao
(Brasil - 2016)

Brasil Setor Suplementar

Faixa ktana . L
Populacdo Brasileira

Il Faixa Etaria Populacio da Saude Suplementar
12 18
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Fonte: SIB/ANS/MS, MARCO 2016
http://www.ans.gov.br/perfil-do-
setor/dados-gerais



http://www.ans.gov.br/perfil-do-setor/dados-gerais

Série Historica da participacao da populacao idosa na carteira das operadoras por
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Fonte: SIB/ANS/MS, MARCO 2016
http://www.ans.gov.br/perfil-do-setor/dados-gerais
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http://www.ans.gov.br/perfil-do-setor/dados-gerais

Indice de Envelhecimento por sexo segundo a filiacdo a planos privados médico-
hospitalares na Regiao Sudeste, 2003, 2008 e 2013

) Com Plano Privado Sem Plano Privado

Indice de
envelhecimento

(60+ / 15-) 2003 2008 | 2013 | 2003 H 2008 | 2013
Total 0,5 059 | 0,78 @ 0,37 | 0,51 0,7
Masculino 0,4 0,48 | 0,61 0,31 0,43 0,62
Feminino 0,61 069 09 @ 042 | 0,59 0,78

[ Quanto maior o resultado da Razao — maior a quantidade de idosos J
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Mapa global — Distribuicao das Doencas Transmissiveis, doencas Maternas e
Perinatais, Desordens Nutricionais
Taxa de Mortalidade por 100 mil - 2017 (ambos os sexos, todas as idades)

Commuhnicable, maternal, neonatal, and nutritional diseases
Both sexes, All ages, 2017, Deaths per 100,000
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Mapa global — Distribuicao das Doencas Cronicas Nao Transmissiveis

Taxa de Mortalidade por 100 mil - 2017 (ambos os sexos, todas as idades)
(excluindo as causas violentas)

Non-communicable diseases
Both sexes, All ages, 2017, Deaths per 100,000
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Mortalidade Proporcional por Causas (CID10), Brasil, 2016

|. Doencas infecciosas e
parasitarias
BIl. Neoplasias (tumores)

B|X. Doencas do aparelho
circulatorio

BX. Doencas do aparelho
respiratorio

B XVI. Afec originadas no periodo
perinatal

B XX. Causas externas de 12,1
morbidade e mortalidade
Todas Outras Causas de Obito

Fonte: Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de vy
Informacdes sobre Mortalidade — SIM, 2016 «ANS
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O que causa a maioria das mortes no Brasil?

As 10 principais causas de morte em 2017 e variacao percentual, 2007-2017, todas as

idades, ambos os sexos

Ranking em 2007 Ranking em 2017 Variacdo percentual 2007-2017

Doenca isquémica do coracdo o—o Doenca isquémica do coracao
Doenca cerebrovascular 9—9 Doenca cerebrovascular
Infec resp inferiores o—e Infec resp inferiores

Violéncia interpessoal Alzheimer
DPOC DPOC
Alzheimer Violéncia interpessoal
Acidente transito ~ - _-o Diabetes
"_'.l-r-.;
Diabetes 0’ "~ Acidente transito

Transt neonatais 0‘ —-o Cirrose
-
Cirrose @""'r ~. Doenca renal cronica
i

Doenca renal cronica

iy
@ Transt neonatais

Fonte: Institute for Health Metrics and Evaluation (IHME), Estado de Washington, EUA
http://www.healthdata.org/

22.3%
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55.5%
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Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT)

v Dados do Sistema de Informacdes de Mortalidade (SIM), do Ministério da Saude, mostram
que, em 2015, as DCNT representaram 68% das mortes no Brasil (SVS/MS, 2015).

v’ Maioria das mortes prematuras por DCNT s3o evitaveis;

v’ Estudos realizados em diversos paises - dos 38 milhdes de vidas perdidas por DCNT, em
2012, 16 milhoes (42%) de mortes foram prematuras e poderiam ter sido evitadas (WHO,
2015);

v' DCNT vem aumentando na ultima década no Brasil: 14,2% de prevaléncia hipertensao e
61,8% de diabetes (Vigitel/MS, 2017).

v No setor suplementar — Entre 2008 e 2016, a proporcado de beneficidrios adultos com
excesso de peso passou de 46,5% para 53,7% e a proporcao de obesos aumentou de 12,5%
para 17,7% (Vigitel 2016). SANS
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Principais causas de internacao de idosos beneficiarios de planos de saude, internados em
hospitais publicos (SUS), por sexo e idade, Brasil, 2015

Causas da Internacao em Idosos Beneficiarios no
SUS - Capitulo CID-10

Il. Neoplasias (tumores)
IX. Doencas do aparelho circulatorio
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
Xl. Doencas do aparelho digestivo
X. Doencas do aparelho respiratorio
XIV. Doencas do aparelho geniturinario
. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
VIl. Doencas do olho e anexos
Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo
VI. Doencas do sistema nervoso
IV. Doencas endodcrinas nutricionais e metabdlicas
Xll. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
V. Transtornos mentais e comportamentais
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XXIl. Contatos com servicos de saude
IIl. Doencas sangue orgaos hemat e transt imunitar

XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémica

VIll.Doencas do ouvido e da apofise mastoide

Fonte: Tabnet ANS — Ressarcimento ao SUS
http://www.ans.gov.br/anstabnet/cgi-bin/dh?dados/tabnet_res.def

MULHERES (%)

60 - 79 anos 80anos+ 60-79 anos 80 anos +

20,0
19,0
10,0
7,3
7,2
6,8
5,7
4,4
3,8
3,5
2,6
2,5
2,5
2,2
0,9
0,9
0,4
0,2

10,9
22,0
15,4
5,3
15,8
6,2
7,6
2,7
1,9
2,4
3,5
1,4
1,2
1,9
0,3
1,1
0,1
0,1

HOMENS (%)
18,7 13,3
238 22,9
10,0 11,5
9,0 6,2
7,0 16,7
7,1 6,5
5,9 8,6
2,6 2,5
2,2 0,9
2,8 1,5
2,3 2,9
2,2 2,0
2,0 0,7
2,0 1,9
1,2 0,3
0,8 1,2
0,2 0,1
0,1 0,0
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Desafios para a Saude Suplementar

Perfil demografico e projecao (2010, 2030, 2050)

A — Populacao brasileira = Masculino = Feminino

2010 2030 2050
Fonte: IBGE, Projecio da populacio do Brasil por sexo e idade para o periodo 1980-2050 - Revisdo 2008 e SIB/ANS/MS - 12/2009
Motas: 1. As piramides de beneficiarios em 2030 e 2050 foram calculadas aplicando-se sobre a projecio da populacdo do Brasil, publicada pelo IBGE, as taxas de cobertura
referentes a 2009,
2. As faixas etarias sfo apresentadas de 5 em 5 anos ¢ a ultima faixa € 80 anos ou mais.

—

*» Transicao Demografica
de rapida evolucao

¢ Transicdao Epidemioldgica

*»* Transicao Tecnologica

> E necessaria a realizagdo
da correspondente
transicao na organizacao
dos servicos de saude



ACREDITACAO OPERADORAS



Acreditacao de Operadoras

~N

' ® Certificacao do cumprimento de boas praticas em gestao organizacional e gestao em saude pelas
Operadoras, com o objetivo de qualificacao da prestacao dos servicos e reducao de custos, levando a
uma melhor experiéncia para o beneficiario.

J
N\

- Operacionalizacao

" Processo é realizado por Entidades Acreditadoras reconhecidas pelo INMETRO e homologadas pela
ANS a partir de requisitos estabelecido pelo 6rgao regulador.

y,
] R
Operadoras Acreditadas
= Atualmente existem 42 operadoras MH acreditadas.
y,
\'

/+ /) Entidades Acreditadoras

= Atualmente o Programa conta com 06 Entidades Acreditadoras reconhecidas pelo INMETRO e
homologadas pela ANS existem 42 operadoras MH acreditadas

J
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Objetivos da Acreditacao de Operadoras

ANS

= Aprimorar o seu papel de indutor de qualidade das operadoras

= Desenvolver no setor condicdes para a competicao facilitando a escolha qualificada

~N
OPERADORA

J
= Adocao das melhores praticas por parte das operadoras
= Evidéncia da competéncia técnica
= Reconhecimento e aceitacao de suas atividades
= Aumento da confianca dos clientes

~N
BENEFICIARIO

J

= Reducdo da Assimetria de Informacao
= Aumento na confianca ao escolher uma operadora
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Por que o Programa de Acreditacao é necessario?

Falhas de mercado

persistentes
(Silva, 2003).

A incerteza

O risco

A assimetria de
informacoes

Assimetria de
Informacao

(Sanchez & Ciconelli, 2012).

Desigualdade na
distribui¢do de informagdo
entre os atores

Uma das partes do sistema de
saude detém informacgoes
significativas, enquanto que a
outra parte ndo possui
informacgoes suficientes

Ndo ha como fazer uso do

sistema de forma adequada

ou suficiente

O Sistema de Saude é um

“bem credencial”
(Lopes, 2009).

Quando o consumidor
ndo consegue avaliar
com suficiéncia todos
os atributos de
qualidade
relacionados a esse
servico, mesmo apos
sua utilizagdo,
necessitando de
amparo de
especialistas

Falta de
empoderamento

(Sanchez e Ciconelli, 2012)

O conhecimento
precario ou
ausente impede
o individuo de
realizar as
escolhas mais
adequadas
para a sua
necessidade

A Lei 9.656, de 1998 e a criagcdao da ANS por meio da Lei 9.961, de 2000, foram importantes marcos para regular o | gy
setor, reduzindo falhas de mercado importantes, como a assimetria de informacao. \‘ANS
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Por que o programa de acreditacao é necessario?

Baixa Cultura de Qualidade Mercado potencial para
Setor acreditacao
Qualidade é tudo aquilo que atende as | ! Apenas 42 OPS MH acreditadas = |
expectativas dos clientes e esta direcionado a sua o C ey .
k satisfacio (Coutinho, 2014). ) k 21,17% do Total de Beneficiarios )
" Como qualquer organizacao, as operadoras ) ! Potencial de 722 operadoras )
devem buscar a qualidade e a satisfacao de seus , 4 :
k beneficiarios ) k medico-hospitalares )
No Brasil, a cultura da qualidade ainda precisa ser Potencial de 321 Operadoras
ampliada. exclusivamente odontoldégicas
" O ndmero de prestadores de servicos de saude | i De 3.777 Hospitais Privados apenas |
acreditados ainda é baixo frente ao numero total ' ~ : ’
k de prestadores de servicos existentes ) k 170 sao acreditados )
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Em que pontos a operadora acreditada é atualmente avaliada — RN 277/2011

Dimensoes da RN 277/2011 Quantidade de Itens

1 - Programa de Melhoria da Qualidade - PMQ 11
2 - Dinamica da Qualidade e Desempenho Rede Prestadora 12
3- Sistematicas de Gerenciamento das Acdes dos Servicos de Saude 25
4- Satisfacao dos Beneficiarios 9
5- Programa de Gerenciamento de Doencas e Promocao da Saude 51
6- Estrutura e Operacao 15
/- Gestao 4

TOTAL 147
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Fluxograma da Acreditacao de Operadoras

-

reconhecida pelo INMETRO para o A Entidade Acreditadora é
Programa de Acreditacao de Operadoras homologada pela ANS
da ANS

S N

N\ )

A Entidade Acreditadora (EA) é

Entidade Acreditadora avalia a

Operadora de acordo com 0s

requisitos estabelecidos pela
ANS

Operadora procura uma das
Entidades Acreditadoras

reconhecida pela ANS

-

A ANS divulga em seu Portal a lista
com as Entidades Acreditadoras
reconhecidas para o Programa

~—

~N

J

Entidade Acreditadora
envia relatoério de
acreditacao para a ANS

A ANS homologa e divulga

a Acreditacao da
Operadora no portal
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Operadoras Acreditadas

Cooperativa

Médica
Medicina de
Grupo
Seguradora Filantropia
Fonte: Portal da ANS - http://www.ans.gov.br/planos-de-saude-e-operadoras/informacoes-e-avaliacoes-de-operadoras/acreditacao-de-operadoras O~ ANS
Consulta realizada em 22 de novembro de 2018 Agéncia Nacional de

Saude Suplementar AN OS
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11
12
13
14
15
16
17

18

19

Operadoras Acreditadas — Nivel |

Bradesco Saude S.A.

Central Nacional Unimed — Cooperativa Central

Fundacao Sao Francisco Xavier

Medical Medicina Cooperativa Assistencial de Limeira

SAMP Espirito Santo Assisténcia Médica Ltda.

Sao Francisco Sistemas de Saude Sociedade Empresaria LTDA.
Unimed Apucarana - Cooperativa de Trabalho Médico

Unimed Belo Horizonte — Cooperativa de Trabalho Médico

Unimed Chapeco - Cooperativa de Trabalho Médico da Regiao Oeste
Catarinense

Unimed Cooperativa de Servigos de Saude Vales do Taquari e Rio Pardo
Unimed Costa Oeste Cooperativa de Trabalho Médico

Unimed Curitiba Sociedade Cooperativa de Médicos

Unimed de Cascavel Cooperativa de Trabalho Médico

Unimed de Guarulhos Cooperativa de Trabalho Médico

Unimed de Londrina Cooperativa de Trabalho Médico

Unimed de Piracicaba Sociedade Cooperativa de Servicos Médicos

Unimed de Santa Barbara D’oeste e Americana — Coop de Trabalho Médico

Unimed do Estado do Parana - Federacao Estadual das Cooperativas Médicas

Unimed Encosta da Serra/RS Sociedade Cooperativa de Servicos de Saude

Ltda.

00571-1
33967-9
33995-4
36076-7
34203-3
30209-1
35809-6
34388-9
35429-5

30639-8
37110-6
30470-1
37007-0
33305-1
34326-9
31572-9
36929-2

31272-0

31171-5

20
21

22
23

24

25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38

Unimed Erechim Cooperativa de Servicos de Saude Ltda

Unimed Franca - Sociedade e Cooperativa de Servicos Médicos e
Hospitalares

Unimed Goiania - Cooperativa de Trabalho Médico

Unimed Juiz de Fora - Sociedade e Cooperativa de Servicos Médicos e
Hospitalares

Unimed Nordeste RS Sociedade Cooperativa de Servicos Médicos Ltda.

Unimed Noroeste do Parana Cooperativa de Trabalho Médico
Unimed Norte Pioneiro - Cooperativa de Trabalho Médico
Unimed Paranavai Cooperativa de Trabalho Médico

Unimed Pato Branco Cooperativa de Trabalho Médico

Unimed Porto Alegre - Cooperativa Médica

Unimed Regional Sul Goids Cooperativa de Trabalho Médico
Unimed Rio Branco Cooperativa de Trabalho Médico Ltda.
Unimed RS Federacao das Cooperativas Médicas do RS Ltda.
Unimed S3o José do Rio Preto - Cooperativa de Trabalho Médico
Unimed Sorocaba Cooperativa de Trabalho Médico

Unimed Uberaba Cooperativa De Trabalho Medico Ltda.

Unimed Vale das Antas RS Cooperativa de Assisténcia a Saude Ltda.
Unimed Vale do Sinos Cooperativa de Assisténcia a Saude Ltda

Unimed Vitdria Cooperativa de Trabalho Médico

35702-2
35478-3

38287-6
30688-6

32557-1

36577-7
36606-4
32086-2
37068-1
35250-1
30547-2
33787-1
36708-7
33510-0
34829-5
35406-6
33554-1
35641-7
35739-1

oauae supiementar 1 MAIN\JO



Operadoras Acreditadas — Niveis Il e lli

39 Unimed Noroeste RS - Sociedade Cooperativa de Assisténcia a Saude Ltda.
40 Unimed Norte Capixaba Cooperativa de Trabalho Médico
41 Unimed Sul Capixaba Cooperativa de Trabalho Médico

42 Unimed Vertente do Caparao Cooperativa de Trabalho Médico

35726-0

37177-7

32070-6

31789-6

Nivel 1l

Nivel Il
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Entidades Acreditadoras homologadas

ENTIDADE ACREDITADORA VALIDADE DA HOMOLOGAGCAO*

1) A4 Quality Services Auditoria e Certificacao Ltda 09 de janeiro de 2022
2) Consorcio Brasileiro de Acreditacao - CBA 19 de junho de 2021
3) Det Norske Veritas —-DNV 02 de agosto de 2021
4) Instituto Nacional da Qualidade e Desenvolvimento Social - ISOPOINT 11 de julho de 2019
5) Fundacao Carlos Alberto Vanzolini 14 de julho de 2021
6) ABNT — Associacao Brasileira de Normas Técnicas 27 de novembro de 2021
E‘Zﬁﬁ. :aor::; I(ijzaa j:lzr;hzt;pciélr\:\;v‘\ll;t\l:l;so.gdc;v.zbgigIanos-de-saude-e-operadoras/informacoes-e-avaIiacoes-de-operadoras/acreditacao-de-operadoras ég{i @!!g /!é



Evidéncias na Indugcao da Qualidade

Dispersao da Nota do IDSS das 42 operadoras » Até o ano-base 2016: deslocamento
acreditadas, de 2011 a 2017* (ano-base) do IDSS das operadoras acreditadas
para notas mais elevadas, bem como
1,0000 ® menor distancia entre as notas destas
e o operadoras (menor dispersao).
0,9000 o - o ; 5 E ;
0.8000 = 8 " x e ~ ¢ » Aumento das OPS acreditadas =>
! i o v 8 . § 2 Interesse pela busca das melhores
0,7000 ¥ 5 . ; - oraticas:
. P s
0,6000 - : ® .
0,5000 @ Qtde de OPS
0,4000 acreditadas
0,3000 ! Dez/2015
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017* Dez/2016 16
22/Nov/2018 42

Fonte: Portal da ANS; Sistema Qualificacao, out/2018.
*2017 - Resultado Preliminar
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Evidéncias na Indugcao da Qualidade

eI T -~ i O grau de diferenciacdo das OPS acreditadas | __--------___
//’/O IDSS médio-ponderadc; \L\PP% ser efeito da E’?rltf‘?ﬁa_o_tia_s?f"‘_jLCLO_”E“???: "’6’|DSS médio ponderado, S;;n\\
! demonstra melhor \ /  pontuacdo extra paraas OPS
'\\ desempenho das ,'I ': acreditadas demonstra uma )
\\ operadoras acreditadas 51\ \\ associacao entre acreditacao e S
el . el \\\ \\\melhor desempenho./,,/
Média ponderaaé‘de:l:QSS\ano—base (AB) 2017* ,"
OPS Acreditadas X O\PSﬁé'lQ\\qcreditadas t
N ',
Média de IDSS médio IDSS médio ponderado sem
Operadoras MH Total OPS Beneficiarios AB pontuacao extra para OPS
ponderado :
2017 Acreditada
Nao Acreditadas 708 43.162.260 0,5895 0,5895
Acreditadas 38 11.248.398 0,8395 0,6900

Além disso, das operadoras que ficaram na faixa 1 do IDSS, (desempenho entre 0,8 e 1), 61% sao
acreditadas, o que refor¢a ainda mais a sinergia entre os Programas. 18
Agencia Nacional de | ANOS

Satde Suplementar




IDSS e Notas por Dimensao do IDSS das Operadoras Acreditadas

Estudo: Notas grifadas em vermelho: notas abaixo de 0,6 ( faixas inferiores de avaliacao de desempenho)

IDSS ano-base 2015 e Dimensoes

IDSS ano-base 2016 e Dimensoes

IDSS ano-base 2017 (Resultados preliminares) e Dimensoes

[DSS 2016

ano-base
Operadora | 2015 | IDGA | IDGR | IDQS | IDSM
| 0,88200 10,90450 | 1,00000 | 0,75710 | 0,86640
2 0,80880 1 0,92710 | 1,00000 | 0,54920 | 0,75890
3 0,73670 10,99430 | 0,49150 | 0,68390 | 0,77730
4 0,75090 10,96900 | 0,82360 | 0,47170 | 0,73930
5 0,79200 1 0,76980 | 1,00000 | 0,40810 | 0,99010
b 0,04330 10,77740 | 0,61220 | 0,26520 | 0,91830
7 0,76370 | 0,97060 | 0,63200 | 0,57330 | 0,81770
8 0,95420 10,96460 | 0,98160 | 1,00000 | 0,87080
9 0,73980 1 0,78810 | 1,00000 | 0,39070 | 0,78040
10 0,09660 | 0,74370 | 0,55050 | 0,56520 | 0,92680
11 0,80770 10,94990 | 0,96490 | 0,41470 | 0,90160
12 0,71470 10,96940 | 0,48440 | 0,54180 | 0,86310
13 0,75590 10,95810 | 0,57560 | 0,60430 | 0,88540
14 0,74650 | 0,83770 | 0,80980 | 0,47390 | 0,86450
15 0,83210 10,95870 | 0,99330 | 0,50830 | 0,86790
16 0,74374 1 0,84560 | 1,00000 | 0,32510 | 0,80410

100% das OPS com IDSS = 0,6

Operadora IDSS 2017 ano-hase 2016 IDQS IDGA IDSM IDGR
opPS1 0,8996 0,9953 0,7393 0,8640 1,0000
0pPS?2 0,7784 1,0000 0,7895 0,5700 0,7543
0PS3 0,8479 0,7614 0,8266 0,8035 1,0000
0PS 4 0,8486 0,6903 09423 0,9240 0,8379
0PS5 0,8707 0,8288 0,8500 0,8040 1,0000
0PS6 0,8729 0,8854 0,8705 0,8296 0,9062
0PS7 0,7975 0,8637 08788 0,8002 0,6472
0PS 8 0,9115 0,8324 0,8896 0,9240 1,0000
0pPs9 0,8274 0,5945 08511 0,8640 1,0000
0PS 10 0,9115 0,7355 09324 0,9780 1,0000
0PS11 0,8421 0,6708 0,8532 0,9150 0,9294
0PS 12 0,8804 0,7327 08739 0,9150 1,0000
0pPS13 0,7143 0,5984 0,8069 0,7582 0,6938
0PS 14 0,8325 0,5518 0,8742 0,9038 1,0000
0PS 15 0,8523 0,6010 09210 0,9660 0,9213
0PS 16 0,7697 0,5271 09281 0,6245 0,9992
opPS17 0,8249 0,8929 0,7082 0,6987 1,0000
0PS18 0,8502 0,8762 0,5946 0,9300 1,0000
0PS19 0,8245 0,9195 0,5596 0,8191 1,0000
0PS 20 0,8227 0,6708 0,8506 0,9240 0,8453
0PS 21 0,9328 1,0000 08673 0,8640 1,0000
0PS 22 0,8896 0,7575 0,8739 0,9270 1,0000
0PS 23 0,8941 0,9315 0,8480 0,7970 1,0000
0PS 24 0,7428 0,6158 08176 0,8640 0,6738
0PS 25 0,7847 0,6922 0,6799 0,7670 1,0000
OPS 26 0,8554 0,8270 0,8301 0,8719 0,8925
0PS27 0,9126 0,7462 09103 0,9940 1,0000
0PS 28 0,8906 0,7085 0,8599 0,9940 1,0000
0PS 29 0,7564 0,7640 0,8250 0,8308 0,6057
0PS 30 0,8694 0,8607 0,8515 0,7654 1,0000
0PS31 0,8928 0,6708 0,9065 0,9940 1,0000
0PS32 0,7271 0,8118 0,6602 0,7150 0,7237
0PS 33 0,8289 0,5621 09191 0,9940 0,8405
0PS34 0,8268 0,6279 08324 0,9240 0,9231
0PS 35 0,9055 0,9241 0,9410 0,7569 1,0000
0PS 36 0,8658 0,7358 08222 0,9240 0,9811
0PS 37 0,7879 0,6861 0,8861 0,8135 0,7659
0PS 38 0,8330 0,6095 0,9090 0,9767 0,8367
0PS 39 0,7773 0,5833 0,8865 0,7393 0,9000
0PS 40 0,8725 0,8846 08143 0,7912 1,0000

100% das OPS com IDSS 2 0,6

opera- | hes oPER IDOS IDGA IDSM IDGR
dora

u B 00,7870 00,5327 00,3058 1, 0000 0,854d46

2 00,7358 0O,5706 0,2974 0,778 0O,91949

3 00,4630 - - 00,8934 O, 5000

g9 0O,7272 00,3475 0,264 0O,9914 00,9626

5 00,9829 O,7319 O,7110 1, 0000 1, 0000

(S3 0O, 78549 0,4A490963 0,341 2 00,9785 0O,900549

7 1, 0000 00,8140 0O,9179 00,8844 0,999

8 00,8357 0O,5055 00,4463 1, 0000 1, 0000

=) O, 7260 o, 4713 O,3509 00,9645 1, 0000
10 00,8750 0O,9107 O, 5996 O, 79908 0O,619949
11 O, 7063 0O,5276 O,36449 00,6913 0O,8131
12 00,8452 00,6085 0O,53549 00,8825 00,8729
13 00,6460 00,6125 0,183 00,5329 00,9741
149 00,6757 O, 1500 00,4051 00,8787 00,9561
15 0O,7619 00,4581 00,3085 00,9398 1, 0000
16 00,6587 00,4960 00,3378 00,5458 0,949479
17 00,9137 0O, 7340 0O,5153 00,9630 1, 0000
18 1, 0000 00,8742 0O,7376 1, 0000 00,9238
19 1, 0000 00,6934 00,8148 1, 0000 00,9786
20 00,9879 0O,9190 0O,544038 1, 0000 1, 0000
24 0O,8609 00,7543 0,4a48908 00,8200 00,9166
22 0,38606 O,7631L O,2903 1, 0000 0,996 °1L
23 00,8395 0O,5303 00,4346 1, 0000 1, 0000
249 0O,9063 00,6204 00,5875 1, 0000 0,903908
25 0O,7652 00,4528 0O,2732 0O,99149 1, 0000
26 00,8338 0,63862 00,2681 1, 0000 00,9758
27 00,7871 00,6721 O,11384 1, 0000 1, 0000
23 0O,7301L O, 7091 00,2529 00,7384 1, 0000
29 00,8453 0O,7652 00,4629 00,8243 O, 7954
30 00,8444 00,4669 0O,5146 1, 0000 1, 0000
31 00,8716 0,63867 00,3854 1, 0000 1, 0000
32 00,8295 00,4601 00,4933 1, 0000 00,9334
33 00,8783 00,5874 O,5070 1, 0000 1, 0000
349 1, 0000 0O,9399 oO,7013 1, 0000 00,8197
35 0O,9156 0O, 7646 0O,5198 00,9342 1, 0000
36 O,9711L O, 7045 0O,6993 1, 0000 1, 0000
37 00,8513 0O,5153 O,5191 0,970 1, 0000
33 0O,9107 O,7105 00,4975 1, 0000 00,9834
39 O, 7199 0,590 00,4810 0O,99149 1, 0000
440 00,6023 00,4242 0O,5019 00,8104 00,8139
4471 00,5649 00,2435 00,4314 00,9817 00,6793
442 0O.7256 0.6017 0.4890 1, 0000 00,9841

95% das OPS com IDSS = 0,6




Operadoras Acreditadas

o Informagdes e Avaliagdes de Op- X -+ = =
- G O (@ Nio seguro | www.ans.gov.br/planos-de-saude-e-operadoras/informacoes-e-avaliacoes-de-operadoras < el (2] :

Ir para o conteddo )] Irpara o menu ] Irpara a busca ] Irpara o rodape [ Acessibilidade A n A- A

m BRASIL Servigcos Simplifigue! Participe Acesso a informacéo Legislacao Canais

ﬂﬁ.cessu a Informacgao DISQUE ANS O0B0OD 7019656 CENTRAL DE ATENDIMENTO Fale sobre a AMS Salade lImprensa English Espanol

| : ANS Agéncia Nacional de | A Agéncia Reguladora de Buscar no sitio da ANS

Saude Suplementar Planos de Saude do Brasil

Principal AANS Planos e Operadoras Legislacao Participacao da Sociedade Prestadores Dados do Setor Gestdao em Sadde Central de Atendimento

Espaco do Consumidor

Principal Planos e Og = S Hliactes de Operadoras
P Informacoes e Avaliagoes : ' -

de Operadoras

Espaco do Consumid acoes e Avaliacoes de Operadoras

Espaco da Operadora

Informacoes e Avaliag

Operadoras gr’“""t“‘i"'" B - _ Consultar Dados e Planos da Operadora
drno

Consultar Dados e Pig Confira os dados de os planos ativos de uma Operadora.

Qualificacio ANS
indice de Reclamacbes
Acreditacio de Operadoras

Operadoras em Regime Especial de

Liquidacio ou Faléncia ] } ]
Monitoramento da Garantia de Atendimento

indice de Efetivo FPagamento ao
Ressarcimento ao SUS {antigo Indice de
Adimpléncia de Ressarcimento ao SUS)

Acesse aqui o resultado completo do monitoramento da garantia de atendimento.

Taxas de partos cesareoss por operadora
de plano de sadde

Monitoramento de Garantia de
Atendimento

www.ans.gov.br/planos-de-saude-e-operadoras/informacoes-e-avaliacoes-de-operadoras | _=—— Proorama de Oualificacia de Dneradoras -
Saude Suplementar | ANQS
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Operadoras Acreditadas

= X
-y Il ) ALY | L SRS Sedly = i A AR T IR D7 e - Ry £ ‘>
G,' www.ans.gov.br,‘ [J:»B'T-I_“S‘U.-E':adu%"rf'.,.-,'Jt*lBCCTrS‘;-;ix“fu!"::SQCE.\'—:‘~ \'Ei]lEiLOt":-'Gi:"’_?Qefdi}_‘iab ﬁ f_; Z\. l_, L)

de plano de saude

Monitoramento de Garantia de
Atendimento

Espaco da Operadora

Contratacdo e Troca de Plano

I' A

Programa de Qualificagcdao de Operadoras

Confira o desempenho de uma empresa de planos de salde ou baixe um arquivo com os resultados de
todas elas no programa de Qualificacdo da ANS.

qualificacao
operadoras

g indice de Reclamacgées

!

_ Conheca a posicao de uma operadora no ranking das empresas de planos de salde que mais recebem
R reclamacdes de seus consumidores.

-
L)

o

| Confira aqui as operadoras que tiveram seu registro cancelado pelo Regime Especial de Liquidacdo
Extrajudicial ou que tiveram a faléncia decretada.

»
Percentual de Pagamento Administrativo das Operadoras junto ao Ressarcimento n { ANS

A?A 80 SUS a Nacional de ANOS
o Py ¥ Confira aqui o indice de adimpléncia das operadoras de planos de satide. Suplementar




Operadoras Acreditadas

S e — e — - - - - - - ——-T— 3 — - s
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@

C O (@ Naio seguro | www.ans.gov.br/planos-de-saude-e-operadoras/informacoes-e-avaliacoes-de-operadoras/acreditacao-de-operadoras
- - 0000000000000 = '

F

Informacoes e Avaliacbes de

O Programa de Acreditacao tem como objetivo certificar a qualidade assistencial das operadoras de planos de saude, de acordo com
avaliacdo feita por entidades de acreditacdo homologadas pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) e, a partir de
Consultar Dados e Planos da Operadora 03/05/2013, obrigatoriamente habilitadas pelo Instituto Nacional de Metrologia, Qualidade e Tecnologia (INMETRO).

Operadoras

Qualificaco ANS A analise das empresas leva em conta diversos pontos para conceder a certiddo, como a administracdo, a estrutura e a operacéo dos
servicos de salde oferecidos, o desempenho da rede de profissionais e de estabelecimentos de salde conveniados e o nivel de
satisfacdo dos beneficiarios.

indice de Reclamacies
Acreditacdo de Operadoras

Operadoras em Regime Especial de
Liquidagao ou Falencia A certiddo de acreditacdo pode ser conferida em 3 niveis:

indice de Efetivo Pagamento ao
Ressarcimento ao SUS (antigo Indice de

Q \5' Nivel |: operadoras de planos de saude avaliadas entre 90 (noventa) e 100 (cem) pontos;
Adimpléncia de Ressarcimento ao SUS) i

Taxas de partos cesdreos por operadora ' . . . ; . . )
de plano de satide (}.1 Nivel Il: operadoras de planos de saude avaliadas entre 80 (citenta) e 89 (oitenta & nove) pontos;
=

Monitoramento de Garantia de
Atendimenta

Espaco da Operadora Nivel Ill: operadoras de planos de saude avaliadas entre entre 70 (setenta) e 79 (setenta e nove) pontos.

Contratacdo e Troca de Plano

Operadoras Acreditadas

Reg ANS Nivel da

Operadora de Planos de Sainde n® Acreditagao Prazo de validade da Certidao
Unimed Uberaba Cooperativa De Trabalho Medico Lida. 35406-6 C Y e J anos
g MivE (A partir de 21 de fevereiro de
2017)
Bradesco Salide S A 00571-1 ) . 4 anos
« Nivell (A partir de 11 de maio de 2015)
Fundaco Sdo Francisco Xavier 33995-4 (1 p S 3 anos
g MNve (A partir de 08 de dezembro de
201a) .
Unimed Cooperativa de Serviges de Saude Vales do Taquari e Rio Pardo 30639-3 C 4 anos ' ANS 18
« Nivell (A partir de 20 de junho de 2017) :i?; Na'cional de ANOS
- } Suplementar



Operadoras Acreditadas

Entidades Acreditadoras /

Confira abaixo as entidades acreditadoras homologadas pela ANS:

Ad Quality Services Auditoria e Certificacao Ltda. B Visualizar (pdi)

DMWY - Det Morske Veritas E Visualizar (_pdf)

ISOPOINT I Visualizar (pdf)

CBA — Consorcio Brasileiro de Acreditacao

B Visualizar (_pdf)

Fundacao Carlos Alberto Vanzolini

K Visualizar (_pdf)

ABNT I Visualizar ( pdf)

Saiba Mais

Acesse a regulamentagiao relacionada

& RN n® 277, _de 04/11/2011

Compartilhe:

BoDRas

ANOS



Mercado Potencial para Acreditacao

Modalidade da Operadora

Autogestao
Cooperativa Médica
Filantropia
Medicina de Grupo

Seguradora Especializada em Saude
Total Geral

Acreditadas

Nivel |

0
32
1

36

Acreditadas Acreditadas
Nivel Il Nivel 1l Nao acreditadas

0 0 160
3 1 258
0 0 44
0 0 254
0 8

3 1 724

Total Geral
160
294
45
256

764

Modalidade da Operadora

Autogestao
Cooperativa Médica
Filantropia

Medicina de Grupo

Seguradora Especializada em Saude

Total Geral

Acreditadas
Nivel |

6.913.764
204.272
811.147

3.367.156
11.296.339

Acreditadas

Acreditadas

Nivel Il Nivel llI Nao acreditadas

4.876.141

170.021 13.465 10.732.888

900.350

23.116.073

3.833.516

170.021 13.465 43.458.968

Total Geral
4.876.141
17.830.138
1.104.622
23.927.220

7.200.672
54.938.793

Fonte: Portal da ANS, abr/2018 e SIB de dez/2017

Total de Beneficiarios nas 40 Operadoras Acreditadas:

11.479.825 = 21% do Total de Beneficiarios em OPS MH




Por que atualizar o programa?

A norma atual nao contempla as operadoras exclusivamente odontologicas

A forma de pontuacao dos itens permite critérios imprecisos e subjetividade na avaliacao

O Programa nao conta com Manual que estabeleca a interpretacao dos itens de verificacao,
possibilitando heterogeneidade de avaliacao entre as diferentes EA

O Programa nao conta com a descricao das formas de obtencao das evidéncias de cada item

Os itens de verificacao muitas vezes estao superpostos, necessitado de maior diferenciacao e
clareza

) ) ) ) ) )

Auséncia de critérios técnicos de manutencao e suspensao da acreditacao das OPS pela ANS

— — — ——/ — —




Por que atualizar o programa?

As EA constroem livremente seus proprios manuais, estabelecendo diferentes interpretacoes
para avaliacao das OPS, reduzindo a equidade nas avaliacdes

Auséncia de procedimentos e obrigacdes especificos para manutencao e suspensao do
reconhecimento das EA

Auséncia de critérios de qualificacao de auditores das EA

A norma nao estabelece um padrao minimo para os relatérios de avaliacao emitidos pelas
EA

O prazo maximo para expiracao da acreditacao € muito longo, 4 anos, gera incerteza na
permanéncia do status inicialmente verificado na avaliacao original




Grupo Técnico de Acreditacao de Operadoras

Grupo Técnico de Acreditacao de Operadoras

Descrigao

’:’ TOta | d e 16 reun |6es comre p resentantes d e Grupo Técnico destinado a discutir as mudancas na Resolucio Normativa RN 277 de 04 de novembro de 2011, que trata do Programa
. , -~ de Acreditacdao de Operadoras de Planos Privados de Assisténcia a Salde.
Operadoras, Prestadores de Servicos, 6rgao de

defesa do Consumidor, INMETRO e EA Reunides
s o e 0 fEem

8" Reunido 26/04/2018 Programa de Acreditacio de Operadoras — Ana Paula Cavalcante

B Visualizar (.pdf)

7® Reunido 24/101/2018 Lista de presenca B Visualizar {_pdf)

Apresentacdo — Ana Paula Cavalcante, Rosana Meves e Andre Magalhdes R Visualizar ( pdf)

** Todo o material do GT (apresentacodes, audios,

etc) esta disponivel em:

http://www.ans.gov.br/participacao-da-sociedade/camaras-e- Transmiss&o via Periscope — parte 2 BN Assistir (Periscope)
grupos-tecnicos/grupo-tecnico-de-acreditacao-de-operadoras

Transmissdo via Periscope — parte 1 B Assistir (Periscope)

6* Reunido 110972017 Cronograma atualizado R Visualizar ( pdf)

Lista de Presenca B Visualizar (_pdf)

Apresentacio — Ana Paula Cavalcante & Hosana MNevas R Visualizar ( pdf)

** A proposta de alteracao estd baseada na
literatura cientifica e em experiéncias
nacionais e internacionais na area de

a C re d Ita ga O . Apresentacdo — Ana Paula Cavalcante & Rosana MNevas R Visualizar { pdf)

Gravacdo via Skype for Business R Assistir (mpd)

5" Reunido 071082017 Lista de Presenca B Visualizar {_pdf)

4® reuniao 23106/2017 Lista de Presenca

B Visualizar (_pdf)

r~y
«a ANS
Agéncia Nacional de
Satde Suplementar

** As referéncias estao descritas no AIR e no
Manual.

>
O

N
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http://www.ans.gov.br/participacao-da-sociedade/camaras-e-grupos-tecnicos/grupo-tecnico-de-acreditacao-de-operadoras

Reformulacao do Programa de Acreditacao OPS

4 N
A proposta da reformulacao das dimensoes e requisitos teve como premissa a avaliacao da

operacao tipica de uma operadora de plano de saude, nao sendo incluidos requisitos que nao

. estivessem na esfera de governabilidade das operadoras. )

Pré-Requisitos Classificacao dos Itens Itens de Verificacao

Acréscimo de nota minima de 0,6 no
IDSS

Alteracao de 7 para 4 Essencial Revisao completa: de 147 para 157

Criacao da Dimensao Gestao

OPS sem parecer adverso ou com abstencdo Organizacional
de opiniao no exercicio da Auditoria
Independente das Demonstragcdes
contabeis.

Complementar

Exceléncia

r~y
«a ANS
37 Agéncia Nacional de
Satde Suplementar

I3

ANOS




Classificacao dos Itens

Classificacdo do Item Definicéo Icone

Essencial Os Itens essenciais sao condicao sine qua non /
para pontuar o requisito. Caso 01 item essencial @
do requisito ndo seja cumprido, a operadora Essencial

recebera nota Zero no requisito inteiro.

Complementar

Os itens complementares sao boas praticas
recomendaveis e, se cumpridos pela operadora,

elevam a pontuacao do requisito.

Q

Complementar

Exceléncia

Os itens de exceléncia sao praticas pouco
disseminadas no setor e de maior dificuldade de
consecucao. O cumprimento de 80% dos itens
de exceléncia € uma das exigéncias para a

operadora alcancar a Acreditacao nivel | - Ouro.

\7?
O,

Exceléncia

SANS

Agéncia Nacional de

Saude Suplementar

I3

ANOS



Reformulacao do Programa de Acreditacao OPS

Pontuacao Tempo de Validade da Acreditacao Exigéncias para Homologac¢ao da EA Qualificacao das Auditorias

Média dos requisitos na dimensao Uniformizacao dos Prazos Termo de Responsabilidade 1 Auditor na Area de Gest3o em Salde
. Nivel Il e lll = De: 3 ou 2 anos Para: 2 Termo de Auséncia de Conflitos de 1 Auditor da Area de Gestdo de
Zero ou um (ao invés de 0, 5 ou 10) . .
anos Interesse Negocios
12 meses de implantacio (ao invés de Nivel | —De: 3 ou 4 anos Para: 3 anos Diretrizes para relatério de Acreditagao

periodos quebrados)

Nivel | — pontuar 80% dos itens de
exceléncia

Para pontuar no requisito todos os
itens essenciais devem estar conformes

Sans |18

39 Agéncia Nacional de

Saude Suplementar AN OS



Reformulacao do Programa de Acreditacao OPS

Regras de Transicao

Odontologia

A norma entrard em vigor na data de sua
publicacao

A partir da publicacao, as OPS ja podem ser
acreditadas pela nova norma

Durante 180 dias, as OPS poderao ainda obter o
certificado cumprindo os requisitos da RN
277/11

A partir da publicacao, acreditacao pela RN
277/11 - validade maxima 18 meses

Criada lista de itens nao aplicaveis a OPS do
segmento Odontoldgico

40

Interpretacdo dos itens

Exemplos de formas de obtencao de evidéncias

Glossario

Referéncias Bibliograficas

r~y
«a ANS
Agéncia Nacional de
Satde Suplementar

I3

ANOS



Reformulagao do Programa de Acreditacao OPS

Novas dimensoes propostas
1-Gestao Organizacional

Dimensoes equivalentes na RN 277/2011
1-PMQ
4- Satisfacao dos Beneficiarios
6- Estrutura e Operacao
/- Gestao

2-Gestao da Rede Prestadora de Servicos de
Saude

2 - Dinamica da Qualidade e Desempenho Rede
Prestadora

6- Estrutura e Operacao

3-Gestao em Saude

3- Sistematicas de Gerenciamento das Acoes dos
Servicos de Saude

5- Programa de Gerenciamento de Doencas e
Promocao da Saude

6- Estrutura e Operacao

4-Experiéncia do Beneficiario

4- Satisfacao dos Beneficiarios

-~y
A\ ANS

Agéncia Nacional de
41 Saude Suplementar

I3

ANOS
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1. Planejamento e Gestdo
Estratégica

2.Sistema de Governanga
Corporativa

3. Politica de gestdo de
pessoads e
desenvolvimento de
liderancas

4. Tecnologia da
Informagdo

5. Politica de seguranga e
privacidade das
informagodes

6. Gestdo de Riscos
Corporativos

7.Sustentabilidade da
Operadora

8. Programa de Melhoria
da Qualidade

/2 itens

Novas Dimensoes e Requisitos

Il - Gestio da Rede!

1. Acesso do
beneficiario a rede
prestadora de servigos
de saude

2. Estrutura da Rede

Prestadora com base
em APS

3. Relagdo e
contratualizagdo com a
Rede Prestado de
Servigos

4. Mecanismos de
Regulagdo

l

16 itens

Ill — Gestao em Saude

1. Politica de Qualidade
e Seguranga do
paciente

2. Coordenacdo e
Integracao do cuidado

3. Programa de Gestdao
do Cuidado de
Condicoes Cronicas de
saude

4. Assisténcia
Farmacéutica

5. Modelos de
Remunerag¢do Baseado
em Valor

-\

40 1tens

(0

ar

oA

IV - Experiéncia do benefic

1. Disponibilizagdo de
Informagodes a
sociedade

2. Canais de
Comunicag¢do com
Beneficiario -
resposta a
demandas (reativo)

3. Canais de
Comunicag¢do dom o
Beneficiario —
disponibilizagdo de
informagoes
essenciais
(proativo)

4. Pesquisa de
Satisfagdo de
Beneficidrios

29 itens




Pontuacao Minima de 70 por dimensao

1N
N
[EEY

1.1 Planejamento e Gestéo Estratégica 7

4.4 Pesquisa de Satisfacdo de Beneficiarios 9 4 2 3




Exemplo de Pontuacao de Requisito

___1. Gestéio Organizacional I

1.1

1.2

1.3

1.4

1.5

1.6

1.7

1.1 Planejamento e Gestao Estratégica

Item
A Operadora possui visao, missao e valores definidos e amplamente .
divulgados entre seus colaboradores. Essencial
A Operadora define claramente os objetivos estratégicos com seus Eesencial
respectivos planos de acao, indicadores, metas e cronograma.
Os objetivos estratégicos e seus planos de acao sao disseminados e Eecencial
executados pelas areas responsaveis.
Os gestores monitoram sistematicamente os resultados definidos no Eesencial

planejamento estratégico de acordo com o cronograma estabelecido.
A alta direcao monitora sistematicamente os resultados definidos no
planejamento estratégico de acordo com o cronograma estabelecido.
A Operadora atualiza o planejamento estratégico a partir dos
resultados monitorados.

A Operadora realiza periodicamente analise de mercado: analise de
cenario interno e externo, com estudos de tendéncias do setor, com  Exceléncia
vistas a ajustar seu planejamento estratégico.

Complementar

Complementar

Pontuacdo do Requisito: 5 /7 =71,43%

1

Classificacao do Pontuacao
obtida

-~y
«~a ANS
Agéncia Nacional de
Satde Suplementar
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Itens nao aplicaveis a Odontologia (26)

Dimensao Requisito Item Tipo
. 2.2.1 Essencial
2. Gestdo da Rede Prestadora de 2.2 Estrutura da Rede Prestadora com base em APS
. . 2.2.2 Complementar
Servicos de Saude - —
2.4 Mecanismos de Regulacao 2.4.4 Complementar
3.2.3 Exceléncia
3.2 Coordenacao e Integracao do cuidado A
3.2.4 Exceléncia
3.3.1 Essencial
3.3.2 Essencial
3.3.3 Essencial
3.3.4 Essencial
3.3.5 Essencial
3.3.6 Essencial
3.3.7 Essencial
3.3.8 Essencial
3.3 Programa de Gestao do Cuidado de Condi¢des Cronicas de Saude
3.3.9 Complementar
3.3.10 C I t
3. Gestao em Saude omprementar
3.3.11 Complementar
3.3.12 Complementar
3.3.13 Complementar
3.3.14 Exceléncia
3.3.15 Exceléncia
3.3.16 Exceléncia
3.4.1 Essencial
 n N 3.4.2 Complementar
3.4 Assisténcia Farmaceutica .
3.4.3 Exceléncia
3.4.4 Exceléncia
B Exceléncia
3.5 Modelos de Remunerag¢ao Baseado em Valor 3.5.5




Reformula¢cao do Programa de Acreditacao OPS

Nivel de Certificacao

Critérios para Classificacao Nivel Tl Nivel Il Nivel |
Bronze Prata Ouro
1- Nota final 70 -80 80-90 > 90
2- Conformidade 80%
: : dos itens de Exceléncia
3- Pontuacao minima no IDSS 0,6 0,6 0,8
4- Nao zerar nenhum dos indicadores obrigatorios do IDSS - - v
5. Validade Maxima da Certidao 2 anos 2 anos 3 anos
ro
~ANS |18
“e i sumamense | ANOS




Integracao dos Programas de avaliagao e inducao de Qualidade da ANS

» O Certificado de Acreditacao de Operadoras impactara ainda mais na nota final do IDSS no ano-base 2018

Peso da Acreditacdao Nivel | no IDSS

Operadora Nao acreditada

Operadora Acreditada Nivel | no ano-base 2017

Operadora Acreditada Nivel | no ano-base 2018

=
=2 e

(=
O\

Ano-base 2017

Pontuacao no IDSS de:

0,15 - Nivel |
0,12 - Nivel Il
0,09 - Nivel Il

Ano-base 2018

Pontuacao no IDSS de:

0,30 - Nivel |
0,23 - Nivel Il
0,15 - Nivel 11l

- (A

qualificacao
operadoras

r~y
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Satde Suplementar
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Integracao dos Programas de avaliacao e inducao de Qualidade da ANS

» A Certificacdo em APS impactard na nota final na Dimensao Gestdao em Saude do Programa de Acreditacao
Operadoras em aproximadamente 60% *

3. Gestao em Saude ltens
% 3.1 Politica de Qualidade e 8
” ‘ ) = Seguranca do Paciente
PRIMARIA r‘\
A SAUDE
3.4 Assisténcia Farmaceéutica 4
3.5 Modelos de Remuneracao 7

Baseado em Valor
Total de Itens para os 5 requisitos| 40

*((4+17)/40 = 52,50%)

r~y
«a ANS
Agéncia Nacional de
Satde Suplementar
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Integracao dos Programas de avaliacao e inducao de Qualidade da ANS

» A Certificacdo em APS e a participacao em outros Programas de inducdao e Qualidade impactard na nota

da Dimensao de Qualidade da Atencao a Saude do IDSS.

i(v
(MR

J) PARTO
@l \DFOUADO

QC’QIDOSO

bem cuidado

§APs

ATENng
PRIMARIA
A SAUDE

-

qualificacao
operadoras

Pontuacao base = 0,10 para participacao em

Projetos de Inducao da Qualidade

Nive
Nive

Nive

Pontuacao base para Certificacao em APS de:

I: 0,30
II: 0,23
I1I: 0,15

« < ANS

eeeee Nacional de
S ude Suplementar
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Consulta Publica n2 71
Programa de Acreditacao Operadoras

Periodo da Consulta Publica n? 71:

* |Inicio: 06/09/2018
 Término: 05/10/2018

Documentos disponibilizados na Consulta Publica n? 71:

* Corpo da minuta de RN do PCBP e Anexos:

»Minuta da RN;

» Anexo |: Manual de Acreditacdo com Dimensdes, Requisitos e itens de Verificacdo com as respectivas interpretacoes;
» Anexo Il: Glossario;

» Anexo lll: Forma de Calculo e Critérios de Pontuacao;

» Anexo |V: Diretrizes para elaboracao do relatdrio pela EA;

» Anexo V: Formularios (Solicitacao de homologacao pela EA; Termo de responsabilidade da EA e Declaracdo de Auséncia de Conflito de
Interesses pela EA).

* Nota Técnica — AIR do Programa de Acreditacao de Operadoras

I3

ANOS

° ° ~ ~ ° V4 V4 ° V4 r~
As contribui¢Oes estao sendo analisadas pela area tecnica responsavel «~a ANS

Agéncia Nacional de
Satde Suplementar




Consulta Publica n? 71 — Dados estatisticos preliminares

* 693 contribuicoes recebidas por meio do sistema presente no portal da ANS (+ 1 correspondéncia)
de 48 demandantes

Distribuicao das Contribui¢cdes a Consulta Publica n? 71 quanto ao tipo de sugestao

Inclusao; 9,7%

Exclusao; 20,1%

,/"'/ Alteracao; 70,3%

r~y
«~a ANS
51 Agéncia Nacional de
Satde Suplementar
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Consulta Publica n? 71 — Dados estatisticos preliminares

Distribuicao das Contribuicdes a Consulta Publica n? 71 quanto ao tema

Gestéo Organizacional - DIMENSAC 1 | 239
Gestdo da Rede Prestadora de Servigos de Saude - DIMENSAQ 2 _ 73
Gestdo em Saude - DIMENSAO 3 | 123
Experiéncia do Beneficiario - DIMENSAO 4 |GG 67
Conteddo da N [ 124
Glossario _ 34
ForvA I 21

Outros . 5

Forma de Calculo e Critérios de Pontuacao . 5
Formularios para requerimento | 1

Diretrizes para o Relatério | 1

0 50 100 150 200 250

-
~ANS | 18
52 saids suplomentzr | ANOS




Consulta Publica n? 71 — Dados estatisticos preliminares

Distribuicao das contribui¢gdes a Consulta Publica n? 71 pelos segmentos da sociedade civil e dos
agentes regulados

Prestador Entidade
4,6% _
Consumidor Acreditadora
Orgao Governamental Outros 0,3% 0,6%

0,1% 3,0%

r~y
«~a ANS
53 Agéncia Nacional de
Satde Suplementar
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Proximos Passos

No momento, a norma esta passando por analise da CP;
Apreciacao DICOL;

Analise da Procuradoria Federal junto a ANS;
Aprovacao da DICOL e Publicacao

Agéncia Nacional de
Satde Suplementar




CERTIFICACAO EM ATENCAO
PRIMARIA EM SAUDE - APS

Satde Suplementar



Qualidade em Saude

= (Qualidade em saude como conceito multidimensional:

¥
[,

' N .

r.
Imagem disponivel em:< https://www.fbk.eu/en/event/fbk-salute-i-profili-di-competenze-nelle-nuove-forme-organizzative-della-medicina-generale/schedule/620f84dd8c75f340243fbd5cd34bfe5d/>. « ANS
Acesso em 18 mai.2018. Agéncia Nacional de
Saude Suplementar AN OS




Qualidade e Seguranc¢a do paciente

[Qualidade em Saude ]

" Qualidade do cuidado é o grau em que os servicos de saude voltados para individuos e
populacdoes aumentam a probabilidade de resultados desejados e sao consistentes com o
conhecimento profissional corrente (IOM, 1999).

" Os pilares da qualidade consiste em fazer com que o cuidado de saude seja seguro,
efetivo, centrado no paciente, oportuno, eficiente e equitativo.

[Seguranga do Paciente ]

" A reducao, a um minimo aceitavel, do risco de um dano desnecessario associado ao
cuidado de saude (RUNCIMAN, W. et al., 2009, MENDES, W; NORONHA, J, 2013).

" Em 2009 a OMS atualizou o conceito: “auséncia de dano desnecessario, real ou potencial,
associado a atencao a saude” (OMS, 2009).

ray
«~a ANS
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Qualidade e Seguranc¢a do paciente

Induzir a melhoria da qualidade e da
seguranca da atencao a saude por meio de
projetos e programas factiveis que possam

gerar resultados positivos em areas criticas e
prioritarias do setor suplementar.

Projetos de Inducao a Melhoria da

Qualidade




Programa de Boas Praticas em Atencao Primaria a Saude

Visao: Mudanca do Modelo de Gestao Assistencial e do Modelo de
Remunerac¢ao para geracao de valor.

O Programa €& uma iniciativa desenvolvida
pela ANS, que propoe um modelo inovador
na saude suplementar para reorganizacao da

porta de entrada do sistema com base em

cuidados primarios em saude.

. SANS

Agéncia Nacional de
Satde Suplementar
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Programa de Boas Praticas em Atencao Primaria a Saude

CONTEXTO - PRINCIPAIS PROBLEMAS IDENTIFICADOS NO SISTEMA

|
Servicos de saude no Brasil i
estao orientados parao |

. |
atendimento de casos

agudos. | |
! Busca por especialista
Auséncia de médico de

referéncia

Necessidade de
estruturacao e
organizacao de
servicos oferecidos
pela saude
suplementar no Brasil
para atingir um
cuidado integral e
coordenado.

Sem coordenacao do Cuidado
(Cuidado Desarticulado)

UL O ——

Emergéncia de hospitais como

sistema de saude. -
«a ANS

Agéncia Nacional de
Satde Suplementar
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Programa de Certificacao de Boas Praticas em Atencao a Saude — PCBP

Certificacao de Boas Praticas em APS: o 12 PCBP

Certificacao de Boas
Praticas em Atencao
a Saude*

Certificacao Parto
Adequado

Certificacao em

Atencao Oncologica
(em elaboracao)

Certificacao em APS

(em elaboracao)

A~y
" » . . . ) . «~a ANS
Processo voluntario realizado por Entidade Acreditadora em Saude reconhecida pela ANS Agéncia Nacional de

Satde Suplementar
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Programa de Atencao Primaria a Saude - APS na Saude Suplementar

As Operadoras poderao aderir ao Programa APS em duas modalidades:

7N
Programa de APS

N

5l

RN

Certificacao de Boas
Praticas em APS

NS

RN

Projetos-Piloto

Agéncia Nacional de
Satde Suplementar




Programa de APS

Os principais pilares de estruturacdo dos cuidados primarios em saude

Porta de entrada do sistema — acesso ao primeiro contato, acolhimento

Longitudinalidade do cuidado

Coordenacao do cuidado

Integralidade do cuidado

— — N/ \——/

AR ERERpT

r~y
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Modelo de Atencao Atual: Itinerario Terapéutico

Modelo Ineficiente Exames

laboratoriais Desarticulado

Médico-Centrado
Exames
Urgéncia e Cuidado
Paciente emergéncia Hospitalocéntrico

Sem Avalia¢io dos RS UNIIER Terapias: Foco na Produgao

Quimio /
Resultados com _
especialistas Radio / TRS

r~y
«~a ANS
Agéncia Nacional de
Satde Suplementar
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Programa de APS

Organizagdo Poliarquica, com a APS como ordenadora da rede de atencdo a saude

‘4

N

“ e
&

Fonte: Adaptado de Mendes, 2010 -~
i 65 «~a ANS

g
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Programa de APS : O Modelo de Cuidado Integral

( )

Prioridade aos cuidados ambulatoriais

\/
J\.

Equipes multiprofissionais

\_ J
( )
Cuidado abrangente e continuado
. J

Organizacao da rede assistencial

\/
J\_

Inclusao da promocao, prevencao, cura, reabilitacao e

cuidados paliativos;
\_ J

7

J

Avaliacao das acoes realizadas

\. J
( )

Incorporacao de tecnologias em saude baseada em evidéncias

J \\

.
7

Adocao de protocolos e diretrizes clinicas baseadas em

. evidéncias )
Remuneragéo dos SerViGOS baseada em valor
e N
Utilizacao de ferramentas de TI.
Y y,
r~y
~ANS | 3
Fonte: Starfield, 2002; Mendes, 2009; Almeida et al., 2011; Rodrigues et al., 2014; AHRQ, 2015; Damaceno et al., 2016; Ramos, 2016 Agéncia Nacional de
Saude Suplementar ANOS




Programa de APS

OBIJETIVOS

1. Promover a coordenag¢ao do cuidado em saude, tendo a APS como porta de
entrada principal e eixo organizativo da rede assistencial;

2. Fomentar a adocao de boas praticas em APS na Saude Suplementar;

3. Monitorar os cuidados primarios em saude por meio de indicadores, em
conformidade com evidéncias;

4. Estimular a implementacao de modelos de remuneracao inovadores para melhora
da qualidade assistencial e sustentabilidade do setor.

~ANS

6 7 Agéncia Naciona I de
Satde Suplementar
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Objetivos Especificos

SEE

Ampliar o acesso a médicos generalistas na rede de cuidados primarios da saude
suplementar

7

Ampliar a vinculacao de pacientes com Condi¢coes Cronicas Complexas a
Coordenadores do cuidado

.

Reduzir as idas desnecessarias a unidades de urgéncia e emergéncia

Reduzir as internagdes por condi¢cdes sensiveis a aten¢ao primaria (ICSAP)

Ampliar o nuimero de médicos generalistas (Médico de Familia e Comunidade ou
Clinico Geral ) por beneficiario

) ) ) )

Ampliar a propor¢ao de pessoas que faz uso regular de um mesmo servico de saude

N/ N/ N/ N/

r~y
«a ANS
Agéncia Nacional de
Satde Suplementar
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CRITERIOS PROGRAMA DE CERTIFICACAO EM APS: Pré-requisitos

 S3ao pré-requisitos para as operadoras de planos de saude solicitarem a adesao ao
processo de Certificacao ou de renovacao do Certificacao em APS:

 Ter Registro ativo como operadora de planos privados de assisténcia a saude junto a
ANS:;

* Nao estar em uma das seguintes situacoes:
— Plano de recuperacao assistencial;
— Regime especial de direcao técnica;
— Regime especial de direcao fiscal.
e Possuir Indice de Desempenho da Saude Suplementar (IDSS) e de suas dimensdes
no Programa de Qualificacao de Operadoras (PQO) da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar igual ou maior a 0,5.

-~y
«~a ANS
Agéncia Nacional de
Satde Suplementar
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Programa de APS

Promocao da Saude e Prevencao de Doencgas

Adulto e Idoso

Obrigatorio
Criangas e Gravidez
Adolescentes Parto e Puerpério
Modulo 2 Modulo 2
Saude Bucal Saude Mental Saude Funcional
Modulo Adicional Modulo Adicional Modulo Adicional
» Outras condicOes de saude podem ser incluidas (:ANS 18
» O ideal é ainclusdo de toda a populacdo da operadora gggggigggg%":;tgf ANOS




Certificacao em APS

* Contar com cobertura populacional minima de
acordo com as regras do Programa APS.

* Contar com equipe(s) de APS com a composicao
minima prevista nesse Manual; e

* Estabelecer Carteira de Servicos, respeitando os
critérios minimos estabelecidos nesse Manual.

Agéncia Nacional de
Satde Suplementar




Niveis de Certificacao

r ™ - ~ - : N
eModulo e Adulto e Idosos; e Todos os médulos
Obrigatodrio - e Criancas e !oaJa tod; a car;elra,
Adulto e Idosos Independente de
Adolescentes faixa etaria ou
eGravidez Parto e condicdo de saude
Puerpério

Nivel Il — Certificagdo Nivel | -

Nivel llI: Certificacao e s
Intermediaria em

Certificacao Plena

Basica em APS
' APS em APS

I3

Saude Suplementar AN OS
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Niveis de Certificacao

. . )
e Obter nota final maior ou

igual a 70 e menor que 80.

e Obter conformidade em pelo
menos 20% dos itens
classificados como de
Exceléncia;

Nivel llI: Certificacao

Basica em APS

. . )
e Obter nota final maior ou

igual a 80 e menor que 90.

e Obter conformidade em pelo
menos 50% dos itens
classificados como de
Exceléncia;

Nivel Il — Certificacao
Intermediaria em
APS

. . )
e Obter nota final maior ou igual

a 90.

e Obter conformidade em pelo
menos 80% dos itens
classificados como de
Exceléncia;

e IDQS (IDSS) 20,8
e N3o zerar indicado do IDQS

Nivel | -

Certificacao Plena
em APS

Zans

Agéncia Nacional de
Satde Suplementar




Programa de APS: Indicadores para Monitoramento

Metas Escalonadas* Total
Objetivos Especificos Nome do Indicador Ano 1 Ano 2 (Ano 1+Ano2)
1. Ampliar o acesso a médicos generalistas ampliarem  ampliar em
na rede de cuidados primarios da saude Razao de consultas com Generalista X Especialista 504 3% 13,40%
suplementar
2. Ampliar a vinculacao de pacientes com o o o ampliarem  ampliar em
CondicBes Cranicas Complexas a Percentual o-le Beneficiarios com Condicoes Cro.nlcas 3% cor 8 15%
Complexas vinculados a um Coordenador do Cuidado 0
Coordenadores do cuidado
, , , _ L , , reduzirem reduzirem 3%
3. Reduzir as idas desnecessdrias a unidades  Taxa de visita a emergéncia / pronto-atendimento em 50 4.94%
de urgéncia e emergéncia relacao ao total de usuarios cobertos pelo Programa ’
) : . . L reduzirem reduzirem 4%
4. Reduzir as internacoes por condicoes Percentual de Internacgdes por Condicdes Sensiveis a 504 5.92%
sensiveis a atencao primaria (ICSAP) Atencao Primaria (ICSAP)
5. Ampliar o numero de médicos generalistas ampliarem ampliar em 3%
(Clinico Geral ou Médico de Familia e Taxa de médicos generalistas por beneficiario 3% 6,09%
Comunidade) por beneficidrio
ampliarem ampliarem 5%
6. Avaliar a proporcao de pessoas que faz uso Proporcao de pessoas que faz uso regular de um mesmo 39 8 15%
regular de um mesmo servico de saude servico de saude
)

/4

AYEIItid Nduluridl ue
Satde Suplementar | AN OS



Ampliacao do Programa de Certificacao de Boas Praticas em Atenc¢ao a Saude —
PCBP para os demais Projetos de Indugcao de Qualidade da DIDES

Projeto Parto Adequado

@o estabelecidos requisitos nas seguintes dimensoes: \
Certificacao de Operadoras no Projeto Parto

Adequado i} 1.  Planejamento e estruturacdo técnica;

* As operadoras deverdo se comprometer na N . .
contratacio de uma Entidade Acreditadora de sua 2. Integracdo entre operadoras e hospitais parceiros;
preferéncia, dentre as Entidades autorizada pela 3. Uso e disseminacao de praticas baseadas em evidéncia;
ANS a realizar a Certificacdo, bem como arcar com 4. Centralidade do cuidado no paciente;
os respetivos custos decorrentes. 5. Monitoramento e avaliacdo da qualidade;

* As entidades Acreditadoras ja reconhecidas pelo . Modelos de Remuneracdo centrado em Valor.

QUALISS, que se interessarem em participar do

Projeto, deverdo enviar solicitacio para A estruturacao das dimensoes e critérios serao debatidas e
autorizacdo pela ANS, para atuacdo especifica no refinadas pela coordenac¢ao do PPA

ambito deste Projeto.

\_ NS /

ob PARTO
& A\DFOUADO

Institute for -~y A NS

Healthcare L\

Imprnvement Agéncia Nacional de
Satde Suplementar
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Ampliacao do Programa de Certificacao de Boas Praticas em Atencao a Saude —
PCBP para os demais Projetos de Inducao de Qualidade da DIDES

E

0 Projeto OncoRede é uma
iniciativa da ANS de
implementacao de um modelo de
cuidado mais coordenado e de
qualidade a pacientes oncologicos
beneficiarios de planos privados
\ de saude.

~

J

4 N

1. Centralidade do Cuidado no Paciente

Eixos da Certificacao

2. Ampliacao do Acesso ao Diagnostico
e Tratamento Oportuno

3. Informacao Qualificada e Integrada
3. Busca Ativa do Paciente

4. Garantia do Continuum do Cuidado —
Coordenacao do Cuidado

5. Avaliacao de Resultados e Desfechos
Clinicos

6. Incentivo a Adocao de Modelos
Inovadores de Remuneracao

o /

Estratégias de monitoramento

» Certificacdo: por meio de
Entidades Acreditadoras,
mediante verificacao in loco
do Projeto

» Apoio técnico da ANS:
reunioes virtuais e
acompanhamento dos
Relatorios das Entidades

Acreditadoras

~

/

-~y
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Integracao entre os programas de qualidade da ANS

A Certificacdo em ditacs I . T
APS impactard na Acreditagao ncentivo para Acreditagdo:

OPS Integracao dos programas de
qualidade:
IDSS <> Acreditacao!

nota final na
Dimensao Gestao
em Saude em 60%;

[

QUALISS

\

- Pontuacao Base de acordo
com o nivel no IDSS 2017
(ano-base 2017).

- Participacao em Projetos de

ONCORREDE Modelos df Inducdo da Qualidade da ANS
Remuneragao —  Pontuacdo base na

Dimensao de
Qualidade e Atencao a

Dimensao de Qualidade e
Atencao a Saude (IDQS) do
Sadde (IDQS) do IDSS. Parto
. Adequado

A Certificacao em APS
e a participacao em
outros Programas de
inducao e Qualidade

impactara na nota da IDSS

-~y
«~a ANS
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Obrigada!

4 :
. -a 7
Disque ANS Central de Atendimento pessoal Atendimento
0800 701 9656 Atendimento 12 Niicleos da ANS. exclusivo para
Www.ans.gov.br Acesse 0 portal e deficientes auditivos

confira 0s enderecos 0800 021 2105
f ans.reguladora t @ANS_reguladora ]‘-:Tjﬂhuﬂ ansreguladora oficial in company/ans_reguladora
ro
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