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Por que estamos aqui? o°nob

*  Agradecer pela oportunidade

de apresentar a ANAB e o trabalho das Administradoras.

* Esclarecer as inverdades ditas pelo

Dr. Helton Freitas na reunido de 08/08.

*  Explicar o papel da Administradora de Beneficios

e sua funcdo de defesa do consumidor.

* Debater o reajuste dos planos de saude coletivos

informando os indices da Central Nacional Unimed ~
Introdugao apenas

e 0s reais interesses nessa discussao. falada do Alessandro

(slide nao sera
apresentado)

*  Propor solugoes para os planos e para o reajuste

que tragam transparéncia ao processo.



RN 196 | Atualizagao da figura da Administradora
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1998

Lei 9.656/98 (junho)

* Prevé a atuacdo e o registro
das Administradoras
de Planos, bem como
das Operadoras.

2000

Lei 9.961/00 (janeiro)

* Criacdo da ANS.

RDC 39/00 (outubro)

* Classificagao das modalidades

de Operadoras pela ANS,
criando a figura da
Administradora, assim como
as demais modalidades
(cooperativa médica/
odontolégica, medicina

de grupo, seguradora,
autogestao).

2009

RN 196/09 (julho, apds Consulta Publica 30)

* Substituicao da Administradora de Planos pela Administradora
de Beneficios:

« é contratada para defender os interesses do consumidor.
* sua contratagdo é facultativa.

* nao pode atuar como representante, mandataria ou prestadora
de servigo da Operadora.

* ndo pode executar quaisquer atividades tipicas da operagao
de planos de saude, nem mesmo ter rede médica.

* nado pode participar do mesmo grupo econdmico de uma Operadora.

* nado pode ser remunerada pela Operadora.



Regulac¢ao dos planos coletivos | Antes e depois (RN 195) o°nob

Antes da regulagao (RN 195) Depois da regulagao (RN 195)

* Consul4(5artiges}. — » * CP 30, com a participacao da sociedade, editou a RN 195 (35 artigos).

* selecdo deriscos. > * proibicao da selecao de riscos.

* associacOes de direitoendodefato. ——» * contratagdo por associac¢do legitimada (profissional, classista ou setorial).
* individualcoletivizado-oucoletivo-individualizade.——» * coletivo por adesao real, ndo individualizado.

* reajustesimpostos pela Operadora. —» * regras e prazo para aplicagcdao do reajuste.

* cobrancarealizadapela-Operadora{plano-individual.—>| * proibicao da interferéncia da Operadora na arrecadagao da mensalidade.
* rescisdoaqualquertempo.——> * rescisao somente apds 12 meses de vigéncia contratual.




Contratacao de planos de saude o°nob

Participacao dos contratos coletivos por adesao e das administradoras no setor (em vidas):

Coletivo
empresarial
31,51 MM
67%

Coletivo
por adesdo
6’43 MM u-‘-‘-‘-‘-‘-

ADM = 3 MM (6%)*

Fonte: ANS | Sala de situagdo —jul/2017. * Estimativa ANAB.



O que disse o Dr. Helton Freitas (Unimed Seguros) ognob

S A questdo da elegibilidade, para mim, é o primeiro foco que nds temos que

romper. Acho que, quanto mais coletivos nos formarmos, mais estabilidade
nos teremos nos planos de saude. 99

£&€ : = .
Ai, um dia, chegou uma norma que falou ndo pode mais. Agora tem que boletar

via Administradora de Beneficios. Entdo, se romper a Iogica do boletamento
e romper a questdo da elegibilidade, nos vamos ter mais contratos coletivos

por adesdo, portanto, nés vamos ter mais acessos das pessoas. 99

Entdo, para resolver um problema, criou-se um teratoma, como eu chamo,

essa questdo da 195, culminada com a 196, que vem a sequir. ’



Discurso contraditorio
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Acao judicial da Unimed Seguros, em que

reconhece a importdncia da Administradora:

¢ i - : o
Pois bem. Quando a administradora de beneficios atua como estipulante nos contratos de assisténcia

médica coletivos por adeséo, ela passa a exercer um papel de suma importdancia
no sistema securitdrio, pois passa a ser um elo de comunicag&o, uma ponte

de informagoes e negociagoes entre a pessoa juridica que contrata o plano de satde,

seus beneficidrios e a operadora de assisténcia a saude. Y

Fonte: Agdo Ordinaria de Indenizagdo — Processo 1079275-79.2017.8.26.0100 — TJ SP, 10/08/2017. Indeferida em 11/08/2017.



Quem é a Unimed Seguros no mercado de saude suplementar?

Operadoras de Saude no Brasil

= 771 Operadoras (47 milhdes de vidas)

A Unimed Seguros ndo é uma

cooperativa médica, mas sim
= 348 Operadoras (18 milhdes de vidas)

uma intermedidria financeira.

Unimed Seguros

= 1 Operadora (0,5 milhdo de vidas)

Fonte: ANS e Relatério de gestdo 2016 — Unimed Brasil.



Liquida¢ao da Unimed Paulistana em 2016 djnob

Mais de 700 mil usuarios em risco.

* A Unimed Seguros, que deveria * As Administradoras socorreram mais
ser sucessora da Unimed Paulistana, de 80% dos seus usudrios
nada fez. que possuiam planos por adesao da Unimed

Paulistana (129 mil de um total de 159 mil vidas).



Consulta Publica ANS 64 (15/08 a 14/09/17) o°nob

Manobra para voltar a oferecer o plano coletivo ao individuo

(“empresarial individual”), que permitiria a Operadora:
* sele¢ao de risco.
* reajuste nao controlado.

* rescisao unilateral.



Reajuste de 2017 - Atua¢ao da Administradora
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indice médio indice médio

solicitado* negociagdo da Adm. negociado* pela
las O d com as Operadoras o

pelas Operadoras > Administradora

+37,6 % +20,7%

redugdo de 45%

* [ndice solicitado = reajuste inicialmente solicitado pelas Operadoras em 2017. indice negociado = reajuste efetivamente aplicado, apds negociagdo com a Administradora.



Reajuste da Central Nacional Unimed: o exemplo da Camara dos Deputados
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Central Naci -I

Unimed |2
ANG 1512017
530 Paulo, 16 de maio de 2017,
GRUPD ALTANCA ADMINISTRADORA
AJC: Maria Betinia de Freitas
BEE: REAJUSTE
Prezada,

Conforme previsto, em Julho ocorre & data base do contrato médico-hospitalar firmado com esta
conceituada emprasa.

Visando a antecipagio do processo de negociagio, apresentamas abaixo, o resumo do parecer
técnico obtido apds avaliagso

+  Periodo analiszdo maio/ 16 a margo/17;

¥ Sinisralidade do periedo analisado 129,4%%;

Com base no VCMH da CNU de 16,57% (dezesseis virgula cinquenta e sete por cento) & 72,65% |
setenta e dois virgula sessenta e cinco por centm) da andlise técnica, o reajuste apurado é de
101,26% (cento e um virgula vinte e seis por cento) para o resjuste de 2017,

o reajuste apurado é de

101,26%

Para os praximos anos sera considerado o periodo de abril 2 marge.
Atualmente conststamos o total de 958 beneficidrios inscritos na Central Nacional Unimed.

Informamos gue as negociagies dever3o ser concluidas até 17/06/2017, & caso n3o haja acordo
entre as partes até esta data, o reajuste proposto serd aplicado automaticamente,

Atenciosamente,

" CENTRAL NACIONAL UNIMED
COOPERATIVA CENTRAL

De Acordo:

GRUPD ALTANCA ADMINISTRADORA

Alameda Santos, 1627 5° andar Cep 01418-802 S3o0 Paulo SP

ANS - n® 33967-9 Telefone (11) 3265 700 Fax (11) 3285 0000

www.centrainacionalunimed com.br

Carta da CNU a Administradora, solicitando reajuste de 101,26% em 2017



Reajuste da Central Nacional Unimed: o exemplo da Camara dos Deputados
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A Administradora contestou os dados em defesa do usuario

indice solicitado
pela CNU

+101 %

negociagdo da Adm.
com a Operadora

>

primeira redugdo,
apos contestagdo

+73%

iniciativa da Adm.
diante desse cendrio

agdo judicial
(liminar)

+34 %

reducdo total de 66%



Rescisao unilateral e aumento de precos pela Unimed Seguros: o exemplo do TCU
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A exclusao da Administradora do contrato e o impacto sobre o valor do plano

Valor da faixa 24-28
anos* com a Adm.1

RS 249,68

rescisdo unilateral da Unimed
Sequros e posterior contratagdo
direta da mesma, sem

a presen¢a da Administradora.

>

Valor da faixa 24-28
anos* sem a Adm.?

RS 344,66

aumento de 38%

na faixa de 24 a 28 anos* e de 28% na média de todas as faixas*

* Plano Basico.

1) Contrato coletivo com a participacdo da Administradora rescindido em mar/17. 2) Contrato coletivo sem a participacdo da Administradora celebrado em abr/17.



Propostas da ANAB para o aprimoramento do modelo o°nob

1 — Plano individual obrigatdrio 2 — Homologacao do reajuste coletivo pela ANS

* Hoje: obrigatoriedade do Plano de Referéncia. * Hoje: comunicacao a ANS até 30 dias apds a aplicacao

do reajuste.

* Proposta: além do Plano de Referéncia,

oferecer o Plano Individual, tanto * Proposta: homologacao pela ANS antes da aplicacao
na contratacao quanto na rescisao: do reajuste acordado entre as partes:

* alternativa ao usudrio. * possibilidade da agéncia validar os cdlculos.

* comparagdo de produtos e pregos. * mais uma forma de garantir o melhor indice ao usudrio.
* maior competitividade no setor. * mais transparéncia a todo o processo de reajuste.

garantia de continuidade da assisténcia médica.



Obrigado.
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www.anab.com.br
contato@anab.com.br



