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SENADO FEDERAL

SECRETARIA-GERAL DA MESA
SECRETARIA DE REGISTRO E REDACAO PARLAMENTAR

REUNIAO
11/07/2018 - 302 - Comissdo de Assuntos Sociais

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Havendo nimero regimental, declaro aberta a 302
Reuni&o, Extraordinaria, daComissdo de Assuntos Sociais da4? Sessdo L egislativa Ordin&riada55% L egislaturado Senado
Federal.

Ha expediente sobre a mesa, que passo aler:

1) Oficion®1.179, daCamaraMunicipal de Araraquara, Sao Paulo, que encaminhamocao de repudio apropostade criacéo
de um novo Sistema Nacional de Salde, apresentada durante o 1° Férum Brasil - Agenda Salide: a ousadia de propor um
Novo Sistema de Salde, organizado pela Federacdo Brasileira de Planos de Salide.

2) Oficio n® 214, de 2018, da CamaraMunicipal de Hortolandia (SP), que encaminhamoc&o de apel o pela apresentacéo de
projeto de lei para aregulamentaco e instituicdo de regime de aposentadoria especial no regime préprio da Previdéncia
Social para os servidores publicos efetivos e, em especial, as pessoas com deficiéncia.

3) Cartade sugestao ao ex-Ministro da FazendaHenrique Meirelles do cidaddo Waldemar Pastore, de Ribeir&o Preto (SP),
sobre anecessidade de liberacdo das contasinativas do Pl S/Pasep para os ex-trabal hadores que hoje sdo microempresarios
auténomos e informais.

Sugiro mandar essa carta para 0 ex-Ministro ao qual ela é enviada e também com cpia para o atual Ministro, o Guardia.

4) Oficion®1.196, de 2018, da Assembleia L egislativado Estado do Ceara, solicitando apoio junto ao Ministério da Salde
para a suspensao da distribuicdo para criancas, de dez anos de idade, da Caderneta de Salide do Adolescente.

Esse é para ser encaminhado ao Ministério da Salide.

5) Correspondéncia da Frente Parlamentar de Luta contra a Tuberculose, encaminhada pelo seu Presidente, Deputado
Antonio Brito, e direcionada ao Governo brasileiro por ocasido a Reunido de Alto Nivel sobre Tuberculose da 732
Assembleia Geral das Nagdes Unidas. A referida Frente acompanha a Politica Naciona de Controle do Agravo a Salde,
além de buscar o aperfeicoamento da legislag@o referente a sallde, assisténcia social, previdéncia, educagéo e ciéncia,
entre outras éreas correl acionadas para a eliminacéo da tubercul ose.

6) Oficio n°4, de 2018, da Agéncia Naciona de Salide Suplementar, que encaminha a prestacéo de contas de quatro anos
de mandato da Diretora de Fiscalizacdo da ANS, Simone Sanches Freire.

Informo que a Casa ird disponibilizar o relatério por e-mail para os Senadores e Senadoras, membros. Aliés, isso eu ja
pedi que fosse executado ontem.

Jafoi feito? (Pausa.)

Hoje.

Ent&o, € muito importante que, para a préxima audiéncia publica, nés tenhamos em mao essa prestacdo de contas dos
ultimos quatro anos da diretora de fiscalizagao.

Os referidos documentos ficardo a disposi¢ao na Secretaria desta Comissdo para as consultas que se fizerem necessérias.
O que eu mencionei irg, por e-mail, para os membros desta Comissao.
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A presente reuni&o destina-se arealizacdo de audiéncia publica paradiscutir as recentes decisdes publicadas pela Agéncia
Nacional de Salde Suplementar, que autorizaram as operadoras a regjustarem os planos de salide médico-hospitalar
individual efamiliar em até 10%, no periodo compreendido entre maio de 2018 e abril de 2019, e que atualizaram asregras
paraa aplicacéo da coparticipacdo e frangquia em planos de salide, possibilitando a cobranca de um percentual de até 40%
por procedimentos realizados, em atendimento ao Requerimento n° 21, de 2018-CAS, de iniciativa desta Presidéncia, e
a0 Requerimento n° 22, de 2018, de iniciativa do Senador Lindbergh Farias e da Senadora Regina Sousa .

Informo que esta audiéncia publica € interativa. As pessoas com interesse em participar com comentarios ou perguntas
poderdo fazé-lo por meio do Portal e-Cidadania (www.senado.leg.br/e-cidadania) e do Al6 Senado, pelo telefone
0800-612211.

Gostaria de comunicar que esta audiéncia conta com a presenca, como convidada, da Comissdo de Seguridade Socia e
Familia, da Cémara dos Deputados.

Convido para compor a Mesa nossos ilustres oradores: Gustavo de Barros Macieira, Diretor Adjunto Substituto da
Diretoria de Desenvolvimento Setorial da Agéncia Naciona de Salide Suplementar (ANS).

Seja muito bem-vindo!

Convido Rafael Pereira Vinhas, Gerente-Geral da Geréncia Regulatéria da Estrutura dos Produtos da Agéncia Nacional
de Salde Suplementar (ANS)

Seja bem-vindo!

Convido Messias Alves Trindade, Diretor da Secretaria de Controle Externo da Salide do Tribunal de Contas da Uni&o.
Bom dia. Nao havia cumprimentado o senhor ainda.

Convido Marilena Lazzarini, Presidente do Conselho Diretor do Instituto Brasileiro de Defesa do Consumidor.

Estavamos aguardando, mas ndo vamos mais aguardar, o Sr. Silberto Raimundo da Silva, que sentara ao hosso lado, no
momento em que chegar, Diretor de Organizac8es Filiadas da Confederacdo Brasileira de Aposentados, Pensionistas e
| dosos.

Quero adiantar que, devido a este dia conturbado que € o Ultimo dia de trabalho agui no Congresso e pela representacéo
que foi trocada de Ultima hora pela ANS, relativamente a dois convidados, que nés iremos refazer esta € uma audiéncia
publica em conjunto com a CCJ e provavelmente também com a Comissdo de Assuntos Econdmicos e a Comissao de
Assuntos Sociais. Essa € umainiciativa que tomaremos no dia de hoje, ja encaminhando esses recursos.

Como é do conhecimento de todos, os aumentos que foram anunciados foram aumentos que a populagdo ndo conseguiu
entender, muito menos assimilar dentro do seu orgamento. A coparticipagéo e outras proposta com as quais nos tivemos
contato somente pelos jornais e mei os de comunicacgdo foram recebidas com indignagéo tanto na Camara dos Deputados
quanto aqui no Senado Federal. Foram inlimeras as manifestacdo e por isso marcamos esta audiéncia.

NOs temos a guns projetos de pedidos para sustar essa agdo da ANS, que estéo na CCJ, que hoje ndo se reuniu, e vamos
entrar em recesso. Mas nds vamos retomar isso. Em 15 dias isso sera retomado com essa nova audiéncia publica e novas
deliberacfes sobre 0 que esti acontecendo.

Nés vamos dar, como de praxe, dez minutos para cada convidado.

Vamos comecar primeiro com o representante da ANS, que é o Diretor Adjunto Substituto da Diretoria de
Desenvolvimento Setorial.

V. Sftem dez minutos para fazer as suas consideracdes, Sr. Gustavo Macieira.

O SR. GUSTAVO DE BARROSMACIEIRA - Bom diaatodos!

Obrigado pelo convite para estar participando aqui. Eu estou aqui paratentar esclarecer um pouco uma série de questdes
gue estdo sendo colocadas e que ndo refletem o que a norma realmente traz para o sistema.

Eu sou Gustavo de Barros Macieira. Eu sou Gerente de Assessoria Normativa e Contratualizagdo dos Prestadores daANS,
Diretor Adjunto Substituto da Diretoria de Desenvolvimento Setorial. Sou servidor concursado da ANS. Estou na casa
desde 2005. J4 estive também na Diretoria de Fiscalizacdo. Enfim, eu tenho um longo caminho ja percorrido dentro da
ANS.

Eu vou falar sobre a coparticipacéo e franquia. Com todos sabem, foi publicada, semana passada, retrasada, aRN 433, que
trata sobre o assunto. Ela atualiza as normas da Consu n° 8, que estavam vigentes desde 1998 e continuam ainda, porque
essa normaentraem vigor de 180 dias. Ent&o, vou aqui fazer uma apresentacdo mostrando o que essa norma efetivamente
trouxe de novo para o sistema.
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Inicialmente, o que € importante, foram criadas modalidades novas de planos pela ANS? Nao! As modalidadesjaexistem
e estdo previstas na Consu 8. A ANS néo criou nada, ndo criou modalidades de planos de salide. A coparticipacéo e
franquia estdo previstasna L el 9.656 e estdo previstas também na Consu 8 desde antes da criagéo da AgénciaNacional de
Salde Suplementar. A previsdo legal delaestdno art. 1°dalL e 9.656. Esta previstano § 1°, inciso 1V, se ndo me engano,
guando trata de mecanismos de regulagéo; posteriormente, no art. 16, que fala da necessidade de se prever em cldusulas,
de estarem previstas as cldusulas contratuais que tratam de coparticipagdo e franquia no contrato. Quer dizer, permite
a previsdo das clausulas no contrato e, em havendo coparticipacdo e franquia, elas tém que estar dispostas no contrato,
conforme qual quer norma de transparéncia preza.

Aqui estdo as competéncias da ANS. Ela tem a atribuicdo legal para tratar do tema, para hormatizar o tema e para
avaliar, acompanhar e fiscalizar. Eu tenho agqui 0s conceitos que estéo vigentes na Consu 8. A franquia € o valor
estabelecido no contrato de plano de seguro privado de assisténcia a salide €/ou odontol 6gico, até o qual a operadora ndo
tem responsabilidade de cobertura, quer nos casos de reembol sos, quer nos casos de pagamentos a rede credenciada ou
referenciada.

Coparticipacéo € aparte efetivamente paga pel o consumidor aoperadorade plano do seguro de salide referente arealizacao
do procedimento. Repetindo, essa é a norma que estéd em vigor. 1sso ndo € uma norma nova. A gente detecta, e eu ndo
estou falando de uma discussdo recente, pois essa discussao esta ocorrendo desde 2005, que as normas da Consu 8 sdo
extremamente genéricas, vagas, sem estabelecer limites. Elas sdo, no que se refere a esse ponto, prejudiciais para o
consumidor. N&o que sejam prejudiciais, mas elas ndo sdo protetivas ao consumidor.

Af a gente comeca pelo fator restituidor severo ao acesso aos servigos. Tem sido falado muito que a ANS tem um
entendimento sobre o que seria o fator restituidor severo. Esse entendimento ndo existe e ndo é consolidado. Ele é um
conceito juridico indeterminado e que precisa, no momento da aplicagdo da norma, ser considerado pelo aplicador; no
caso, afiscalizagdo da ANS. Ja houve momentos em gue foram considerados os 30% que tém sido falados naimprensa,
porém, esses momentos ndo foram longos. A maior parte do tempo, a ANS entendeu que 0s percentuais possiveis eram
maiores. Eu vou mostrar isso mais adiante.

Além disso, anormaja prevé aincidéncia de coparticipagdo parainternacdo. O que ela determina € que essa internacdo
seja prevista em contrato, em valores fixos, e ndo halimites para essa cobranca. Entdo, uma cldusula contratual que traga
um valor, vamos supor, de R$10 mil, pode ser valida. Isso vai ter que ser analisado caso a caso. Ai a gente elencaalguns
pontos que considera prejudiciais nanorma: possibilidade de incidéncia de internacdes e atendimentos em pronto-socorro
sem limites, a subjetividade do conceito do fator restituidor severo.

E aqui agente jacomecaafaar de como estd o cenario de divisdo dos planos de salide atual mente. NGs temos esse gréfico
aqui que mostra a quantidade de beneficidrios em planos moderados, quer dizer, com coparticipagéo e/ou franquia, de
2007 até os dados mais recentes que a gente tem disponivel na ANS, que sdo de abril de 2018. A gente comegou esse
periodo com 22% dos beneficiarios em planos com franquia ou coparticipagéo. Hoje, sdo 52,3%, 0 que representa, se ndo
me engano, 24 milhdes de beneficiados em planos com franquia e coparticipagdo, conforme as normas da Consu 8.

Aqui estdo os nimeros. Em nimeros, eu vou pegar diretamente a Tabela de Franquia e Coparticipacdo, que é a mais
numerosa.

A quantidade de beneficiarios ou coparticipacdo, em 2007, 8.292.948 beneficiérios em planos moderados.

Esse nimero em abril de 2018, é de 24.752.748, mais do que o nimero de beneficiarios em planos sem franquia e
coparticipacdo, que é 22.582.718.

Aqui agente estarepresentando neste gréfico, mostrando que ha parti cipagéo e franquiaem todos ostipos de planos. Entéo,
guando a gente pega os planos em que ha coparticipagdo, 74%, planos coletivos empresariais; 12%, planos empresariais;
e 14%, individuais.

Aqui é com franquia: a proporcao é 48%, para o empresaria; 27%%, por adesdo; e 25%, individual.

Aqui é dos planos que possuem ambos os fatores. 71%, os coletivos empresariais; 17%, adesdo; 12%, individual.

Aqui a gente traz alguns exemplos de valores de produtos. Esses valores foram retirados da nossa base. S&o produtos
informados do sistema RPS (Registro de Produtos de Planos de Salde), e ha dois produtos que séo idénticos. A Unica
diferenca deles é terem ou ndo terem previstos neles os fatores de moderacéo. Entdo, a gente observa ali, de um lado, o
valor das mensalidades informadas para a ANS. A gente percebe que, no plano com participagdo, o valor € um pouco
menor do que no produto sem coparticipagdo.

Ali, embaixo, a gente fez um compilado dos custos anuais dos respectivos planos, mostrando a diferenca que ha entre os
planos com coparti cipagéo e sem coparticipacdo, namensalidade. E ai € 6bvio que a coparticipacdo e afranquiaincluem a
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utilizag8o, mas é s com relagdio a mensalidade que ha essa diferenca que € mostrada ali. Namenor faixa etéria, R$833,64;
namaior, quase R$5 mil.

Aqui é importante eu me ater um pouco mais nesse eslaide, porque ele mostra o curso das discussdes que foram feitas
na casa, desde 2005. Em 2005, foi iniciado um processo cujo objeto era essencialmente estabelecer o que seria um fator
restituidor. Era estabelecer o percentual de coparticipac8o que seria admitido, eventualmente algum tipo de limite que
seria proposto. Essa norma foi discutida e gerou a Consulta Pablica 24. Inicialmente a proposta trouxe o parametro de
70%, que é o que esta sendo ventilado na imprensa. Contudo, essa norma teve a consulta publica que ndo gerou uma
minutafinal. Ao contrério, o processo continua em discussdo e foi finalizado em 2010. Em 2010, foi juntada uma minuta,
apos andlise de consulta publica, e o percentual jaeratido como de 40%, o méximo. Entre 2012...

(Soa a campainha.)

O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - ... e 2013, a agenda regulatoria da ANS inseriu esse tema, discutiu
longamente, dentro do contexto dos fatores moderadores, ai incluidos assistenciais e financeiros, e nessa ocasido, foi
estabelecido que o limite seria de 50%. Em 2015, o novo grupo de trabalho discutiu o tema internamente, naANS, gerou
uma proposta, uma analise preliminar, com um limite que chegava a 40%, e, desde 2016, estamos discutindo nesse grupo
técnico que gerou a RN 433. Foram duas reunides do GT Interareas em 14/07 e 05/09, de 2016, trés reunides no GT
especifico, o qual foi uma continuacdo do GT Interéreas em 31/10/2016, 22/11/2016 e 14/02/2017.

Foi realizada uma audiéncia publica, que transcorreu durante todo o dia, no Rio de Janeiro. Mais de uma centena de
pessoas tiveram oportunidade de falar, de todos os segmentos, desde protecéo ao consumidor, entidades representativas
de operadores, de prestadores, Ministério Plblico, defensoria. Foi ampla a participacéo.

Aindafizemos uma consulta, a Consulta Publica 60, que no ar durante cerca de 33 dias. Recebemos 1.100 contribuicdes
aproximadamente. Dessas, cerca de 300 s&o de 6rgdos de defesa do consumidor ou de consumidores ef etivamente.

Ainda apresentamos uma pesquisa, através do formulério FormSUS, em que foram recebidas 645 contribuicGes em 79
formulérios, e em 10/11, apresentamos... Nao, descul pa, essa pesquisafoi realizada com base em um documento pretérito,
quetinha sido divulgado pela ANS.

Entdo, é umadiscussdo longa, jatem mais de dez anos, ndo foi uma coisa agodadamente postano mercado pela ANS, nem
teve motivagdo uma eventual proposta de plano de populares que foi aventado por volta de agosto ou setembro de 2016.

Ent&o, assim, essa norma vai prejudicar 50% dos consumidores de plano de salide? N&o. Primeiro ela se aplica sb para
0S novos contratos; ndo se aplica para os contratos em vigor. Entéo, 52% dos beneficiarios de plano de salde ja ndo
entram nessanorma. Estamos normatizando para 0s novos. Trazemos, com essanorma, previsibilidade, segurancajuridica
e efetiva protecdo do consumidor, como vamos demonstrar a seguir.

Até agora, temos aqui um quadro de como era e como passa a ser. A operadora poderiater qualquer percentual indicado
como sendo percentual de cobertura. A ANS tem o entendimento de 40%, mas jafoi de 50%...

(Soa a campainha.)

O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - ... jafoi de 30%. Ela pode cobrar sobre qualquer procedimento em
qualquer tipo de atendimento. Internagdo ndo tem a previsdo de limite, e ndo haviaregras claras de transparéncia para o
consumidor. Atualmente, previmos o percentual maximo de 40%, e adotou-se limites de exposi¢des financeiras que sdo
ainda mais efetivos na protegdo do consumidor do que o préprio limite de 30% ou 40%, porque 30% de 30 mil € uma
coisa, 40% de 30 mil, com um teto que vai até duas vezes o valor da mensalidade, é totalmente diferente.

N&o pode haver cobranca de procedimentos de coparticipacdo em mais de 250 procedimentos - s80, se hdo me engano,
293 procedimentos. S0, se ndo me engano, 293. Isso também ndo existia na norma anterior. Entéo, se vocé precisasse
fazer uma hemodidlise, se vocé fosse acometido por uma doenca renal crdnica e tivesse um plano com coparticipacao,
vocé iria, provavelmente, pagar a coparticipacdo por cada sessao de hemodidlise que vocé fosse fazer. Cada sessdo esta
na média de R$150; entdo, isso poderia representar até R$540 por més que vocé teria de pagar com hemodidlise, o que
VOCé ndo vai precisar com a hormanova.

Elaproibe 0 uso da coparticipacdo, franquiadiferencial por doengas ou patol ogias, excecdo feitaainternagdo psiquiatrica,
gue € uma questdo ja consolidada no sistema de salide como um todo, por uma questdo de politica publica de salde, de
desincentivo ainternacdo psiquiatrica.

Ainda temos diversas informagdes que incluimos como obrigatdrias para a operadora prestar. O Extrato de Utilizago do
plano, que esta dentro do PIN-SS, que também é uma medida que foi implementada pela ANS através da RN 389, é uma
série de informagOes que a operadora € obrigada a dar ao consumidor.
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Esserol deisencBestraz, obrigatoriamente, quatro consultas realizadas por médicos em especialidades generalistas. E um
pouco complexo... Eles sdo especialistas, mas sdo especialidades que veem o contexto global no paciente: o pediatra, o
clinico geral, o médico de familia, o geriatra e previdéncia ginecologista. Alguns exames preventivos foram retirados dos
protocolos do SUS, relativos a doengas com grande prevaléncia aqui no Brasil: mamografia, cancer de mama; citologia...

(Soa a campainha.)

O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - ... oncGtica cérvico-uterina, que € para o cancer de Utero, ovario;
sangue oculto, colonoscopia, que também serve para isso; glicemia em jejum, hemoglobina, que detectam precocemente
diabete, lipidograma, teste de HIV, também um por ano. Ai os tratamentos cronicos: hemodidlise, radio e quimioterapia,
hemoterapia crénica, imunobioldgicos em doengas definidas nas DUTs. Além disso, os exames pré-natal. Ainda h& os
exames do pds-natal, teste do pezinho, teste da orelhinha. Ali estdo el encados pezinho, orelhinha, olhinho e coragdozinho.
Para os tratamentos preventivos, como eu falei, exames pré-natal ... Quatro consultas.

E agui eu também quero ressaltar que hoje, em qualquer consulta, pode ser cobrada a coparticipagdo do beneficiario.
Nao ha um limite. Na primeira consulta, ja pode ser cobrada. Entdo, ndo é verdade, como falam, que a partir de agora
0 beneficiario val ter de pagar as consultas ap6s quatro. Isso é uma realidade que ja existe e ndo esta limitada; ndo ha
nenhumaisencao.

Aqui trazemos exemplo de alguns procedimentos isentos e 0 quanto isso representa para 0 mercado. Aqui, consulta em
consultorio: sdo mais de 177 milhdes de consultas por ano, em um valor moda, que é o valor mais comumente cobrado
dentro dos planos de salide, de R$80. Colocando uma coparticipagéo de 40%, ddo uns R$32, se eu ndo me engano, com
gue o beneficiario tem de arcar. Em quatro consultas com generalistas, ele janado vai precisar arcar com esses R$32.

Hemodidlise cronica: sdo 1.257.829 realizadas no ano de 2007, informadas paraa ANS, aum total de R$152,49. Em todas
essas consultas, nos planos que tém coparticipacdo, que sdo 50% dos planos no mercado...

(Soa a campainha.)

O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - ... pode ser cobrada coparticipagdo. Entdo, estamos tirando
potencia mente a coparticipacdo de cerca de 600 mil beneficiérios sd na hemodidlise.

A mamografia tem uma conta um pouco mais complicada, porque tem um protocolo mais restrito, mas também ali,
radioterapia, com valor de R$9 mil, que ndo terdmais coparticipagéo... Ostestes do pezinho, orelhinha, enfim, quetambém
nao terdo.

Essaisencao estd combinada com uma possibilidade de a operadorafazer um gerenciamento de rede através de suapropria
definic&o de contrato: onde vai realizar, como vai realizar. E umaquestio em que buscamos trabal har com ainducéo pelas
operadoras para gerirem a salide do consumidor e ndo apenas pagarem um tratamento, ndo serem meras intermediadoras
financeiras.

Aqui temos alguns problemas identificados no sistema: necessidade de estruturacéo e organizacao de servigos necessarios
paraum cuidado integral e coordenado, of erecidos pela Salide Suplementar no Brasil; os servicos de salide no Brasil estéo
orientados ao atendimento de casos agudos; e a emergéncia de hospitais é usada, por vezes, como porta de entrada ao
sistema de salde. Por isso, definimos também essa possibilidade de direcionamento para tentarmos reverter um pouco a
situacdo, que estd um pouco cadtica hoje.

A ANS trabalha ndo s com a norma de coparticipacdo, mas com outras hormas, tentando induzir um melhor
gerenciamento da salde dos beneficidrios. Entre eles eu destaco a Atencdo Priméria & Salde, que busca promover
coordenacdo de cuidados de salde, tendo a APS como porta de entrada principal e eixo organizativo da rede assistencial
na prestac&o de cuidados a Salide Suplementar; geralmente, atendimentos fechados por médicos de familia. E uma coisa
bem interessante que....

(Soa a campainha.)

O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - ... entendemos que traz uma melhor assisténcia a salde do que o
beneficiario procurar diretamente um especialista. O OncoRede é um projeto que trata mais da questéo da oncologia, e
0 Parto Adequado j& estd na sua segunda fase e vem conseguindo resultados expressivos no aumento da incidéncia de
partos normais na Salide Suplementar.

Aqui o limite de exposicéo financeira. Repetindo, ndo havia limite previsto na norma vigente. Os limites agora est&o
sendo postos. Um limite mensal, a mensalidade, ndo pode ser o dobro dela, referente & cobertura de procedimentos em
coparticipacdo e franquia; e o anual tem o valor méximo de 12 vezes o valor base da mensalidade, quer dizer, daprimeira
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mensalidade do ano. Ent&o, se aquele plano foi regjustado no ano, o limite ndo sobe, o limite vai ser o mesmo, comparado
ao valor-base.

E ai um exemplo: temos dois produtos - sdo exemplos hipotéticos esses. Mensalidade de R$300 a R$250. Se for de R
$300, o limite méximo de cobertura com que ele vai ter de arcar em coparticipacéo e franquia é de R$3,6 mil; e, quando
o plano é de R$250, é de R$3 mil. O limite mensal é de R$300 ou R$250, igual & mensalidade.

Aqui, aplicando o percentual, temos que, se as despesas dele foram de R$1.200, eleval arcar com R$300 por quatro meses,
porque, como ele tem limite mensal e ndo pode pagar mais de R$300, esse valor vai ser dividido nos meses subsequentes,
para ndo gerar um impacto profundo nas financas do beneficidrio em um Unico més. No outro exemplo, ele va ter de
pagar R$500 por trés meses e, no quarto més, ele vai pagar o residuo de R$150, lembrando que esse é o valor maximo.
Se a operadora também quiser...

(Soa a campainha.)

O SR. GUSTAVO DE BARROSMACIEIRA - ... parcelar em condicfes melhores para o consumidor, ela poderg, sem
problema.

Aqui éo limite anual. Temos agui despesas de R$4 mil para ambos.

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - Eu vou pedir... De quanto tempo o senhor ainda
precisa para a sua apresentacao? Porque estavam planejados dez, e acho que o senhor jafez vinte.

O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - Acho que mais uns cinco minutos, no maximo.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - Bom, entéo, vou ter de dar para 0s outros amesma...
Vamos dar mais cinco minutos para encerrar, e os outros terdo a somatoria do seu tempo.

O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - Certo. Obrigado, Exceléncia.

Aqui temos os limites anuais. O limite anual... Ali estd a despesa do beneficiario de R$4 mil, que € hipotética. No plano
com R$300, o limite dele é de R$3,6 mil. Entdo, tudo o que ultrapassar R$3,6 mil é por custo integral do operador. Nesse
caso, seriam R$400. O beneficiério ndo vai ter nenhuma parti cipacdo nesses R$400. No outro caso, em que o limite anual
€ de R$3 mil, R$1 mil seréo por conta da operadora e toda a cobertura que exceder esse valor.

Esses limites trazem beneficio para o consumidor: evitam o endividamento pessoal dele, que passa a saber exatamente
0 quanto serd cobrado e qudo méxima serd a cobranca para ele naquele periodo. No momento da contratacéo, ele jatem
esses limites; entdo, ele j& consegue se planejar financeiramente sobre esses gastos.

E aqui eu trago exemplos reais também. E um contrato, por exemplo, que foi analisado por nés na ANS. Ela tinha 20
faixas devaloresdeinternacéo, e amaisalta eraessaque eu trago aqui. NasinternagcGes com preco maior do que R$40 mil,
cobravam-se R$20 mil de coparticipacéo do beneficiario. No exemplo do plano com a Regra 433, isso seriaimpossivel;
0 méximo que poderia ser cobrado do beneficiario seriam R$3,6 mil. Ainda assim, haveria o limite para internacdo, que
seria o valor da prépria mensalidade. Ent&o, vocé tem umaideia de como é benéfica a norma para o consumidor.

Ressaltando, os limites sdo maximos. N&o existe isso de que o consumidor vai ser obrigado a pagar 12 vezes o valor da
mensalidade. Primeiro, isso esta condicionado a utilizagdo dele; segundo, as operadoras podem oferecer produtos com
valores menores. | sso pode ser negociado, sobretudo nos col etivos empresariais em que ha uma grande negociacdo, muitas
vezes, entre empresas e sindicatos com as operadoras.

As disposi¢des especificas de pronto-socorro sdo importantes também, porque hoje, em qualquer atendimento de pronto-
socorro, igual ainternacdo, ndo halimite. Sevocé fizer um atendimento de pronto-socorro e se utilizar, nesse atendimento,
de vérios procedimentos, todos poderdo ser cobrados. 1sso pode gerar um custo muito grande.

Eu vou passar esse eslaide.

Aqui eu tenho o histérico da discussdo da coparticipacdo. Entre os periodos de 2005 e 2010, tivemos em vigor esse
entendimento de 30% enquanto estava sendo discutido o primeiro processo, o daConsultaPlblica. Ao final desse processo
daConsultaPublica, jafoi estabelecido o limite de 40%. Esse limite ficou, entre 2010 e 2013, vigorando naagéncia. Entre
2013 e 2015, o limite jafoi de 50%; voltou para 40% em 2015, e segue até hoje.

Todos esses processos estéo disponiveis no site da ANS, na parte de Participacdo da Sociedade, Consulta Publica. Ent&o,
esses limites podem ser atestados por todos.

Previmos uma possibilidade de magjoracéo do limite percentual, até por um pleito das proprias empresas e sindicatos, que
gueriam ter maior liberdade para negociar contratos, porque, muitas vezes, eles se viam na situagao de perder o beneficio
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do plano de salide - eventual mente até a reducdo de vagas de emprego por conta dos custos que o plano de salidetinha. Eles
estavam com medo do engessamento que a norma produzia. Entdo, trouxemos uma flexibilidade, que esta condicionada
a assinatura de convengdes e acordos coletivos de trabal ho entre sindicatos e empresas.

Trouxemos ainda, por contribuicdo da Defensoria Publica do Rio de Janeiro e do Ministério Pablico do Rio de Janeiro,
a previsdo da coparticipagdo positiva. Para isso, revogamos a Simula 7, que € um estimulo ao uso do mecanismo de
regulacdo para uma melhor gestdo da saide. Por exemplo, vocé pode estabelecer um rol de procedimento em que o
beneficiario, ao realizé-lo naguele ano, val obter um desconto na mensalidade, porque sdo procedimentos preventivos.

(Soa a campainha.)

O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - Aqui, rapidamente, impacto para o SUS. Estimamos que o impacto
val ser uma reducéo de atendimentos para o SUS, uma vez que acompanhamos que a utilizagéo do SUS esté equiparada
com o nimero, com a quantidade de planos por participacao e franquia no mercado. E, como estamos isentando diversos
procedimentos que sdo muito i dentificados no nosso ressarcimento e que deixard@o de ser identificados nanovasistemética,
isso provavelmente gerara uma reducdo da utilizagdo do SUS, de acordo com essa norma.

O monitoramento serarealizado com base nos dados do T1SS. Recebemos informagdes das operadoras sobre a assisténcia
de salde delas. Ainda temos outro sistema de informag&o que recebe outras informacfes que vao ser utilizadas também
no monitoramento da norma. E, se for detectado algum problema no mercado decorrente da utilizag8o, prejuizo para os
consumidores, podemos fazer uma alteragdo nessa norma a qual quer tempo.

Muito obrigado. Descul pe pelademora - era uma apresentacdo um pouco longa. Para qualquer coisa, qualquer dividaque
tenhaficado, eu estou disponivel para atender os senhores.

Muito obrigado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Obrigada.
Como s8o doisrepresentantesda ANS, eu vou pedir para 0 segundo representante ser um pouco mais breve nasua palestra.
Obrigada.

Comapalavrao Sr. Rafagl PedreiraVinhas, Gerente-Geral da Geréncia Regulatériade Estrutura dos ProdutosdaAgéncia
Nacional de Salide Suplementar (ANS).

O SR. RAFAEL PEDREIRA VINHAS - Inicialmente, boa tarde, senhores e senhoras. Cumprimento V. Ex2 Senadora
Marta Suplicy, cumprimento os demais integrantes da mesa, cumprimento os demais Parlamentares aqui presentes, 0s
demais ouvintes, e as pessoas que nos acompanham pela transmisséo.

Inicialmente, eu gostaria de agradecer o convite. E mais uma oportunidade para apresentarmos a nossa politica de célculo
dos regjustes. Em cumprimento ao que a Senadora pediu, eu vou tentar ser um pouco mais breve.

Vou fazer uma apresentacdo sobre a politica de regjustes da ANS. Eu sou Rafael Vinhas, Gerente-Geral de Regulacdo da
Estrutura dos Produtos. Essa geréncia-geral cuida da questdo dos regjustes na ANS, dentro das diretorias de produtos.

Bem, nos primeiros eslaides, trago um histérico da discussdo. Essa discusséo da politica da metodologia do regjuste
individual comegou em 2010, porgque houve um grupo técnico que discutiu esse assunto. Em 2011, isso fez parte danossa
agenda regulatéria. Foram feitos varios estudos, e os 6rgaos de defesa do consumidor, as operadoras e outras entidades
participaram dessa discussao, que foi bastante técnica. Os documentos estao disponiveis no site da agéncia.

O que se concluiu, na época, é que ainda ndo havia dados suficientes para a gente avancar para uma nova metodologia.
Os estudos foram mantidos em 2013 e incluidos de novo na agenda em caréter interno, tanto em 2013, quanto em 2015.
Foi instituido um comité por Diério Oficial, o Grupo de Trabalho de Politica de Pregos. E, no ano passado, mais umavez
internamente, nés nos debrugamos sobre 0 assunto e apresentamos, na primeira reunido - na verdade na sétima reuni&o
do Comité de Regulacdo, que € um comité da geréncia-geral, mas ja era a sétima reuni 8o, porque outros assuntos haviam
sido debatidos anteriormente -, algumas propostas que estdo disponiveis no site da ANS, na parte do Comité, para acesso
de qualquer cidadado, para que houvesse discussdo sobre o tema. Posteriormente, em fevereiro deste ano, nés discutimos
especificamente a questdo da metodol ogia do regjuste individual.

E o maisimportante: nos dias 24 e 25 deste més, no final dejulho, a ANS vai fazer uma audiéncia pablica exclusivamente
sobre as propostas. Os dados estdo disponiveis, todas as notas técnicas, todas as discussdes que foram feitas para acesso
no site. E uma discussio importante, e éimportante que a sociedade participe, inclusive apresentando propostas, para que
a gente possa avancar na metodologia do regjuste individual e também nos planos col etivos.

Feito esse breve historico, trago a guns dados que vou passar bem rapi damente. Aqui s8o dados da nossa Salade Situagéo,
os Ultimos dados de mar¢o deste ano, sobre 0 nimero de beneficiarios, as demandas dos consumidores, as receitas e as
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despesas - sdo dados que estdo no nosso portal -; e aevolugdo do nimero de beneficiéarios ao longo dos anos, desde 2000,
quando foi criadaa ANS. Os dados sobre a evolugdo das receitas e despesas também estéo disponivels para acesso.

Chamo a atencgéo para o fato de que, em 2018, os dados sdo parciais, por motivos 6bvios - sdo SO relativos ao primeiro
trimestre deste ano. E a gente verifica a questéo da proporcionalidade e que a sinistralidade do setor giraem torno de 80%
e 85% dos dados que séo divulgados pela ANS.

Aqui eu trago um dado que estadisponivel e que agente publicou nasemana passada: € 0 nosso Painel de Precificacdo, que
sdo dados que a gente colhe com base nas notas técnicas - eu vou explicar do que trata esse termo técnico posteriormente
- gue sdo enviadas pelas operadoras e que demonstram a evolugéo dos valores dos planos de sallde com e sem Fator
Moderado. O meu colega Gustavo jateve oportunidade de mostrar isso. Ao longo dos anos...

O edlaide est4d um pouco pequeno, mas o documento esta disponivel paraacesso no site. E um documento bastante técnico,
com vérias explicacdes. E a gente fica a disposi¢éo para eventuais dividas.

A producdo assistencial no ano de 2016 e no ano de 2017. A gente também divulgou na semana passada o Mapa
Assistencial, que demonstra essa produgdo assistencial com base nas informagdes encaminhadas pelas operadoras -
consultas, exames, terapias e internagdes.

Os indicadores assistenciais de Salide Suplementar, que € a comparagédo da producdo que é feita no Brasil com a média
da OCDE. Trouxe alguns dados aqui de consultas - taxa de internagdo, niUmero de ressonancias, tomografias e cesarianas
- gque estéo disponiveis. Eu ndo vou me estender, até para entrar especificamente na questdo do regjuste. A gente sempre
tem por habito colocar esse edaide no inicio. Aqui € uma explicagéo bastante técnica - vou tentar deixar bem claro, para
gue todo mundo possa entender - da comparagéo dos indices de valores que sdo...

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco Maiorig/MDB - SP) - O senhor me desculpe interromper. Essas cores e
gréficos que o senhor esta mostrando sdo todos publicos. Eu gostaria que o senhor explicasse por que € que houve esse
aumento, porgue ninguém vai entender isso nessa letrinha, quem esté assistindo, nada. Fale por que € que aumentou esse
custo, porque ndo é transparente. Depois o TCU deve entrar e fazer uma questdo mais aprofundada. Mas isto aqui, eu
considero que estou perdendo o meu tempo, aaudiéncia estd perdendo o0 seu tempo, e ndo esta esclarecendo coisaa guma.

O SR. RAFAEL PEDREIRA VINHAS - Esta bom, Senadora.

Objetivamente, o regjuste divulgado pela ANS para este ano - porque o indice comegou a vigorar a partir de maio deste
ano - foi calculado com a metodologia que é feita desde o ano de 2001, que é conhecida tecnicamente como yardstick
competition. E uma metodologia com base técnica ja conhecida internacionalmente. Ela usa os dados de um mercado
competitivo, que sdo os dados dos planos coletivos com mais de 30 vidas, para que possam ser utilizados nos planos
individuais.

Uma argumentacdo gque ha é se os dados de planos col etivos sdo usados para os calculos individuais. Sim, porque, nesses
dados que sdo coletados pela ANS, encaminhados pel as operadoras e verificados com base em documentos - a gente pede
informacfes para as operadoras confirmarem -, esses dados demonstram que esses contratos que tém acima de 30 vidas
estao sujeitos anegociacdo entre o contratante e aoperadora. Entdo ha a possibilidade de um grupo maior - o grupo abaixo
de 30 vidas ndo é utilizado -, para que esse poder de negociacdo entre as partes, paraque possa ser utilizada essavantagem
competitiva parao cdculo dosindividuais.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Obrigada.

Nao é muito comum o que eu estou fazendo, mas é para a gente poder acompanhar o raciocinio. Eu estou vendo que ha
uma preocupacao em conversar com as seguradoras, o que é 6bvio, porque €elas é que sio responsaveis. Agora, existe,
a0 mesmo tempo, alguma preocupagdo com O usuario, em ver quem sao usudrios? Qual a renda desses usuérios?
Eles véo poder pagar o aumento?

Quer dizer, essas questdes, provavelmente, os Deputados, principalmente os que estdo ali, e os Senadores que ja estao,
€eu estou antecipando um pouco, porque sendo nds vamos gastar um tempo enorme em coisas que ndo vao chegar aonde
agente quer entender.

Quer dizer, eu entendi umaparte. Vai a40%, antespodiair até maisetal. E aspessoas? V océsvao ter uma perdagigantesca
de pessoas que ndo vao pagar isso. Foi pensado? Essas seguradoras podem até quebrar, porque ndo vai haver gente.

Ent&o eu gostaria que fosse explicado de forma mais compreensivel, porque, além dos Senadores presentes, nos temos
uma audiéncia em casa, que ja esta mandando, furiosos, perguntas também, ndo é? Olha, 0 Sidney das Neves, Sdo Paulo:
"NGs, os contribuintes, [somos] sempre o lado mais fraco. Precisamos que nossos Congressistas intercedam a nosso favor
junto aANS, que sb busca o que € melhor paraos empresérios’. Como é que vocés respondem a essas coisas? E a pergunta
singela que eu fiz agora, que vai ao ponto. O gque é que esta acontecendo que vocés ouvem as seguradoras e como € que
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vocés conjuminam a necessidade de as seguradoras poderem fazer um servico razodvel - tem que ser uma preocupaggo de
todos nés terem o seu lucro, porque estdo no direito de terem o seu lucro, e assistir populagéo brasileira que ndo tem
aumento, que estd desempregada e que estava contando com um tipo de recurso que, de repente, ficou tudo atrapal hado.
Como o senhor disse; "Ah, mas as pessoas podem prever". Eu vi que ha um limite. Mas e se a doenca ndo é assim? Faz
como?

Entdo, eu gostaria de consideracdes que as pessoas em casa possam entender e nds Senadores também.

O SR. RAFAEL PEDREIRA VINHAS - O.k. Eu dei aexplicagdo técnica da metodologia utilizada. Ha uma discussdo
técnica. Agora, ha algumas discussdes anteriores.

O regjuste é reflexo da forma como € feito o prego do produto. Isso € um dado relevante que a gente verifica com base
na nota técnica de registro de produto, que é o dado encaminhado pela operadora, 0 valor que é comerciaizado pela
operadora, e também da evolug&o dos custos do setor de salde.

Uma comparagéo...

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP. Fora do microfone.) - Mas aumenta muito mais do
queo... (Ininteligivel.)

O SR. PRESIDENTE (Rafael Pedreira Vinhas) - Sim, com base na comparagéo que é feita com relagdo a inflagéo,
gue é o indice mais conhecido, que € o IPCA, o que a gente verifica, com base no indice de valor que é encaminhado
pelas operadoras, com base em informagdes auditadas para a ANS, através de um documento que se chama DIOPS,
€ que a variagdo dos custos médicos e hospitalares € maior que a evolugdo da inflagdo da economia, em que € levada
em consideragdo a evolucdo dos alimentos, enfim, todos os fatores que so utilizados como célculo do IPCA, que sdo
divulgadoslapelo IBGE.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - Pois €, mas aqui o senhor tem uma coisa diferente,
olha: no periodo de 2013 a 2018, o prego do plano empresarial aumentou 158%; do convénio individual, 92%. Nesse
periodo, os precos de servicos de sallde que compdem o |PCA variaram - 0s servicos de salide - 79%, enquanto o préprio
IPCA, 41%. Como explicaisso?

O SR. RAFAEL PEDREIRA VINHAS - E uma explicagi que o célculo da VCMH, que é essa Variagio de Custo
Médico-Hospitalar, leva em consideracdo a variagdo dos pregos, por ébvio, mas também a avaliacdo da utilizacdo e
também do impacto de acréscimo de novos procedimentos. Para que haja um equilibrio no setor, e isso é importante para
que hajaum equilibrio das operadoras...

(Soa a campainha.)

O SR. RAFAEL PEDREIRA VINHAS - ... na entrega do que é exigido pela ANS e pela lei que foi aprovada no
Congresso, ha necessidade de que haja esse equilibrio. Se nds ndo levarmos em consideragdo, para o cdlculo do regjuste, a
variagéo dautilizagdo dosinsumos, pode haver um desequilibrio. Eisso, osindicesoficiais, o proprio |PCA eo | PCA salde
ndo levam em consideracdo esse calculo. Por isso que essa comparacdo feita, a gente sempre costuma dizer que € muito
"tecnicés’, mas esses sdo indices de pregos divulgados, enquanto que os célculos dos indices de regjuste sdo indices de
custos, indicesdevalor. Porque, além davariagao dos precos, néstemos que levar em consideracdo avariagdo dosinsumos
e também da incorporacdo de novas tecnologias. Esses dados so extremamente rel evantes para que se compreenda o
porgué dessa diferenciacdo entre um indice e outro, ou a variagdo ao longo do tempo entre eles.

Eu acho importante a preocupacao - e a ANS também comunga dessa preocupacdo - com relagdo aos consumidores. E é
importante que haja a discussao - e nos dias 24 e 25, essa discussao poderd ser feita - de como esta sendo essa evolucdo
dos custos. A gente tem demonstrado, inclusive nos dados que estéo disponiveis, que aVVCMH, ao longo do tempo, tem
apresentado um crescimento sempre acima dos indices oficiais de inflagdo. Além disso, o que a gente verifica, ao longo
dos Ultimos anos, € que, embora tenha reduzido um pouco, ndo houve uma reducéo muito grande. Isso € importantissimo
paraque sejafeitaadiscussdo de por que essa variagdo esta sendo sempre acima dos indices de inflagéo, muito em funcdo
da utilizac8o e também daincorporacdo de novos procedimentos, novas tecnol ogias nesse setor de salide.

Esses dados sdo importantissimos para que nds levemos em consideracdo para o célculo do regjuste e que hagja equilibrio
nesse setor, para que as operadoras consigam entregar, e o consumidor receba aguilo que ele contratou, que € 0 mais
importante. Esses dados sdo fundamentais que a gente explique. E, Exceléncia, é fundamental que haja participacdo
socia para discussdo do tema, que é um tema de notével importancia para a sociedade brasileira, para que ela
compreenda como é feita essa variagao. Nos planos col etivos, nds temos até um dispositivo que obriga as operadoras e as
administradoras ainformar ao contratante como chegaram a esses indices de regjuste, a que o consumidor pode ter acesso
também, solicitando a operadora e a administradora.

9/29



Reunido de: 11/07/2018 Notas Taquigréficas - Comissdes SENADO FEDERAL

Para 0 que a gente chama a aten¢do, e eu acho isso fundamental, é que o regjuste € uma das vertentes, mas ha que ser
levado em consideracdo, para essa avaliac8o, o preco que é informado pelas operadoras para que haja a comercializagéo
do produto. Esses dados sdo verificados pela ANS. E também a evoluc&o dos custos. 1sso séo dados fundamentais para
gue a gente verifique e compreenda essa distin¢o.

E ai eu peco perdéo, até pelaincapacidade de ndo traduzir, numalinguagem mais popular, 0 "tecniqués'; o que éimportante
ressaltar € que toda a base de célculo do regjuste individual tem profunda base técnica. E feita por servidores concursados
da agéncia ao longo dos anos. E a ANS entende, ao longo do tempo, como eu mostrei no histérico, a necessidade de que
haja discussdo e a mudanca dessa metodologia. Mas ela prescinde - para como vai ser feito, como vem sendo feito e vai
continuar sendo feito no final deste més - de uma discussao técnica apurada para que nds possamos avangar.

E volto a dizer: a gente tem propostas, que estdo disponiveis no site, mas ndo sdo propostas fechadas. Nés temos que
colher contribuic¢des, e é fundamental que haja contribuicdes para que nés avancemos.

Basicamente éisso. N&o sei se V. Ex® quer que eu continue com a apresentag&o...

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Eu vou perguntar aos Senadores, mas eu estou
satisfeita, porque temos o TCU, depois temos o Ingtituto de Defesa do Consumidor, depois temos as questfes.

E do que eu jagostel é essa palavrinha que o senhor falou: "mudanca de metodologia." Porque eu acho que nos estamos
enxugando gelo do jeito que estaindo. Se existem essas pessoas que estdo envelhecendo, se existem mais novas técnicas
que sdo caras, nos vamos ficar sempre fazendo desse jeito que as pessoas ndo conseguem pagar? E por que o salério
minimo vai aumentar igual aos planos? N&o vai. O salario minimo nem entra nisso, mas as pessoas que ganham um sal&rio
que permite ter um plano de salide ndo tém um aumento que o plano esta propondo devido ao envelhecimento, devido a
"x","y", "Z" e técnicas novas. Entdo, o que é que nos vamos fazer? Cada vez haver uma confusdo e as pessoas ficarem
cada vez mais desesperadas?

E esses planos apareceram porque o SUS ndo da conta de tudo o que tem que dar, porque é impossivel do jeito que as
coisas estéo funcionando.

Ent&o, pelo menos se a ANS ja chegou a conclusio de que talvez tenha que mudar a metodologia e propbs essa reuni&o
paradaqui a duas semanas, eu acharia extremamente importante ndo que se ajustassem as coisas, mas que se quebrassem
e se pensasse 0 novo. NGs estamos num momento novo, em que as pessoas de 70 anos estdo como as de 50, e as de 70
vao viver até os 90. As técnicas aumentam, e 0 que é que nds vamos fazer? Entdo, eu acho que nés temos que abrir a
cabega para um novo momento.

Mas agradeco a sua colaboracdo, que acho elucidou algumas coisas, principa mente essa possibilidade de mudanca de
metodologia. Maseuiriaa ém: eu acho que ndo é de metodol ogia. Eu até sugeriria, ndo sei sevai estar presente o Ministério
da Salide nessa reunido, porque nds temos que ter outros pensantes, para saber como lidar com esse desafio.

O SR. RAFAEL PEDREIRA VINHAS - A participagéo na audiéncia publica- sdo dois dias, 24 e 25 no final deste més
- esta aberta. Eu ndo sei informar aqui, mas posso ver paraV. Ex&

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Ah, ndo é presencial? Vai haver uma...

O SR.RAFAEL PEDREIRA VINHAS- N, é presencial. E presencial 1ano Rio de Janeiro, mas ainscri¢o esta aberta
para qualquer interessado participar. Esta no site: sdo 180 lugares disponiveis em cada um dos dias. A inscri¢éo € para
cada um dos dias. Acredito que o Ministério... Mas néo tenho certeza. Posso encaminhar para V. Ex2 posteriormente.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Sim. Pois nao.
O SR. LINDBERGH FARIAS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RJ) - Senadora. Senadoral
A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Pois néo, Senador Lindbergh.

O SR. LINDBERGH FARIAS (Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RJ) - Eu agradeco, SenadoraMarta.
Senadora, eu acho que a gente tem que remarcar. Acho esse debate importante. O esforco de V. Ex® é muito importante.
Mas eu, sinceramente, sem desprezar aqui a participacdo do Dr. Gustavo e do Dr. Rafael, é inconcebivel a gente ndo ter
aqui os diretores da Agéncia, o presidente da Agéncia. Na minha avaliag8o, isso é um escandalo, é um desrespeito com
0 Senado Federal num momento em que ha uma grita na sociedade.

As pessoas ndo estdo entendendo. E como se a Agéncia tivesse parado de regular. Porque quando eu falo de reclamagéo,
Senadora Marta - eu jatinha conversado com V. Ex2 e V. Ex2 recebeu também muitas reclamagfes, a minha caixa de e-
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mail entupiu -, € de gente de tudo que € lado, de tudo que é Municipio do Rio de Janeiro e do Brasil reclamando do que
houve. Entdo, nds estamos numa situagéo grave.

Essa resolugdo que foi baixada pela ANS, a gente esperava que pelo menos esses senhores viessem aqui se explicar. E
aqui, Senadora Marta, nés temos nomes. H& o Diretor da Agéncia, Rogério Scarabel Barbosa, que simplesmente atuava
como advogado em escritorios de advocacia que atuam justamente aqui, na ANS, e em outros 6rgaos de regulacdo da
salide. Ai, viradiretor daANS. Ou sgja, € colocar paratomar conta do galinheiro araposa. E colocar a raposa para tomar
conta do galinheiro!

E eu falo aqui porque, veja bem, ndo da para entender como é que a ANS entra na Justica para derrubar uma deciséo
judicial que determinou que o aumento dos planos individuais era de 5%. Foi a ANS. E os planos empresariais, a gente
sabe, V. Ex2jacitou, ndo param de subir, ndo tém controle.

E essaregulamentacdo, daformacomo foi feita, de coparticipacdo e franquia, ndo venham nos enganar, a gente sabe o que
vai significar: 40% de coparticipacdo no plano individual; 60% no plano empresarial. Entéo, 40% num plano individual,
se houver umainternacdo de R$5 mil, Senadora Marta, além do que vocé paga de anualidade, vocé vai ter que pagar R
$2 mil amais por aquelainternacao.

E eles colocaram um teto. Sabe qual € o teto? No plano individual, 100%; no plano empresarial, 150%. Entdo, se vocé
tem, no plano empresarial, uma mensalidade de R$500, a anualidade, no caso, se a gente fizer, serd de R$6 mil. Qual éo
teto? V océ podera pagar até 9 mil amais para o plano de salde, por fora da anualidade.

Os senhores acham que as pessoas ndo percebem o que € isso? Vocés estdo dando, sim, o direito para esses planos de
salde jogarem tudo la paracima. A pessoavai pagar agora a anualidade e vai pagar mais essa parte por fora, gigantesca.
Porque havia coparticipag&o, mas era limitada a 30%. Eles agora regulamentaram. E comega, com um bocado de gente,
a acontecer sabe 0 qué? Chega a casa da pessoa um boleto que diz o seguinte: "Olha, vocé pode, ao invés de pagar o
aumento do plano empresarial, mudar." A pessoa que topando percebe, no caso, que vai ter de pagar 40% por forade cada
procedimento, que além dos 6 mil vai pagar R$9 mil. E esses senhores ndo vém agui. Acham-se acima de tudo. Vocés
deviam vergonha e respeito com a popul agio. E muita gente apertada. Plano de salide n&o é coisa paragente rica, ndo. Ha
gente rica, mas € para quem ganha R$2 mil, R$3 mil, gente que esta apertada e esta indefesa.

Infelizmente, o diretor da ANS, que era para cuidar disso, que era para pensar nas pessoas, que era para pensar nos
consumidores... Cadé esse diretor da ANS que ndo veio? Ele € advogado das empresas que atuam na Agéncia Nacional
da Salde, é raposa paratomar conta do galinheiro.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco Maioria/MDB - SP) - Senador...

O SR.LINDBERGH FARIAS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PT - RJ) - Descul pe o desabafo, Senadora
Marta, mas € porque eu acho que tinhamos que fazer uma...

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco Maioria/MDB - SP) - Jafoi proposto no inicio desta sessao...
O SR. LINDBERGH FARIAS (Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RJ) - Muito bem.

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - No inicio desta audiéncia, exatamente, pela nossa
indignagéo quanto & falta da presenca dos que estavam confirmados... Primeiro, viria um sd, depois vieram dois, mas ai
apareceram outros.

N6s vamos propor uma nova audiéncia, em conjunto com a CCJ e em conjunto com a CAE. Isso sera navolta do recesso,
com a presenca de nomes. Ndo vamos mais sugerir a presenga, mas vamos dar nomes.

O SR. LINDBERGH FARIAS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/lPT - RJ) - Agora, a senhoraveja: eles
querem esfriar 0 assunto. E esse 0 objetivo, porque esfria. A decisio estava quente, foi na semana passada.

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - Isso a propria CCJ mostrou hoje. N&o é preciso ir
muito longe.

O SR. LINDBERGH FARIAS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RJ) - Eles querem esfriar o assunto.
Eu sou o autor - queria dizer aV. Ex3 que o Senador Humberto Costa € autor, e eu assino com ele, de um projeto de
decreto legislativo para sustar essa normativa.

A ANS, eu acho, ndo tem isen¢do em um momento como este. N&o tem credibilidade. Esse Diretor aqui, Rogério Barbosa,
gue representa as empresas, ndo tem credibilidade para baixar uma resolugdo como essa.
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Esse caso é um caso... Volto a dizer, o que aconteceu aqui € um crime. Esses senhores tinham que responder na Justica.
E bom eles ficarem espertos, porque tem que haver processo contra eles. NGs vamos entrar na Justica contra eles, porque
€ um crime contra 0 consumidor e contra o povo.

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Senador, agora, vou dar a palavra ao TCU, que
Vvira, espero, com criticas com as quais nds possamos todos apreender e aprofundar 0 nosso raciocinio sobre 0 que esta
ocorrendo.

Com apalavra o Diretor da Secretaria de Controle Externo da Satide do Tribunal de Condas da Unido, Sr. Messias Alves
Trindade.

O SR. MESSIASALVESTRINDADE - Boatarde atodos. Quero agradecer o convite a Exma Senadora Marta Suplicy,
na pessoa de quem eu salido os demais Parlamentares.

Eu vou tentar pautar essa... Primeiro, 6 queriamencionar que, como a coparticipacdo... E um normativo novo, o Tribunal
ndo se debrugou ainda sobre o0 assunto. Entéo, tecnicamente como auditor, eu ndo posso me pronunciar sobre algo em o
gue o Tribunal ndo externou o seu entendimento, o que geralmente é pelo Plenério.

Essa auditoriafoi realizada em 2014, 2015 e foi apreciada no inicio de 2018. Ela abarcou o periodo de 2000 a 2014.
Primeiro, eu s6 queria mencionar algumas balizas a que o Tribunal esta limitado. Principalmente quanto as agéncias
reguladoras, o Tribunal tem uma preocupacdo muito grande porque o Tribunal ndo pode substituir um gestor. Ndo é
o Tribunal tem que constituir um critério para regjuste de prego, mas, na verdade, a auditoria vai 14, vai criticar esse
critério, que é definido pela agéncia no caso concreto e, se for o caso, sugerir as melhorias que devam ser feitas, apontar
asincoeréncias e por ai vai.

Eu vou tentar ser breve na apresentacao.

Essa auditoria foi relatoria do Ministro Benjamin Zymler. O objetivo dessa auditoria foi avaiar as agcBes da ANS
referentes aos regj ustes anuai s dos planos de salide suplementar, abrangendo os planosindividuais e col etivos e identificar
oportunidades de melhoria.

Ficaclaro ali, que so estdo pegando os regjustes anuais, ndo estéo pegando, por exemplo, regjustes por faixa etaria... S6
isso ai j& demandaria, talvez, uma atencdo especial. Ha algumas regras, ha limites entre afaixainicia e a tltima faixa.
Algumas balizas, inclusive, confirmadas por decisdo do STJ.

O SR. LINDBERGH FARIAS (Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RJ) - Senadora Marta, eu posso
fazer s um questionamento? Porgue a senhora sabe que, nos planos individuais hoje, naquele anterior, no Brasil haago
em torno de 8 milh8es, porque ndo estdo sendo mais colocados. SO se oferecem planos empresarias. A pessoa hoje, se
quiser um plano individual, ndo consegue, por qué? Porque haregulagdo. No coletivo, ndo ha. Entéo, hoje, dos 47 sO oito
milhdes sdo individuais. Esse € outro problema, houve uma migracéo...

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Mas eu espero que €le entre nesse problema...

O SR. LINDBERGH FARIAS (Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RJ) - Sim, eu s0...

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - ... porque essa € uma das minhas preocupagdes
também.

Vamos tentar ouvi-lo, depois vamos ouvir a Lazzarini. Depois, vamos abrir para as perguntas.

Mas antes eu também tenho que dizer que o Sr. Silberto Raimundo da Silva, Diretor da Confederacdo Brasileira de
Aposentados, foi internado e ndo pdde comparecer hoje, dai a sua auséncia.

Por favor, descul pe ainterrupgéo.
\ amos comegar.

O SR. MESSIAS ALVES TRINDADE - Sem problemas.

Ent8o, no trabalho, a gente fez entrevista com especialistas. Eles estavam preocupados com a sustentabilidade do setor,
aduzindo o aumento dos custos na salde suplementar em percentuais superiores a inflagdo, limitada capacidade de
pagamento dos consumidores, o que € uma verdade, e reajustes superiores ainflagéo.

A gente delimitou o objeto a auditoria tanto por questdes... A gente tem um limitado ndmero de auditores e um prazo
para dar resposta, entdo, a gente verificou a atuacdo regulatria da ANS quanto aos regjustes anuais; verificou se os
procedi mentos e 0s mecani smos utilizados s8o suficientes paragarantir asustentabilidade do mercado e ando onerosidade
excessiva dos consumidores - como a nobre Parlamentar falou anteriormente, quem atua no mercado, em um mercado
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aberto, ele tem direito ao lucro, e avaliou as ages da ANS destinadas a informar e atender os beneficiéarios quanto aos
regjustes das mensalidades.

Tecnicamente, agentevai entrar no que agente chama, em termos de auditoria, de achados. Ent&o, até antes que se comente
dos achados, uma questéo que se tem é exatamente esta: por que se regula a menor parcela, que seria nos individuas,
em contraponto aos coletivos?

O Ar. 4° dalei de criagdo da ANS - isso até com base no parecer juridico que foi juntado aos nossos autos... O parecer
juridico da ANS menciona trés possihilidades de a ANS regular. Ele diz que pode autorizar regjustes e revisdes; que ela
pode expedir normas para homologag&o e que ela pode monitorar, isso de um nivel mais forte para um nivel mais fraco.

O que acontece? A opgdo da ANS, e isso esta no nivel de discricionariedade do gestor, nos coletivos, ela optou por s6
monitorar e homologar isso, com base no principio de qué? Do principio dabarganha. Se séo planos col etivos, pelo menos,
em termos de premissa, eles teriam mais condicBes de contrapor isso e teriam condi¢des de negociar precos.

A gente ndo teve muito prazo para explorar, mas a gente foi no préprio TCU, que é um érgao, imagino, que devem
estar entrando mais de 3 mil vidas em nosso plano, entdo, tem um quantitativo bem maior do que o de 30 vidas, que foi
mencionado pelo colega aqui e quem gerencia o nosso plano falou que ndo é bem assim. Eles tém extrema dificuldade,
ha uma certa imposi¢do mesmo de valores. Ent&o, embora a premissa naturalmente possa dizer que, coletivamente, eu
tenha mais poder de barganha - espera-se que sim - mas, na prética, pelo menos... A gente chegou avisitar a Camara dos
Deputados, 0 Senado também, eisso ndo se aplicaria.

A gente ndo trouxe mais detalhes quanto aisso ou mais posicionamento firme... Um, que ele esta baseado em um parecer
juridico. Agora, a gente tem noticias de que o proprio MPF, talvez, va atuar nesta questdo juridica de ter essa opcéo da
agéncia por apenas monitorar.

Qual é o problema?
A questdo do individual, ai sim, a ANS tem a opc&o de autorizar, e previamente, tal como prevé o artigo especifico dalei.

O problema, a nosso ver, € que, muito embora ele, para os regjustes individuais, tenha que fazer essa autorizagao prévia,
tal como ocorreu recentemente e como o colegatambém fal ou, o problema é que a gente entende que el e fica contaminado
pela questéo, porgque pelo menos parte dele vem da base dos reajustes col etivos.

Haum tratamento de base, ha uma exclusdo de val ores que tecnicamente se chamam outliers, que sao os val ores extremos.
Mas qual foi a nossa opcéo? Nao obstante a ANS entenda assim, a gente verificou quais os procedimentos que ela adota
em relagdo a esses planos coletivos para ver se havia algum problema nisso.

O gue acontece? As operadoras de planos de salide, para os coletivos, trimestralmente informam, de acordo com adatade
fim de contrato, esses valores. O que acontece? A gente percebeu, no Achado I, no caso, ainsuficiéncia de mecanismos
para prevencao, identificaco e correcdo de reajustes abusivos em planos coletivos.

O modelo atual de regulacéo dos reajustes de contraprestactes de planos € inefetivo, ha o mero monitoramento efetuado
por meio da obrigatoriedade de que as operadoras enviem a agéncia comunicados informando os percentuais de regjuste
praticados. 1sso porque a gente solicitou base, solicitou informagdes e a gente viu que, até mesmo da forma como éfeita,
ndo hdum cruzamento de dados. A gente viu que, por exempl o, h& possibilidade de uma operadorater 20 mil beneficiérios
e ela pode ter na base, no SIB (Sistema de Informagdes de Beneficiérios), e, nas comunicacfes dos regjustes, a gente viu
possibilidade de inconsisténcia: repeticéo de informagdo ou duplicidade, quantitativos diferentes...

Entdo, se um calculo é feito a partir disso, a gente poderia perceber que isso poderia chegar a algum valor incorreto. A
gente até se preocupou em olhar como a base vista foi extensa, de 200 a 2014... A gente fez uma solicitacdo de autoria
e deu-se até um prazo. E dificil, a gente reconhece que alguém manter informagdes de uma agéncia que foi criada em
2000 e até elase estruturar... A gente procurou o qué? A partir desse, digamos, algoritmo que a ANS construiu para isso,
agente foi tentar pegar as bases para, como se fosse uma engenharia reversa, ver se a gente conseguiria chegar aqueles
valores médios &

De 2009 ou 2010, para trés, houve uma dificuldade. A gente ndo conseguiu nem chegar a esses valores. E, se ndo me
engano, de 2011 em diante, a gente ja viu uma melhoria nisso.

E preciso dizer... O colega, inclusive, a RN 389... Algumas agdes que a ANS tem feito... O problema € que a auditoria
demorou um pouco para ser apreciada. A gente precisou de refazer parte dos procedimentos, inclusive o coordenador
de auditoria, a época, se aposentou. Entdo, muitas das acfes que a ANS estd tomando estéo, inclusive, ja apontadas no
relatério... Inclusive, eu quero crer que uma dessas agOes dessa audiéncia que estd programada para o final do mésjaé
um pouco em decorréncia do trabalho do Tribunal.
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(Soa a campainha.)

O SR. MESSIAS ALVES TRINDADE - O Achado Il foi ainsuficiéncia de informacfes a disposi¢do das pessoas
juridicas contratantes de planos col etivos para a adequada avaliagéo dos val ores de regjustes propostos pelas operadoras.

Nao ha obrigatoriedade paraadescricéo de detal hesdamemériade cél cul o do percentual de regjuste aplicado noscoletivos
durante os reajustes anuais.

Falta de transparéncia nametodol ogia utilizada nafixagao dos critérios de regjustes, e as clausul as referentes aos regjustes
anuais frequentemente apresentam critérios vagos e apresentam os custos médico-hospitalares como fator de célculo.

A gente também fez entrevistas com pessoas. O que acontece? Ai até remete um pouco ao poder de barganha. A gente,
no caso... Eu vou falar um caso especifico do Tribunal, que é o0 que mais me vem a meméria. Atualmente, se eu néo
me engano, héa trés operadoras que a gente contrata |14, segundo a opg¢éo de cada servidor. Uma fornecia os dados - ndo
guero entrar em nomes e tal -, de forma mais tranquila, mas a outra foi extremamente renitente, a época, em apresentar
essas informagdes...

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - S brincando: se é assim com o TCU, imagine com
os outros... Com o coletivo... (Risos)

O SR. MESSIAS ALVES TRINDADE - S6 dizendo, Exceléncia, que, no caso, ai, € uma institui¢cdo privada, mas tem
0 nome do TCU como pano de fundo, embora a gente tivesse autogestéo.

O que acontece? Essa gestora do Tribunal falou que eles tém dificuldade de contestar esses nlimeros. E uma das razbes
de uma das medidas que a gente prop0s, e o Colegiado exarou. Por qué? Se ha essas informagdes |&... Elafalou assim:
"Eu preciso, no minimo, de ter um atuarial, um econdmico, para contrapor essas informagdes que essas operadoras
apresentam.” Ent&o, isso € 0 que a gente chama, talvez, de um pouco de assimetria de informago.

E mais: depois de a equipe discutir, a gente acha que, inclusive, ndo obstante se esteja contratando em termos col etivos,
o beneficiério, individuamente... E é uma das medidas que a gente propds, e a RN 389 ja atende parcialmente, que € a
guestéo de memdria de calculo, mas eu ndo sei se saiu com a suficiéncia adequada, porque a gente ainda ndo monitorou.
Ent&o, eu acho que, inclusive, o beneficiario tem direito de ter um extrato, saber, até para... Imagino que, na base total
de uma operadora, no coletivo, ela tem informadas 500 internagdes. Entdo, a gente acha que, individualmente, deveria
haver um extrato, para que cada beneficidrio pudesse acessar o nimero de internacées, procedimentos de alta e média
complexidade, quantas consultas, que atéindividual mente seriaum controle maior. Poder-se-iaaté somar o todo e, fazendo
até um paralelo com o processo eleitoral, como se, pegando as urnas individualmente, no somatério, daria aquilo. Essa
€ uma das questdes.

Eu ndo vou aprofundar muito também nessalinha, até por questao do tempo, mas o que é que acontece? Esse ai éum achado
em relacdo aos percentuais informados. Como eles sdo declaratorios, ndo obstante a ANS fazer também um tratamento
dos dados... Ai eu entendo o colega e concordo, ele esta correto: ainflacdo da salde é superior, realmente, e isso néo é
SO0 no Brasil. A OCDE, aliteraturainternacional, informaisso.

Agora, a gente até chegou a pensar e propor isso. A gente entende que é um pouco dificil, mas a gente acha que, talvez,
ao longo do tempo, quando a ANS comecar a se apropriar mais disso ai, sgja 0 caso de, mais para frente, ela propria ter
condicBes de montar um critério e chegar a um valor a respeito disso. Por qué? Para a gente isso é visivel, isso é fato.
Mas uma das questBes que se impde é a seguinte: se 0s regjustes sdo anuais, em que medida aincorporacdo de tecnologia
ocorre ano aano? Ela se deu de formageral, em todos os ti pos de procedimentos? Houve algum procedi mento especifico,
por exemplo, na &rea de cardiologia? Houve mais méaguinas nesse procedimento especifico ou foi geral? Ent&o, isso ndo
saiu na proposta nossa por falta de el ementos seguros, mas eu acho que é um questionamento valido. Em que medida a
incorporacdo de tecnologia... Nahoraem que a operadora apresenta um percentual, 14, de regjuste coletivo - por exemplo,
20%. Desses 20%, quanto que foi devido a qué?

LAgico que isso é oneroso, hercileo. Também entendo a posicdo da ANS, é umatarefa herclllea, mas em que medida -
talvez segmentar com grandes custos... O gque corresponde a qué? Que item corresponde a que item?

Esses sdo nlimeros apresentados. Por exemplo: nos coletivos, a gente solicitou dados, e isso tabulou em quatro faixas de
regjustes. A Faixal éatéolimitedo IPCA, aFaixa?2 é até duas vezes, e assm vai. Se os senhores puderem ol har, de 2001
a 2015, ha um percentual interessante ali, que ficou em faixas bem elevadas, se considerar que ali era na faixa de 300%
a400% em relagéo ao |PCA - se olhar as duas cores mais destacadas, mais escuras, la.

Um outro problema que a gente frisa novamente, considerando que a gente entende que a ANS tem que regular os
coletivos... A gente entende que sim, porque, no art. 49 inciso XVII, fala-se em autorizar regjustes e revisdes das
contraprestacdes pecuniarias. Ele ndo faz distingdo entre individual e coletivo.
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A ANS, no limite da discricionariedade dela, entende que, quando monitora, esta fazendo a agdo dela e entende que isso
€ suficiente, em razdo do poder de barganha.

Chega-se a esses percentuais. Sao alguns percentuais destacados.

Um outro problema que a gente vé, em relacdo ainda aos coletivos... A ANS faz esse tratamento, exclui esses excessos
inferior e superior, mas, por exemplo, em termos de regulaco...

(Soa a campainha.)

O SR. MESSIASALVESTRINDADE - ... paraquem € beneficiado em plano de salide, esses limites, principalmente os
superiores. mesmo que el es sejam extraidos da base, paracompor abase do regjuste quevai ser aplicado individualmente...
E esse consumidores, esses beneficiarios que estiveram nesses limites para cima? Houve um tratamento? Houve um
acompanhamento? Como €le é sO informativo, a ANS autorizou ou ndo isso ai? Entéo, a gente entende que é uma
possibilidade.

Ali ha alguns célculos a mais, em termos de VCMH, pegando a mediana. Na mediana, ai, ndo ha grandes valores
distorcidos. Eles acompanham mais ou menos ainflagdo da salide.

Ent&o, na conclusdo desse Achado 11, como é que a equipe de auditoria se posicionou e foi seguida pelo relator?

A despeito de a variacdo dos custos médicos hospitalares, medida pelo VCMH, ndo ter sido significativamente superior
ainflacéo geral medida pelo IPCA nos anos informados, amaior parte dos reajustes foram praticados nas Faixas 2, 3e 4
- tal como eu mencionei no eslaide anterior, naqueles percentuais |4, como se pode constatar a partir dos dados da tabela.

Embora ndo se possa concluir taxativamente, a partir destas andlises, que 0s regjustes muito acimado |PCA e do VCMH
consistam em regjustes abusivos, e considerando que ndo foram solicitadasinformagdes a ANS sobre esses contrato... Foi
0 que eu também mencionei. Por limitagcdo temporal e de equipe também, a gente ndo teve condi¢des de aprofundar mais.
Essafoi uma primeira atuacéo do tribunal e vai ser objeto de monitoramento.

Vamos |& considerando que ndo foram solicitadas informacfes a ANS sobre esses contratos, como quantidade e idade
meédiade beneficiarios, historico de despesas assistenciais, éplausivel admitir que ao menos parte destes reajustes elevados
(dos quais parte significativa € na Faixa 4, que seriaa mais expressiva) decorram de préticas abusivas, que poderiam ser
evitadas por meio daimplementagdo de mecanismos paraidentificacdo, prevencéo e correcdo de regjustes muito el evados,
sem justa causa. | ndices de regjuste em umafaixat&o discrepante de indices como ainflagio e VCMH deveriam merecer,
no minimo, umamaior atencdo. As medidas determinadas pelo tribunal buscam atingir essa situacéo.

Eu repito novamente: eu reconhego o quadro técnico da ANS, a gente pdde interagir diversas vezes... A gente acha que
€ uma lacuna da escolha da agéncia. Deixo bem claro que eu reconhego o esforco. A gente acha que ha oportunidade de
melhoria. Tanto € que ficou expresso na deliberacdo.

Achado I11: Insuficiéncia dos mecanismos existentes no sistema RPC, para evitar ainser¢do de comunicados de regjuste
COM erros.

Por falta de controle, até antecipei isso ai. Na hora em que informa, ndo hé... Os sistemas ainda ndo eram adaptados para
fazer criticas, para excluir valores destoantes, cruzar os dados com outra base de informacfes, e também a gente percebeu
gue, a época da auditoria, a ANS ja estava implementando isso, mas € o que foi constatado a época.

E o Achado IV € o déficit de transparéncia na metodologia de cllculo do percentual méaximo de regjuste dos planos
individuais, porque, no caso dosindividuais, ainda hafatores exdgenos. Entdo, umadas questfes até trazidas no relatério -
atéfoi objeto de embargos pelaANS - foi aquestéo de possivel duplicidade do rol de procedimentos, porque as operadoras
de planos coletivos, ao informar o regjuste delas, por certo ja desconsideraram essa questdo do rol de procedimentos. E
impacta, certamente. Ndo h& divida disso. Mas, como isso se transpde para o individual, e a ANS faz esse trabalho, a
gente ndo percebeu, com seguranga... Inclusive, a gente até colocou como possivel, exatamente por ndo ter el ementos
categéricos para afirmar isso, que havia uma zona, talvez uma lacuna, com possibilidade de que isso ocorresse.

As medidas determinadas pelo tribunal nesse acorddo, agora, recente, de 2018, se eu ndo me engano, de marco, foi que se
elaborasse e enviasse a Corte do TCU um plano de providéncias contemplando a instituicdo de mecanismos de atuacéo
gue permitam a efetiva afericdo da fidedignidade e a andlise critica das informagtes econdmi co-financeiras comunicadas
a autarquia pelas operadoras de planos de salide, mormente no que se refere a retomada das visitas técnicas as empresas
e ao tratamento dos casos em que identificadas praticas abusivas, se verificadas, contra os consumidores. A gente trouxe
essas visitas a baila em virtude também de outro trabalho do tribunal que tratou da érea de fiscalizaco. Por vérias razoes,
inclusive de pessoal, na ANS, pelo menos naépoca, ndo sei se estavam suspensas essas visitas. Entdo, a gente achava que,
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ainda que adotando algum critério, qualquer que sgja, como amostra ou qualquer forma de estratificagdo, €las devessem
ocorrer.

09.1.2. éreavaiar ametodol ogia atualmente utilizada para defini¢do do indice méximo de regjuste anual dos planos de
saide individuais/familiares, de modo a prevenir os efeitos de possivel cdmputo em duplicidade da variacdo associada a
atualizacado do rol de procedimentos, em decorréncia daguele achado que eu acabei de mencionar aos senhores.

0 9.2. é recomendar a ANS que passe a exigir das operadoras de planos de sallde, por ocasi&o dos regjustes de precos,
a disponibilizag8o, aos respectivos contratantes, de informagdes que permitam a aferi¢do do correspondente indice de
sinistralidade verificado no periodo anterior, como a discriminacéo e os quantitativos de procedimentos efetivamente
demandados pel os beneficiérios e os val ores pagos aos prestadores de servicos.

A ANS, em algumas das medidas, por entender que parte estava implementada e por entender que algumas delas ndo se
aplicavam, opbs embargo de declaracdo, mas o relator houve por bem entender que o entendimento que ele tinha firmado
nadeliberacdo originériadeveriaser mantido. A agéncia, no caso, tem 180 dias paraapresentar um plano de a¢do, contado
apartir dacomunicagdo da Ultima deliberacdo. Entdo, essa medidatem que ser comunicada a partir de dezembro de 2018,
deixando claro, como o colega gestor da ANS mencionou, que algumas acfes estdo claramente em curso, como estamos
vendo.

Ha outras questBes subjacentes a regjuste também que é preciso dizer. Eu até tinha dito que ndo vou entrar neste ponto,
porgue seriaumaopinido pessoal, mas eu acho que a coparticipagdo tem algunsfatores positivos. A gente percebe também
alguns comportamentos de beneficiérios que talvez - ndo vou dizer que sgjam condenaveis - ndo sejam bem aplicados.
De repente, uma pessoa que, para uma mesma situagdo, consulta cinco profissionais em consulta, por vezes, pode ter um
comportamento... 1sso pode, como hé o principio da solidariedade, aumentar custo em determinadas situagdes. 1sso € uma
situacdo que ndo pode ser destacada.

Haoutras situagGes também que podem ver. Nisso ai, eu ndo sei até quando aANSterafolego, masjavi que hadiscussies.
O Instituto de Estudos de Salide Suplementar (IESS) tem a gunsestudos naarea. Por exempl o, hapossibilidade de mudanca
no fator de remuneracéo na area de sallde. Hoje, paga-se tudo por procedimento. Entéo, tudo € muito detalhado: pagam-
se o fio, o grampo, o metro etal. A literatura que a gente olhou diz que isso pode aumentar muito os custos, inclusive de
controle para quem paga. Ha alguns métodos - eu ndo estou me recordando da sigla agora -, entre os quais, DRG, mas é
COMo se pagassem as internagdes ou talvez até os procedimentos por pacotes, fazendo certas variagdes de comorbidade.

Vamos dar um exemplo. Se fosse uma cirurgia neuroldgica, por exemplo, se for um paciente de 20 anos, vai ser um prego
"x"; de 20 a50 anos, outro; seeletiver doengas associadas... Entdo, seriam como pacotes, o quetalvez gjudariaem reducéo
de custo, sabendo que pagariam um prego fixo ou varidvel com determinados controles.

Essas medidas exaradas pelo tribunal visam a contribuir para a melhoria da atuacdo da agéncia; ao aumento da eficéacia,
eficiéncia, efetividade e economicidade das a¢les de regulacio dos regjustes; e ao aumento da transparéncia do setor.

Mais uma vez, eu acho que a ANS estd numa situacio... E uma atividade hercllea, diga-se, pois é um setor dificil de
controlar, mas o tribunal entende que é preciso avangar nisso.

Outra questdo subjacente, antes que eu termine - e ha algumas questdes. A indlstria, de acordo com outros contatos, ndo
esse trabal ho especifico, aponta distor¢des que onerariam o custo de operacdo de um importador, distribuidor. A Abraidi
trouxe alguns percentuais ali, porque, se isso vai ao custo, isso vai chegar ao consumidor final, que é o beneficiério.

Haoutramedidainteressante. Eu fiquei um pouco relutante em trazer este eslaide, masisto foi apresentado num simpésio,
foi publico, realizado em junho agora.

(Soa a campainha.)

O SR. MESSIAS ALVES TRINDADE - E uma questio também que os Srs. Parlamentares conhecem, que é quest&o de
Orteses e préteses, em que foi, inclusive, houve varias medidas. Aqui, no DF, houve operacdo policia. Nés vamos trazer
um exemplo aqui, que foi apresentado por um técnico da Anvisa, na questéo de prétese de joelho, trazendo a questéo de
margens agregadas na cadeia. Haum dispositivo que custariaR$2.096 - € o custo do produto -, e véo agregando - noinicio,
tudo bem - seguro, frete, custo operacional, tributos e tal. E 0 que acontece? Ha uma questdo de comissdo de médico,
por exemplo. E uma quest&o apontada. Eu ndo sei com que evidéncias, com que niimeros ele trouxe. Eu estou reportando
algo que foi por nés presenciado. Ha casos ali em que uma comissdo ser maior que o custo inicial do préprio dispositivo.
Mais a frente, ha a margem do hospital, até chegar ao preco final. Ent8o, um dispositivo que saiu de R$2.096 chegou
a R$18.362. H& outras noticias a respeito disso. Entéo, atacar outras questfes também... Isso vai acabar impactando em
regjuste de plano de sallde, ja que, se aoperadorafor arcar com esse valor, isso vai ser repassado para 0 Usudrio.

Isso €, resumidamente, 0 que eu queria apresentar.
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N&o vou falar da coparticipacéo, porque o colega ja esmiucou e o tribunal também n&o se posicionou. Se o tribuna for
provocado, se for o caso, a gente aguarda.

Eu agradeco a atencdo dos senhores.

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Eu quero agradecer a sua exposi¢do, Sr. Messias
Alves Trindade.

Algumas coisas estéo se esclarecendo. Se tinhamos algumadavida de que o controle dos planos col etivos é absol utamente
necessario, essaduvida se dirimiu. Eu acho queisso é evidente. Espero que, nessareuniao queV. S%svao ter nas proximas
semanas, isso entre com muita forga, porque ficou evidente o abuso nos planos col etivos.

Também acho que pegou muito mal paraaagénciater feito um embargo tentando desconstruir as recomendagfes do TCU.
N&o precisavater embargo. Poderiater havido uma compreensdo do que estavam tentando dizer, que estava equivocado,
gue queriam um maior entendimento. Gragas a Deus, o tribunal n&o aceitou.

Agora, isso nos deixa - e 0 Senador Lindbergh colocou com muita clareza - com um pé muito atrés sobre o que esta
acontecendo 14, porque, nessa questéo dos planos coletivos, nés aqui ja sabemos e acompanhamos ha tempo que isso é
esquisito.

NGs ndo vemos, nesses Ultimos anos... E ndo sei quem falou que a coitada da agéncia ndo teve tempo. Se elafoi criadaem
2000 e nos estamos em 2018, como é que ela ndo teve tempo de se estruturar? Ela deve até ser fechada, se alguém achar
iSs0, porque 18 anos para se estruturar € mais que tempo! N&o teve tempo de se estruturar para as mudancgas que foram
acontecendo nesse periodo em termos de envelhecimento, de modernidade e também de se estruturar em beneficio do
consumidor, que é paraquem elafoi criada. E paraisso que elando tevetempo de estruturar. E paraisso que esta Comissio,
nesta audiéncia, tem a responsabilidade, junto com outras comissdes, de tentar encaminhamentos diferenciados.

Agora, umasugestao de quem éleiga no assunto: parece que um dos encarecimentos que nds temos € essatal de comissao
para os médicos que foi mencionada. Nés tivemos aqui um exemplo muito curioso que qualquer um de nés que foi
ao médico ja viveu. O Presidente da Anvisa contou um exemplo pessoal. Ele estava numa viagem, teve que fazer um
exame por infecgdo urindria, queria umareceita de um remédio paratomar, e imediatamente foi pedida umaressonancia
Essa mania de se pedir um monte de exames desnecessarios se coloca na conta de os médicos ganharem pouco e, entéo,
tém que ter uma porcentagem nesse monte de exames que necessitam pedir para terem uma receita um pouco maior. E
preciso ver se isso procede ou ndo e como inibir esse tipo de comportamento, que hoje é amplamente difundido. Eu vi
na coparticipacdo, pode ter havido uma preocupagdo nesse sentido, mas eu ndo sei se € 0 caminho. 1sso é uma coisa que,
depois, com as perguntas, V. Ex® poderdo reconduzir.

Agora, com a palavra a Sr2 Marilena Lazzarini, Presidente do Conselho Diretor do Instituto Brasileiro de Defesa do
Consumidor.

A SREMARILENA LAZZARINI - Bom diaatodos.

Eu queria agradecer, na figura da Senadora Marta Suplicy, a oportunidade de estar agui hoje debatendo este tema que
realmente é um tema para toda a sociedade brasileira se envolver e participar mesmo, porque somos nos que estamos
pagando conta.

Eu trouxe poucas transparéncias, Senadora. Espero ndo demorar muito.

Eu trouxe, na minha apresentacéo, as principais conclusdes do Tribunal de Contas da Unido, que eu ndo vou repetir,
porgue €elas ja foram muito bem apresentadas. Eu acho que o grande achado para nés consumidores foi o relatério do
TCU, porque reamente o relatério desvendou o que nds vimos ha muitos e muitos anos reclamando, que é afaltaabsoluta
de transparéncia da ANS em relacéo a questdo dos regjustes de planos de salide neste Pais. Essa € uma questdo grave. A
esses custos das préprias empresas contratantes 0 consumidor maior ndo tem acesso.

A caixa-preta dos custos dos planos de salde, de alguma maneira, foi desvendada pelo relatério do TCU, e foi a partir
desse relatério, com essas informagdes que foram desvendadas, que nos, do | dec, pudemos gjuizar umaacdo civil pablica
justamente para tentar conter essa situagdo. E foi a partir dessa agdo que nds tivemos aguela decisdo liminar de um
regjuste, baseado nos custos de salide, de 5,72% - que foi suspenso; e nos estamos recorrendo. Mas aacdo val nostrazer a
oportunidade de debater judicialmente todas essas questfes que estdo sendo aqui trazidas; egragasaessaauditoriado TCU.

Entdo, eu vou passar por cima desses pontos. Eles foram muito bem apresentados. Vou chamar atengéo apenas para um
deles, porque foi tratada aqui a questéo do aumento do custo do rol de procedimentos pel o representante da agéncia, que
causa um impacto enorme. Surpreendentemente naagdo - porque agora o debate se trava judicialmente -, as informactes
gue a ANS trouxe para 0 processo mostram que real mente houve essa cobranca em duplicidade, decorrente dos fatores
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exogenos em alguns anos. Quer dizer, isso foi confessado pela ANS no processo judicial, mas a ANS aega que
diferenca é de 1% ou em torno de 1%, quer dizer, ndo é tdo grande assim como normal mente eles alegam publicamente.
Ent&o, € uma discussdo que se inicia judicialmente, e nos traremos as informagdes sempre que elas estiverem
disponiveis - e vao ser muito interessantes.

Eu vou entrar na questéo da coparticipagdo e franquia, que € um aspecto importante, mas, antes disso, eu quero chamar
a atencdo para mais um aspecto. A ANS conclama a participagdo da sociedade para discussdo, por exemplo, dessa nova
metodologia de regjustes que esta sendo proposta. E aqui nds temos que ndo podemos deixar de falar isto: que, de uma
maneira geral, as propostas que sdo levadas pelas organizagdes, pelos PROCONS, pelas entidades e pelos consumidores
nas consultas e audiéncias publicas sdo muito pouco utilizadas pela ANS. Quer dizer, nds temos um histérico muito
negativo em relagdo a como a ANS ouve as opinifes da sociedade. Essa € uma questdo séria.

Em segundo lugar, eu acho que existe um fator ai que é fundamental: a sociedade, o Procon - e pode ser o maior Procon do
Pais -, até uma defensoria, uma associagdo de consumidores ndo tém os recursos técnicos e ndo dispdem dos profissionais,
dos especialistas em atuaria, em econometria, em todas as matérias para fazer frente a uma audiéncia publica como essa,
gue tem uma enorme complexidade, e para emitir uma opinido abalizada. Entdo, ha uma enorme assimetria. Tanto € que
nos sabemos que, em muitos paises, 0s 0rgaos reguladores até apoiam essa participaco com recursos para contratacao
de especialistas, de consultores. 1ss0 ndo acontece aqui; aqui nds participamos de uma forma absol utamente fragil. Entao,
ha uma assimetria, e elatem que ser considerada.

E nés queremos receber essas informagbes muito bem traduzidas pela ANS nessa audiéncia pablica; nds queremos
entender muito bem o que significa essa nova metodol ogia proposta, porque a anterior nos j& vimos que era péssima, que
ndo funciona e que trouxe aumentos absurdos para os planos de salde. Entéo, nds esperamos que esse debate agora da
nova metodol ogia aconteca de uma forma adequada. Eu fago quest&o de estar presente e de entender muito bem tudo isso
gue va ser explicado. Bom, entéo esse € apenas um paréntese.

Agoraentrando naquestéo da coparticipacdo e dafranguia, real mente nos sabemos que ndo € uma novidade que esta sendo
trazida por essaresolucéo. Mas ha umadiferenca naformacomo elaesta sendo proposta: quer dizer, hAumareformulagdo
nasregras, e o que estapor tras disso, de fato, € fazer com que o usuério use menos o plano de salide - sem entrar no mérito
disto, sem entrar no mérito desta discussao, se € o médico que pede mais exame. Acho que essa ndo € a questdo que esta
em discussao aqui, agora, mas 0 que vai acontecer é que o limite esta sendo mesmo expandido para 40% - a prética ndo
era de 40% - e pode chegar até 60%, na nossa interpretacdo, no caso de contratos coletivos; ou segja, a mensalidade pode
mais do que dobrar, como disse aqui 0 Senador Lindbergh. E essa é aredlidade. 1sso estava mesmo dentro do pacote dos
planos acessivels que vinha sendo proposto pelas empresas e com apoio do Ministro Ricardo Barros. Entdo, isso fazia
parte dessa pauta. Eu acho que a ANS pode alegar que vem discutindo ha muito tempo - enfim, ndo vamos discordar
também disso -, mas estava nesse pacote.

E 0 que é que esse pacote buscava? E justamente num contexto de crise econdmica em que muitas pessoas deixaram de
pagar planos de salde porque perderam o seu emprego ou porgue, enfim, ndo tém condicdo de manter esses aumentos
exorbitantes. Nés estamos falando de um publico-alvo desse model o que so pessoas que estao em dificul dade econdmica
ou desempregadas; quer dizer, que v&o ter uma um atrativo de poder comprar um plano mais barato, mas que vao ser
surpreendidas nahoraem que, setiverem algumadoenca, se surpreendidas por uma situacdo de doenca, tiverem que pagar
aquilo que elas ndo poderiam pagar. Quer dizer, existe uma perversidade por tras dessa proposta que vem justamente para
esse publico que esta mais fragilizado, que é mais fraco na sociedade, neste momento de crise.

Entdo, a questdo é que esse modelo de plano de salide € bom para quem tem salde; mas quem ficar doente vai
provavelmente, com uma enorme probabilidade, pagar mais. E ai sabemos que a ANS isentou 250 itens e tal, mas, no
diagndstico de uma doencainesperada - e ninguém sabe o que pode acontecer com a sua satide -, dificilmente essaisencéo
dalistade 250 tratamentos vai se aplicar aqueladoencadiagnosticada. E umaquestéo deloteria: "Puxa, aminhadoenca...".
Existem 1a 0s 250 procedimentos. que bom, ndo é? Mas isso, ninguém sabe, é algo totalmente imprevisivel.

Ent&o, o conceito de se contratar um plano de salide é justamente vocé ter a seguranca de uma tranquilidade financeira
numa hora do adoecimento, que éimprevisivel. Mas, no caso, com esse model o, o que acontece € que a pessoa doente vai
ser surpreendida por novas cobrancas, e essa tranquilidade ndo vai existir; hd umainversao nessa expectativa. E o grave
nesse model o é a cobranca até em pronto atendimento, urgéncia e emergéncia. Além do fator de 40%, podendo ser maior
ainda... Em outros paises, em model os de outros paises, i sso é excecdo; ndo setem essa cobrancatdo altaem coparticipacdo
e franquia - em outros paises -, a ndo ser excepcionalmente. Essa possibilidade de cobranca em urgéncia e emergéncia,
de pronto atendimento, pelo jeito € uma jabuticaba brasileira: isso também ndo existe em outros paises. E isso é grave,
porgue uma pessoa que corre para uma emergéncia, uma urgéncia ndo corre porque ela quer usar mais o plano; elavai
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porque elatem umasituagdo... E quem vai dizer se € urgénciaou emergénciaé o médico quevai fazer o atendimento. Mas
ela, com certeza, vai ter que pagar provavel mente alguma coisa - se precisar fazer um exame, enfim, algum tratamento.

Ent3o, o desfecho esperado - isso néo é o | dec que estafalando, mas as enti dades de defesa do consumi dor se manifestaram
em conjunto sobre essa questéo - € a possibilidade de endividamento. Quer dizer, € um pablico que jaesta vulnerdvel do
ponto de vistaecondmico e que vai correr o risco de se endividar ou de adiar um tratamento porque ndo tem o recurso para
pagar - entdo, isso pode agravar o seu estado de sallde; ou que vai recorrer ao Judicidrio - hoje, as acoes judiciais contra
planos s fazem aumentar na Justica, entdo esse modelo ndo vai resolver; ou quevai correr parao SUS, parao nosso bom
SUS, que temos que valorizar muito, porque é ele que acaba dando o atendimento a esses casos.

Entdo, aqui, nds queriamos, em relacdo a isso, apoiar 0s projetos que estéo saindo aqui do Legidlativo para tentar sustar
essa resolucado e nos colocar a disposi¢éo para colaborar nesse sentido.

E ha um ponto - eu estou tentando ser realmente muito rapida aqui para abrir para o debate - que eu deixel aqui em
branco, que sdo as nomeacdes de diretores paraa ANS. Foi tocado aqui pelo Senador, mas é um caso... HojeaANS éuma
agéncia de grande... Ela esta capturada pelo interesse das empresas, e isso ndo é porque... Os funcionarios concursados
nAs respeitamos muito, e acho que esse corpo técnico € importante e tem que ser valorizado; mas, se os dirigentes forem
capturados de alguma maneira por outrosinteresses, isso vai comprometer a regulacao.

Ent8o, aqui, 0 Senado € que é encarregado de lidar com essas questBes. Nés temos acompanhado muito os debates e
tentado trazer alguma informagdo quando dispomos dela, mas é uma questdo que eu acho que tem que ser tratada com
muita responsabilidade - eu sei que ja é. responsabilidade. E eu sei que jaé.

E existe um projeto de lei, ainda, que trata da questéo das agéncias reguladoras. N6s entendemos que é importante que
critérios paraessa questdo danomeacéo de dirigentes, enfim, sgjam mais bem definidos e essas sabatinas sejam feitas com
mais rigor, para que evitemos situagcdes como essa, em gque uma agéncia que ja tem tanto tempo de existéncia ainda ndo
tem a credibilidade da sociedade. Hoje, eu lamento dizer isso. Eu gostaria muito de estar agui presente para reconhecer
gue a ANS exerce o papel de reguladora de um mercado; mas ndo € iSso que acontece, ha nossa opini&o.

Ent8o, realmente, a expectativa da sociedade € que essa postura mude. NGs queremos regulacéo de fato; nés queremos
gue a agéncia figue numa posi¢édo para equilibrar o mercado; mas nos ndo sentimos isso hoje. N6s, quando vamos para
um debate, ndo sentimos que a ANS, pelo menos, esteja no meio, neutra; ndo. NGs sempre, como consumidores, vemos
a ANS no outro polo. Ent&o, essa € uma realidade que a sociedade espera seja mudada. E o Senado, com certeza - nés
sabemos -, vai contribuir nesse sentido.

Muito obrigada.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - Pode ter certeza, Sr2 Marilena Lazzarini, de que aqui
0s Senadores, na sua grande maioria, compartilham desse desgjo.

Nés temos aqui a inscricdo de Senadores, mas peco permissdo aos dois Senadores aqui presentes e inscritos para
dar a palavra ao nosso visitante que hoje veio, Deputado Flavinho, do PSC, para que possa fazer suas observactes e
guestionamentos. Depois, prosseguiremos com os Senadores Humberto Costa, Lindbergh e Lidice, que estéo inscritos.

O SR. FLAVINHO (PSC - SP) - Eu agradego a nobre Presidente, agradeco também a Senadora e ao Senador aqui
presentes.

Eu estava na Comissdo de Seguridade Social e Familia, da qual sou membro titular na Camara, e foi avisado pelo nosso
Presidente que haviam iniciado a audiéncia publica. E fiz questéo de vir agui participar, primeiro porque sou autor de
um PDC também, & na Camara, para sustar Resolucéo Normativa 433, por ver que ela é tremendamente abusiva,
desonesta com o povo brasileiro e reflete exatamente isto que foi dito pela Sr2 Marilena: o aparelhamento da ANS -
assim como n&o € diferente com outras agéncias reguladoras no nosso Pai's, como a propria Anvisa, a Anac e por ai val,
infelizmente.

Fago também aqui coro com avoz do Senador, quando diziadaindicagéo desse advogado de operadoras de salide colocado
afrente de umaagéncia. 1sso éridiculo; isso € asgueroso. Eu queriaver se fosse, por exemplo, algumaindicagéo do ldec
para estar a frente da ANS, se seria recebido com tanta tranquilidade, como parece, um representante das operadoras de
salide a frente de uma agéncia reguladora do Pais. sso € asgueroso.

Agora, veja que interessante: segundo informagdes de agéncias de comunicacdo, esse Sr. Rogério Scarabel é indicado,
apadrinhado do Sr. Eunicio Oliveira, que é o Presidente do Congresso Nacional. Fontes de agéncias de comunicacdo que
estd@o noticiando isso.

Ent8o, o Senado Federal tem ai uma responsabilidade muito grande, ao fazer essas sabatinas, para que isso também,
como foi dito agui, acabe. A propria Presidente desta Comissdo ja colocou que realmente, acredito eu, amaior parte dos
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Senadores querem acabar com isso; mas € muito dificil, porque a gente tem esse corporativismo muito forte e a gente vé
esse aparelhamento terrivel das agéncias, causando todo esse transtorno para a populagdo brasileira, no momento em que
o cidaddo mais precisa, quando €l e esta doente, €l e estafragilizado ndo s pelaenfermidade, estafragilizado pelasituacdo
econdmica do Pais, com uma recessdo tremenda acontecendo no Pais.

A dificuldade que se tem parafazer um plano de salide individual, paramim, é uma outra excrescéncia que aconteceu no
nosso Pais nesses Ultimos tempos:. o cidad&o, o consumidor, ndo tem o direito de escolher o produto que ele quer usar, a
partir do momento em que ele ndo pode usar também do SUS, porque ele sabe que, se ele for depender do SUS, ele vai
morrer ali naportade um hospital. Ele vai fazer uma economia, vai tirar de onde ndo tem, parafazer um plano de salide, e
€ele ndo pode escolher; ele é obrigado a abrir umaempresa, parater um CNPJ, para poder, entdo, ter acesso aum plano de
sallde, que aparentemente resolveria 0 seu problema quando €le precisasse, mas, como a Sr* Marilena disse, € 0 momento
em que ele mais é surpreendido com essas aberragdes que nds estamos vendo.

Entdo, fiz questéo de vir até aqui dar a minha contribuicdo nessa audiéncia publica, primeiro por ter apresentado, ja na
semana passada, esse projeto de decreto legidlativo; segundo, por realmente me sentir profundamente incomodado com
essa situagéo das agéncias reguladoras no nosso Pais, com essa falta de transparéncia, como foi dito aqui pelo membro
do TCU.

Meu Deus do céu, depois de uma auditoria como essado TCU, a ANS vir aumaaudiéncia piblica como esta, no Senado,
e ndo mandar o Presidente, para dar esclarecimentos de fato concretos? Diante de uma auditoria como essa, ainda que
0 membro do TCU tenha dito que alguns avancos j& aconteceram... E acredito que tenha sido por parte exatamente dos
concursados, dos membros dessa agéncia que realmente tém o seu brio e devem, de fato, ali buscar o bom andamento da
agéncia, mas claro que ndo é por parte daquel es diretores colocados ali. E acredito que ndo sejamuito diferente do que saiu
e do que estavaantes, porque esse problemajé perdura por 18 anos, aponto de estar aqui um representante do Conselho de
Direitos do Consumidor, dizendo que, ha 18 anos, essa agéncia ndo tem condi¢des de trazer aqui alguém que represente
consumidores que digam: "Olha, agente se sente real mente contempl ado nas agdes que acontecem a partir dessaagéncia.”

Entdo, como Parlamentar desta Casa, eu me sinto profundamente envergonhado com toda essa situagdo. Claro que nos,
Parlamentares, sejana CamaraBaixa ou agqui no Senado, fazemos a nossa parte paratentar, de todas as formas, minimizar
esses impactos na vida da populagdo brasileira - prova disso é um projeto como esse. Eu sei que ja ha outro aqui, como
jafoi dito pelo Senador Lindbergh. Na Camara, eu sei que ja ha outro projeto de decreto legidativo também. S6 que,
infelizmente, a nds sabemos que projetos de decretos legidativos como esse tém uma dificuldade tremenda de avancar,
porgue para no blogueio imenso do |obby das operadoras de salide dentro da nossa Casa, dentro do Parlamento brasileiro,
o que infelizmente impede o0 avango. Mas nds ndo deixamos de lutar. Ainda que percamos uma batalha, ndo vamos deixar
de lutar em prol daqueles que mais precisam.

E aminhafala hoje aqui, nesta audiéncia publica, & exatamente focada nagueles que mais precisam, na parte vulneravel
do processo, que sdo esses enfermos do nosso Pais, doentes, senhores, senhoras, criancgas, que infelizmente deveriam ser
supridos ha sua salide, porque pagam altos impostos, pelo SUS, um sistema de salide invejado por outros paises, mas que,
naprética, infelizmente ndo acontece. Essas pessoas vao em busca de uma salide suplementar, sio enganadas - literalmente
enganadas -, e muitas vezes ndo conseguem ter acesso agquel es servicos que pagam.

Ent&o, deixo aqui 0 meu repldio atoda essa situacdo - esse repldio € concretizado nesse PDC - e, a0 mesmo tempo, o
meu apoio a todas essas entidades que trabalham em prol dos consumidores e também o meu aplauso a nossa Presidente,
por esta audiéncia publica.

Muito obrigado.

A SR2PRESIDENTE (MartaSuplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - Eu que agradego ao Flavinho, do PSC, do meu Estado
de Sdo Paulo, aqui, pela sua participacdo desde o primeiro minuto, pelas suas consideracdes e pelo projeto, que, como
nos todos sabemos, pode... Hoje até me perguntaram de manhd, numa entrevista, como é a tramitagdo, como seria isso.
Eu disse: ele pode ser aprovado em 15, 20 dias, €le pode ficar na gaveta anos. Entdo, vai depender da nossa mobilizacéo
e damobilizacdo de vocé, que esta nos assistindo.

Agora partimos para 0s nossos Senadores. A primeirainscrita é a Senadora Lidice; depois, 0 Senador Humberto.
Com apaavraa Senadora Lidice.

SO para explicar - desculpe-me -: depois voceés terdo a oportunidade de fazer as suas consideragdes e ndo vai haver as
finais. Quer dizer, cadaum fala, e depois encerramos.

Pois ndo.
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A SR2LDICE DA MATA (Bloco Parlamentar Democraciae Cidadania/PSB - BA) - Sr2Presidente, Sr3se Srs. Senadores
gue estdo aqui, que votaram nesta audiéncia publica, representante do Idec, Sr. Deputado, caros representantes da ANS e
do Tribunal de Contas da Uni&o, estaé mais, eu diria, uma das audiéncias que a nossa Comissao faz, paratentar entender
0 gue levou a ANS a, nesses Ultimos trés anos, definir aumentos, nos planos individuais, sempre acima da inflagcdo. Em
2017, foi acima de 13%; em 2016, acima de 13%; e, agora, acima de 10%. E, na circunsténcia em que o Pais vive, eu
ndo sei qual a categoria de trabalhador, ou mesmo de servidor, ou mesmo de segmento organizado da sociedade privada
gue tenha conseguido um aumento de 10% no seu sal&rio. Quando se coloca o limite de 10%, ele sempre é praticado no
limite m&ximo - o0 aumento.

E eu ndo vou nem me referir atudo isso que jafoi dito agui arespeito da ANS (Agéncia Naciona de Salide), que tem
um papel regulador, que esta cada vez mais comprometida. Busca-se no mercado um executivo - em geral um homem
executivo - de algum plano privado ou de alguma representacdo da salde privada e se escolhe para se indicar, para ser
0 Presidente da Agéncia Nacional de Salde.

Aliés, hd uma convicgdo, neste Pais, de que s6 alguém vinculado ao mercado tem condi¢do de fiscalizar, porque isso se
repete em outras agéncias de regulacdo no Brasil.

Mas, na Agéncia Nacional de Salde, ha uma sensibilidade maior. Nds temos uma agéncia que trata de situagbes que séo
situacOes limites paraa popul agdo brasileira. NOs jativemos agui debate, por exempl o, sobre a necessidade de importacéo
de medicamento para doencas e para combate ao cancer, que € mantida proibida pela Agéncia Nacional de Salide. Entéo,
€la estd sempre tratando daguilo que é o limite das pessoas, que € o limite da vida; e, por isso, nossa escolha tem que ser
cada vez mais consciente e rigida, no que diz respeito aindicagéo dos diretores da Agéncia Nacional de Salde.

E indiscutivel que os planos de salide no Brasil sfo uma caixa-preta. Agora, com essa auditoria do Tribuna de Contas
da Unid&o, isso pode nos abrir caminhos.

Em func&o disso tudo, nés apresentamos um pedido de CPI para os planos de salide do nosso Pais, que ultrapassou o limite
de 27 assinaturas, que € 0 niUmero minimo, para obter 29 assinaturas para suaimplantaggo.

Ontem, eu cobrei aleiturado requerimento da CPI ao nosso Presidente, e ele garantiu que, na sesséo de hoje, devidamente
e tempestivamente colocado, nds teriamos a possibilidade de ter essaleitura. Eu vou estar 14, Presidente, o tempo inteiro,
na sesséo, para, imediatamente antes da abertura da Ordem do Dia, requerer aleitura desse requerimento.

Pelo que vi nesta audiéncia publica, ela ndo da conta de uma investigagdo mais profunda, embora fosse a necessidade
de todos nés. E preciso botar na mesa os representantes de planos de salide, para abrirem sua planilha. E preciso debater
também com a ANS, que ndo pode apenas trazer essa cultura de apresentar nimeros, nUmeros e nimeros, para deixar as
pessoas se sentindo um pouco incapazes. Era o que se fazia antigamente, com os or¢camentos da Unido. E foi feito todo
um esfor¢o da politica e da sociedade brasileira, para conseguir transformar o orgamento numa coisa mais clara, mais
possivel de ser acompanhada pelo cidaddo. E todo érgao publico tem o dever de fazer isso, ja que nés temos, hoje, leis
gue obrigam a transparéncia.

E preciso esclarecer cada um dos dados, dos niimeros que estdio sendo colocados, abrir objetivamente e de forma clara
essa caixa-preta, para que... Eu ndo gosto da expressdo caixa-preta. Apenas, €la se refere aguela que € uma ferramenta
usada pela aviagdo civil, quando dos desastres. N&o concordo com a expressao preto ou preta sempre vinculada a uma
coisa negativa. Portanto, é preciso abrir esse mistério que se tornou, justamente, a planilha dos planos de salide.

Eu me lembro, ha muitos anos, hd uns 30 anos, quando eu eravereadora - e V. Ex2foi prefeitadamaior cidade do Estado
-, de que era assim também com as planilhas dos transportes coletivos no Brasil. E foi um esforco grande da sociedade
brasileira, das cAmaras de vereadores, das prefeituras, da participacdo cidadd, para que se abrisse esse mistério. E, hoje,
a sociedade j4 domina, em certa medida, esse... No meu tempo de prefeita, eu coloquei um conselho de transporte, para
que a planilha fosse analisada pela sociedade. E preciso, portanto, que a propria sociedade domine, além das agéncias
reguladoras, e tenha o protagonismo de poder fazer esse nivel de controle. Por isso, ha o Idec e tantas organizagdes de
defesa do consumidor.

Eu considero que, apesar de ter sido muito relevante o esforgo feito pelos Senadores aqui, dificilmente nés poderemos
esclarecer ao consumidor final, porque a maneira como esta colocada € muito dificil.

Eu queriafazer umapergunta. Sabendo que existem vérios segmentos envolvidos naquestdo da salide - hospitais, médicos,
fabricantes de equipamentos, planos de salide, etc - e cientes de que o problema esta em todaacadeia, qual ainterpretacdo
da ANS deste cenario: médicos que ganham comissdes para indicar determinado equipamento, como vimos na CPI das
Orteses; hospitais que provocam a cobranca de procedimentos mais caros; fabricantes que of erecem vantagens financeiras
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paraindicacdo de seus equipamentos? - enfim, um ndimero de dentincias que temos ouvido e que deveriam ser fiscalizadas
e coibidas pela agéncia reguladora.

Ve abem, tudo o quefoi dito aqui e colocado... N&o, os planos col etivos passaram ater um posicionamento que é o de 40%,
sobe para40%, paraimpedir, digamos assim, entre aspas, 0 "abuso" do uso de pedidos de exames que sao desnecessarios.
Mas € o consumidor que adquire o plano de salide que € responsavel por isso? Quem paga o plano de salde € que é
responsével pelo médico exagerar no pedido de exames? Ent&o, qual € mesmo a medida que deve ser adotada paraisso?
E aquele consumidor, apesar de ja haver certa proibi¢do, que hoje € aposentado, que tem um plano de salide individua
antigo - porque agora até o plano de salde individual € proibido -, que é obrigado... Senadora Marta, eu conheco dezenas
gue sdo obrigados a se manterem trabalhando porque a sua aposentadoria ndo da para pagar o plano de salde. Entdo,
eles sdo obrigados, com 70 anos de idade, 72 anos de idade, enfim, acima dos 70 anos, a se manterem trabalhando para
poderem pagar um plano de salide que hoje esta batendo nos R$3 mil, em que é oferecida a possibilidade de aumento
de ainda mais 10%. Qual é a aposentadoria ou emprego, volto a perguntar, neste Pais, que deu um aumento de 10% de
salario, para permitir esse abuso? Realmente ndo é possivel que nds tenhamos apenas como resposta 0 incremento de
tecnol ogia aos equipamentos de salide. Nao é possivel isso.

O SUS éum grande projeto de of erta de salide para o povo brasileiro e vem se qualificando cada diamais. No entanto, com
a populacdo imensa que nds temos, e ndo sd com isso, com diversos posi cionamentos que desestimularam o SUS - porque
hoje grande parte da rede hospitalar deste Pais ndo € mais do SUS, é privada, atende ao SUS e se beneficiado SUS, mas
tem também uma possibilidade de lucratividade grande -, com diversos mecanismos que desestimulam e enfraquecem o
SUS no Pais, teremos ainda mais uma nova populacdo que hoje utiliza os planos de salide e que vai ter que voltar para o
SUS, porgue ndo ha possibilidade de se manter nos planos de salide com esses aumentos permanentes acima da inflagao.

Por isso, apresentel também um projeto, D. Marilena - para finalizar -, que busca garantir que todo prego que seja
administrado pelo Governo, como combustivel, como plano de salide, etc., tenha um patamar definido de aumento pelo
IPCA. Se o plano de salde ndo pode obedecer a esse aumento, que seja definido também um outro tipo de equalizador,
mas que nao se possa permitir que simplesmente a Agéncia Nacional de Salide, usando desse ou daguel e procedimento
gue é completamente fora do controle do consumidor, possa definir por um aumento dessa natureza.

Eu acho que realmente nés vamos ter que lutar pela CPl para que possamos ter aberta essa caixa de Pandora que
infelizmente estamos vivendo no Brasil no que diz respeito aos planos de salide.

Obrigada, Sr2 Presidente.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Muito obrigada, Senadora Lidice daMata.
Agora o nosso ex-Ministro da Salde Senador Humberto Costa com a palavra.

O SR.HUMBERTO COSTA (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PT - PE) - Sr2 Presidenta, Sras Senadoras,
Srs. Senadores, ilustres pal estrantes desta audiéncia de hoje, inicialmente eu queriame associar aV. Ex? SenadoraMarta,
na sua indignagdo diante do fato de os dirigentes da ANS, os titulares da diretoria da agéncia, ndo terem vindo.

Nos j4, inclusive, combinamos de fazer uma reuni&o, uma nova audiéncia publica, dessa feita...

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - Japedi parafazerem um requerimento paravotarmos
agora, para, na volta do recesso, ja estar 0 pedido de uma audiéncia publica para planos de salide. Depois diremos quem
vira ou ndo, porque talvez sgjainteressante também trazer pessoas de planos de salide.

O SR.HUMBERTO COSTA (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PT - PE) - Sim, sim, eu acho que tem que
trazer as operadoras. E nés fazemos isso em conjunto com a Comissao de Constituicdo e Justica, ja que a minha proposta
de decreto legidativo sustando essa resolucdo esta ld na Comisséo de Constituicdo e Justica.

E, se da préoximavez a agénciando se fizer representar pel os seus diretores - sem nenhum demérito aos diretores adjuntos
ou gerentesque aqui vieram, mas agrande responsabilidade é daquelesqueforam, inclusive, votados aqui paradesenvol ver
esse trabalho -, se eles ndo vierem, ja que nds ndo podemos convoca-1os que nds convoquemos o Ministro da Sadde para
responder sobre essa questdo, caso ndo tenhamos essa parti cipagéo.

A outra coisa que me preocupa é que sao dois movimentos que acontecem ao mesmo tempo e que provocam um dano
assim incomensuravel a populacdo brasileira. De um lado, com a limitag@o do crescimento dos recursos para o SUS -
aquelaemendado fim do mundo, aEmenda Constitucional 95, que, conforme nés haviamos dito, terminou sendo um fator
de impedimento do crescimento dos recursos para o Sistema Unico de Salide -, 0 que nds estamos vendo é sucateamento
de servigos, €insuficiéncia de recursos para manutengao do custeio, é dificuldade de ampliagéo de programas importantes
e 0 desmonte de programas importantes também, como foi o caso da Farméacia Popular naquela modalidade que era
administrada pel os M unicipios, ou pelos Estados, ou pelapropria Fundagéo Oswal do Cruz. Entdo, a0 mesmo tempo em que
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nos estamos tendo menos SUS, porgue temos menos dinheiro para gastar no SUS, nés também vamos ter mais demanda
sobre o SUS, porque ndo hadividade que, sgjapel o problemado desemprego, sejapel o problemado crescimento darenda
muito abaixo do que ainflagdo do setor salide e do crescimento das mensalidades dos planos de salde, tudo isso vai para
dentro do SUS. Naverdade, o que nés sempre defendemos € que i sso aqui fosse real mente suplementar. Lamentavel mente,
hoje, ndo pode ser suplementar, € quase que uma coisa necessaria, porque o SUS nado dé conta, infelizmente, de cumprir
integralmente todas as suas responsabilidades por conta dos problemas de recursos.

A outra coisa que € importante trabalhar € ndo somente a atualizagdo dos valores que sdo pagos a prestacdo dos servicos
para compor um indicador para o regjuste dos precos dos planos de salide, mas uma série de outras coisas. Por exemplo,
este tema das 6rteses e préteses € algo criminoso. Eu tenho um projeto aqui que apresentei em fungdo de um estudo
extremamente aprofundado que foi feito pelo Ministério da Salde, e isso esta parado. A Anvisa também ndo avancou
com isso ai. Onde se procurava criar padrdes de comparac&o para que... Porque nds o tempo inteiro metemos o pau has
operadoras, temos que meter 0 pau mesmo, mas Nds temos que criar mecani smos também para que quem presta o servico,
guem oferece 0 servico o faca da maneira adequada. Ent&o, esse € um problema. Tem que haver umainterferéncia maior
da ANS juntamente com a Anvisa para que isso, que é um fator importante de elevacéo de custo, seja minimizado.

Assim como o problema daincorporacao tecnol égica, eu acho que ndo é somente vocé dizer: "Entrou isso... Entrou isso...
Entrou isso..." Mas € vocé ter a possibilidade de dizer: "Isto agui ndo vai acrescentar nada. Isto aqui € a mesma coisa
disto aqui que ja estd." Porque nés sabemos que isso é verdade também. Talvez o Brasil sgja o Unico pais que incorpora
com tanta facilidade a tecnologia na area da salide diferentemente de outros. Sabemos que ha cidades no Brasil que tém
determinados equipamentos talvez em mesma quantidade do que em alguns paises, porque ndo ha essa preocupagao,
apesar de existir j& uma comissdo para isso dentro do Ministério, mas nés temos que andar mais rapidamente nisso ai. E
tem que ser uma agdo que articule setor publico e setor privado, no meu ponto de vista.

O outro ponto é ajudiciaizacdo. Nado é s o SUS que sofre com ajudiciaizagdo. E € 16gico que, quando uma operadora
€ obrigada a fornecer um tratamento, um medicamento, o que quer que sgja, €16gico que elavai colocar isso no cOmputo
dos seus custos, da sua pretensa inflagdo na salide. Eu queria fazer essa colocagdo para dizer que nés nao podemos ficar
somente nesse debate que estd posto ai.

Agora, a primeira pergunta que eu queria fazer. Talvez eu ndo va poder nem ouvir a resposta porque eu estou ja
superatrasado. Mas o que acontece hoje? O plano coletivo é de livre negociacdo, e a gente esta vendo pelo relatério do
TCU que ndo é bem isso, ndo ha negociagdo nenhuma. A partir de uma série de informacGes que sdo declaratorias, como
0 senhor disse, chega algo paraa ANS que a ANS homologa. E, depois, isso vai servir de referéncia para o aumento do
plano individual, porque o aumento do plano individual é calculado apartir de uma média das negociages ou do que deu
no plano coletivo. Entdo, se vocé tem uma distorgéo aqui, vocé vai trazer a distorcao para ca. Esses critérios todos sdo
considerados de umavez s6? Por exemplo, aqui, quando foi calculado o reajuste do plano coletivo, certamente se colocou
incorporac&o tecnoldgica. E verdade, ele levou em consideracdo. Mas isso aqui ndo foi a base para dar o aumento aqui?
E aqui ndo se coloca também, como fator para dar o regjuste, a incorporagdo tecnolégica, porque ndo esta levando em
consideracd@o? Entdo, pode ser que até haja duplicidade de colocagéo de determinados componentes desse prego.

Entdo, eu sempreimaginei - [6gico que eu sabiaque ndo era-, mas eu sempreimagine que essahistoriadalivre negociacéo
eraum pouco disto: aoperadora sentava-se ali com aempresa contratante, um representante do usudrio, e, diante daqueles
ndmeros, travavam uma negociagdo. Mas, na verdade, ndo € isso. Nao é isso. O usudrio ndo tem possibilidade de travar
esse debate, a empresa muitas vezes talvez ndo tenha o interesse de fazé-lo, ou ndo tenha os instrumentos paratal, e isso
vai servindo de base para os outros também. Uma ideia que eu ndo tinha, mas acho que é importante, € que, a partir de
agora, se crie algum tipo de fiscalizago pelo menos - se no de defini¢do, mas de fiscalizagdo pelo menos - de como se
compdem esses regjustes para os planos col etivos.

E ai a pergunta que eu queria fazer € no seguinte sentido. Hoje ja ndo se oferece plano individual. Se isso aqui for
implementado, os senhores acham que é muito provavel que dali paraafrente so se ofereca ou se oferega primordia mente
esse? Esse plano vai ter um custo inicial mais barato do que os planos de hoje? Porque, veja, se vocé vai ser obrigado a
fazer um copagamento, espera-se que, se eu va agora me associar a um plano como esse e eu tenho o risco de, ao longo
do processo em que eu for usar, ter que fazer um copagamento que pode chegar até a 40% e que pode ser igual ao valor
da mensalidade, essa mensalidade sgja mais barata? Esse plano vai ser mais barato do que os outros que ja existem, as
alternativas? E aoutra: ele vai ser oferecido praticamente como Unica possibilidade? H4 uma tendéncia de isso acontecer?

A outra pergunta. Na consulta publica, ndo fazia parte copagamento de internacdo. E, na resolucdo normativa, saiu a
possibilidade de copagamento dainternacdo. Suponho que ndo tenhasido ninguém quetenhasido consultado |ae quetenha
proposto pagar pelainternacdo, fazer o copagamento pelainternacdo. Por que isso mudou? Existe algum estudo de algum
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meétodo que permita um aperfei coamento desse cal culo damajoracdo dos planos coletivos? Nao seriainteressante, talvez,
aANSdefinir, estabel ecer osregjustes col etivos, mesmo que hajafaixas, que sejam percentuai s, que sejam regionalizados,
0 que ndo engessaria, mas, a0 mesmo tempo, permitiria, digamos, umatransparénciamaior e um olhar sobre as diferentes
reali dades existentes também por regifes?

Basicamente eraisso que eu queria colocar, refor¢ando que nés tinhamos que fazer novamente essa discussdo no comego
de agosto.

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - Obrigada, Senador Humberto Costa. Eu ndo tenho
nenhuma davida de que vamos ter que fazer e ja estou aqui com o requerimento pronto.

Quero fazer uma consideragéo antes de dar a palavra para os membros da audiéncia. Era uma pergunta que eu tinha feito,
mas que eu acho que, apesar de tanta discussdo, ainda procede.

No documento disponibilizado pela Diretoria de Normas e Habilitacdo dos Produtos da ANS, em marco de 2018, sobre
politica de precos e regjuste dos planos de salde, afirma-se que "arevisio das regras de regjuste para planos individuais,
baseada em um modelo que mensure avariacdo de despesas especificasdacarteiraindividual, vem sendo debatida por essa
agéncia reguladora desde 2011." Eu queria acentuar isto: deste 2011 estdo discutindo. A agéncia reconhece que o atual
model o apresenta fragilidades que podem causar distor¢cdes nos reajustes de planos individuais e familiares. Quer dizer,
isto é de outro planeta: ha 11 anos discute, acha que tem distor¢ao; e o valor continua aumentando; e fica por isso mesmo.

O jornal Valor Econémico, em matéria publicada em 19 de abril do corrente ano, apurou que a nova proposta de
metodologia "resultaria em uma reducdo de dois pontos percentuais em relacdo ao modelo atual” e que a discussdo teria
aberto um racha na diretoria da Agéncia Nacional de Salde Suplementar. Ao que tudo indica, os consumidores dos
planos... Bom, eu vou parar no racha, antes de entrar nessa historia

Nostivernos aqui um problema narepresentagdo. NGs tivemos um nome, depois nds tivemos dois nomes e nés jativemos,
no final, dois nomes. I sso tem aver com racha? Eu acho que alguma coisa pode estar ocorrendo nessa agénciatambém. Eu
gostaria que fosse explicitado. Talvez sgja meio constrangedor ou dificil, mas é um direito nosso termos essa informagao.

Ao que tudo indica, os consumidores dos planos de salide estdo sendo submetidos a regjustes que, ha alguns anos,
reconheci damente causam distorcoes e resultam em indices bastante superiores ainflagéo geral - nds entramos um pouco
nessa discussdo - e longe do poder aquisitivo da populacéo.

Pergunta: como justificam essa omissdo da agéncia- que ndo é de um ano -, que, embora ciente da necessidade de revisio
da metodologia, ndo tem cumprido sua tarefa de defender o interesse publico na assisténcia suplementar a salde? Essa
€ aminha Unica pergunta.

Passo apalavraao Sr. Gustavo Macieira, da ANS, para suas consideracfes finais.

O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - Boatarde novamente.

Exceléncia, em relacdo a questdo da representacdo, inicialmente foi indicado o nome do Dr. Leandro Fonseca, que é o
Diretor-Presidente da ANS, mas que esta de férias, ndo pdde comparecer. Depois, a Dr2 Simone e o Dr. Rodrigo tiveram
uma intercorréncia e tiveram que retornar ao Rio ontem. Por isso estamos agui. Nds somos responsaveis pelas éreas que
editaram os normativos e deram autorizagdo do regjuste e estdvamos a par de todo o processo. Ent&o, eles acharam por
bem indicar o nosso nome.

Vou comegar com um esclarecimento em relagéo a composicéo da Diretoria Colegiada da agéncia. Hoje ela € composta
por quatro membros; ha uma vaga em aberto. Esses quatro membros sdo servidores pablicos, dois da carreira da agéncia
reguladora, o Rodrigo Aguiar e a Simone Freire; um do Ministério do Planejamento, Dr. Leandro Fonseca; e a Ultima,
a Dr2 Karla, é professora concursada da UFRJ. Entdo, hoje temos um quadro de quatro diretores concursados, s6 para
pontuar essa questéo.

Vou comegar respondendo S. Ex? o Senador Humberto Costa, que mencionou que esta atrasado, para tentar atendé-lo.

V. Ex2 questionou se harisco de so se oferecer esse plano. Justamente por esse risco, estamos comegando a tratar desse
assunto de umaformamais profunda. Como foi mostrado aqui na apresentacéo, de 2007 até 2018, o percentua de planos
com coparticipagéo no mercado subiu de 22% para 52%. Entdo, € uma curva crescente continua que nos preocupa. A
gente, de verdade, se preocupa que somente esses planos sgjam ofertados num futuro proximo se continuar com anorma
do jeito que estd. A Consu n° 8 ndo traz qual quer limite, qualquer seguranca. Quando se fala que a partir da RN 433, o
consumidor vai poder pagar até o dobro do que paga de mensalidade com o plano de salide, tem que se considerar que
atualmente ele pode pagar o triplo, o quédruplo, porque ndo halimite.
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Com relacdo ao percentual, ndo existe esse entendimento de 30%. O que € firmado na ANS € que o fator restritor severo
vai ao encontro do que € definido dentro da ANS como um percentual vigente aépoca. Jafoi de 30%, sim, em 2010. Desde
2010, jafoi de 40%, 50%. Atualmente, h& muitos planos que sdo comercializados com 50%. Ent&o, a gente acha que vai
haver um aumento de comercializac&o de planos de coparticipagéo e franquia depois dessa norma? Ndo. A gente quer ao
menos estabilizar essacurva, que elaparede crescer. A gente quer que os planos sejam of ertados em todas as modalidades.

V. Ex2 mencionou também o copagamento em internacio, que n&o constava na norma que foi para a consulta piblica. E
verdade. Constava franquia em internag&o. No nosso entendimento, como a coparticipagdo em internago era prética ja
corrente, j existente no mercado, e a frangquia em internagdo essencia mente era a mesma coisa, a gente decidiu manter
como coparticipacdo em internacdo, mas efetivamente sdo institutos muito semelhantes os que estavam previstos na
consulta publica e os que foram publicados com a RN.

Agora, voltando ao inicio, a Senadora Marta mencionou a questdo da ressonancia magnética, que alguém procurou um
médico para ter a receita de um remédio e ja saiu com o pedido de exame de ressonancia. E verdade. Essa é uma das
questdes que foram analisadas em todo o curso da discussdo da RN da coparticipacdo. Sdo questdes como sobreutilizagao,
gue sdo postas ndo por nds da ANS, mas por toda a doutrina econémica, pela doutrina daeconomiadasalide. A Dr2Maria
Zéia Rouguayrol, por exemplo, € uma que menciona. Ela é bastante citada em todas as questes que tratam de economia
dasalde. O excesso de utilizag&o, por vezes, gera 0 aumento de custos. O nimero de ressonanciamagnéticano Brasil, em
comparagado com o quefeito nos paises da OCDE, € mais que o dobro. Enquanto amédia da OCDE é de aproximadamente
60 ressonancias magnéticas a cada mil beneficiados, no Brasil, chega a 200, quer dizer, entre 150 e 200 - ndo estou me
recordando agora 0 nimero exato. Quanto a tomografia computadorizada, também h& uma discrepancia muito grande, de
70 para 150. Enfim, ha uma sobreutilizaco, sim.

Esse é o Unico fator que motivou a norma? N&o; ndo € o Unico fator que motivou a norma, mas é um fator, de fato, a
ser considerado.

Eu quero colocar aqui que, em relacéo a consulta publica, de fato, a gente recebe mais contribui¢des do mercado do que
do consumidor, mas por conta de uma propor¢do. Nés temos cercade mil operadoras enquanto eu ndo sei precisar quantas
entidades de defesa do consumidor nés temos.

Precisamente nessa consulta da coparticipacdo e franquia, recebemos 300 contribuices de entidades ligadas aos
consumidores, entre Idec, Procon, Proteste, consumidores que se declaram consumidores, Ministério Pablico, enfim... E
de diversas entidades outras, que ndo sdo de consumidores, mas que, em certos aspectos, também defendem interesses de
consumidores, como a Associacdo Brasileira de Economia da Salide.

Para exemplificar, vou colocar um tema especifico: o limite de exposi¢éo financeira. O limite de exposicao financeira
estava previsto nanormaque foi para consulta publica da seguinte forma: "Tera que haver limite de exposi¢éo financeira,
e esse limite estara previsto em contrato”. Era o que estava previsto. Na audiéncia publica a época, a entéo Diretora, Dr2
Martha Oliveira, mencionou que agente precisava de umaajuda para estabel ecer esselimite, que agente colocou contrato,
mas que a gente, de verdade, achava que deveria ser o limite estabelecido na norma. E a gente recebeu contribuicbes
nesse sentido.

A do ldec, de fato, falou no limite de 30% - ndo falou de 100%,; a gente colocou de 100% -; a Proteste se limitou a falar
da necessidade de o limite estar estabel ecido; e a Associagdo Brasileira de Economia da Salide mencionou expressamente
100%. A gente jatinha essaideia dos 100% por uma série de estudos que a gente realizou e a gente ficou com ela, entre
coisas, porque, se agente também limitar muito aincidéncia da coparticipacdo dos limites, isso vai impactar no prego do
produto. Vai ficar mais caro e, ai sim, o consumidor vai pagar mais.

Quando agente col ocou exempl os que mostram que um beneficiario com utilizago de plano de coparticipacdo vai ter gasto
excessivo, superior amensalidade... Sim, vai ter, mas ele precisa usar bastante, ndo € pouca utilizacdo. Ele usa bastante
para conseguir superar 0 prego da prépria mensalidade em um plano sem coparticipagéo, que € cerca de 20% a 30% mais
caro. Entéo, ele tem uma margem para trabal har na utilizac8o do plano sem queisso o prejudique financeiramente.

Eu queria colocar aqui, sobre a questéo que foi falada do pronto atendimento, que isso j& € umareaidade. A gente esta
com uma norma que nado traz nenhuma limitag&o. Entdo, falar que isso foi implementado pela Consu, pela RN 433 ndo é
verdade, porque na Consu ndo ha nenhuma limitag&o. V océ pode ser cobrado no pronto atendimento e pode ser cobrado
por valor sem limite. Entdo, um limite de 50%, no caso, é muito melhor do que vocé ndo ter limite. Eu acho que é uma
coisa que nao da nem paradiscutir.

Sobre o adiamento do tratamento: de fato, é apontado por diversos estudiosos do tema que ha o risco de isso acontecer.
Essa € uma das principais criticas aos High Deductible Health Plan dos Estados Unidos, mas 0s mesmos pesqguisadores,
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estudiosos que se debrucam sobre o tema e falam sobre esse risco ddo algumas sugestBes de como a gente fazer para
evitar ou para, pelo menos, reduzir isso. Eles reconhecem aimportancia dos planos de coparticipacdo para o sistema, que
permitem que planos mais baratos sejam oferecidos - ndo estou de os planos serem oferecidos mais baratos do que séo
hoje; estou falando isso em uma comparacdo dos planos com e sem coparticipacao -, e el es sugerem procedimentosisentos,
eles sugerem tentar botar medidas indutivas, por exemplo, a coparticipacdo positiva, em que o contratante, uma empresa
estabel ece que, se agqueles procedimentos forem feitos pelo beneficiario - eles tém um carater muitas vezes preventivos -,
€les receberdo descontos no plano ou outros beneficios. A ANS trabalha ja ha algum tempo com a questéo do Promoprev
(Programa de Promocao da Salide e Prevengéo de Riscos e Doencas), e essa questéo da coparticipacdo positivainclusive
vai gjudar com esse enfoque.

O Idec mencionou ainda questdo de recursos ao Judiciério. Eu digo que é uma via de mé&o dupla, entre aspas, porque, ao
mesmo tempo em que pode haver alguém questionando essanorma, eu tenho certeza de que haverd muitas pessoas, muitos
individuos itigando para que sejam enquadrados os planos da normaantigananormanova. |sso jafoi apontado ands pela
Defensoria Pdblica do Rio de Janeiro, que disse que fardisso; assm que anorma entrar em vigor, elairapleitear, paraos
assistidos dela, que sgjam aplicados os limites que est@o definidos na nossa norma, porgue hoje ndo existem limites.

Em relagdo ao congestionamento do SUS, eu mostrei, no final da apresentagco - eu acabel passando de forma um
pouco corrida pelo assunto, por conta do tempo, ja& que hd havia me alongado muito -, que a propor¢do entre 0s
atendimentos identificados no SUS corresponde a proporcéo dos planos de coparticipagdo. Entéo, agente identifica, entre
os atendimentos do SUS, 50% dos atendimentos em beneficiarios com planos de coparticipagéo, exatamente...

A SR2PRESIDENTE (MartaSuplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - Eu vou pedir parainterromper um pouguinho, porque
0 senhor ja esta falando mais ou menos ha dez minutos. Vamos pdr isso como limite, porque nés estamos aqui deste pouco
mais das 11h e teremos também reunido da Comissdo do Orcamento, paraaqual todos nés vamoster deir daqui a pouco.
O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - Entéo, s6 vou finalizar esse ponto e encerro.

Com relacdo ao SUS, a propor¢ao de atendimentos de beneficiérios em planos de coparticipagéo é exatamente a mesma
proporcéo que a gente identifica.

Quando a gente particulariza a questdo aos procedimentos, a gente detecta que muitos dos procedimentos que séo
identificados no SUS, no ressarcimento, sdo procedimentos que estdo no nosso rol de isengdo, como hemodidlise,
quimioterapia. Entdo, a gente acha, de verdade, que é possivel que haja uma reducdo naidentificacéo de procedimentos
no SUS.

Dequalquer forma, anormavai ser monitorada, agente vai analisar essesdadosde SUS, vai analisar osdados assistenciais
gue a gente recebeu e todos 0s outros dados que a gente possui e se, eventualmente, mostrar-se necessario, a gente ndo
tem nenhum problema em voltar atras, em mudar alguma coisa no normativo. Faz parte do processo regulatério, faz parte
da questdo técnica a gente ter que lidar com o diaadia.

S30 0s esclarecimentos que eu tinha a prestar.

Agradeco atodos.

Qualquer davida, a gente esta sempre a disposi ¢ao.

Muito obrigado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Muito obrigada pela participacéo.
A palavraesta com a Sr2 Marilena Lazzarini, Presidente do Idec.

A SREMARILENA LAZZARINI - Obrigada.
A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP. Fora do microfone.) - Vou marcar dez minutos.

A SREMARILENA LAZZARINI - Acho que hem vou precisar de tanto tempo.

Eu queria aproveitar e enfatizar um aspecto que foi trazido aqui pelo Senador em relacdo a empresa que contrata planos
coletivos ser vulnerdvel também perante a operadora de planos. Esse € um ponto muito interessante e importante e que,
para mim, destréi toda essa metodologia que até hoje, até este ano foi aplicada com esse regjuste de 10%. E é por isso
gue nos nos colocamos no Judiciario para discutir essa questo.

O senhor também tratou da duplicidade da cobranca. E um fato. O relatério do Tribunal de Contas aponta esse problema,
gue é grave também, uma falha grave numa metodologia que vem aumentando abusivamente, e nds estamos pagando.
Quer dizer, € uma questéo de olhar para o passado. Acho que nds temos que olhar para o futuro, mas ha problemas que
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estdo assentados e que fizeram a sociedade pagar pregos abusivos. 1sso tem que ser posto em pratos limpos. Eu acho que
questdo é importante para os debates que vém pela frente.

Eu acredito que, em relagéo a questéo da coparticipagéo e franquia, sdo tantos detal hes, mesmo propostas do | dec que ndo
foram consideradas... Acho que ndo é o momento de nés ficarmos aqui entrando nessa discussdo, mas 0 que me assusta
€ gue parece que nos tinhamos um cendrio que vinha com problemas e situagdes graves acontecendo e nds ndo tinhamos
uma agéncia reguladora cuidando disso. Quer dizer, por que nds chegamos aisso e agora, nanossa avaliagdo, nés estamos
com uma proposta que vai piorar ainda o que esta ai? A discussdo € muito séria nesse sentido.

Quando vocé estava descrevendo as situacfes que existem... Hoje, se a gente perguntar paraa ANS qual é a porcentagem,
guais sdo os planos que estéo sendo comercializados com 100% de coparticipagdo, eu tenho essainformacdo da agéncia?
N&o tenho. Quer dizer, sdo informagbes a que ndo se tem acesso. Entéo, ha um problema, eu acho que o buraco é mais
embaixo nessa questdo daregulacéo e do papel daANS. Eu ndo quero ficar entrando em aspectos menores dessa discusséo,
eu acho que precisamos realmente olhar para 0 que aconteceu até agora para fazer um entendimento e pensar o que nés
gueremos depoais, pensar 0 que nés queremos para a frente, porque, sendo, fica uma discussio complicada.

Eu ndo tenho aqui pontos além dos que foram jatrazidos.

Eu queria colocar nossa disponibilidade em contribuir, ndo apenas com a minha colaborag&o, mas nds temos técnicos,
pessoas do |dec que acompanham isso e que, certamente, também poderdo contribuir com o debate aqui, Senadora.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Obrigada, Marilena Lazzarini.

O SR. HUMBERTO COSTA (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - PE) - Sr@ Presidente.

A SR3PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Pois ndo, Senador Humberto.

O SR. HUMBERTO COSTA (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - PE) - Eu gostaria de pedir que os
pal estrantes todos pudessem colocar a nossa disposicao o material que foi exibido, os documentos e tal.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriadMDB - SP) - Podem enviar paraa Comissao de Assuntos Sociais
gue a gente encaminha para todos os membros da Comisséo.

Com apalavrao Sr. Rafael Vinhas, Gerente-Geral de Regulacéo...

O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - Posso s6 falar mais uma coisa? E rapidinho, é que a gente tem uma

nota técnica com diversas explicagfes sobre 0 assunto, e a gente vai disponibilizar também para V. Ex3s, sobre 0 assunto
da coparti cipacéo.

A SR2 PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaiorigdMDB - SP) - As duas sdo bem-vindas, a que o Senador pediu e
essa outra.
O SR. GUSTAVO DE BARROS MACIEIRA - Sim, obrigado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Mandando para ca, a gente viabiliza para os outros.

Entdo, vamos tentar agora... Desculpem-me estar tendo que apressa-los agora, mas realmente o horério ficou quase
impossivel paranos.

O SR. RAFAEL PEDREIRA VINHAS - Perfeitamente. Obrigado, Exceléncia.

Eu vou ser breve, vou responder aos questionamentos e, da mesma forma como meu colega agui, coloco-me a disposi¢céo
para quaisguer outras perguntas.

Acredito que a questdo da representacdo o Gustavo ja esclareceu.

O Senador Humberto Costa questionou sobre a discussdo dos planos coletivos. Essa discussdo € importante, a gente

pretende fazé-la nos dias 24 e 25. Agora, é importante que sgja feita a discussdo nos coletivos ndo s6 com relagdo aos
regjustes, mas também quanto a formagéo de prego.

Uma discussdo que tem que ser feita nesse mercado de planos coletivos é sobre o que a gente chama tecnicamente de
"poolizagéo”, ou sgja, a criacdo de grandes pools para aplicacdo do regjuste. Essa discussdo € importante porque a gente
verifica que isso é de praxe, até da l6gica de como funcionam os grandes grupos. Quanto maior o nimero de vidas
vinculadas aquele contrato, maior a for¢a de negociacdo, e tendem a ser menores 0s regjustes. Entdo, essa discusséo é
importantissima.

Sobre a questdo da regulacdo dos planos coletivos, a ANS ja tem uma espécie de regulacdo em relagdo aos contratos
abaixo de 30 vidas, 0 Messias até falou aqui sobre a questéo do pool de risco, que a ANS obriga que as operadoras relinam
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contratos abaixo de 30 vidas e divulgue um indice, um Unico indice para que ndo haja distor¢des entre um e outro
contrato. Essa discussao éimportantissima, e agente pretendefazé-lano dia24. Inclusive, eu coloco adisposicao qual quer
questdo que venha a obstaculizar ainscricdo. A gente tem um limite de 180 vagas, obviamente em relagdo ao auditorio
que foi cedido paralocagéo do evento, mas a participaco esta aberta por inscricao.

Isso é importantissimo porque, narealidade, vai ser feita uma audiéncia publica, mas, no ambito do comité em que foram
feitas as duas primeiras discussdes, nds discutimos outros assuntos, que foram a portabilidade e a questéo dos critérios
de rede. Todas as discussies estéo no site, as reunides gravadas no Y ouTube, apresentactes disponivels. Nos tivemos a
participacdo tanto da Defensoria Publica do Rio quanto do Ministério Pdblico. E nos nos colocamos a disposi¢ao para
esclarecimento da parte técnica.

Existe um tecnicismo grande, a gente reconhece, mas € nossa obrigacado, e € nisto que a gente esta trabalhando para fazer
com que a sociedade se empodere desse tema, discuta esse tema, entenda como acontece aregulagdo, porque é fundamental
para que a gente possa avancar ter esse empoderamento, esse conhecimento da sociedade como um todo.

Emrelacdo aosplanosindividuais, éimportanteressaltar algo quejafoi até colocado pel o Messias aqui: algumas al egagdes
que foram feitas em relacéo a duplicidade a gente ja demonstrou, eisso vai ser demonstrado por nimeros, porque a gente
chegou ater acdo judicial, e é importante ressaltar a preocupagéo técnica da agéncia nesse calculo do regjuste. A gente
entende que ha espago para que haja uma mudanca de metodol ogia maior do que o que foi feito. 1sso é importantissimo,
iSso a gente demonstrou por nimero, e vai ser demonstrado no processo judicial, j& que a demanda chegou a esse ponto,
e em todas as andlises técnicas que foram feitas ao longo desse tempo, inclusive e principalmente, como o Messias até
abordou, na quest&o do tratamento da base.

A gentefaz um tratamento bastante grande da base, ndo é simplesmente pegar a base de planos coletivos acimade 30 vidas
e fazer umamédia ponderada. N&o é feito assim. Ha toda uma espécie de tratamento, exclusdo de outliers, verificagdo de
duplicidade, verificacdo de incongruéncias entre informagdo de um sistema e outro. Esse trabalho é um traba ho herclleo
e é um trabalho minucioso que é feito pelos técnicos da agéncia, e isso € importantissimo para a gente.

(Soa a campainha.)

O SR. RAFAEL PEDREIRA VINHAS - Por fim, Exceléncia, s6 em relagdo a discussao do regjuste, sendo bem breve,
realmente a discussdo comegou em 2010; no mesmo ano de 2010, a gente verificou que a gente pretendia avancgar para
uma metodologia que levasse em consideragdo a variagao dos custos médicos hospitalares, mas que esses dados ainda
ndo estavam robustos.

Ao longo do tempo, nésfomos fazendo analises, nds contratamos, inclusive, apoio de umagrande universidade - o trabalho
esta até disponivel nainternet -, e nds verificamos que agora, apos alguns anos, nds temos robustez paraisso. Essamatéria
foi previamente discutida na colegiada deste ano, e foram solicitados subsidios. Os subsidios foram prestados; todas as
informagdes, documentos, todas as notas técnicas estdo no site, no espaco da cmara técnica que vai haver, até para
que todas as pessoas possam ter conhecimento. Temos tudo no processo, argumentado. E importante que segja feita essa
transparéncia.

Eu me coloco a disposi¢do e agradeco a oportunidade.

Uma boa tarde atodos.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco MaioriaddMDB - SP) - Muito obrigada.
Agoraa participagdo do Sr. Messias Trindade, que € do TCU.

O SR. MESSIAS ALVES TRINDADE - De minha parte, eu queria agradecer a participacao.

Como 6rgéo de controle externo, acho que a maior dificuldade nossa é separar essa linha de auditoria e ndo substituicéo
do gestor. Entdo, expedidos os acérddos, a gente vai aguardar a ANS prestar as informagdes, vai monitorar esse processo
e, conforme as atividades forem acontecendo, também a gente ja pode fazer um acompanhamento pari passu.

Obrigado.

A SR2PRESIDENTE (Marta Suplicy. Bloco Maioria/MDB - SP) - Todo 0 material da discussdo dessas quase trés horas
daaudiéncia publica ja esta disponivel na pagina da nossa Comissdo. 1sso é bastante positivo.
Eu queriadizer que a pal avra-chave que me ficadessa reuni&o é transparéncia, transparéncia, transparéncia. E isso que nés
gueremos, € isso que a populacdo gostaria de ter também e de entender, para que possamos superar esses problemas que
nés estamos vivendo e que parecem de dificil solugdo. Mas, com atransparéncia, por exemplo, até com essas referéncias
gue sdo usadas... NOs ndo sabemos hada, na verdade, do que ocorre. A transparéncia é fundamental, e isso é que se vai
passar aexigir.
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Eu gostaria também de fazer agora um requerimento.
Eu tenho que terminar aqui para poder fazer o requerimento? (Pausa.)

Posso fazer em seguida.

Regueiro, nostermos dos arts. 90, 11, € 93, 11, do Regimento Interno do Senado Federal, arealizacdo de audiénciapublica
conjunta na Comissdo de Assuntos Sociais, Comissdo de Constituicdo, Justica e Cidadania e Comissdo de Assuntos
Econdmicos, para debater o regjuste dos planos de salide individuais e familiares em 2018 e 2019.

Os convidados serdo indicados no momento oportuno.

Lido o requerimento, a matéria retornara a pauta para votagao, o que sera feito na primeira reunido depois do recesso.
Muito obrigada.

Esta encerrada a reuniéo.

Agradeco a colaboracdo de cada um nesta téo longa audiéncia publica. Obrigada a todos.

(Iniciada as 11 horas e 52 minutos, a reunido é encerrada as 14 horas e 39 minutos.)
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