PROJETO DE LEI DO SENADO N° ,DE 2016

Altera a Lei n°® 9.961, de 28 de janeiro de 2000,
para determinar que o indice maximo de reajuste
das contraprestagdes pecuniarias dos planos
privados de assisténcia a satide, em todos os tipos

de contratagdo, seja o Indice Nacional de Precos
ao Consumidor (INPC).

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

Art. 1° O art. 4° da Lei n° 9.961, de 28 de janeiro de 2000, passa
a vigorar acrescido dos seguintes §§ 4°, 5° e 6°:

§ 4° Dependera de prévia autorizacdo da ANS a aplicacdo de
reajustes das contraprestacdes pecunidrias dos planos privados de
assisténcia a saude individuais, familiares, coletivos empresariais e
coletivos por adesdo, médico-hospitalares, com ou sem cobertura
odontologica, que tenham sido contratados apds 1° de janeiro de
1999 ou adaptados a Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998, e ndo
poderdo ultrapassar a taxa do Indice Nacional de Precos ao
Consumidor (INPC).

§ 5° O indice de reajuste a ser autorizado pela ANS para as
contraprestagdes pecuniarias dos planos tratados no § 4° do caput
sera publicado no Didrio Oficial da Unido e na pagina da ANS na
internet, ap6s aprovagao da Diretoria Colegiada da ANS.

§ 6° Os valores relativos as franquias ou coparticipagdes nao
sofrerdo reajuste em percentual superior ao autorizado pela ANS
para a contraprestagdo pecuniria, observado como limite o Indice
Nacional de Pregos ao Consumidor (INPC)." (NR)
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Art. 2° Esta Lei entra em vigor apds decorridos cento e oitenta
dias da data de sua publicacao.

JUSTIFICACAO

Entre os excessos praticados pelas operadoras de planos de
saude esta o reajuste abusivo das mensalidades, sem mesmo considerarem
os indices inflacionarios.

A normatizac¢do infralegal vigente determina que a Agéncia
Nacional de Satde Suplementar (ANS) autorize previamente os reajustes das
contraprestacdoes pecunidrias apenas dos planos de satde individuais ou
familiares. Percebemos, entdo, haver inexplicavel omissao da fiscalizagao
sobre o reajuste das mensalidades dos planos de satde coletivos empresariais
ou por adesao.

Nao nos surpreende, portanto, a consequente distor¢ao que tal
lacuna normativa gerou ao mercado privado de assisténcia a satide, uma vez
que a oferta de planos por segmentagdo (individual, empresarial ou por
adesao) ¢ livre a iniciativa privada.

Desse modo, as empresas podem vender os planos conforme o
melhor retorno financeiro previsto. Porém, para escapar da regulagdo mais
acirrada que existe sobre os planos individuais, cujo indice maximo de
reajuste ¢ fixado pela ANS, as operadoras privilegiam a venda de planos
coletivos.

Ademais, existe uma estratégia de estimular a migragdao do
consumidor dos planos individuais para planos coletivos: os planos
coletivos, por apresentarem pre¢os iniciais mais baixos do que os planos
individuais de cobertura equivalente, sdo mais atrativos para o consumidor.

Igualmente, quando as pessoas vao contratar um plano de saude,
elas sdo incentivadas a ingressarem no sistema de satide suplementar nessa
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modalidade. Assim, sdo induzidas, muitas vezes, a se unirem a grupos com
os quais nao t€m qualquer ligacao efetiva.

Com efeito, ndo existe a devida fiscalizagdo, por parte das
operadoras, sobre a legitimidade da pessoa juridica contratante e a condigdo
de elegibilidade do beneficiario, conforme prevé a Resolucdo Normativa
n° 195, de 14 de junho de 2009, da ANS.

Acreditamos que essa grave distor¢do do mercado € resultado
da falta de regulagdo. Assim, pretendemos estender a tutela dos reajustes das
mensalidades também para os planos de satde coletivos empresariais ou por
adesdo. E o reajuste maximo nao poderd ultrapassar, em qualquer caso, a
taxa verificada para o Indice Nacional de Precos ao Consumidor (INPC).

Diante da necessidade urgente de se resguardar os direitos dos
consumidores de planos de satde, conto com o apoio de meus Pares para a
aprovacao do projeto de lei que ora submeto a apreciagdo do Congresso
Nacional.

Sala das Sessoes,

Senador PAULO PAIM
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