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INTRODUCAO

A Lein®9.961/2000 criou a Agéncia Nacional de Salde Suplementar (ANS), 6rgdo responsavel por regular, normatizar, controlar
e fiscalizar atividades que garantem a assisténcia suplementar a saude. A ANS é uma entidade vinculada ao Ministério da Satde
que, por ser uma autarquia de natureza especial, possui autonomia administrativa, financeira, patrimonial, de gestao e recursos
humanos, além de ter independéncia nas suas decisoes técnicas e ensejar mandato fixo de seus dirigentes. Mais recente, a Lei
n°® 13.848/2019 resumiu da seguinte forma:

Art. 3° A natureza especial conferida a agéncia reguladora é caracterizada pela auséncia de tutela
ou de subordinagdo hierdrquica, pela autonomia funcional, decisdria, administrativa e financeira e
pela investidura a termo de seus dirigentes e estabilidade durante os mandatos, |[...].

No ato de sua criagdo, a ANS foi designada a finalidade de promover a defesa do interesse publico no &mbito da salde
suplementar, regulando as operadoras de planos de assisténcia a saude, incluindo suas relagdes com os prestadores de servigo
e consumidores, contribuindo para a evolugdo das agdes de saude no Brasil.

Com a intencdo de proporcionar melhor relacionamento entre beneficidrios e operadoras, em 2013, a ANS editou a Resolugdo
Normativa — RN n° 323, que dispde sobre a instituicdo de unidade organizacional especifica de ouvidoria pelas operadoras de
planos privados de assisténcia satde. O carater inovador da norma foi reconhecido pela Controladoria-Geral da Unido (CGU), que
premiou a reguladora em seu Concurso de Boas Praticas de 2014.

Ja no primeiro artigo da RN n°® 323/2013 resta claro que a instituicdo de ouvidoria no dmbito das operadoras de planos de
saude objetiva que estas unidades assegurem o cumprimento das normas relativas aos direitos do beneficiario. Em seguida,
a resolucdo estabelece que cabe a ouvidoria acolher as manifestacées dos beneficiarios e agir no sentido de mediar possivel
conflito ou no de recomendar melhorias nos servigos prestados pela operadora. De acordo com esta norma, a ouvidoria é
unidade de segunda insténcia, ou seja, deve ser acionada por aqueles que ja foram atendidos pelo Servigo de Atendimento ao
Cliente (SAC). Contudo, ndo ha impedimento de que a ouvidoria recepcione manifestagdo sem protocolo de contato prévio do
demandante com a operadora.

Além de determinar a criagdo compulsdria de ouvidoria pelas operadoras, a RN n° 323/2013 estabelece obrigagbes que vao
desde a manutencgéo de cadastro atualizado da ouvidoria junto & ANS ao envio anual de relatério contemplando dados sobre os
atendimentos prestados por essas unidades. Também foram estipulados deveres quanto: as formas de divulgagdo da unidade
organizacional; ao horario de funcionamento; e ao tamanho da equipe, que deve ser compativel com a quantidade de beneficiarios
atendidos pela operadora e ter dedicacéo exclusiva as atividades da ouvidoria.

Quanto a estrutura da ouvidoria, a RN n° 323/2013 orienta que esta esteja vinculada diretamente ao representante legal da
operadora e que o ouvidor ndo seja o gestor do SAC, revelando a intencéo de conferir as propriedades de isencdo e independéncia
a atuacdo do ouvidor. A norma também pontua a necessidade de haver protocolo especifico para os atendimentos realizados
pela unidade, que a ouvidoria tenha acesso a quaisquer informagdes técnicas e operacionais da operadora e que o contato com
a ouvidoria ndo seja possibilitado, exclusivamente, por meio de telefone tarifado.

Em adicdo, a resolucao fixa o prazo maximo de 7 dias uteis para o envio da resposta conclusiva ao demandante, podendo ser
prorrogado para até 30 dias uteis em casos excepcionais e com a devida justificativa. Para que as conclusdes das demandas pela
ouvidoria sejam efetivas e temporais, a RN n° 323/2013 assevera que cabe & operadora garantir condi¢des de funcionamento e
autonomia para que a unidade desempenhe suas atividades com transparéncia, independéncia e efetividade.

Cumpre esclarecer que a norma sopesou o0s diferentes portes das operadoras e estabeleceu que as operadoras com menos de 20 mil
beneficiarios e as operadoras exclusivamente odontoldgicas com nimero de beneficiarios entre 20 mil e 100 mil, estdo obrigadas a
informar em seu cadastro um representante institucional que desempenhe as atividades de ouvidor. Porém, independente do porte
e da modalidade que operam, todas as operadoras estio obrigadas a cumprir as demais regras da RN n° 323/2013.
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Observa-se que dentre as atribuicdes primordiais das ouvidorias das operadoras de planos de salude destacam-se (i) o
tratamento adequado as manifestagdes dos beneficiarios, em especial aquelas que nédo foram resolvidas por outras unidades de
atendimento da operadora, e (i) a apresentacgdo, anual, ao representante legal da operadora e & Ouvidoria da ANS, de relatério
sobre as atividades realizadas no ano anterior.

De acordo com a RN n° 323/2013, este relatorio deve abordar dados sobre as manifestacdes recebidas pela ouvidoria no periodo,
as acoes desenvolvidas pela unidade e as recomendacgdes de melhorias e de corregdes nos processos de trabalho da operadora
baseadas nas demandas dos usuarios e na experiéncia da ouvidoria. Este mesmo relatorio deve ser enviado anualmente a
Ouvidoria da ANS e mantido pela operadora por cinco anos.

A Instrugdo Normativa — IN n° 2/2014 regulamenta a RN n°® 323/2013 e nomeia o referido relatério de REA-Ouvidorias. Esta
norma estabelece que os dados do REA-Ouvidorias devem ser entregues em formulario eletronico prdprio, até o dia 15 de abril,
que devem contemplar as atividades ocorridas entre os dias 1° de janeiro e 31 de dezembro de cada ano.

0 REA-Quvidorias 2021, ano base 2020, ¢ a oitava edi¢do deste estudo que visa, anualmente, fornecer subsidios as operadoras
para a melhoria de seus processos de trabalho e promover 0 acompanhamento, pela ANS, dos impactos da RN n°® 323/2013.
Este relatorio apresentara o histérico do REA-Ouvidorias, a analise descritiva dos dados enviados pelas operadoras (por vezes
relacionados a outros dados da salde suplementar), as séries histdricas de indicadores relevantes e a discussdo sobre 0s
principais aspectos do REA-Ouvidorias 2021.

HISTORICO

A RN n° 323/2013 instituiu o envio anual e obrigatério dos dados do REA-Ouvidorias a Ouvidoria da ANS pelas operadoras de
planos de saude. A (nica excecdo referiu-se ao ano de publicacdo da norma, tendo em vista que sua vigéncia ocorreu em
diferentes prazos, de acordo com a quantidade de beneficidrios vinculados a operadora:

Art. 10. Esta Resolugéo entra em vigor em 180 (cento e oitenta) dias apds a data de sua publicacdo
para operadoras com numero igual ou superior a 100 (cem) mil beneficidrios, e em 365 (trezentos
e sessenta e cinco) dias apds a data de sua publicacdo para operadoras com numero inferior a
100 (cem) mil beneficidrios.

Em concordancia com este dispositivo, no ano de 2014, apenas as operadoras com mais de 100.000 mil beneficiarios, as de
grande porte, foram obrigadas a enviar os dados referentes aos atendimentos prestados por suas unidades de ouvidoria no ano
de 2013. Nesta oportunidade, todas as operadoras cumpriram com a obrigatoriedade dentro do prazo.

A primeira edicdo do REA-Ouvidorias foi relevante para a Ouvidoria da ANS precisar os dados a serem enviados pelas operadoras,
estabelecer o formato do formulario e, especialmente, fundamentar a elaboracéo da IN n° 2/2014. A partir de 2015, todas as
operadoras de planos de saude, independentemente da quantidade de beneficiarios que atendem ou de sua modalidade, devem
cumprir com o envio dos dados conforme determina o inciso IV do artigo 4° da RN n° 323/2013. A partir destes dados, a Ouvidoria
da ANS toma conhecimento da atuacio das unidades de ouvidoria e da relevancia de suas atividades para as operadoras, além
de verificar a observéncia & RN n° 323/2013 e suas repercussoes no mercado da sadde suplementar.

Cada edigao do REA-Ouvidorias é uma oportunidade para que as atividades englobadas em sua elaboracdo sejam revisitadas e,
na medida do possivel, aperfeigoadas. O processo de trabalho do REA-Ouvidorias é complexo, continuo e pode ser ordenado nas
seguintes etapas: pré-recebimento e recebimento dos formularios, analise dos dados e divulgacao do relatorio.

A fase de pré-recebimento dos formulérios do REA-Ouvidorias 2021, ano base 2020, iniciou no més de novembro de 2020 com
a revisdo do contetido do formuldrio. Nesta ocasido vislumbrou-se a necessidade de incluir um novo item, referente a motivagéo
para a conversdo de Requerimentos de Reandlise Assistencial em autorizagdo de cobertura. Entendeu-se ser possivel incluir
este item, pois trata-se de um campo aberto, que ndo demanda preparagao sistematica prévia para a elaboracao da resposta.

Também foi inserida a opcdo “Péssimo” como opgéo de resposta ao item sobre avaliacdo da ouvidoria. E de conhecimento
desta unidade que grandes alteracdes no formulario do REA-Ouvidorias devem ser comunicadas as operadoras com a devida
antecedéncia, para permitir que estas se preparem adequadamente para a organizacdo das informacdes solicitadas. Cabe
ressaltar que, nessa oportunidade, o formuldrio foi desenvolvido por meio da ferramenta FormSUS, sistema de formularios entéo
disponibilizado pelo Departamento de Informatica do SUS — DATASUS, do Ministério da Satde.

Em dezembro de 2020 as operadoras foram contactadas, através de nota do Espaco da Operadora no site da ANS e de mensagem
enviada ao e-mail das ouvidorias e dos ouvidores, para procederem com a atualizacdo do cadastro da unidade de ouvidoria junto
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a ANS. Além de cumprir com uma das obrigacdes trazidas pela RN n° 323/2013, é importante que este cadastro esteja atualizado
porque esta base de dados fomenta a area de busca pelos contatos das ouvidorias das operadoras no site da ANS e é através
destes mesmos dados que a Ouvidoria da ANS se comunica com as ouvidorias das operadoras.

Logo ap6s o fim do prazo para atualizagdo deste cadastro, os ouvidores das operadoras foram cadastrados no FormSUS para
acessarem e responderem o formulario do REA-Ouvidorias 2021. Ainda neste més, 0 modelo do formulario do REA-Ouvidorias
2021 (Anexo A) e o tutorial para seu preenchimento foram atualizados na pagina da Ouvidoria no site da ANS. Além disso, 0s
ouvidores foram informados sobre o inicio do prazo para envio dos dados a Ouvidoria da ANS.

0 prazo para envio dos dados do REA-Ouvidorias 2021 pelas operadoras foi iniciado em 1° de janeiro de 2021 e transcorreu
normalmente até o inicio do més de fevereiro, quando a plataforma do FormSUS passou a apresentar instabilidade.

Neste ponto, cumpre aclarar que desde a segunda edigdo do REA-Ouvidorias, a Ouvidoria da ANS optou por utilizar o FormSUS,
escolhido, principalmente, por quesitos como seguranca, acessibilidade e estabilidade. Desde entdo, o sistema teve performance
consistente, com episddios pontuais de indisponibilidades. Contudo, em fevereiro de 2021, o DATASUS suspendeu a
disponibilizagdo do FormSUS com a justificativa da necessidade de revisitar os fluxos e regras presentes na ferramenta.

Diante desta situacéo inédita e da imprevisibilidade de retorno do funcionamento do FormSUS, a Ouvidoria da ANS fundamentou
e a Diretoria Colegiada da ANS decidiu suspender o prazo para envio dos formularios do REA-Ouvidorias 2021 pelas operadoras
de planos de satde. Esta decisao foi publicada por meio do Comunicado n° 89/2021 no Diario Oficial da Unido, de 12 de fevereiro
de 2021. As operadoras também foram avisadas do fato por e-mail e pelo site da ANS.

Assim que foi confirmada a impossibilidade de prosseguir utilizando o FormSUS, a Ouvidoria da ANS acionou a Geréncia de
Tecnologia de Informagao da ANS, que desenvolveu formulario especifico para recebimento dos dados do REA-Ouvidorias através
do Protocolo Eletrdnico da ANS. Dentre as principais caracteristicas deste novo formulario esta a validagéo do contetido antes da
efetivagdo do envio a ANS. Uma vez que o formuldrio foi desenvolvido e testado, o prazo para envio dos dados do REA-QOuvidorias
foi reaberto e amplamente divulgado através dos canais da ANS, por e-mail aos ouvidores e pela publicagdo do Comunicado n°
91/2021 no Diario Oficial da Unido. Neste periodo houve a necessidade elaborar um novo tutorial para preenchimento do REA-
Ouvidorias, que foi atualizado no site da ANS.

Nesta etapa de recebimento dos formuldrios, a Assessoria de Informagdes da Ouvidoria da ANS acompanhou o funcionamento
do novo formulario do REA-Ouvidorias, conferiu os dados recebidos e esclareceu duvidas dos respondentes que as apresentaram
através do e-mail rea-ouvidorias@ans.gov.br, dos telefones da Ouvidoria ou de outros canais de atendimento da ANS.

Durante esta fase, a equipe da Ouvidoria da ANS também implementou a¢des de incentivo ao envio dos dados do REA-Ouvidorias
2021. Destacam-se (i) o contato ativo com as operadoras de grande porte e (ii) 0 envio de e-mails as entidades que representam
as operadoras de planos de salde: a Associacéo Brasileira dos Planos de Satide — ABRAMGE, o Sindicato Nacional das Empresas
de Medicina de Grupo — SINAMGE, a Associacdo Nacional das Administradoras de Beneficios — ANAB, a Uniodonto do Brasil, a
Unido Nacional das Instituicdes de Autogestdo em Saude — UNIDAS e o representante das Cooperativas Médicas e Odontol6gicas
do Brasil. 0 principal objetivo dessas agoes é fomentar uma base de dados coerente e qualificada para a elaboragio do texto
final do REA-Ouvidorias.

0 prazo para envio dos formularios do REA-Ouvidorias 2021 findou no dia 15 de junho de 2021 e, imediatamente, a Assessoria
de Informagdes da Ouvidoria da ANS iniciou a analise dos dados informados pelas operadoras. Dias depois, foi elaborada e
divulgada, na pagina da Ouvidoria no site da ANS, a lista das operadoras que enviaram o formulario do REA-Ouvidorias 2021. A
andlise progrediu com estudos elaborados com base nos dados dos atendimentos das unidades de ouvidoria das operadoras em
2020 e outros dados que a ANS detém em razao do papel que desempenha no setor de salde suplementar.

Insta contextualizar que em margo de 2020, Organizagdo Mundial de Satude (OMS) declarou a pandemia de COVID-19, doenca
provocada pelo coronavirus SARS-CoV-2, que perdura até os dias atuais. Esta emergéncia na salide publica suscitou medidas
de enfrentamento e diminuicdo da disseminagdo do virus. No &mbito da saude suplementar, foram adotadas agdes como a
flexibilizagdo tempordria dos prazos maximos a serem observados pelas operadoras, a suspensdo temporaria de reajustes e, por
parte dos beneficiarios, notou-se a diminuicdo da busca por procedimentos eletivos. E verossimil que alguns resultados deste
estudo tenham sido influenciados por atitudes preventivas como as expostas.

0 REA-Ouvidorias 2021, ano base 2020, é uma publicacdo eletronica desenvolvida pela Quvidoria da Agéncia Nacional de
Saude Suplementar. Este relatdrio consolida dados de natureza técnica e de interesse publico, por isso é divulgado na pagina
da Ouvidoria no site da ANS. Entende-se, porém, que as informacdes contidas no REA-Ouvidorias sdo de especial valia para as
operadoras de planos de saude, para suas entidades representativas e para as areas técnicas da ANS, que podem utilizar seu
conteido para embasar estratégias e decisoes.
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RESULTADOS

ANALISE DESCRITIVA

CADASTRO DAS UNIDADES DE OUVIDORIA

De acordo com dados divulgados recentemente pela ANS, no més de junho de 2021 computou-se que 1.170 operadoras de planos
de salde estavam com o registro ativo junto a agéncia reguladora do setor de salde suplementar. Estas operadoras atendem
a 75.811.608 beneficiarios, considerando cada vinculo entre individuos e planos de salde. Explica-se: na atual metodologia
utilizada pela ANS, a contagem de beneficidrios € feita a partir destes vinculos, ou seja, um individuo é contado duas vezes, por
exemplo, caso ele seja beneficiario de dois planos de satde diferentes. Visando o incremento da qualidade da informagdo, ha
perspectiva de que o Sistema de Informacéo de Beneficiarios (SIB) passe a possibilitar a contagem por CPF.

A partir de dados do Sistema de Cadastro de Ouvidorias da ANS tem-se que 1.083 (92,6%) das operadoras com registro ativo
possuem unidade de ouvidoria cadastrada junto ao 6rgao regulador, conforme determina o primeiro artigo da RN n°® 323/2013.
0 Gréfico 1 apresenta a distribuicdo das operadoras com e sem unidade de ouvidoria cadastrada.

GRAFICO 1 - OPERADORAS ATIVAS COM UNIDADE DE OUVIDORIA CADASTRADA NA ANS

m Qperadoras ativas com unidades de
ouvidoria cadastradas

m Operadoras ativas sem unidades de
ouvidoria cadastradas

92,6%

Fonte: SIB/ANS 06/2021 e Sistema de Cadastro de Ouvidorias da ANS 07/2021.

Essas 1.083 que observam a obrigagéo de cadastro de unidade de ouvidoria so responsaveis pelo atendimento de 75.754.200
beneficiarios, ou seja, 99,9% do total de usuarios de planos de assisténcia médica e odontoldgica. Releva o fato de que seja tdo
alto o percentual de beneficiarios que podem contar com a ouvidoria para assegurar seus direitos e provocar agoes corretivas
ou de melhorias nos processos de trabalho da operadora. O Grafico 2 traz a representagao dos beneficiarios que s&o e que néo
sao abrangidos por ouvidoria de operadoras de planos de salde.

AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR REA-OUVIDORIAS 2021 | RELATORIO DO ATENDIMENTO DAS OUVIDORIAS ANO BASE: 2020

10



GRAFICO 2 — ABRANGENCIA DE BENEFICIARIOS PELAS OUVIDORIAS DAS OPERADORAS

m Beneficiarios abrangidos por
Ouvidorias

m Beneficiarios NAO abrangidos
por Ouvidorias

Fonte: SIB/ANS 06/2021 e Sistema de Cadastro de Ouvidorias da ANS 07/2021.

ATabela 1 apresenta o detalhamento das operadoras de planos de satide com registro ativo e que possuem ouvidoria cadastrada
junto a ANS de acordo com a modalidade em que operam. O quadro demonstra que 92,6% (N=1.083) das operadoras ativas
cumprem a determinagao primordial da RN n° 323/2013, que € a institui¢do de unidade de ouvidoria. Contudo, verifica-se que
87 operadoras néo estdo regulares a despeito do empenho da Ouvidoria da ANS em promover este dever.

A avaliacdo especifica destas 87 operadoras mostra que 62 delas ndo possuem beneficiarios e as outras 25 abrangem, juntas,
57.408 vidas. Adicionalmente, tem-se 32 delas tiveram seu registro ativado nos anos de 2020 e 2021, ou seja, sdo operadoras
relativamente novas e que estdo se adaptando as normas desta reguladora.

TABELA 1 — OPERADORAS ATIVAS VERSUS OUVIDORIAS CADASTRADAS NO SISTEMA DE CADASTRO DE OUVIDORIAS
DA ANS

MODALIDADE OPERADORAS ATIVAS OUVIDORIAS CADASTRADAS _

Administradora de Beneficios 79,0
Autogestao 153 149 97,4
Cooperativa Médica 276 275 99,6
Cooperativa odontolégica 101 101 100,0
Filantropia 33 31 93,9
Medicina de Grupo 264 240 90,9
Odontologia de Grupo 168 147 87,5
Seguradora Especializada em Salide 8 8 100,0

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Uma breve comparagdo com os resultados apurados nos anos prévios' indica que, assim como ocorreu na edigdo do ano
passado do REA-Ouvidorias, o percentual de operadoras ativas com ouvidorias cadastradas baixou em relagéo ao exercicio
anterior, na edicéo de 2019 era 96,4%, na de 2020 decaiu para 94,3% e na atual, para 92,6%.

De acordo com o quadro acima, todas as Cooperativas Odontologicas e as Seguradoras Especializadas em Saude disponibilizam
0 recurso da ouvidoria para seus beneficiarios. Enquanto apenas 79% (N=132) das Administradoras de Beneficios o fazem.
Nota-se a evolugdo desta modalidade quando comparada com a performance do ano anterior (76,7%), mas, ha margem para
a incremento deste resultado. Também inspira atencdo o desempenho das Odontologias de Grupo, com 87,5% (N=147) de
ouvidorias cadastradas, ja que esta foi a modalidade que apresentou maior queda percentual quanto ao ano anterior (-5,8%).
Quanto as outras modalidades, confirma-se o alto indice de observancia a regra de instituicdo de ouvidoria apontado pelo total
geral.

1 ATabela 25 apresenta a série histdrica do REA-Ouvidorias: 2017 a 2021.
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RELATORIO DO ATENDIMENTO DAS

OUVIDORIAS - REA-OUVIDORIAS

A segunda secéo da analise descritiva do REA-Ouvidorias 2021 é dedicada ao exame dos dados enviados pelas operadoras de
planos de satide em atencéo ao inciso VI do artigo 4° da RN n°® 323/2013. Através do formulario eletrdnico do REA-Ouvidorias 2021,
as operadoras informaram a Ouvidoria da ANS sobre as manifestacoes recebidas, as acdes desenvolvidas e as recomendacoes
de melhorias propostas em 2020.

Este topico € iniciado com a anlise do envio do formulario pelas operadoras, avanga com o detalhamento dos dados informados,
por vezes relacionados a outros dados da satide suplementar, e finda com a exposicéo das séries historicas que contemplam os
resultados de alguns indicadores das tltimas cinco edigdes deste estudo incluindo a deste ano.

2.1 - ENVIO DO REA-OUVIDORIAS

Conforme previamente exposto, em razio da indisponibilidade do FormSUS, a Ouvidoria da ANS foi obrigada a adotar um novo
formulario eletronico para o recebimento dos dados do REA-Ouvidorias 2021. A nova plataforma foi desenvolvida, efetiva e
celeremente, pela Geréncia de Tecnologia da Informagéo da ANS, que decidiu utilizar a ferramenta de Protocolo Eletronico da
ANS. Todos esses acontecimentos foram amplamente divulgados as operadoras, em especial, a nova data limite para envio dos
formularios, dia 15 de junho de 2021.

Até o momento da decisdo da Diretoria Colegiada da ANS de suspender o envio dos dados pelas operadoras, a Ouvidoria
da ANS havia recepcionado 173 formularios pelo FormSUS, dentre os quais, 154 apresentavam dados consistentes. Visando,
principalmente, evitar o retrabalho por parte operadoras, a Ouvidoria da ANS optou por manter esses formularios na base de
dados deste estudo, dispensando o envio no novo formato. As 19 operadoras que haviam enviado formularios inconsistentes
foram informadas, individualmente, sobre a necessidade de enviar um novo formulario através do Protocolo Eletronico da ANS
e todas assim fizeram.

Quanto ao novo formato do formulario do REA-Ouvidorias, cabe destacar algumas de suas caracteristicas: o acesso do ouvidor é
concedido pelo representante legal da operadora; a corre¢éo automatica dos dados — o sistema impede o envio de formularios
inconsistentes; e a impossibilidade de correcdo do formuldrio enviado — se houver necessidade de ajuste, ha que enviar um
novo, sendo considerado valido o protocolo mais recente.

Nota-se, portanto, que a base de dados desta edi¢do do REA-Ouvidorias é composta, excepcionalmente, por formuldrios
enviados através de duas plataformas diferentes. Considerando a unido destas bases de dados, houve a necessidade de fazer
um levantamento de formularios unicos. Nesta oportunidade foram excluidos os formularios repetidos porque ja haviam sido
enviados corretamente pelo FormSUS ou porque foram reenviados para o ajuste de seu contetido. Uma vez finalizada esta
analise, verificou-se a recepcao de 1.016 formularios.

De acordo com a Tabela 2, do conjunto das 1.083 operadoras com ouvidorias cadastradas, 980 enviaram o formulario do REA-
Ouvidorias 2021, o que representa 90,5%. Outras 36 operadoras enviaram os dados do REA-Ouvidorias 2021, mas ndo tém
ouvidoria cadastrada: 10 tiveram seus registros cancelados nos anos de 2020 ou 2021 e as outras 26 ndo estdo cumprindo a RN
n° 323/2013 quanto ao cadastro da unidade. O envio dos dados por 90,5% das operadoras ativas é o mais alto desde a edigéo
do REA-Ouvidorias 2017, ano base 2016. Insta realgar este resultado mediante as circunstancias desafiadoras proporcionadas
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pela pandemia da COVID-19 e da adogéo imprevista de um novo método de envio dos dados do REA-Ouvidorias.

No quadro em que se detalha o envio do REA-Ouvidorias pelas operadoras com ouvidorias cadastradas na ANS de acordo com
suas modalidades destacam-se as Seguradoras Especializadas em Saude com 100% de envio, seguida pelas Cooperativas
Médicas (95,6%) e pelas Cooperativas Odontoldgicas (94,1%). Mesmo as duas modalidades com os menores percentual de
envio apresentam resultados satisfatérios: Odontologia de Grupo (81,6%) e Administradora de Beneficios (82,6%).

TABELA 2 — OPERADORAS CADASTRADAS NO SISTEMA DE CADASTRO DE OUVIDORIAS DA ANS VERSUS ENVIO DO REA-
OUVIDORIAS

MODALIDADE OUVIDORIAS CADASTRADAS ENVIO DO REA _

Administradora de Beneficios 82,6
Autogestao 149 135 90,6
Cooperativa Médica 275 263 95,6
Cooperativa odontologica 101 95 94,1
Filantropia 31 29 93,5
Medicina de Grupo 240 221 92,1
Odontologia de Grupo 147 120 81,6
Seguradora Especializada em Salde 100,0

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Considerando que apenas os formularios consistentes recebidos pelo FormSUS e que o Protocolo Eletronico da ANS foi
programado para diagnosticar erros e receber apenas os formularios corretos, tem-se que 100% dos formularios recebidos
foram considerados aptos para analise.

A Tabela 3 exibe relagéo entre as operadoras ativas e o envio do formulario do REA-Ouvidorias 2021, independente de terem
ouvidoria cadastrada. Tem-se que das 1.170 operadoras com registro ativo, 1.006 (86%) enviaram os dados a Ouvidoria da ANS
— ja se fundamentou porque 10 operadoras que enviaram o formulario ndo constam da tabela.

0 quadro abaixo guarda estreita relagdo com o anterior, indicando performances similares quanto a modalidades das operadoras.
Cabe salientar o desempenho das Administradoras de Beneficios, que assume o Ultimo lugar da lista com 70,7% (N=118)
de envio do formulario pelas operadoras ativas. Esse indicador pode ter sua matriz na quantidade de Administradoras de
Beneficios que operam sem unidade de ouvidoria constituida e que, por ndo cumprirem o principio basilar da RN n° 323/2013,
provavelmente, nao observam suas outras regras. A analise especifica indica que das 61 operadoras ativas que ndo tém unidade
de ouvidoria cadastrada e que ndo enviaram os dados do REA-Ouvidorias, 42,6% (N=26) sdo Administradoras de Beneficios.

TABELA 3 — ENVIO DO REA-OUVIDORIAS POR MODALIDADE

MODALIDADE OPERADORAS ATIVAS ENVIO DE FORMULARIOS DO REA -

Administradora de Beneficios 70,7
Autogestao 153 136 88,9
Cooperativa Médica 276 264 95,7
Cooperativa odontolégica 101 95 94,1
Filantropia 33 30 90,9
Medicina de Grupo 264 228 86,4
Odontologia de Grupo 168 127 75,6
Seguradora Especializada em Salide 100,0

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Na Tabela 4 as operadoras sdo agrupadas por porte e sdo apresentadas as quantidades de beneficiarios que cada um desses
grupos atendem no total e por aquelas operadoras que enviaram os dados do REA-Ouvidorias 2021. A andlise indica que 99,3%
dos beneficiarios sdo abrangidos por formularios do REA-Ouvidorias. Este resultado é impulsionado pelo envio dos dados pela
totalidade de operadoras de grande porte.
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TABELA 4 — TOTAL DE BENEFICIARIOS VERSUS ENVIO DO REA-OUVIDORIAS

PORTE BENEFICIARIOS BENEF. ABRANGII)I:‘,O:EI"‘OR RELATORIOS

Pequeno 3.892.545 3.542.980 91,0
Médio 13.245.956 13.029.346 98,4
Grande 58.673.107 58.673.107 100,0

TOTAL GERAL 75.811.608 75.245.433 m

Fonte: SIB/ANS 06/2021 e Ouvidoria/ANS, 2021.

A classificagdo das operadoras por portes feita neste estudo segue os pardmetros estabelecidos pela Resolugéo Normativa — RN
n°® 392/2015:

¢ Pequeno porte: operadoras com numero de beneficiarios inferior a 20.000 (vinte mil);
e Meédio porte: operadoras com numero de beneficiarios entre 20.000 (vinte mil), inclusive, e inferior a 100.000 (cem mil); e
¢ Grande porte: operadoras com nimero de beneficiarios a partir de 100.000 (cem mil), inclusive.

A categorizagdo proposta pela RN n° 392/2015 se atém a quantidade de beneficiarios e ha que se ponderar a Resolugao
Normativa — RN n® 295/2012, que dispensa as Administradoras de Beneficios de informar periodicamente a ANS os dados
cadastrais dos beneficiarios que atendem. Nesta conjuntura, quando este relatério reportar os portes das operadoras, serdo
discriminadas as seguintes categorias: Pequeno, Médio, Grande e Administradora de Beneficios.

2.2 - OCORRENCIA DE MANIFESTACOES TiPICAS DE REQUERIMENTO DE
REANALISE ASSISTENCIAL (RN N° 395/2016)

A Resolugdo Normativa — RN n°® 395/2016 dispde sobre as regras a serem observadas pelas operadoras de planos privados de
assisténcia a saude nas solicitagdes de procedimentos e/ou servigos de cobertura assistencial apresentados pelos beneficiarios,
em qualquer modalidade de contratacdo. Uma das principais previsdes desta norma é o Requerimento de Reandlise Assistencial,
instituto que garante ao beneficiario a possibilidade de recorrer a ouvidoria da operadora quando tem um procedimento ou
servigo de cobertura assistencial negado. Eis a transcri¢do do artigo 11 da RN n° 395/2016:

Art. 11. Fornecida resposta direta ao beneficidrio sobre o resultado da andlise de sua solicitaco
de procedimento e/ou servico de cobertura assistencial, a este serd garantida a faculdade de
requerer a reandlise de sua solicitacdo, a qual sera apreciada pela Ouvidoria da operadora,
instituida na forma da RN n° 323, de 3 de abril de 2013.

§ 1° No mesmo ato de fornecimento da resposta direta ao beneficidrio, a operadora devera
informd-lo acerca do prazo, forma e procedimento a serem observados para apresentacao do
requerimento de reandlise, inclusive no que se refere a instauragéo de junta médica, caso haja
manifestagéo de divergéncia do profissional de satide solicitante.

§ 2° Caso a operadora esteja dispensada da criagdo de unidade organizacional especifica de
Ouvidora, as revisdes apresentadas serdo apreciadas pelo representante institucional previsto no
art. 8° da RN n° 323, de 2013.

§ 3° Caso a operadora imponha ao beneficidrio procedimento excessivamente complexo para
apresentacéo do requerimento de reandlise, de modo que impega ou restrinja o exercicio dessa
faculdade, sera configurada a infragéo prevista nessa norma, por ndo observancia as regras sobre
atendimento aos beneficidrios nas solicitacoes de cobertura assistencial.

A partir do trecho extraido da RN n°® 395/2016 ¢ possivel constatar que é dever das operadoras viabilizar procedimento facilitado
ao Requerimento de Reandlise Assistencial sob pena de incorrer em infragdo. Cabe a ouvidoria da operadora o papel de conduzir,
em cooperagdo com as areas técnicas competentes, a reanalise daquela negativa de cobertura.

De acordo com o Grafico 3, das 1.016 das operadoras analisadas neste estudo, 32,9% (N=334) informaram a ocorréncia de
manifestacdes do tipo Requerimento de Reandlise Assistencial.
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GRAFICO 3 — 0OCORRENCIA DE MANIFESTAGOES TiPICAS DE REQUERIMENTO DE REANALISE ASSISTENCIAL

ESim
mN3io

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Avangando com o detalhamento dos dados sobre a utilizagio do recurso do Requerimento de Reanalise Assistencial, elaborou-se
a Tabela 5, que retne as operadoras de acordo com o porte, indica quantas sdo, quantos beneficiarios atendem e a ocorréncia
deste tipo de requerimento. Por mais um ano, verificou-se disparidade no percentual de operadoras que alegaram ter recebido
Requerimentos de Reanalise Assistencial quanto ao porte, enquanto 18,8% (N=99) das operadoras de pequeno porte declararam
ter recebido estas solicitagdes, 76,5% (N=75) das operadoras de grande porte o fizeram. O quadro ainda mostra que 55.551.009
beneficiarios pertencem as carteiras das operadoras que receberam Requerimentos de Reandlise Assistencial — 73,8% do total
de beneficiarios das operadoras analisadas nesta parte do estudo (75.245.433).

Neste contexto, vale elucidar que é expectavel que as Administradoras de Beneficios ndo recebam manifestagoes de Requerimento
de Reandlise Assistencial, posto que suas fungdes séo, essencialmente, administrativas.

TABELA 5 — RECEBIMENTO DE REQUERIMENTO DE REANALISE VERSUS BENEFICIARIOS ABRANGIDOS

RECEBIMENTO DE REQUERIMENTO DE REANALISE

TOTAL DE TOTAL DE
QTDE DE OPERADORAS | BENEFICIARIOS
Pequeno 99 1.050.003 428 2.492.977 527 3.542.980
Médio 160 8.009.076 112 5.020.270 272 13.029.346
Grande 75 46.491.930 23 12.181.177 93 58.673.107
Adm. de Beneficios' - - 119 119 -

TOTAL GERAL “ “ 10.694.424 m 75.245.433

Fonte: SIB/ANS 06/2021 e Ouvidoria/ANS, 2021.
Nota 1 - Ndo obrigatoriedade de envio de dados cadastrais de beneficidrios estabelecida pela Resolugdo Normativa n® 295/2012.

A seguir é apresentada a analise quanto ao recebimento de Requerimento de Reanalise Assistencial de acordo com o segmento
em que as operadoras atuam: assisténcia médico-hospitalar (Autogestdo, Cooperativa Médica, Filantropia, Medicina de Grupo
e Seguradora Especializada em Salide) e exclusivamente odontoldgicas (Cooperativa Odontolégica e Odontologia de Grupo). O
Grafico 4 refere-se as operadoras de planos de salide médico-hospitalares e indica que 48,9% (N=329) destas informaram a
recepcao de Requerimento de Reandlise Assistencial. Resta claro o quanto este segmento impacta o resultado global demonstrado
no Grafico 3.
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GRAFICO 4 - OCORRENCIA DE REQUERIMENTO DE REANALISE ASSISTENCIAL PARA OPERADORAS DE PLANOS MEDICO-
HOSPITALARES

48,9% m Sim
m Nao

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

0 exame das operadoras exclusivamente odontoldgicas, no Grafico 5, aponta em direcdo distinta, uma vez que apenas 2,2%
(N=5) delas alegaram ter recebido Requerimento de Reanalise Assistencial. Os 97,8% complementares representam 219
operadoras cujos beneficiarios no recorreram ao instituto da reanélise.

GRAFICO 5 - OCORRENCIA DE REQUERIMENTO DE REANALISE ASSISTENCIAL PARA DE PLANOS EXCLUSIVAMENTE
ODONTOLOGICOS

2,2%

mSim
m Nao

97,8%

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Diante do exposto, afere-se que o Requerimento de Reanalise Assistencial é uma faculdade a ser promovida pelas operadoras
de planos de salde junto a seus beneficiarios no momento de uma negativa de cobertura. Uma vez acionada esta ferramenta,
a operadora tem a chance de reformar sua decisdo por motivos diversos evitando, assim, possiveis gastos futuros com outras
coberturas para aquele individuo, intervencdes da ANS ou até mesmo processos judiciais. Vale enfatizar a relevéncia das
unidades de ouvidoria das operadoras na operacionalizacdo deste processo de reandlise de decisoes.

A Tabela 6 apresenta a ocorréncia de Requerimento de Reanalise Assistencial de acordo com a modalidade e o porte das
operadoras de planos de saude. Evidenciando as respostas positivas, releva enfatizar que todas as Cooperativas Médicas,
as Filantropias e as Seguradoras Especializadas em Saude de grande porte receberam este tipo de requerimento de seus
beneficiarios. Também merecem destaque os resultados apresentados pelas Cooperativas Médicas de médio porte (87,7%) e
pelas Medicinas de Grupo de grande porte (80,6%). No outro extremo da analise encontram-se as Odontologias de Grupo de
médio porte e as Cooperativas Odontoldgicas e as Seguradoras Especializadas em Salide de pequeno porte, que alegaram nao
ter recebido qualquer Requerimento de Reandlise Assistencial. Quanto as Administradoras de Beneficios, cabe reafirmar que
é plausivel que ndo tenham recebido Requerimento de Reandlise Assistencial em razéo da natureza do negocio que operam.
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TABELA 6 — REQUERIMENTO DE REANALISE ASSISTENCIAL SEGUNDO MODALIDADE E PORTE DAS OPERADORAS

omione___Lrowe |_aw | Lo | % Lo

Administradora de Beneficios? 119 100,0 119
Sub-total - - 119 100,0 119
18 18,9 77 81,1 95
Autogestéo M 23 69,7 10 30,3 33
G 7 77,8 2 22,2 9
Sub-total 48 35,0 89 65,0 137
59 50,4 58 49,6 117
Cooperativa Médica M 100 87,7 14 12,3 114
G 34 100,0 - - 34
Sub-total 193 72,8 72 27,2 265
- - 66 100,0 66
Cooperativa odontologica M 1 4,2 23 95,8 24
G 1 20,0 4 80,0 5
Sub-total 2 2,1 93 97,9 95
1 5,6 17 94,4 18
Filantropia M 2 16,7 10 83,3 12
G 2 100,0 - - 2
Sub-total 5 15,6 27 84,4 32
19 14,4 113 85,6 132
Medicina de Grupo M 33 48,5 35 51,5 68
G 25 80,6 6 19,4 31
Sub-total 77 33,3 154 66,7 231
2 2,1 95 97,9 97
Odontologia de Grupo M - - 20 100,0 20
G 1 8,3 11 91,7 12
Sub-total 3 2,3 126 97,7 129
- - 2 100,0 2
2ggg;adora Especializada em M 1 100,0 : : 1
G 5 100,0 - - 5
Sub-total 75,0 25,0

T T R TR

Fonte: Quvidoria/ANS, 2021.
Nota 1 - Classificagao de porte segundo Resolugdo Normativa n° 392/2015:
Nota 2 - Ndo obrigatoriedade de envio de dados cadastrais de beneficidrios estabelecida pela Resolugdo Normativa n® 295/2012.

No Gréfico 6, sdo segregadas as operadoras que receberam Requerimentos de Reanalise Assistencial e estas sdo dispostas de

acordo com porte e modalidade que atuam. Esta distribui¢do deixa ainda mais clara a discrepancia entre as operadoras de planos
médico-hospitalares e as exclusivamente odontoldgicas quanto aos procedimentos de reanalise de negativas de cobertura.
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GRAFICO 6 - REQUERIMENTO DE REANALISE ASSISTENCIAL SEGUNDO MODALIDADE E PORTE DAS OPERADORAS
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Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Conforme previamente exposto, o principal objetivo do beneficiario ao enviar um Requerimentos de Reanalise Assistencial
a ouvidoria da operadora de plano de saude é suscitar a revisdo de uma decisdo que levou a negativa de autorizagéo de
cobertura de determinado procedimento e/ou servigo solicitado por profissional de satide habilitado, credenciado ou néo a rede
de atendimento da operadora.

Uma vez pormenorizados aspectos da recepgéo de solicitagbes de reandlise pelas operadoras, o estudo avanga para a andlise
da converséo destes pedidos em autorizag&o de cobertura. De acordo com a Tabela 7, o total geral de conversao é de 26,6%,
ou seja, cerca de um quarto das vezes em que foram acionadas, as operadoras reverteram sua decisdo inicial de negar um
procedimento e atendeu ao pleito beneficiario.

A analise combinada da Tabela 7 com o Grafico 6 aponta para caracteristica peculiar das Cooperativas Odontoldgicas e das
Odontologias de Grupo, uma vez que foram as que menos receberam Requerimentos de Reanalise Assistencial, (2,1% e 2,3%,
respectivamente), porém, as que mais converteram as solicitagdes recebidas em autorizagdes de cobertura (65,6% e 55,9%,
respectivamente). Na Tabela 7 chama ateng&o o baixo percentual de conversdes informado pelas Filantropias, 11,6%. As outras
modalidades apresentaram resultados proximos da média.

TABELA 7 — CONVERSAQ DE REQUERIMENTOS DE REANALISE ASSISTENCIAL SEGUNDO MODALIDADE DAS OPERADORAS

OPS QUE RECEBERAM
REQUERIMENTO DE

REQUERIMENTOS

REQUERIMENTOS DE DE REANALISE DE

MODALIDADE REANALISE DE CUNHO

REANALISE DE CUNHO CUNHO ASSISTENCIAL
ASSISTENCIAL SRR CONVERTIDOS

Administradora de

Beneficios

Autogestéo 48 3.183 1.113 35,0
Cooperativa Médica 193 41.553 11.111 26,7
Cooperativa odontolégica 2 34 19 55,9
Filantropia 5 1.018 118 11,6
Medicina de Grupo 77 19.346 4.446 23,0
Odontologia de Grupo 3 93 61 65,6
Seguradora Especializada

, 7.504 2.507 33,4
em Sadde

6 )

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Transferindo o enfoque para o porte das operadoras, a Tabela 8 demonstra que as operadoras de pequeno porte sdo as que
receberam a menor quantidade de Requerimentos de Reanalise Assistencial, 2.091, mas sdo responsaveis pelo maior percentual
de conversdo destas requisicdes em autorizacdes de cobertura, 37,7% (N= 788). Cabe informar que as 99 operadoras de
pequeno porte indicadas no quadro abaixo representam 18,8% das 527 operadoras assim classificadas. Ja as 75 operadoras
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de grande porte que receberam 50.477, converteram 25,4% (N= 12.797) destes e constituem 75,6% do conjunto destas
operadoras. Quanto as operadoras de médio porte, tem-se que 58,8% delas receberam o total de 20.163 solicitagcdes de
reandlise e converteram 28,7% (N= 5.790).

TABELA 8 - CONVERSAO DE REQUERIMENTOS DE REANALISE ASSISTENCIAL SEGUNDO PORTE DAS OPERADORAS

REQUERIMENTOS
DE REANALISE DE

OPS QUE RECEBERAM

REQUERIMENTO DE REQUERIMENTOS DE

REANALISE DE CUNHO

A I e
Pequeno 99 2.091 788 37,7
Médio 160 20.163 5.790 28,7
Grande 75 50.477 12.797 25,4

Adm. de beneficios

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

0 estudo da utilizagdo do Requerimento de Reanalise Assistencial é de grande valia no ambito do REA-Ouvidorias, considerando
a funcéo central que as unidades de ouvidorias das operadoras desempenham neste processo. Por este motivo, a Ouvidoria
da ANS vem, ha alguns anos, aprofundando a secdo que trata deste assunto no formulario que baseia este relatdrio anual. Na
presente edicao, foi adicionado um item questionando as operadoras sobre 0s motivos que as levaram a converter Requerimentos
de Reanalise Assistencial em autorizagao de cobertura.

Verificou-se que as principais justificativas foram, em suma:

o Apresentacdo de documentacao adicional pelo beneficiario ou pelo médico assistente;

e Alteracdo da Diretriz de Utilizacdo (DUT) referente aos procedimentos relativos a COVID-19;
e Erro operacional na primeira decisao;

e Liberalidade da operadora;

e Busca pela satisfacdo do cliente;

¢ Tentativa de diminuir as reclamagoes dos beneficiarios junto a ANS; e

¢ Adocao da medida visando evitar a judicializacdo do caso.

Em linha com a explanacéo prévia sobre o papel da ouvidoria neste contexto, segue reproducdo de motivagéo enviada por uma
operadora que registrou 77,3% de conversao dos Requerimentos de Reandlise Assistencial recepcionados:

Foi possivel verificar através de nossos indicadores que em nenhum momento houve reversao de
requerimento por falha no processo de autorizacao realizado pela 12 instancia, as negativas foram
dadas por critérios eminentemente técnicos e contratuais. Dos 172 requerimentos de reanalise,
133 foram revertidos na ouvidoria, pois a operadora utilizou de certa flexibilidade e tolerancia
nas liberacdes de alguns pedidos, onde foi levada em consideracao a analise da sinistralidade do
contrato e o custo do procedimento em questao. A Diretoria em conjunto com a Ouvidoria, apds
andlise de todo esse contexto que citamos, quando possivel buscou, pontualmente, em beneficio
do usuario, promover a autorizagao por mera liberalidade.

2.3 - OCORRENCIA DE MANIFESTACOES TiPICAS DE OUVIDORIA
(RN Ne 323/2013)

E possivel certificar que a esséncia das atividades desempenhas por uma unidade de ouvidoria é a recepcao e tratamento,
efetivo e tempestivo, das manifestacoes encaminhadas pelos usuarios, reais e potenciais, de determinado servigo, seja este
prestado na esfera privada ou na publica. A leitura dos normativos que versam sobre as caracteristicas e as atribuicbes das
ouvidorias esclarece que essas unidades devem ser dotadas de independéncia, principalmente, para que possam intermediar,
com a devida isencdo, a relagao entre a organizagao e os usuarios. Ademais, € com base na independéncia que a ouvidoria pode,
a partir das demandas recebidas, recomendar melhorias nos servigos prestados ou propor medidas corretivas nos processos de
trabalho da organizagdo.
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Tratando especificamente das unidades de ouvidoria das operadoras de planos de salde, é importante reafirmar que sua
constituicdo é compulsdria, de acordo com a RN n° 323/2013. Esta norma estabelece a obrigacéo de acolher as manifestagoes
dos usuarios no &mbito a salde suplementar em sede de segunda instancia, ou seja, aquelas que ja passaram pelo atendimento
primario do SAC. Lembrando que néo se proibe a recep¢do de demandas em sede e primeira instncia. 0 mesmo dispositivo da
RN n° 323/2013 que aborda o tratamento das manifestagdes dos beneficiarios indica as recomendacgdes de melhorias como um
dos produtos finais deste processo de trabalho das ouvidorias:

At 1°].]

§ 1°A Ouvidoria tem por objetivo acolher as manifestacoes dos beneficidrios, tais como elogios,
sugestoes, consultas e reclamacdes, de modo a tentar resolver conflitos que surjam no atendimento
ao publico, e subsidiar aperfeicoamento dos processos de trabalho da operadora, buscando sanar
eventuais deficiéncias ou falhas em seu funcionamento.

0 trecho acima aclara o potencial das recomendagdes na promogdo da evolugdo dos servigos prestados pela organizagéo e
da percepcéo de qualidade por parte dos usuarios — o tema serd tratado em secéo especifica deste relatorio. De acordo com
o0 Grafico 7, 68,2% (N=693) das operadoras que enviaram os formularios do REA-Ouvidorias 2021 declararam ter recebido
manifestacdes tipicas de ouvidoria. Percebe-se que o resultado esta alinhado com o apurado no ano anterior (70,1%).

GRAFICO 7 - OCORRENCIA DE MANIFESTAGOES TiPICAS DE OUVIDORIA

mSim

m Nao

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Seguindo o padrdo da abordagem sobre os Requerimentos de Reandlise Assistencial, o estudo avancara com a andlise da
ocorréncia de manifestacdes tipicas de ouvidoria por segmento de atuacao das operadoras. 0 Gréfico 8 mostra que 81,6% (N=549)
das operadoras de planos médico-hospitalares responderam afirmativamente ao item sobre recebimento de manifestacdes.
Nota-se que o resultado deste grupo esta acima do total geral (68,2%).

GRAFICO 8 — 0OCORRENCIA DE MANIFESTAGOES TiPICAS DE OUVIDORIA EM OPERADORAS DE PLANOS MEDICO-
HOSPITALARES

m Sim

m Nao

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.
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0 Grafico 9 diz respeito as operadoras que atuam no segmento de planos exclusivamente odontoldgicos. Verifica-se que 48,2%
(N=108) dessas operadoras receberam manifestagoes tipicas de ouvidoria no ano de 2020.

GRAFICO 9 - OCORRENCIA DE MANIFESTAGOES TiPICAS DE OUVIDORIA EM OPERADORAS DE PLANOS EXCLUSIVAMENTE
ODONTOLOGICOS

m Sim

m Nao

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

A partir do Grafico 10 percebe-se que as Administradoras de Beneficios representam o segmento cujas ouvidorias s&o as menos
acionadas pelos usuarios de planos de satide, apenas 30,3% (N=36) delas anunciaram o recebimento de demandas. Cabe relembrar
que as Administradoras de Beneficios sdo a modalidade com o menor percentual de ouvidorias cadastradas, 79% (N=132). Dados
como estes apontam para a necessidade de analise mais aprofundada sobre as ouvidorias deste grupo de operadoras.

GRAFICO 10 - OCORRENCIA DE MANIFESTAGOES TiPICAS DE OUVIDORIA EM ADMINISTRADORAS DE BENEFiCIOS

mSim

m Nao

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Na Tabela 9 as operadoras sdo dispostas de acordo com a modalidade, o porte e é feita a indicagdo de quantas delas receberam
ou ndao manifestagdes tipicas de ouvidoria no exercicio de 2020. A principio, observa-se que as ouvidorias de operadoras de
todas as modalidades e de todos os portes receberam manifestacdes dos usuarios. Releva que apenas em duas modalidades
nao se registrou 100% de operadoras de grande porte com manifestagdes tipicas de ouvidoria, s@o elas: Medicina de Grupo
(96,8%) e Odontologia de Grupo (91,7%). Quanto ao resultado global, destaca-se que todas as Seguradoras Especializadas em
Saude, independente do porte, receberam demandas de ouvidoria.

Evidenciando o ndo recebimento de manifestagdes tipicas de ouvidoria, 0 desempenho das Administradoras de Beneficios foi
tratado anteriormente, na exposigao do Grafico 10. Neste ponto, cabe referenciar que o resultado das operadoras exclusivamente
odontoldgicas apresentado no Grafico 9 é impulsionado pelo alto percentual de operadoras de pequeno porte cujas ouvidorias no
receberam manifestagdes no periodo analisado: nas Odontologias de Grupo, 72,2% (N=70) e nas Cooperativas Odontoldgicas,
57,6% (N=38). Atendo-se as operadoras de pequeno porte, ressalta o fato de que 40% (N=38) das Autogestoes, 35,6% (N=47)
das Medicinas de Grupo e 33,3% (N=6) das Filantropias néo terem recebido manifestacoes tipicas de ouvidoria no ano de 2020.

AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR REA-OUVIDORIAS 2021 | RELATORIO DO ATENDIMENTO DAS OUVIDORIAS ANO BASE: 2020

21



TABELA 9 - 0CORRENCIA DE MANIFESTAGOES TiPICAS DE OUVIDORIA SEGUNDO MODALIDADE E PORTE DAS
OPERADORAS

Administradora de Beneficios? 30,3 69,7 119
Sub-total 36 30,3 83 69,7 119
P 57 60,0 38 40,0 95
Autogestao M 30 90,9 8 9,1 33
9 100,0 - - 9
Sub-total 96 70,1 41 29,9 137
P 98 83,8 19 16,2 117
Cooperativa Médica M 111 97,4 3 2,6 114
G 34 100,0 - - 34
Sub-total 243 91,7 22 8,3 265
P 28 42,4 38 57,6 66
Cooperativa odontologica M 20 83,3 4 16,7 24
G 5 100,0 - - 5
Sub-total 53 55,8 42 442 95
12 66,7 6 33,3 18
Filantropia M 10 83,3 2 16,7 12
G 2 100,0 = = 2
Sub-total 24 75,0 8 25,0 32
P 85 64,4 47 35,6 132
Medicina de Grupo M 63 92,6 5 7,4 68
G 30 96,8 1 32 31
Sub-total 178 77,1 53 22,9 231
27 27,8 70 72,2 97
Odontologia de Grupo M 17 85,0 3 15,0 20
11 91,7 1 8,3 12
Sub-total 55 42,6 74 57,4 129
2 100,0 = = 2
Seguradora Especializada em Salide M 1 100,0 - - 1
5 100,0 - - 5
Sub-total 100,0

I N N BT N TR T

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Nota 1 - Classificagao de porte segundo Resolugdo Normativa n® 392/2015:

e operadora de pequeno porte: as operadoras com nimero de beneficiarios inferior a vinte mil;

e operadora de médio porte: as operadoras com niimero de beneficiarios entre vinte mil, inclusive, e cem mil;

e operadora de grande porte: as operadoras com niimero de beneficiarios superior a cem mil, inclusive.

Nota 2 - Ndo obrigatoriedade de envio de dados cadastrais de beneficidrios estabelecida pela Resolugdo Normativa n® 295/2012.

A Tabela 10 relaciona a ocorréncia de manifestacdes tipicas de ouvidoria com o porte das operadoras e a quantidade de
beneficiarios por elas atendidos. O quadro apresenta que as 693 operadoras que informaram o recebimento de demandas em
sua unidade de ouvidoria abrangem 73.209.901, ou seja, 97,3% do total de 75.245.433 beneficiarios de planos de salde. Este
tipo de dado demonstra que a maioria absoluta dos usuarios no setor de saude suplementar é atendido por operadoras que
disponibilizam unidade de ouvidoria acessivel e ativa.

Reafirma-se o alto indice de acionamento das ouvidorias das operadoras de grande porte, uma vez que os 371.774 beneficiarios
atendidos pelas duas operadoras de grande porte que ndo receberam manifestacdes representam 0,6% do total (58.673.107).
Ou seja, estas operadoras estdo proximas ao limite inferior da quantidade de beneficiarios para que seja classificada como
grande porte.
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TABELA 10 — 0CORRENCIA DE MANIFESTAGOES TiPICAS DE OUVIDORIA VERSUS QUANTIDADE DE BENEFICIARIOS

RECEBIMENTO DE MANIFESTAGOES

TOTAL DE TOTAL DE
OPERADORAS | BENEFICIARIOS
QTDE DE QTDE DE QTDE DE QTDE DE
OPERADORAS | BENEFICIARIOS | OPERADORAS BENEFICIARIOS

Pequeno 309 2.640.069 218 902.911 527 3.542.980
Médio 252 12.268.499 20 760.847 272 13.029.346
Grande 96 58.301.333 2 371.774 98 58.673.107
Adm. de Beneficios' 119

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.
Nota 1 - Ndo obrigatoriedade de envio de dados cadastrais de beneficidrios estabelecida pela Resolugdo Normativa n® 295/2012.

Previamente foi esclarecido que no momento da elaboragdo da RN n° 323/2013 foram consideradas as diferentes dimensdes das
operadoras e aquelas de pequeno porte podem meramente designar um representante legal que atue como ouvidor. Tal medida
visava conferir tratamento isonémico as operadoras e acautelar que todos os beneficiarios de planos de salide tivessem acesso
a este espaco de escuta qualificada e independente, que ¢ a ouvidoria. Segue o artigo da RN n® 323/2013 em que se expde esta
particularidade:

Art. 8° As operadoras com numero de beneficidrios inferior a 20 (vinte) mil e as operadoras
exclusivamente odontolégicas com numero de beneficidrios entre 20 (vinte) mil e 100 (cem)
mil, estdo obrigadas tao somente a designar um representante institucional para exercicio
das atribuiges de ouvidor, ficando dispensadas de criar unidade organizacional especifica de
Ouvidoria, observado, no entanto, as demais regras desta RN.

Na Tabela 11 é apresentado o cruzamento entre a obrigatoriedade de instituicdo de unidade de ouvidoria e a ocorréncia de
manifestacdes tipicas de ouvidoria. A principio, verifica-se que mais da metade das operadoras que enviaram o formulario do
REA-Ouvidorias sdo abarcadas pela regra acima. A constatacéo de que 60,6% (N=346) delas foram acionadas pelos usuarios
e recepcionaram manifestacdes tipicas de ouvidorias demonstra que foi acertada a opgao por impor uma solugéo simplificada
a essas operadoras. Resultados expressivos sdo anotados pelas Seguradores Especializadas em Sadde (100%) e pelas
Cooperativas Médicas (83,8%).

Quanto as operadoras que devem instituir unidade de ouvidoria, apurou-se que 78% (N=347) delas receberam manifestactes
tipicas de ouvidoria. Neste contexto sobressaem as Cooperativas odontoldgicas e, novamente, as Seguradores Especializadas
em Saude, modalidades em que 100% das operadoras com obrigacdo de ter ouvidoria constituida informaram ter recebido
demandas de seus usuarios.

TABELA 11 — OBRIGATORIEDADE DE INSTITUIR UNIDADE DE OUVIDORIA VERSUS 0CORRENCIA DE MANIFESTAGOES
TiPICAS DE OUVIDORIA

OBRIGATORIEDADE DE TER UNIDADE DE OUVIDORIA
TOTAL DE L L

OPERADORAS OPS QUE OPS QUE
IR RECEBERAM RECEBERAM

MODALIDADE

QTDE DE

OPERADORAS | maniFesTAGOES OPERADORAS | yaNIFESTAGOES

Administradora de

Beneficios 119 119 36 30,3% = = =

Autogestao 137 42 39 92,9% 95 57 60,0%
Cooperativa Médica 265 148 145 98,0% 117 98 83,8%
Cooperativa odontolégica 95 5 5 100,0% 90 48 53,3%
Filantropia 32 14 12 85,7% 18 12 66,7%
Medicina de Grupo 231 99 93 93,9% 132 85 64,4%
Odontologia de Grupo 129 12 11 91,7% 117 44 37,6%
Seguradora Especializada 100,0% 100,0%

em Salde

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.
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Considerando a importancia do estudo minucioso das manifestagdes tipicas de ouvidoria recebidas no &mbito das operadoras
de planos de saude, o0 tema sera apresentado em topico exclusivo deste relatorio (item 2.8).

2.4 - RECOMENDACOES DE MELHORIAS PROPOSTAS PARA O PROXIMO
PERIODO

A RN n° 323/2013 ¢ inequivoca quanto a competéncia de as unidades de ouvidoria subsidiar o melhoramento dos processos de
trabalho da operadora, com o objetivo de dirimir possiveis deficiéncias ou irregularidades em seu funcionamento. E certo que
o principal insumo para a elaboracdo destas recomendacdes de melhorias é representado pelas manifestacdes dos usudrios.
Soma-se a isto a experiéncia obtida pela ouvidoria no contato constante com os demandantes. A partir do Grafico 11, observa-se
que 36% (N=366) das operadoras analisadas nesta secéo do relatorio exerceram sua atribuicio de aconselhar medidas visando
a melhoria ou correcdo de processos de trabalho da operadora no ano de 2020, com vistas a implementacéo em 2021.

GRAFICO 11 - RECOMENDAGOES DE MELHORIAS PARA 0 PROXIMO PERIODO

m Sim

m Nao

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Avancando para a andlise das recomendagdes de melhorias para o proximo periodo de acordo com o porte das operadoras,
na Tabela 12, é possivel identificar que ha correlagdo entre a incidéncia de recomendacoes e o quantitativo de manifestactes
recebidas. Nota-se que as operadoras de grande porte sdo as que mais oferecem subsidios para o aprimoramento dos processos
de trabalho das operadoras, 74,5% (N=70) delas desempenharam esta fun¢do. Em seguida, apura-se que 57% (N=155) das
operadoras de médio porte e 23,9% (N=126) daquelas de pequeno porte colocaram esta competéncia em pratica.

Mais uma vez, ressalta o resultado apresentado pelas ouvidorias das Administradoras de Beneficios, posto que apenas 10,1%
(N=12) delas recomendaram melhorias as operadoras. Releva acrescentar que na edi¢do anterior deste estudo, 38,8% das
ouvidorias informaram ter recomendado melhorias as operadoras, resultado ligeiramente superior ao deste ano.

TABELA 12 — RECOMENDAGOES DE MELHORIAS PARA 0 PROXIMO PERIODO SEGUNDO PORTE

OPS QUE RECOMENDARAM
PORTE TOTAL DE OPERADORAS MELHORIAS -

Pequeno 23,9
Médio 272 155 57,0
Grande 98 73 74,5
Adm. de Beneficios 10,1

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2020.

H& um item no formulério do REA-Ouvidorias em que as ouvidorias das operadoras sdo estimuladas a descrever as recomendages
que fizeram para que as operadoras aprimorassem suas atividades. Nota-se que muitas delas sdo baseadas no interesse de
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promover incremento da percepc¢do de qualidade por parte dos usudrios. Verificou-se também a atencdo destinada & pandemia
e a Lei Geral de Protecéo de Dados (LGPD). Destacam-se algumas recomendacdes:

e Aumentar a divulgacéo dos canais de atendimento da ouvidoria;

e Fortalecer a ouvidoria através da designacgao de facilitadores alocados nas areas de interface e realizagdo de treinamentos
de sensibilizagdo, definicdo de responsabilidades, cumprimento de prazos e forma de tratativa das demandas;

e Divulgar a todos os publicos da operadora as diferencas de atendimento do SAC e da ouvidoria;

o Utilizar linguagem menos técnica em comunicagoes direcionadas aos beneficiarios;

e Oferecer canais de comunicagdo mais interativos, flexiveis e ageis na comunicagdo com beneficiarios e prestadores, como
um novo site, atendimento por WhatsApp e pelo chat do site;

e Aperfeicoar os processos financeiros, como facilitagdo na adesao do débito automatico, disponibilizacao facil de segunda via
de boleto e rapida correcdo de valores errados;

e Ajustar as regras de acesso de beneficiarios no portal e ao aplicativo da operadora (Adequag&o a LGPD).

e Mapear a jornada do cliente visando promover melhorias no atendimento;

e Ampliar a participacéo da ouvidoria em comités internos com foco no cliente;

¢ Flexibilizar processos que apresentem necessidade de acoes presenciais na rede de atendimento, tendo em vista 0 momento
atual de pandemig;

e Permitir que a ouvidoria acompanhe o0 processo de implementacdo da telemedicina com o intuito de identificar pontos de
melhorias no visando melhor acesso dos beneficiarios;

¢ Sinalizar ao Comité de Crise para iniciar plano de contingéncia (22 onda COVID-19);

e Promover maior transparéncia sobre os encaminhamentos internos quando o usuario consultar sua demanda;

e Melhorar a divulgacéo da rede de atendimento para aumentar percepgéo de qualidade e confiabilidade pelos clientes;

e Corrigir a divulgacdo feita a respeito de prazos de autorizagéo e de garantia de atendimento. Recomendou-se que divulgagdes
feitas pelo Marketing passem pela aprovagdo dos setores envolvidos e/ou pelo Departamento Juridico.

e Atualizar o cadastro dos beneficiarios. Recomendou-se ao setor de faturamento/cadastro rever o processo, em razdo da
quantidade de reclamacdes de beneficiarios que ndo recebem boleto.

¢ Monitorar as demandas tratadas pelo SAC com vistas a identificar possibilidades de melhorias;

e Rever ou cancelar contrato com empresa terceirizada responsavel pelo SAC da unidade XYZ? devido aos registros de
insatisfagdo com o servico;

¢ Implantar plataformas de jogos para treinamentos, proporcionando dinamismo ao contetido e engajamento dos colaboradores;

e Monitorar indicadores que apontarao a efetividade da Ouvidoria;

» Disponibilizar relatdrios periddicos a alta gestdo sobre as manifestagdes recebidas; e

e |mplantar sistema de avaliagdo de atendimento da ouvidoria.

2.5 - STATUS DE IMPLANTACAO DAS RECOMENDACOES FEITAS NO PERIODO
ANTERIOR

A partir da Tabela 13, observa-se o nivel de implementacdo das recomendacdes que as ouvidorias fizeram as operadoras no
periodo anterior, ou seja, no ano de 2019, com vistas a implementar no ano de 2020. O quadro indica que 41,3% (N=420) das
operadoras que enviaram o formulario do REA-Ouvidorias em 2021 haviam sugerido melhorias em 2019, sendo que 48,3%
(N=203) destas identificaram que tais recomendacdes foram implementadas. Tem-se ainda que 46% (N=193) deste universo de
operadoras classificaram que as sugestdes de aprimoramentos estdo sendo efetivadas e 5,7% (N=24) consideraram que suas
recomendacdes ndo foram implementadas. Cabe salientar os impactos da pandemia no novo coronavirus nos mais diversos
setores sociais e econdmicos, que podem ter provocado o retardamento para o atendimento de algumas recomendacoes
expedidas.

2 Designagdo ocultada pela Ouvidoria da ANS.
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TABELA 13 — STATUS DE IMPLANTAGAO DE RECOMENDAGOES FEITAS NO PERIODO ANTERIOR

RECOMENDAGOES STATUS DAS

NO PERIODO RECOMEDAGOES DO Adm. de
ANTERIOR PERIODO ANTERIOR Beneficios
EMiEED D 85 531 78 462 25 321 5 385 193 46,0
implementacao
i Implementadas 67 419 81 479 49 628 6 462 203 483
Nao Implementadas 8 5,0 10 5,9 4 5,1 2 15,4 24 5,7
Sub-total 160 - 169 - 78 - 13 - 420 M3

367 = 103 = 58,7

Nao
T T Y AT T

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Sobressai que 62,8% (N=49) das operadoras de grande porte tenham informado que as recomendacdes que emitiram foram
implementadas no ano em que se instalou a crise sanitéria que perdura até os dias atuais. Neste cerne, os resultados anotados
pelas operadoras de médio (47,9%) e de pequeno (41,9%) portes e pelas Administradoras de Beneficios (46,2%) também séo
importantes. Estas tltimas requerem especial atencéo pelo fato de apenas 10,9% (N=13) delas terem apresentado propostas de
melhorias as operadoras em que atuam.

De volta & andlise global, cabe frisar que 94,3% (N=396) das 420 ouvidorias que encaminharam recomendacdes de melhorias
as operadoras no ano de 2019 reconheceram que estas foram implementadas ou estdo em processo de implementagéo.

2.6 - AVALIACAO DO ATENDIMENTO DA OUVIDORIA DAS OPERADORAS

ATabela 14 demonstra que 24,7% (N=171) das operadoras analisadas ofereceram a oportunidade de os demandantes avaliarem
o0 atendimento dispensado por suas unidades de ouvidoria. Verifica-se evolugéo em relagdo ao apurado na edi¢do anterior do
REA-Ouvidorias, em que se constatou o resultado de 22,5%. De acordo com o quadro, verifica-se que o atendimento destas 171
ouvidorias foi avaliado pelos usuarios da seguinte forma: 50,3% (N=86) “Bom”, 41,5% (N=71) “Otimo”, 2,3% (N=4) “Regular”,
1,2% (N=2) “Ruim” e 0,6% (N=1) “Péssimo”. Os outros 4,1% (N=7) representam as operadoras que afirmaram ter disponibilizado
sistema de avaliacdo da ouvidoria, mas ndo obtiveram respostas.

TABELA 14 — AVALIAGAO DO ATENDIMENTO DA OUVIDORIA DAS OPERADORAS

AVALIAGAO DO ATENDIMENTO
DA OUVIDORIA GRAU DE SATISFAGAO | QUANTIDADE DE OPERADORAS -

50,3
Otimo 71 41,5
Regular 4 2,3
Sim
Ruim 2 1,2
Péssimo 1 0,6
Sem avaliagéo 7 41
Sub-total 171 247

75,3

Nao

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.
Nota: As 323 ouvidorias sem manifestagbes ndo responderam a esse item.

Através da avaliagdo do atendimento prestado pelas ouvidorias das operadoras é possivel perceber possiveis expectativas ndo
satisfeitas dos usudrios que acionaram a unidade e proceder no sentido de aprimorar esta experiéncia.
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2.7 - ESTRUTURA DA UNIDADE DE OUVIDORIA DAS OPERADORAS

Dentre as principais deliberacdes da RN n° 323/2013 notabilizam as que versam sobre as caracteristicas da equipe da ouvidoria
das operadoras de planos de salde. Abaixo sdo transcritos dois dispositivos que especificam como a equipe da ouvidoria deve
ser estruturada visando o atendimento eficaz e tempestivo das manifestagdes enviadas pelos usuarios:

At 1°]..]

§ 4° A estrutura da unidade organizacional de Ouvidoria deve ser capaz de atender o nimero de
beneficidrios vinculados a operadora, bem como deve guardar compatibilidade com a natureza,
a quantidade e a complexidade dos produtos, servigos, atividades, processos e sistemas de cada
operadora.

Art. 3°]..]

Il - constituigdo de equipe de trabalho, capaz de atender o fluxo de demandas, com dedicagéo
exclusiva para exercicio na unidade;

As operadoras sdo instadas anualmente, na ocasido do envio dos dados do REA-Ouvidorias, a informar sobre quantas pessoas
compdem a equipe de sua ouvidoria. Desta forma, é possivel analisar o cumprimento ao disposto no referido normativo.
A Tabela 15 dispde que, em média, as operadoras de grande porte tém ouvidorias compostas por 7,7 colaboradores com
dedicacao exclusiva. No ambito das operadoras de médio e de pequeno porte, as equipes sdo formadas por 2,2 pessoas. Ja as
Administradoras de Beneficios destacam 2 colaboradores para atuar em suas ouvidorias.

Avancando para a andlise comparativa entre as médias e as medianas, ressalta a diferenca dos valores apurados nas operadoras
de grande porte, 7,7 e 4 respectivamente. Isto decorre do fato de algumas operadoras terem informado equipes compostas
por quantidades destoantes da média (para maior). Quanto as operadoras de pequeno e médio porte e as Administradoras de
Beneficios, verifica-se congruéncia no que tange a média e a mediana calculadas.

TABELA 15 — EQUIPE TECNICA DA UNIDADE DE OUVIDORIA DAS OPERADORAS

Pequeno 2,2 2,0
Médio 2,2 2,0
Grande 7,7 4,0
Adm. de Beneficios 2,0 2,0

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.
Nota 1 - Mediana: ¢ uma medida de tendéncia central da estatistica que corresponde ao valor central de um conjunto de valores ordenados.

2.8 - ANALISE DAS MANIFESTACOES RECEBIDAS PELAS UNIDADES DE
OUVIDORIA DAS OPERADORAS

Conforme anteriormente exposto, as manifestacdes dos usuarios sdo imprescindiveis para que a ouvidoria desempenhe
plenamente suas fungdes. Reconhecendo tal entendimento, este relatorio dedica topico exclusivo para a andlise das demandas
recepcionadas e tratadas pelas ouvidorias das operadoras no ano de 2020. A estrutura deste item é a que segue: 2.8.1 —
Manifestagdes recebidas no periodo; 2.8.2 — Manifestagdes recebidas no periodo segundo Canal de atendimento; 2.8.3 —
Manifestagdes recebidas no periodo segundo Tema; e 2.8.4 — Manifestagdes recebidas no periodo segundo Tipo.

2.8.1 — MANIFESTACOES RECEBIDAS NO PERIODO

A principal base de dados deste estudo é composta pelos formulérios enviados por 1.016 operadoras que cumpriram com o dever
de informar, anualmente, a Ouvidoria da ANS dados sobre os atendimentos prestados por suas unidades de ouvidoria. Constatou-
se que 68,2% (N=693) dessas organizacdes sdo responsaveis pelo atendimento de 73.209.901 beneficiarios e indicaram ter
recebido 644.129 manifestagdes proprias de ouvidoria no ano de 2020. Os outros 31,8% (N=323) representam operadoras que
ndo receberam demandas de ouvidoria no periodo e, por este motivo, ndo serdo avaliadas neste tapico.
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A Tabela 16 explora as 644.129 demandas recepcionadas no periodo pelas ouvidorias das operadoras, que 30 organizadas
de acordo com a modalidade em que atuam e com o porte. Para cada uma dessas categorias sdo demonstrados 0s seguintes
indicadores: a quantidade de beneficiarios abrangidos, o montante de Demandas de Ouvidoria (DO) recepcionadas e a Taxa de
Demandas de Ouvidoria (TDO), calculada com base nos dois fatores precedentes. Releva aclarar que a analise das Administradoras
de Beneficios neste quadro resta prejudicada devido ao fato delas serem dispensadas de informar dados sobre beneficiarios a ANS.

A partir do quadro abaixo, afere-se que a TDO global calculada em 2020 foi de 8,6, isto significa que para cada conjunto de 1.000
beneficiarios as ouvidorias das operadoras receberam 8,6 manifestacdes. Atendo-se ao porte, observa-se que a menor TDO, 5,7,
foi anotada pelas operadoras de grande porte, que atendem a 78% (N= 58.673.107) dos beneficiarios e receberam 52,1% (N=
335.532) das manifestagdes. Nas operadoras de pequeno e médio portes computou-se TDO de 11,9 e 18, respectivamente. Tais
resultados diferem das operadoras de grande porte tendo em vista que as de pequeno e médio porte, juntas, atendem a 22%
(N=16.572.326) dos beneficiarios e recepcionaram 43% (N=276.977) das manifestacoes.

Focando na modalidade, a TDO das Medicinas de Grupo, 12,3, foi a que mais diferiu positivamente do da taxa global apurada no
periodo. As Cooperativas Odontoldgicas e Seguradora Especializada em Satde, com TDO de 3,9, além das Cooperativas Médica,
com TDO de 4,7, performaram abaixo da TDO geral.

Pormenorizando, cabe enfatizar que as Odontologias de Grupo de médio porte apresentaram a TDO de 90,1, valor quase 10
vezes superior 2 TDO global enquanto a TDO das operadoras de grande porte da mesma modalidade foi de 0,3. E importante que
se busque entender a motivagdo de tamanha discrepancia. Também invocam atencao as TDO das Seguradoras Especializada em
Saude de pequeno e médio porte, 1,3 e 0,7, respectivamente.

TABELA 16 — DEMANDAS DE OUVIDORIA E RESPECTIVAS TAXAS SEGUNDO MODALIDADE E PORTE DAS OPERADORAS

MODALIDADE PEQUENO GRANDE

BENEFICI- BENEFICI- BENEFICI- BENEFICI-

ARIOS? ARIOS ARIOS ARIOS

Administradora de _ ) ) } ) ) ) ) ) 31.620 )
Beneficios’
Autogestio 507611 5210 103 1293333 15320 11,8  2.383.873 21270 89 4184817 41800 10,0
&%%‘?g;a“"a 1139.873 11500 10,1 5449190 23316 43  11.405.285 49569 43  17.994.348  84.385 47
Cooperativa 511.401 2755 54  1.309.454  3.699 28 1582032  6.888 44 3402887  13.342 3,9
odontoldgica
Filantropia 124630 497 40 506975 2195 43 387151 3994 103 1018756  6.686 6,6
'(\;"ri‘:jgi"a de 816.551 20.800 25,5  3.438.000 100.643 29,3 23.186.564 215631 93  27.441.124 337.074 123
gﬂf;;m"g'a i 434151 1427 33 993994 89577 90,1 10984458 3593 03  12.412.603  94.597 7.6
Seguradora
Especializadaem 8763 1 13 38.391 27 07 8743744 34587 40  8790.898  34.625 39
Salde

om—Tastom [saan | 19 [1amove | merrr | 10 |sorir | assta | o7 | sassam | owrzs | a5 |

Fonte: Quvidoria/ANS, 2021.

Nota 1 - Administradoras de Beneficios ndo foram analisadas devido ao ndo envio de nimero de beneficidrios ao SIB.

Nota 2 - O quantitativo de beneficiarios se refere as unidades de ouvidoria aptas para analise € com ocorréncia de demandas tipicas de ouvidoria.
Nota 3 - DO = Demandas de Ouvidoria.

Nota 4 - TDO = Taxa de Demandas de Ouvidoria (DO/Beneficidrios) *1000.

A ANS oferece canais de atendimento através dos quais os usuarios dos servi¢os prestados na salide suplementar, sejam eles
individuos ou empresas, podem acessar a Agéncia Reguladora para consultar ou reclamar sobre aspectos da regulacéo ou sobre
entes regulados. Os principais desses canais sao: 0 Disque ANS (0800 701 9656 e o Fale Conosco (no site da ANS).

Expandindo o estudo que relaciona a quantidade de beneficiarios com as manifestacoes recebidas é possivel estabelecer
correlacdo entre as operadoras e o setor da sadde suplementar. Entende-se apropriado que tal correlagdo seja feita com os
dados dos canais de atendimento da ANS e ndo com os de sua ouvidoria, posto que esta atende a manifestagcdes que versam
sobre o0s servigos prestados pela Agéncia Reguladora e/ou seus colaboradores. De acordo com o racional da TDO, tendo por
base a quantidade de manifestacoes registradas no Disque ANS e no Fale Conosco da ANS em 2020, 419.746, e 0 montante de
beneficiarios de planos de saude, 75.811.608, calculou-se a Taxa de Demandas da ANS (TD): 5,5. Em outros termos, para cada
agrupamento de 1.000 beneficiarios de planos de salide, o Disque ANS somado e o Fale Conosco da ANS receberam, juntos, 5,5
manifestacdes de consulta ou reclamacao.
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0 Gréfico 12 exp0e o histérico da Taxa de Demandas das Ouvidorias das operadoras e da Taxa de Demandas da ANS. Percebe-se
que a TDO tende a oscilar mais do que a TD, o que resta claro na comparagdo dos anos de 2019 e 2020, a TDO decai de 9,8 para
8,6 (-1,2), enquanto a TD sai de 5,9 para 5,5 (-0,4).

GRAFICO 12 — SERIE HISTORICA DAS DEMANDAS DE OUVIDORIA E DA ANS E SUAS TAXAS - TDO E TD

9,2

OUVIDORIAS ~ ANS | OUVIDORAS ~ ANS | OUVIDORIAS ~ ANS | OUVIDORAS  ANS | OUVIDORIAS  ANS
2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020

== (Quantitativo Demandas —=—Taxa de Demanda de Ouvidoria (TDO) ——Taxa de Demandas da ANS (TD)
Fonte: Tabnet/ANS, 2021 e Ouvidoria/ANS, 2021.

2.8.2 - MANIFESTACOES RECEBIDAS NO PERIODO SEGUNDO CANAL DE ATENDIMENTO

A Tabela 17 é dedicada ao estudo dos canais através dos quais os usuarios acionaram as ouvidorias de suas operadoras de
planos de salde para registrar as 644.129 manifestacdes analisadas. O telefone aparece no topo da lista com ampla diferenca
para os outros canais e o resultado de 62,2% apurado em 2020 é o maior registrado desde o ano de 2016. A seguir figuram o
site da operadora (15,6%) e 0 e-mail (14,3%). Como vem sendo confirmado nos Ultimos anos e diferentemente do que se constata
em outros setores, 0s usudrios de planos de salde tendem a fazer baixa utilizagdo de redes sociais para acionar as ouvidorias
das operadoras. 0 quadro mostra que no periodo analisado, as redes sociais foram utilizadas para o registro de, apenas, 1,3%
das demandas.

TABELA 17 — MANIFESTAGOES RECEBIDAS NO PERIODO SEGUNDO MODALIDADE DAS OPERADORAS E CANAL DE
ATENDIMENTO

MANIFESTAGOES

MODALIDADE RECEBIDAS | o4, F-MAIL | % PRESENCIAL tys"ORcﬁgfss % SITE | % TELEFONE %c%ﬁgs
Administradora de Beneficios 31.620 38,5 0,1 1,3 44,6 8,7 6,9
Autogestao 41.800 22,1 3,1 0,7 449 26,6 2,6
Cooperativa Médica 84.385 23,1 6,4 1,1 28,3 33,7 7,3
Cooperativa odontolégica 13.342 17,6 4,8 5,2 15,5 35,7 21,1
Filantropia 6.686 48,8 5,2 2,9 4,9 19,3 18,8
Medicina de Grupo 337.074 11,5 2,6 1,5 10,6 70,8 3,0
Odontologia de Grupo 94.597 2,6 0,4 0,9 1,1 94,6 0,4
Seguradora Especializada em Salide 34.625 12,3 13,3 69,1

E S e T B TR T TR TR TR

Fonte: Quvidoria/ANS, 2021.
Averiguando a utilizagéo dos canais pelos usudrios das operadoras elencadas por modalidades, destacam-se como as maiores

concentracgoes: telefone (Odontologia de Grupo: 94,6%), site (Autogestdo: 44,9%); e-mail (Filantropia: 48,8%); redes sociais
(Cooperativa odontoldgica: 5,2%); e outros canais (Cooperativa Odontoldgica: 21,1%).
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2.8.3 - MANIFESTAQOES RECEBIDAS NO PERIODO SEGUNDO TEMA

Considerando a experiéncia pregressa da Ouvidoria da ANS e com o intuito de facilitar a traducéo das manifestacdes recebidas
nas ouvidorias das operadoras em subsidios de sugestdes de melhorias, recomenda-se que as demandas sejam classificadas
de acordo com o tema que abordam. Os principais temas identificados neste cenario sao:

e Administrativo: relacdo comercial, corretores, carteirinha, contrato, cancelamento;

e Cobertura assistencial: rol de procedimentos, autoriza¢do, negativa de cobertura/atendimento, liberacdo de material;

¢ Financeiro: reajuste, boletos, cobrancgas, reembolso;

¢ Rede credenciada/referenciada: marcagao/agendamento, descredenciamento de rede, prestadores; e

e SAC (Servico de Atendimento ao Cliente): prestagdo de servigo por esse canal de atendimento.

A Tabela 18 mostra a distribuicdo das manifestagoes recebidas pelas operadoras no ano de 2020 de acordo com os temas
abordados. Em primeiro lugar aparece “Financeiro” (24,2%), em seguida “SAC” (20,2%), empatados na terceira posi¢do constam
“Administrativo” e “Cobertura” (18,7%) e, por fim, “Rede” (18,2%).

TABELA 18 — MANIFESTAGOES RECEBIDAS NO PERIODO SEGUNDO MODALIDADE DAS OPERADORAS E TEMA

- TEMA
e MANIFESTAGOES
RECEBIDAS % ADMINISTRATIVO | % COBERTURA | % FINANCEIRO | % REDE % SAC

Administradora de Beneficios 31.620 53,7 57 30,1 1,6 8,9
Autogestéo 41.800 16,3 26,0 32,0 15,5 10,3
Cooperativa Médica 84.385 13,7 31,7 16,9 30,4 7,3
Cooperativa odontoldgica 13.342 26,8 8,9 12,7 20,7 30,8
Filantropia 6.686 25,7 10,5 28,1 26,6 9,1

Medicina de Grupo 337.074 20,0 17,6 26,9 19,7 15,8
Odontologia de Grupo 94.597 3,9 13,3 11,6 9,2 62,0
Seguradora Especializada em Salde 34.625 24,6 21,5 38,9 14,7

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Na avaliacdo dos cruzamentos promovidos pelo quadro, desta vez com enfoque nas modalidades das operadoras, destacam-
se as seguintes ocorréncias: Odontologia de Grupo (SAC: 62%) e Administradora de Beneficios (Administrativo: 53,7%),
que se justifica em razdo da natureza do negdcio que operam. No entanto, a concentragcdo de demandas sobre 0 mesmo
tema nas Odontologias de Grupo requer aten¢do da Ouvidoria da ANS tendo em vista o quantitativo total de manifestacoes
recepcionadas, 94.597.

2.8.4 - MANIFESTAQOES RECEBIDAS NO PERIODO SEGUNDO TIPO

Em linha com a abordagem quanto ao tema, propde-se que as ouvidorias das operadoras classifiquem as demandas recebidas
de acordo com os tipos listados a sequir:

e (Consulta: solicitacao de esclarecimentos gerais;

e Denlncia: comunicagdo de irregularidade na administragdo ou no atendimento da operadora e de sua rede credenciada;

¢ Elogio: reconhecimento ou satisfagdo pelo servigo prestado;

¢ Reclamacdo: manifestacio de desagrado ou protesto sobre o servico prestado pela operadora, suas areas técnicas e/ou
prestadores; e

e Sugestdo: ideia ou proposta para o aprimoramento do processo de trabalho.

A Tabela 19 revela que as demandas recepcionadas no exercicio anterior foram concentradas em “Consultas” (49,3%) e

“Reclamactes” (48,6%). Os outros tipos, agrupados, somaram 2% do total de manifestacdes registradas nas unidades de
ouvidoria das operadoras.
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TABELA 19 — MANIFESTAGOES RECEBIDAS NO PERIODO SEGUNDO MODALIDADE DAS OPERADORAS E TIPO

0 TIPO
MODALIDADE MANIFESTAGOES ’ ~ -
RECEBIDAS | o, CONSULTA | % DENUNCIA | %ELOGIO | % RECLAMAGAO | % SUGESTAO

Administradora de Beneficios 31.620 17,8 = 0,8 80,9 0,5
Autogestéo 41.800 33,1 0,9 3,5 58,9 3,5
Cooperativa Médica 84.385 33,4 0,5 3,7 61,4 1,0
Cooperativa odontoldgica 13.342 66,6 0,9 1,8 29,5 11
Filantropia 6.686 28,5 0,2 2,5 67,5 1,2
Medicina de Grupo 337.074 54,1 0,1 0,6 448 0,4
Odontologia de Grupo 94.597 81,2 - 0,2 18,3 0,2
gggg;adora Especializada em 34.625 ) 04 99.8 0.1

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Mesmo em um contexto de alta concentragdo em dois tipos de demandas, sobressaltam as seguintes ocorréncias: Seguradora
Especializada em Sadde (Reclamagédo: 99,8%), Odontologia de Grupo (Consulta: 81,2%) e Administradora de Beneficios
(Reclamagdo: 80,9%).

Seguindo a tendéncia de incremento da edic&o prévia deste relatorio anual, verificou-se aumento de 5,3% das manifestagoes
recepcionadas pelas ouvidorias na comparacéo direta com o ano anterior, saltando de 611.899 para 644.129. Contudo, o estudo
das reclamagdes separadamente indica movimento contrério, de queda de 5,6%, decaindo de 331.777 para 313.222. Este tipo
de descoberta pode ser reflexo da atuagdo das ouvidorias na promog¢éo de aprimoramentos.

2.9 - ANALISE DAS RECLAMACOES RECEBIDAS PELAS UNIDADES DE
OUVIDORIA DAS OPERADORAS

As manifestacoes dirigidas as ouvidorias das operadoras de planos de saude constituem valorosa base de dados a partir
da qual a organizagdo pode desenvolver conhecimentos sobre seus clientes, além da percepcdo trazida por seus processos
de trabalho e do mercado em que atuam. Especificamente, a analise das reclamagoes recepcionadas pode fazer com que a
ouvidoria contribua para a tomada de decisoes que proporcionem incremento da qualidade percebida pelos usuarios e, até
mesmo, prevenir o desdobramento das demandas em outras esferas, como a regulatdria e a judicial. A analise minuciosa destas
reclamacdes também é relevante para a ANS, posto que podem embasar revisdes e readequacdes de medidas regulatorias.

Considerando a importancia deste grupo singular de manifestagdes, o item 2.9 é dedicado ao estudo das 313.222 reclamacg6es
recebidas e tratadas pelas ouvidorias das operadoras de planos de saide em 2020. A estrutura deste topico segue o padrdo
do anterior, sendo subdividido como segue: 2.9.1 — Reclamagcdes recebidas no periodo segundo Tema; 2.9.2 — Reclamacdes
recebidas no periodo segundo Tipo de demandante; e 2.9.3 — Reclamacdes recebidas no periodo segundo Tipo de contrato do
usuario.

2.9.1 - RECLAMAQ()ES RECEBIDAS NO PERIODO SEGUNDO TEMA

Na Tabela 20, as operadoras sdo disponibilizadas por modalidade e é feito o detalhamento das reclamagdes recebidas no
periodo de acordo com os temas que abordam. Iniciando a avaliagio pela incidéncia de demandas por temas, verifica-se que,
assim como constatado no total das manifestagoes, o assunto “Financeiro” concentrou o maior percentual de reclamagoes,
27,5%. Seguido, em ordem decrescente, por: “Rede credenciada/referenciada” (23%), “Administrativo” (22,2%) e “Cobertura
Assistencial” (22,1%). Quanto ao tema “SAC”, insta evidenciar a diferenca da ocorréncia deste tema nas manifestaces (20,2%)
e nas reclamacoes (6,2%). Ou seja, os usudrios se manifestam sobre o0 assunto, mas ndo o fazem para reclamar.

Evoluindo para a andlise de pontos especificos, sobressaltam as seguintes altas concentracdes de reclamagdes por tema:
Administradora de Beneficios (Administrativo: 52,8%), Odontologia de Grupo (Financeiro: 42,9%) e Cooperativa Odontoldgica
(Rede: 42,5%). No outro extremo, observando as particularidades das modalidades, destacam-se as seguintes baixas ocorréncias:
Cooperativa Odontoldgica (Financeiro: 9,4%) e Seguradora Especializada em Saude (SAC: 0,3% e Rede: 14,7%).
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TABELA 20 — RECLAMAGOES NO PERIODO SEGUNDO MODALIDADE DAS OPERADORAS E TEMA

3 TEMA
G RECLAMAGOES
RECEBIDAS | o5 ADMINISTRATIVO' | % COBERTURA? | % FINANCEIRO® | % REDE® % SAC®

Administradora de Beneficios 25.576 52,8 5,1 31,0 1,6 9,4
Autogestéo 24.636 15,3 27,3 34,4 16,3 6,7
Cooperativa Médica 51.821 11,5 29,5 16,6 33,5 8,8
Cooperativa odontoldgica 3.939 23,4 10,6 94 42,5 14,1
Filantropia 4.516 26,3 8,9 22,6 32,6 9,7
Medicina de Grupo 150.890 22,5 21,7 25,8 25,5 4,4
Odontologia de Grupo 17.303 9,6 10,0 42,9 20,1 17,4
gaggm‘ga Especializada 34.541 24,5 21,6 39,0 147

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Nota 1 - Administrativo - relagdo comercial, corretores, carteirinha, contrato, cancelamento;

Nota 2 - Cobertura Assistencial - rol de procedimentos, autorizagdo, negativa de cobertura/atendimento, liberacéo de material;
Nota 3 - Financeiro - reajuste, boletos, cobrangas, reembolso;

Nota 4 - Rede credenciada/referenciada - marcagao/agendamento, descredenciamento de rede, prestadores;

Nota 5 - SAC - prestacdo de servico desse canal de atendimento.

A distribuicdo das reclamagdes por temas, na tabela acima, permite que cada grupo de operadoras identifique areas em que é
pertinente centralizar esforgos de melhoria. Cabe relembrar que na edicéo anterior deste relatério, o tema mais reclamado foi
“Rede”, com 25,1% das demandas.

2.9.2 - RECLAMAQ()ES RECEBIDAS NO PERIODO SEGUNDO TIPO DE DEMANDANTE

Como vem se constatando desde a primeira edi¢do do REA-Ouvidorias, os beneficiarios ou seus interlocutores séo os principais
demandantes das ouvidorias das operadoras de planos de salide. De acordo com a Tabela 21, este grupo de usuarios foi
responsavel pelo envio de 91,5% (N=286.725) das reclamagdes a essas unidades de ouvidoria.

Uma vez demonstrada a prevaléncia dos beneficiarios e de seus interlocutores como demandantes das ouvidorias das operadoras,
convém avaliar performances particulares dos outros tipos de demandantes: Gestor de Contrato Coletivo (Medicina de Grupo:
6,9%), Outros Demandantes (Cooperativa Médica: 7,6%) e Prestador (Autogestao: 4,2% e Odontologia de Grupo: 3,7%).

TABELA 21 — RECLAMAGOES NO PERIODO SEGUNDO MODALIDADE DAS OPERADORAS E TIPO DE DEMANDANTE

TIPO DE DEMANDANTE

MODALIDADE RECLAMAGOES : % GESTOR DO TG
RECEBIDAS % BENEFICIARIO | % CORRETOR | CONTRATO % PRESTADOR
DEMANDANTES
COLETIVO
Administradora de Beneficios 25.576 97,6 - 1,9 - 0,4
Autogestao 24.636 92,4 - 0,2 4,2 3,2
Cooperativa Médica 51.821 91,1 - 1,1 0,2 7,6
Cooperativa odontologica 3.939 96,7 0,1 1,6 0,7 1,0
Filantropia 4516 94,6 0,3 1,0 1,6 2,5
Medicina de Grupo 150.890 88,8 0,1 6,9 0,5 3,6
Odontologia de Grupo 17.303 95,1 0,4 0,3 3,7 0,5

Seguradora Especializada 34.541 96.2
em Sadlde

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.
0 quadro anterior ¢ relevante para que as operadoras compreendam quais usuarios vém manifestando descontentamento com

os procedimentos da organizagéo e que, por 0bvio, devem ser, preferencialmente, ouvidos para a implementagdo de melhorias
e correcdes.
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2.9.3 - RECLAMAQC)ES RECEBIDAS NO PERIODO SEGUNDO TIPO DE CONTRATO DO USUARIO

A Tabela 22 explora as reclamacdes recebidas pelas ouvidorias de acordo com a modalidade das operadoras e o tipo de
contrato do demandante. Observa-se que 45,5% (N=142.580) das reclamagoes foram registradas por usuarios que sio parte de
contratos coletivos empresariais, aqueles oferecidos pelos contratantes como beneficio aos seus colaboradores. Este percentual
esta consoante com o fato de esse tipo de contratacéo ser predominante no setor de planos de salide.

Seguindo, em ordem decrescente, aparecem os sequintes tipos de contratos: Individual/Familiar (34,4%) e Coletivo por adesao
(17,4%). A categoria “Outro” abarca 2,7% das reclamagdes e sdo provenientes de usuarios com contratos diversos como
os firmados entre operadoras e prestadores de servicos em salde. Esta baixa ocorréncia se da justamente pelo fato de a
maioria das demandas serem encaminhadas por beneficiarios, que por regra, sdo abrangidos por contrato coletivo por adesao,
empresarial ou individual/familiar.

Dados recentes do setor disponibilizados pela ANS indicam que no segmento das operadoras exclusivamente odontologicas os
contratos mais recorrentes sdo os coletivos empresariais, contudo, o quadro mostra que, na modalidade Odontologia de Grupo,
84% das reclamacdes advém de contrato individual/familiar.

TABELA 22 — RECLAMAGOES NO PERIODO SEGUNDO MODALIDADE DAS OPERADORAS E TIPO DE CONTRATO DO USUARIO

~ TIPO DE CONTRATO

MODALIDADE Ri‘:&‘gﬁfgs % COLETIVO % COLETIVO % INDIVIDUAL/ o T
ADESAQ EMPRESARIAL FAMILIAR ¢

Administradora de Beneficios 25.576 82,2 17,8 - -
Autogestao 24.636 17,5 80,2 - 2,2
Cooperativa Médica 51.821 19,0 36,8 40,8 34
Cooperativa odontologica 3.939 4,7 38,3 54,9 2,2
Filantropia 4.516 3,5 45,9 47,5 3,1
Medicina de Grupo 150.890 10,6 44,6 41,3 3,5
Odontologia de Grupo 17.303 0,9 13,9 84,0 1,2
Seguradora Especializada em Salide 34.541 75,2 15,3

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Pontue-se que a alta concentragdo das reclamagdes nos contratos coletivos por adesdo e empresariais no dmbito das
Administradoras de Beneficios e das Autogestdes é reflexo das caracteristicas particulares do negécio que operam.

2.10 - TEMPO MEDIO DE RESPOSTA CONCLUSIVA DA OUVIDORIA (TMRO)

Conforme exposto, na mesma norma em que determinou a instituicdo compulséria de ouvidoria pelas operadoras de planos de
saude, a ANS tratou de aspectos da operagdo destas unidades. Este item do relatério destina-se a anélise de um deles, o prazo
para envio da resposta conclusiva ao usudrio. Abaixo, trecho da RN n® 323/2013 que trata do assunto:

Art. 3°[..]

VI - fixagdo de prazo maximo ndo superior a 7 (sete) dias tteis para resposta conclusiva as
demandas dos beneficiarios, sendo admitida a pactuagdo junto ao beneficidrio de prazo maior, ndo
superior a 30 (trinta) dias uteis, nos casos excepcionais ou de maior complexidade, devidamente
Justificados

0 formulario do REA-Ouvidorias tem uma série de itens sobre tal prazo e o primeiro deles questiona sobre o Tempo Médio de
Resposta Conclusiva da Ouvidoria (TMRO). A partir do Grafico 13, verifica-se que 89,3% (N=619) das operadoras que enviaram
o formulario do REA-Ouvidorias responderam conclusivamente as demandas recepcionadas dentro do prazo inicialmente
estabelecido de até 7 dias uteis. Tem-se ainda que 8,9% (N=62) destas operadoras informaram tempo médio para envio de
respostas entre 8 e 30 dias uteis. O restante, 1,7% (N=12), sdo operadoras que informaram ter respondido as demandas
recepcionadas em prazo médio superior a 30 dias Uteis. Mesmo se referindo a um ano singular como foi 2020, estes 12 casos
ensejardo acompanhamento por parte da Ouvidoria da ANS.

AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR REA-OUVIDORIAS 2021 | RELATORIO DO ATENDIMENTO DAS OUVIDORIAS ANO BASE: 2020

33



GRAFICO 13 - TEMPO MEDIO DE RESPOSTA CONCLUSIVA DAS OUVIDORIAS (TMRO)

m Dentro do prazo
m Pactuado

m Fora

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

A analise combinada das respostas individuais das operadoras sobre TMRO e dos parametros, em dias, estabelecidos pelo
dispositivo supracitado da RN n® 323/2013, permitiu 0 agrupamento das operadoras de acordo com o tempo que levaram para
responder os demandantes em: Dentro do Prazo (DP), Pactuado (PP) e Fora do Prazo (FP). Por se tratar de um indicador de média,
é possivel que uma operadora pertenca ao grupo DP e tenha enviado alguma resposta conclusiva em prazo maior do que 7 dias
(teis.

ATabela 23 reporta a disposicéo das operadoras por modalidade, porte e segundo a classificagdo com base no TMRO. Sob a 6tica
do porte, nota-se desempenho positivo e regular uma vez que, em todos 0s portes, cerca de 89% das operadoras, guardadas as
devidas proporgoes, tiveram o TMRO informado classificado como Dentro do Prazo. Verifica-se ainda que todas as Odontologias
de Grupo e Seguradoras Especializadas em Saude de pequeno porte e as Cooperativas Odontologicas de médio porte enviaram
resposta conclusiva ao demandante em até 7 dias Gteis, em média. No contexto das operadoras de grande porte, o feito s6 ndo
é alcangado pelas Autogestoes, pelas Medicinas de Grupo e Odontologias de Grupo.

E provavel que pandemia de COVID-19 tenha influenciado nos resultados demonstrados no quadro abaixo, apesar disso vislumbra-
se a necessidade de implementar acéo de orientagdo junto as ouvidorias que vem operando fora dos prazos designados na RN
n® 323/2013.

TABELA 23 — TEMPO MEDIO DE RESPOSTA CONCLUSIVA DAS OUVIDORIA SEGUNDO MODALIDADE E PORTE DAS
OPERADORAS

PORTE

-II\_II“:I)F[‘JSLIDADE / PEQUENO GRANDE Adm. de beneficios
Administradora de Beneficios = = = = = = - = = 31 3 2 36
Autogestao 44 9 4 27 3 - 7 2 - - - - 96
Cooperativa Médica 86 1 1 97 12 2 34 - - - - - 243
Cooperativa odontoldgica 24 4 - 20 - - 5 - - - - - 53
Filantropia 10 2 = 8 2 = 2 = - - - - 24
Medicina de Grupo 82 2 1 59 2 2 26 4 - - - - 178
Odontologia de Grupo 27 - - 16 1 - 7 4 - = = = 55
Seguradora Especializada

em Satide 2 ) i i 1 i 5 ) ) ) ) ) 8
oo s la el a e[ s w0 5|3 | | o
Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Nota 1 - DP = Dentro do Prazo

Nota 2 - PP = Prazo Pactuado
Nota 3 - FP = Fora do Prazo

A Tabela 24 dispde, por porte, as operadoras que afirmaram ter recebido manifestaces tipicas de ouvidoria em 2020 e
pormenoriza a ocorréncia de respostas fora do prazo. Anotou-se que 18,8% (N=130) destas operadoras apresentaram ao menos
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uma resposta em prazo superior a 30 dias Uteis. Apenas as Cooperativas Odontolégicas (5,7%), as Odontologias de Grupo (9,1%)
e as Filantropias (16,7%) apresentaram, percentualmente, ocorréncias abaixo da média. Reiterando que esta tabela trata de
demandas especificas e ndo do TMRO.

Voltando ao caso das Administradoras de Beneficios, faz-se necessario revisitar que apenas 30,3% (N=36) delas alegaram
que suas ouvidorias receberam manifestagoes dos usudrios e o quadro abaixo indica que 30,6% (N=11) destas unidades
responderam demandas em mais de 30 dias Uteis. A analise conjugada dos indicadores desta modalidade de operadoras suscita
pontos de atencao.

TABELA 24 — 0CORRENCIA DE RESPOSTA CONCLUSIVA FORA DO PRAZ0 SEGUNDO MODALIDADE DAS OPERADORAS

OCORRENCIA DE % DE 0CORRENCIA DE

MODALIDADE (I]VIIJXF:IIIJI?ERSI'II:\:Q%(I];I RESPOSTAS FORA RESPOSTAS FORA DO
DO PRAZO PRAZO
Administradora de Beneficios 36 11 30,6%
Autogestao 96 18 18,8%
Cooperativa Médica 243 52 21,4%
Cooperativa odontologica 53 3 5,7%
Filantropia 24 4 16,7%
Medicina de Grupo 178 35 19,7%
Odontologia de Grupo 55 5 9,1%
Seguradora Especializada em Salide 25,0%

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Destacam-se alguns motivos descritos pelas operadoras para a ocorréncia de envio de resposta fora do prazo:
e Alta complexidade da manifestagao;

e Demora no envio complemento de informacdes pelo beneficiario;

e Demora no envio das respostas pelos prestadores de servigos de salde;

¢ Demora no envio de subsidios pelas areas técnicas da operadora;

¢ Falha sistémica na contagem do prazo;

e Alteragdo de tramites administrativos em razéo da pandemia de COVID-19;

e Forga de trabalho comprometida pela ocorréncia de casos de COVID-19; e

¢ Prioridade concedida as demandas sobre COVID-19.

Abaixo transcreve-se resposta enviada por operadora explicando como a pandemia causada pelo novo coronavirus impactou no
prazo para envio de respostas conclusivas as manifestaces tipicas de ouvidoria no ano de 2020:

Neste periodo de pandemia, nos tivemos que nos adequar a novas formas de trabalho, como
home office, e até falta de colaboradores internos em algumas areas da empresa e de nossos
prestadores. Desta forma, foi necessario pactuar prazos maiores com 0s nossos beneficiarios, 0s
quais em muitos casos também n&o conseguiam nos enviar informacoes complementares devido
a dificuldade de acesso a terceiros. Foi necessaria a flexibilizagdo de ambas as partes frente a
nova realidade pactuando prazos.

Nesta outra resposta, a operadora justifica o prazo excedido em razdo da complexidade de demandas que podem promover
mudangas nos procedimentos da empresa:

Alguns casos apresentam maior complexidade e precisam de orientacdo juridica. Ou entdo, em
funcéo da reclamacgdo é necessario contatar o prestador credenciado para esclarecimentos. Por
vezes, a reclamacdo gera uma mudancga de procedimento interno que precisa ser aprovado pelo
Orgdo gestor do plano. Recebemos, ainda, solicitacdes de excepcionalidade que s&o encaminhadas
para analise e decisdo do Conselho Deliberativo e se necessario, para providéncias das areas
técnicas.
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2.11 - SERIES HISTORICAS DO REA-OUVIDORIAS

Na Tabela 25 é exibida a série histdrica de indicadores relacionados a observagao da RN n° 323/2013 pelas operadoras de planos
de sadde. A partir de dados do REA-Ouvidorias 2017 até a presente edigao, é possivel avaliar comparativamente o desempenho
das operadoras quanto a instituicdo de ouvidorias e o envio anual de dados sobre os atendimentos destas unidades a Ouvidoria
ANS. Sao dispostos dados sobre o recebimento de Requerimentos de Reanalise Assistencial e de manifestacdes pelas unidades
de ouvidoria, além das recomendagdes de melhorias. Quanto a estrutura destas unidades, séo abordados aspectos da avaliagio
do atendimento da ouvidoria e da composicéo de sua equipe.

TABELA 25 — SERIE HISTORICA: REA-OUVIDORIAS 2017 A 2021

REA 2017 REA 2018 REA 2019 REA 2020 REA 2021

INDICADOR (ano base (ano base (ano base (ano base (ano base
2016) 2017) 2018) 2019) 2020)
% Cadastro Ouvidorias 94,0 96,3 96,4 94,3 92,6
% Envio REA por OPS ativas com Ouvidoria 82,3 81,1 89,4 88,6 90,5
% Requerimento de 30,0 30,0 32,4 33,8 32,9
Reanalise’ 70,0 70,0 67,6 66,2 67,1
% Conversao Requerimentos de Reanalise’ - - 26,1 251 26,6
9% Ocorréncia de i 71,0 63,7 65,2 70,1 31,8
Manifestagoes 29,0 36,3 34,8 29,9 68,2
39,0 384 39,4 38,8 36,0
Melhorias 61,0 61,6 60,6 61,2 64,0
Em Fase Implementacao 41,3 42,7 40,5 40,5 46,0
;irsizjﬁ’:l:t‘:’r?:r'e“dagﬁes L TT— 56,4 53,8 54,3 53,0 483
Néo Implementada 2,2 3,5 5,2 6,5 57
Nao tem servico 84,1 81,2 78,7 77,5 75,3
Tem o servico 15,9 18,8 21,3 22,5 247
41,1 448 41,6 40,1 50,3
% Avaliacao Servico 39,3 34,5 36,5 414 415
Atendimento Ouvidoria® Regular 45 0,9 7.3 3,9 23
0,9 0,0 0,7 0,7 1,2
- - - - 0,6
Sem Avaliagéao 14,3 19,8 13,9 13,8 4,1
2,4 2,3 2,4 2,3 2,2
2,4 2,3 2,3 2,3 2,2
Média de pessoas na
Ouvidoria 53 5,2 6,9 71 7,7
Administradoras de 24 24 2.1 2.2 2.0

beneficios

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.
Nota 1 - Indicador calculado a partir do REA-Ouvidorias 2019.
Nota 2 - Apenas as Ouvidorias com demandas no periodo responderam a esse item.

Nota 3 - Parametro inserido a partir do REA-Ouvidorias 2021.

A Tabela 26 apresenta um resumo da evolugdo dos indicadores mais relevantes sobre as manifestagdes direcionadas as
ouvidorias dos planos de satde no periodo de 2016 a 2020. Estes dados organizados versam sobre o aproveitamento dos
formularios enviados pelas operadoras, as propriedades das manifestacdes e das reclamagoes recepcionadas e o prazo para
que fossem respondidas conclusivamente.
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TABELA 26 — SERIE HISTORICA: DESTAQUES DOS RELATORIOS APTOS PARA ANALISE

REA 2017

INDICADOR (ano base
2016)
% Relatdrios Aptos' 98,7

Canal de
Atendimento mais

frequente
Administrativo

Tema mais frequente (22.6%)
TIpP Hlantest Consulta (53,5%)
mais frequente

AdmInIStratlvo

0,
Manifestagoes Telefone (53%)

recebidas no periodo

(28,3%)
Manifestacdes do tipo | Tipo Demandante ST
= (93,7%)
Reclamacao
- Coletivo Adesao
Tipo Contrato (38,3%)

TMRO*

Ocorréncia de Resposta Conclusiva
171
Fora do Prazo

Fonte: Ouvidoria/ANS, 2021.

Nota 1 - Nova metodologia aplicada desde 2018: considera apenas os relatérios integralmente consistentes em suas dimensdes e dados.

Nota 2 - TDO = Taxa de Demandas de Ouvidoria (DO/Beneficidrios) * 1.000)
Nota 3 - TD = Taxa de demandas ANS (DANS/Beneficiarios) * 1.000)

Nota 4 - TMRO = Tempo Médio de Resposta Conclusiva da Ouvidoria

Nota 5 - DP = Dentro do Prazo

Nota 6 - PP = Prazo Pactuado

Nota 7 - FP = Fora do Prazo
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REA 2018
(ano base
2017)

91,0
9,2
5,1

Telefone (51,5%)

Rede (27,4%)

Consulta (52,9%)
Financeiro
(26,5%)
Beneficiario
(91,4%)

Coletivo
Empresarial
(41,0%)

89,6
9,7
0,6

17,3

REA 2019
(ano base
2018)

94,0
6,3
4,9

Telefone (50,8%)

Financeiro
(24,4%)

Reclamagao
(58,5%)

Financeiro
(29,2%)

Beneficiario
(88,2%)

Coletivo
Empresarial
(42,8%)

91,3
79
0,8

17,4

REA 2020
(ano base
2019)

97,5
9,8
59

Telefone (57,7%)

Cobertura e SAC
(22,6%)

Reclamagao
(54,2%)
Rede (25,1%)
Beneficiario
(89,8%)

Coletivo
Empresarial
(41,2%)

91,4
77
0,9

19,1

REA 2021
(ano base
2020)

100,0
8,6
5,6

Telefone (62,2%)

Financeiro
(24,2%)

Consulta (49,3%)
Financeiro
(27,5%)
Beneficiario
(91,5%)

Coletivo
Empresarial
(45,5%)

89,3
8,9
1,7

18,8
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DISCUSSAO

A Resolucéo Normativa — RN n°® 323 foi publicada pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar, no ano de 2013, e determinou
as operadoras de planos provados de saude a constituicdo de unidade de ouvidoria estabelecendo parametros para seu
funcionamento. Esta norma pode ser avaliada como um grande avanco para o setor de salde suplementar, uma vez que
proporcionou uma nova relagéo entre usuarios e operadoras. Através das atividades da ouvidoria é possivel mitigar situacoes
conflituosas e solucionar, no &mbito da operadora, problemas que poderiam evoluir para outras esferas como a ANS e o judiciario.

Além disso, a RN n° 323/2013 deixa claro o papel das ouvidorias como ambiente de escuta qualificada, em que as manifestacoes
dos usudrios devem ser analisadas em suas especificidades e podem, efetivamente, contribuir para a melhoria ou correcao
dos processos de trabalho da operadora. A magnitude e o ineditismo da RN n° 323/2013 foram reconhecidos e premiados pela
Controladoria-Geral da Unido (CGU), em 2014.

Antes de adentrar na discussao dos dados apurados no REA-Quvidorias 2021, ano base 2020, faz-se mister contextualizar que
0 ano de 2020 foi um dos mais complexos e desafiadores da atualidade em razdo do aparecimento e da disseminagdo do novo
coronavirus, SARS-CoV-2, causador da doenca conhecida como COVID-19. A rapida difusdo geografica deste virus fez com que,
em 11 de marcgo de 2020, a Organizacao Mundial de Satide (OMS) elevasse o estado de contaminagao pelo novo coronavirus ao,
ainda vigente, status de pandemia.

Diversos foram os impactos sociais e econdmicos desta emergéncia sanitaria. Destacam-se as regras de isolamento social
que determinaram o fechamento de estabelecimentos comerciais e de escolas vislumbrando, primariamente, evitar novos
contagios e a consequente sobrecarga dos sistemas publico e privado de saude. A ANS esteve empenhada em colaborar
com o enfrentamento & pandemia e implementou medidas com o intuito de possibilitar o atendimento aos beneficiarios e a
sustentabilidade do setor. Alguns exemplos sdo:

e Ainclusdo de forma extraordindria de exames para deteccéo da COVID-19 no Rol de Procedimentos e Eventos em Saude;

e Aprorrogagao dos prazos maximos de atendimento para a realizacio de procedimentos eletivos, com o objetivo de reduzir a
sobrecarga das unidades de saude e de evitar a exposi¢éo de beneficidrios ao risco de contaminagéo; e

e A suspensdo dos reajustes de planos de salde por variagdo de custos (anual) e por mudanca de faixa etaria, no periodo de
setembro a dezembro de 2020, para manutencéo do equilibrio dos contratos de planos privados de assisténcia a sadde.

As operadoras de planos de sadde, por sua vez, tiveram que providenciar adequagoes administrativas, assistenciais e econdmicas:
grande parte dos colaboradores passaram a trabalhar de suas residéncias e novas formas de atendimento aos usuarios foram
estabelecidas, por exemplo. Percebeu-se que, na esfera assistencial, as operadoras voltaram seus esfor¢os para a atencéo
basica e para a promogao de cuidados em salide.

Observou-se também a consolidacdo da telessalide, que foi oferecida como opgéo neste tempo em que o isolamento social é
mandatorio. Contudo, 0 Mapa Assistencial da ANS mostra que, em 2020, houve redugao de 17,2% dos procedimentos realizados
no setor de planos de salde. Ainda assim, através de dados do setor e daqueles coletados através dos formularios do REA-
Ouvidorias 2021, certificou-se a adocdo de medidas centradas na satisfagdo dos beneficiarios, na mediacéo de conflitos e na
tradugao das percepgdes dos usuarios em melhorias. Destaca-se o papel da ouvidoria enquanto intermediaria dos usuarios nas
operadoras.

Neste cenario impar, que perdura, o comprometimento das operadoras planos de saude com seus usudrios pode ser verificado
de varias formas, uma delas é a disponibilizagdo de unidade de ouvidoria, obrigagdo que é observada por 92,6% (N=1.083)
das 1.170 operadoras com registro ativo junto a ANS. Estas 1.083 abrangem 99,9% (N= 75.754.200) dos atuais 75.811.608
beneficiarios de planos de saude no Brasil. Cumpre informar que, mesmo com 0s impactos econdmicos da pandemia, a
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quantidade de beneficiarios de planos de salde, tanto de assisténcia médica quanto exclusivamente odontoldgicos, seguem
tendéncia de alta, segundo dados da sala de Situac&o da ANS. Quanto as operadoras que ndo tém ouvidoria cadastrada na ANS,
vislumbra-se a necessidade de um trabalho pontual voltado para a divulgacdo da RN n° 323/2013 por parte da Ouvidoria desta
Agéncia Reguladora.

Com o objetivo de acompanhar o cumprimento da RN n° 323/2013 e seus desdobramentos nas operadoras, a ANS estabeleceu
na norma que, anualmente, as operadoras devem informar a Ouvidoria da ANS, através de formulario eletronico, dados sobre os
atendimentos de suas unidades de ouvidoria realizados do dia 1° de janeiro ao dia 31 de dezembro do ano anterior.

Também ha previsdo de que este conjunto de dados seja apresentado ao representante legal da operadora antes do envio
a Agéncia Reguladora. Nesta ocasido, a alta gestdo da operadora tem a oportunidade de analisar o trabalho executado pelo
departamento da ouvidoria e ter contato com detalhes das manifestacées dos usudrios. Este tipo de insumo pode fomentar
a tomada de decisdo pelos gestores e orientar a adogdo de medidas regulatdrias por parte da ANS. Uma vez demonstrada a
importancia dos dados reunidos anualmente, cabe apontar que 90,5% (N=980) das 1.083 operadoras com ouvidoria cadastrada
na ANS enviaram os formularios do REA-Ouvidorias 2021. Este resultado é o maior das ultimas cinco edi¢cdes deste estudo e
demonstra como mesmo num cenario atipico as operadoras se empenharam em cumprir com seu dever. A lista das operadoras
que enviaram o formulario do REA-Ouvidorias 2021 esta disponivel na pagina da Ouvidoria no site da ANS.

Cabe lembrar que, em razdo da descontinuagdo temporaria do FormSUS, houve a necessidade de desenvolvimento de um novo
formuldrio eletronico pela Geréncia de Tecnologia da Informag&o em conjunto com a Ouvidoria da ANS. Considera-se que esta
atitude foi acertada posto que agora a ANS é integralmente responsével pelo gerenciamento da ferramenta, que é moderna,
segura e integrada a outros sistemas da reguladora. Um dos pontos positivos deste novo formulario é a avaliagdo sistemética do
conteddo prévia ao envio, que oportuniza a recepgéo exclusiva de formuldrios com dados coerentes.

Faz-se necessario esclarecer que durante o periodo de desenvolvimento do novo formulario do REA-Ouvidorias houve suspensao
do prazo para envio dos dados a Ouvidoria da ANS. Tanto a suspensdo quanto o retorno do prazo foram amplamente divulgados
as operadoras de planos de saude. A comunicagdo da Ouvidoria da ANS com as ouvidorias vem se mostrando essencial para 0s
resultados deste processo de trabalho, principalmente quando se trata da resolugdo de dividas dos respondentes e do envio
avisos por e-mail. Importa acrescentar que, mesmo com 0s recorrentes informes, por mais um ano, ocorreu concentragdo de
envio de formularios nos dois tltimos dias do prazo. A Ouvidoria da ANS segue empenhada em diminuir esta incidéncia.

Seguindo com a discussdo, o proximo topico abordado é o Requerimento de Reanalise Assistencial. De acordo com a RN n°
395/2016, no mesmo ato em que a operadora responde ao beneficiario negando algum procedimento e/ou servigo de cobertura
assistencial, ela deve informa-lo do direito de requerer a reandlise desta decisdo através de um processo simples. Esta nova
apreciacgdo sera conduzida pela ouvidoria da operadora.

De acordo com o conteudo dos formularios do REA-Ouvidorias 2021, estas unidades vém tendo cada vez mais autonomia para
reverter as decises iniciais em autorizagdo de cobertura. A partir dos dados enviados pelas operadoras, verificou-se que 32,9%
(N=334) delas recepcionaram Requerimentos de Reandlise Assistencial. Revisitando a informagao sobre a queda da quantidade
de procedimentos realizados no setor de saude suplementar no ano de 2020, nota-se que esta ocorréncia de Requerimentos
de Reandlise Assistencial é expressiva. Tal prognostico é corroborado quando se expde que a média de recebimento deste
tipo de requisicdo pelas operadoras nos ultimos cinco anos gira em torno de 31,5%. Verificou-se que a maior incidéncia de
Requerimentos de Reanalise Assistencial foi anotada pelas operadoras de grande porte.

Sob a 6tica do segmento, obteve-se que 48,9% (N=329) das operadoras com perfil médico-hospitalar (Autogestdo, Cooperativa
Médica, Filantropia, Medicina de Grupo e Seguradora Especializada em Saude) receberam Requerimentos de Reanalise
Assistencial e as exclusivamente odontoldgicas (Cooperativa Odontoldgica e Odontologia de Grupo), 2,2% (N=5). Esta performance
é recorrente e demanda atencdo por parte da reguladora. As Administradoras de Beneficios desempenham, resumidamente,
atividades administrativas e ndo tém a atribuicdo de autorizar ou negar procedimentos em sadde, por este motivo ndo estdo
sujeitas a receber Requerimento de Reanalise Assistencial.

Comparando a quantidade de vezes que os beneficiarios recorreram ao Requerimento de Reanalise Assistencial no ano de 2020
com o de 2019, observou-se a elevagdo de 66.151 para 72.731. Além disso, o percentual de requerimentos de reexame da
decisdo primaria que foram convertidos em autorizagdo de cobertura progrediu de 25,1% para 26,6%. Ou seja, este cenario
certifica o fortalecimento do instituto estabelecido pela RN n° 395/2016, que esta sob a governabilidade das ouvidorias das
operadoras. Constatou-se ainda que, inversamente a recepcdo de Requerimentos de Reandlise Assistencial, as operadoras de
grande porte sdo as que, percentualmente, menos os converteram em autorizagoes de cobertura (25,4%).

Quanto aos resultados apurados junto as operadoras de acordo com sua modalidade, ressalta o baixo percentual de conversoes
pelas Filantropias (11,6%). J& nas Odontologias de Grupo a taxa de pedidos revertidos em autorizagdo de cobertura foi de
65,6%, num contexto em que apenas 3 operadoras, do total de 129, receberam 93 Requerimentos de Reanalise Assistencial e
converteram 61. Nota-se que é uma situagdo singular, que deve ter suas particularidades analisadas.
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Ha alguns anos a Ouvidoria da ANS vem buscando ampliar o entendimento sobre a conjuntura do Requerimento de Reanalise
Assistencial. Nesta edicéo, o formulario do REA-Ouvidorias foi acrescido de um item sobre os motivos que levaram as operadoras
a reverterem sua decisdo inicial. A analise das respostas demonstrou firme atuag@o das ouvidorias das operadoras para atender
as solicitagdes buscando proporcionar satisfagdo aos beneficiarios, mitigar gastos futuros com outros tratamentos e evitar a
judicializacdo de casos que poderiam ser resolvidos na algada das operadoras. Identificou-se também que em muitos casos as
negativas foram convertidas em autorizacdes de cobertura apds o envio de documentos complementares pelos beneficiarios
ou pelos profissionais de satde assistentes. Percebe-se a possibilidade de melhoria da comunicagdo aos interessados sobre o0s
documentos necessdrios para este processo de reavaliagao.

Quando questionadas sobre o recebimento de manifestagoes tipicas de ouvidoria em 2020, 68,2% (N=693) das operadoras
que enviaram o formulario do REA-Ouvidorias 2021 responderam afirmativamente. O percentual aumenta para 81,6% (N=549)
quando é analisado o grupo das operadoras do segmento médico-hospitalar. Em contrapartida, decai para 48,2% (N=108)
quando sdo destacadas as exclusivamente odontoldgicas e baixa para 30,3% (N=36) no agrupamento das Administradoras de
Beneficios.

A RN n° 323/2013 é clara quanto as atribuicdes das ouvidorias das operadoras e quanto as regras para a divulgacdo dos
seus canais de acesso, portanto, sobressalta o fato de 323 (31,8%) unidades terem alegado que ndo receberam ao menos
uma manifestagdo tipica de ouvidoria. Pormenorizando, notam-se situagdes ainda mais singulares, como o das Odontologias
de Grupo de pequeno porte, grupo composto por 97 operadoras em que 70 (72,2%) ndo receberam manifestacoes tipicas de
ouvidoria em 2020.

Uma das formas mais didaticas que se encontrou de avaliar o impacto da RN n° 323/2013 é baseada na correlagdo entre a
obrigacéo de instituicdo de unidade especifica de ouvidoria e a recep¢do de manifestagdes tipicas de ouvidoria. Mais uma vez,
validou-se o acerto da norma, tendo em vista que 78% (N=347) das operadoras que tém a obrigacdo de constituir unidade de
ouvidoria recepcionaram manifestacoes tipicas de ouvidoria, ao passo que 60,6% (N=346) daquelas que tem a obrigacao tdo
somente de nomear um representante que cumpra o papel de ouvidor foram acionadas. Embora haja discrepancia entre os
resultados, nota-se que foi adequado propiciar solugdo facilitada para as operadoras que atendem a um ndmero menor e/ou
especifico de beneficiarios implementarem a ouvidoria. Cabe reafirmar que cada manifestagdo encaminhada a ouvidoria é uma
oportunidade de promover a satisfacdo do usudrio, de vislumbrar melhorias nos processos internos da operadora e até mesmo
de evitar litigios administrativos e judiciais.

0 contelido das manifestacdes dos usudrios pode ser compreendido como matéria prima para que a ouvidoria desempenhe
outra de suas fungdes primordiais, que é a recomendacédo de melhorias e/ou medidas corretivas dos processos de trabalho da
operadora. A partir dos dados enviados pelas operadoras, constatou-se que 36% (N= 366) das ouvidorias indicaram oportunidades
de aprimorar as atividades internas das operadoras. Este percentual varia de acordo com o porte das operadoras sendo o0 maior
anotado pelas de grande porte (74,5%) e o menor, pelas Administradoras de Beneficios (10,1%). E possivel que as operadoras
de grande parte se destaquem positivamente por terem equipes maiores, com estrutura e processos de trabalho mais sélidos.
Além do mais, sdo as que mais recebem manifestacoes tipicas de ouvidoria, quantitativa e percentualmente.

Releva externar a percep¢do de que as recomendagtes expedidas pelas ouvidorias as operadoras sdo cada vez mais robustas.
Aferiu-se que nas edigdes prévias deste estudo, muitas recomendages abordavam itens sobre desenvolvimento da ouvidoria,
provavelmente na intencdo de oferecer atendimento ainda mais qualificado ao usuério que acionava a unidade de segunda
instancia. Neste ano, constatou-se que as ouvidorias tém buscado ampliar o espacgo de atuacdo enquanto intermedidrias dos
beneficiarios dentro das operadoras e, consequentemente, consolidar seu papel na estrutura organizacional.

Esta atuac@o é vista como adequada, posto que a ouvidoria é unidade independente, que trabalha buscando a melhor solugdo para
0S usuarios e para a operadora. A leitura minuciosa das recomendagoes feitas pelas ouvidorias em 2020, durante a pandemia,
revelou 0 empenho destas unidades em fomentar medidas centradas no beneficiario, especialmente quanto a disponibilizagdo
de servicos digitais como atendimento para resolugdo de duvidas e encaminhamento de boletos, por exemplo. Devido & urgéncia
suscitada pela pandemia, muitas destas recomendagdes foram implementadas em curto espaco de tempo.

Em relagdo as recomendacdes feitas no ano de 2019 e informadas no REA-Ouvidorias 2020, as operadoras informaram que
48,3% (N= 203) foram implementadas e 46% (N= 193) estdo em fase de implementacdo. Ou seja, mesmo em um cenario
desafiador, praticamente a totalidade das recomendacdes feitas pelas ouvidorias foram ou estdo sendo observadas pelas
operadoras. Somente 5,7% (N=24) das recomendacgdes ndo foram implementadas. Faz-se necessario expor que, como o0 nome
elucida, as recomendacdes sdo indicagdes e ndo obrigagbes. Contudo, hd que se reconhecer a magnitude do embasamento
dessas indicacdes: as manifestacdes dos usudrios da operadora e a experiéncia da unidade de que lida diretamente com eles.

Ha alguns anos as ouvidorias vém recomendando que as operadoras disponibilizem sistema para que os usudrios da ouvidoria
possam avaliar o atendimento recebido. Ano apds ano, este relatorio constata o aumento do nimero de operadoras que atendem
a orientagdo: em 2016, 15,9% das ouvidorias podiam ter seu atendimento avaliado pelos usudrios; em 2020, o percentual
aumentou para 24,7% (N=171). Muitas ouvidorias seguem recomendando a implantacio de sistema de avaliagdo do seu
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atendimento. A Ouvidoria da ANS reconhece que a avaliagdo do servigo prestado pela ouvidoria da operadora pode proporcionar
um empenho continuo de melhoria das atividades desempenhadas pela unidade, que pode influenciar positivamente na
satisfagdo do usudrio.

Segundo a RN n° 323/2013, as operadoras com obrigaco de instituir unidade especifica de ouvidoria devem garantir que a
unidade seja estruturada em tamanho adequado a quantidade de beneficiarios atendidos e que seja composta por colaboradores
com dedicacdo exclusiva. Em linha com esta determinacgdo, as operadoras de pequeno e médio porte afirmaram que suas
equipes sdo formadas por 2,2 pessoas, incluindo o ouvidor. J& nas operadoras de grande porte, a média sobe para 7,7. As
Administradoras de Beneficios, declararam que tém, em média, 2 pessoas alocadas na ouvidoria, o que demanda diligéncia
considerando o desempenho desta modalidade quando avaliadas a quantidade de manifestagdes recebidas e as recomendages
expedidas no ano.

De acordo com a base de dados deste estudo, em 2020, 693 operadoras de planos de saude recepcionaram 644.129
manifestacdes tipicas de ouvidoria. A partir desta quantidade de demandas e do universo de beneficiarios atendidos por estas
operadoras (73.209.901), calculou-se a Taxa de Demandas de Ouvidorias (TDO) e chegou-se ao resultado de 8,6. Isto significa
que para cada grupo de 1.000 beneficiarios, 8,6 acionaram a ouvidoria de sua operadora. Com o intuito de estabelecer um
paralelo desta taxa com o setor da sadde suplementar, calculou-se a Taxa de Demandas da ANS (TD) com base no quantitativo
de demandas recebidas através do Disque ANS e do Fale Conosco e no total de beneficiarios de planos de saude (75.811.608).
A TD obtida foi de 5,5. 0 fato de a TDO ser maior do que a TD indica que os beneficiarios reconhecem o papel mediador das
ouvidorias e tendem a procurar resolver suas questdes com as operadoras através destas unidades.

Cabe expor que comparando a TDO de 2021 com a de 2020, houve queda de 9,8 para 8,6. Embora a quantidade de manifestacées
tipicas enviadas as ouvidorias das operadoras tenha saltado de 611.899 para 644.129, o quantitativo de beneficiarios abrangidos
pelas operadoras cujas ouvidorias foram demandadas elevou de 62.607.106 para 75.245.433. E possivel que neste montante de
novos beneficiarios haja pessoas que ainda devem ser comunicadas sobre as fungdes € 0s canais de acesso as ouvidorias das
operadoras de planos de salde.

Resumindo os principais aspectos das manifestacdes recebidas pelas ouvidorias das operadoras em 2020, tem-se que o
principal canal utilizado foi o Telefone (62,2%), o tema mais frequente foi o Financeiro (24,2%) e o tipo de manifestagdo com
maior recorréncia foi a Consulta (49,3%). Com o passar dos anos, o0 “Telefone” é legitimado como o canal preferido pelos
usuarios que acionam ouvidorias que atuam no setor de saide suplementar. Pressupdem-se motivos peculiares que determinam
a utilizagdo deste canal, como por exemplo: necessidade de acolhimento humano para tratar de questdes de sadde e alto
numero de beneficiarios idosos. Releva a predominancia do canal “Telefone” num cenario em que se observa a tendéncia de as
operadoras disponibilizarem canais digitais para o atendimento aos beneficiarios. Os canais de e-mail, redes sociais e site das
operadoras recepcionaram, somados, 31,2% das manifestacoes direcionadas a suas ouvidorias, metade dos registros feitos por
telefone. Ainda que se constate esta subutilizagdo, a Ouvidoria da ANS ratifica os esforgos para a disponibilizagdo dos canais
digitais para acesso a ouvidoria.

Quanto a incidéncia do tema “Financeiro” e do tipo “Consulta”, a partir das respostas das operadoras no formulario do REA-
Ouvidorias 2021, verificou-se que, em razdo da pandemia, houve grande fluxo de beneficidrios contactando as ouvidorias para
solucionar questdes ndo resolvidas no SAC da operadora quanto ao acesso eletronico aos boletos, ao pagamento por meio de
débito automatico e a aplicacdo de reajustes. Cabe relembrar que, através do Comunicado n° 85/2020, a ANS determinou a
suspensdo da aplicagdo dos reajustes de planos de saude por variagdo de custos (anual) e por mudancga de faixa etaria, no
periodo de setembro a dezembro de 2020. Este contexto impar, aparentemente, suscitou dividas nos usuarios.

Ratifica-se que cada manifestagdo encaminhada a uma unidade de ouvidoria tem o potencial de ser transformada em
recomendacdo de melhoria dos servigos prestados por uma instituicdo, em especial quando se trata de reclamacéo. Este
tipo de manifestacdo tende a ser baseada na insatisfagdo de um usudrio que se prontifica a noticiar o problema seja com o
intuito de resolver seu caso especifico ou no de evitar que que a situagdo seja experienciada por outra pessoa. Ou seja, as
reclamagdes constituem valioso conteddo para que a ouvidoria possa entender os descontentamentos dos usudrios e agir para
aumentar a qualidade percebida em relagdo as atividades desempenhadas pela empresa. Isto posto, justifica-se o destaque
que este relatorio conferiu as 313.222 reclamagoes recebidas pelas ouvidorias das operadoras em 2020. Cumpre precisar que
“Reclamacéo” foi o segundo tipo de manifestagdo mais recorrente, representando 48,6% do total.

Iniciando pelos temas abordados nas reclamagdes dos usuarios, verificou-se que o assunto “Financeiro” foi o mais frequente,
27,5% (N= 86.200). Este resultado estd alinhado com o conjunto das manifestacdes e as motivagoes para o envio dessas
demandas sdo correlatas as que originaram as consultas, basicamente, questoes sobre boletos e reajuste. Importa resgatar que
no REA-OQuvidorias 2020 o SAC foi responsavel por 17,8% das reclamacdes direcionadas as operadoras e neste ano anotou-se
a queda para 6,2%, sendo o desempenho mais relevante o das Medicinas de Grupo, que decaiu de 26,5% para 4,4%. E possivel
que a partir dos resultados do REA-Ouvidorias do ano passado as ouvidorias tenham recomendado aprimoramentos no servigo
e as operadoras tenham tomado decisoes no sentido de atendé-las.

AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR REA-OUVIDORIAS 2021 | RELATORIO DO ATENDIMENTO DAS OUVIDORIAS ANO BASE: 2020

41



Passando para o perfil dos demandantes, aferiu-se que 91,5% (N= 286.725) das reclamacdes foram enviadas as ouvidorias
por beneficiarios e/ou seus interlocutores e 45,5% (N= 142.580) dos demandantes possuem planos de salide com contrato
coletivo empresarial. Ambos os resultados sao coerentes com a realidade tendo em vista que a RN n° 323/2013 é centrada nos
beneficiarios e que a maioria deles recebem o plano de satide como beneficio das empresas em que desempenham atividades
laborais.

A RN n° 323/2013 determina que o envio da resposta conclusiva ao usuario deve ocorrer em até 7 dias uteis a contar do
recebimento da demanda, com excecdo de casos de alta complexidade, em que o prazo pode ser pactuado, com a devida
justificativa, para até 30 duas uteis. No abrupto ano de 2020, 89,3% (N= 619) das ouvidorias afirmaram que o Tempo Médio de
Resposta Conclusiva da Ouvidoria (TMRO) foi até 7 dias dteis, conforme dita a norma. Presume-se que a utilizacdo de canais
digitais pelas ouvidorias, como aplicativos de trocas de mensagens instantaneas, contribua positivamente para este resultado.

Comparando com a edi¢do anterior deste relatdrio, observou-se o aumento de 7,7% para 8,9% que tiveram o TMRO entre 8 e 30
dias tteis, compativel com o prazo pactuado. Diversas operadoras comunicaram os efeitos da pandemia como justificativas para
envio de respostas além do prazo da norma, por exemplo, readequacéo de sistemas para que pudessem ser utilizados a partir
de computadores pessoais de colaboradores que passaram a trabalhar de casa. Quanto as 12 operadoras que informaram TMRO
acima de 30 dias uteis, a Ouvidoria da ANS realizara um trabalho pontual para entender cada situagdo em sua especificidade.

A oitava edicdo do REA-Ouvidorias refere-se a um dos anos mais imprevisiveis da atualidade: 2020, 0 ano em que a pandemia
causada pelo novo coronavirus provocou severos efeitos sociais, econdmicos, culturais e politicos. Num cenario em que
as atividades da saude suplementar foram diretamente impactadas, as ouvidorias demonstraram estar fortalecidas para
desempenhar com autonomia suas atividades, especialmente, no que tange ao tratamento das manifestagdes recepcionadas
e a recomendacdo de melhorias ou de medidas corretivas aos processos de trabalho das operadoras. Assim, por mais um ano,
ratifica-se a importancia da publicagdo da RN n° 323/2013 pela ANS.

A Ouvidoria da ANS vislumbra que ao mesmo tempo que o envio do formulario do REA-Ouvidorias a reguladora é uma obrigacao,
também é uma oportunidade de a ouvidoria, anualmente, revisitar detalhadamente as atividades que desenvolveu no ano anterior.
Nota-se comprometimento cada vez maior das operadoras com a entrega e a exatiddo dos formularios do REA-Ouvidorias, 0
que é de grande valia para a ANS utiliza para avaliar os impactos da RN n° 323/2013. Por outro lado, é possivel que este
conjunto estruturado de dados esteja sendo utilizado pelos gestores das operadoras para guiar algumas de suas resolugdes. Esta
publicagdo anual da ANS também serve como um balizador para que as empresas contrastem os dados de suas ouvidorias com
os resultados globais, de acordo com o porte da operadora, 0 segmento ou a modalidade em que atuam.

Por fim, conclui-se que mesmo em um periodo desafiador, as regras da RN n® 323/2013 vém sendo observadas pela maior parte
das operadoras e os resultados apurados nesta edi¢do do REA-Ouvidorias foram coerentes ou até superaram os anteriores. Ao
final deste ciclo do REA-Ouvidorias, mais uma vez, se comprovou 0 quao benéfica a RN n® 323/2013 é para a salide suplementar.
A norma que foi editada com o intuito de estreitar a relagéo entre os beneficiarios com as operadoras de planos de salde a
partir da criagdo de unidade especifica para o acolhimento de suas demandas impulsiona a melhorias de relactes além da
primariamente prevista. As ouvidorias funcionam como local de escuta ativa e qualificada. Uma vez que os beneficiarios sdo
ouvidos, as operadoras podem promover melhorias nos servigos e aumentar a qualidade percebida por seus usudrios. Assim,
eles ndo precisam recorrer & ANS, aos 6rgdos de protecdo ao consumidor ou ao judiciario para resolver suas questoes. Neste
contexto, a Agéncia Reguladora pode focar seus esfor¢os no aperfeicoamento de medidas regulatorias que promovam a defesa
do interesse publico na assisténcia suplementar a satde no Brasil.
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ANEXO A

ITENS DO FORMULARIO DO REA-OUVIDORIAS 2021

ITENS DO REA-OUVIDORIAS 2021, ANO BASE 2020

1) Ano dos dados informados*
2) E-mail do responsavel pela Ouvidoria*

3) Telefone de contato*

4) [REANALISE] Sua unidade de Ouvidoria recebeu requerimentos de reanalise de cunho assistencial?*

5) [REANALISE] Informar o quantitativo de requerimentos de reanalise recebidos no periodo

6) [REANALISE] Informar o quantitativo de requerimentos de reandlise convertidos em autorizagéo de cobertura

7) [REANALISE] Informar o principal motivo para converséo em autorizagéo de cobertura

8) [MANIFESTAGAO] Sua unidade de Ouvidoria recebeu alguma manifestag&o propria de ouvidoria no periodo?*

9) [MANIFESTAGAO] Informar o quantitativo de manifestagdes proprias de ouvidoria recebidas no periodo

10) [CANAL] Quantidade de manifestagdes recebidas por E-mail

11) [CANAL] Quantidade de manifestacdes recebidas Presencialmente

12) [CANAL] Quantidade de manifestacdes recebidas pelas Redes Sociais

13) [CANAL] Quantidade de manifestacdes recebidas pelo Site

14) [CANAL] Quantidade de manifestagdes recebidas por Telefone

15) [CANAL] Quantidade de manifestactes recebidas por Outros Canais

16) [TEMA] Quantidade de manifestagcdes sobre o tema Administrativo

17) [TEMA] Quantidade de manifestaces sobre o tema Cobertura assistencial

18) [TEMA] Quantidade de manifestagdes sobre o tema Financeiro

19) [TEMA] Quantidade de manifestactes sobre o tema Rede credenciada/referenciada
20) [TEMA] Quantidade de manifestactes sobre o tema Servigo de Atendimento ao Cliente (SAC)
21) [TIPO] Quantidade de manifestacdes do tipo Consulta

22) [TIPO] Quantidade de manifestagdes do tipo Dentncia

23) [TIPO] Quantidade de manifestactes do tipo Elogio
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ITENS DO REA-OUVIDORIAS 2021, ANO BASE 2020

24) [TIPO] Quantidade de manifestages do tipo Reclamagéo

25) [TIPO] Quantidade de manifestactes do tipo Sugestéo

26) [RECLAMAGOES - TEMA] Quantidade de RECLAMAGOES sobre o tema Administrativo

27) [RECLAMAGOES - TEMA] Quantidade de RECLAMAGOES sobre o tema Cobertura assistencial

28) [RECLAMAGOES - TEMA] Quantidade de RECLAMAGOES sobre o tema Financeiro

29) [RECLAMAGOES - TEMA] Quantidade de RECLAMAGOES sobre o tema Rede credenciada/referenciada

30) [RECLAMAGOES - TEMA] Quantidade de RECLAMAGOES sobre o tema tema SAC

31) [RECLAMAGOES - TIPO] Quantidade de RECLAMAGOES vindas do tipo de contrato Coletivo adeséo

32) [RECLAMAGOES - TIPO] Quantidade de RECLAMAGOES vindas do tipo de contrato Coletivo empresarial

33) [RECLAMAGOES - TIPO] Quantidade de RECLAMAGOES vindas do tipo de contrato Individual/Familiar

34) [RECLAMAGOES - TIPO] Quantidade de RECLAMAGOES vindas de Outro tipo de contrato

35) [RECLAMAGOES - DEMANDANTE] Quantidade de RECLAMAGOES realizadas por Beneficidrio ou seu interlocutor
36) [RECLAMAGOES - DEMANDANTE] Quantidade de RECLAMAGOES realizadas por Corretor

37) [RECLAMAGOES - DEMANDANTE] Quantidade de RECLAMAGOES realizadas por Gestor contrato coletivo

38) [RECLAMAGOES - DEMANDANTE] Quantidade de RECLAMAGOES realizadas por Prestador de servigos

39) [RECLAMAGOES - DEMANDANTE] Quantidade de RECLAMAGOES realizadas por Outros demandantes

40) [INDICADORES] Tempo Médio de Resposta da Ouvidoria (TMRO)

41) [INDICADORES] Percentual de Resposta Dentro do Prazo (PRDP)

42) [INDICADORES] Percentual de Resposta Dentro de Prazo Pactuado (PRDPP)

43) [INDICADORES] Percentual de Resposta Fora do Prazo (PRFP)

44) [INDICADORES] Motivo(s) para o ndo cumprimento do prazo

45) [AVALIAGAO-OUVIDORIA] A Ouvidoria possui avaliagéo de seu atendimento?

46) [AVALIAGAO-OUVIDORIA] Informar o total de respondentes

47) [AVALIAGAO-OUVIDORIA] De uma forma geral, como o seu atendimento foi avaliado?

48) [RECOMENDAGOES] Possui recomendagdes para a melhoria do processo de trabalho e/ou da operadora?*

49) [RECOMENDAGOES] Informar as recomendages/melhorias para o aprimoramento do processo de trabalho da operadora
50) [RECOMENDAGOES] Como vocé considera o estagio de implementagéo da maioria das recomendagdes feitas em 20207*

51) [ESTRUTURA] Quantas pessoas que compdem exclusivamente a unidade de Ouvidoria?*

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

L 22 7

Formulario Atendimento presencial Atendimento
0800 701 9656 Eletronico 12 Nucleos da ANS exclusivo para
WWW.ans.gov.br Acesse 0 portal e deficientes auditivos
confira 0s enderecos 0800 021 2105

o ans.reguladora o @ANS_reguladora company/ans_reguladora @ans.reguladora ansreguladoraoficial

- AN Agéncia Nacional de
S\ Satide Suplementar
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