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Nota da Ata da 81Nota da Ata da 81Nota da Ata da 81Nota da Ata da 81ª Reunião Ordinária do Comitê de Padronização das Informações em Saúde ª Reunião Ordinária do Comitê de Padronização das Informações em Saúde ª Reunião Ordinária do Comitê de Padronização das Informações em Saúde ª Reunião Ordinária do Comitê de Padronização das Informações em Saúde 

Suplementar Suplementar Suplementar Suplementar (COPISS), realizada em (COPISS), realizada em (COPISS), realizada em (COPISS), realizada em 01010101    de de de de dezembrodezembrodezembrodezembro    de 201de 201de 201de 2015555.... 

1.1.1.1. Monitoramento do envio dos dados do Monitoramento do envio dos dados do Monitoramento do envio dos dados do Monitoramento do envio dos dados do Padrão TISS à ANS (item “Padrão TISS à ANS (item “Padrão TISS à ANS (item “Padrão TISS à ANS (item “eeee” da Ata)” da Ata)” da Ata)” da Ata)    

1.1.1.1.1.1.1.1. Quantidade de operadoras que não enviaram arquivos. Competências de 09/2014 a 

09/2015. Posição em 27/11/2015. 

 

1.2.1.2.1.2.1.2. Quantidade de operadoras que enviaram arquivos e não incorporaram nenhum 

lançamento. Competências de 09/2014 a 09/2015. Posição em 27/11/2015. 

    

        

2014/09 201410 2014/11 2014/12 2015/01 2015/02 2015/03 2015/04 2015/05 2015/06 2015/07 2015/08

Autogestão 8 10 8 12 9 10 11 8 10 6 5 7

Cooperativa Médica 8 11 8 12 10 11 1 2 0 0 0 0

Cooperativa odontológica 7 10 7 7 5 1 2 2 2 2 2 2

Filantropia 0 2 1 2 5 2 3 1 3 2 2 1

Medicina de Grupo 12 12 14 13 17 9 7 6 3 1 2 4

Odontologia de Grupo 8 12 9 12 5 4 6 3 1 4 2 2

Seguradora Especializada em 
Saúde 1 2 2 2 1 0 1 0 0 0 0 0

Modalidade
Competência TISS



 

 

Nota da 81ª Reunião – COPISS –  01 de dezembro de 2015.                                                         2 - 7 

1.3.1.3.1.3.1.3. Incorporação de dados do Padrão TISS na base ANS. Competências de 09/2014 a Incorporação de dados do Padrão TISS na base ANS. Competências de 09/2014 a Incorporação de dados do Padrão TISS na base ANS. Competências de 09/2014 a Incorporação de dados do Padrão TISS na base ANS. Competências de 09/2014 a 

09/2015. Posição em 27/11/2015.09/2015. Posição em 27/11/2015.09/2015. Posição em 27/11/2015.09/2015. Posição em 27/11/2015.    

    

 

1.4.1.4.1.4.1.4. Incorporação de dados do Padrão TISS na base ANS. Competências de 09/2014 a 

09/2015. Posição em 27/07/2015. 

 

 

1.5.1.5.1.5.1.5. Indicador de incorporação de dados do Padrão TISS na base ANS, por modalidade. 

Competências de 09/2014 a 09/2015. Posição em 27/11/2015. 

201409 201410 201411 201412 201501 201502 201503 201504 201505 201506 201507 201508 201509

Autogestão

Cooperativa Médica

Cooperativa odontológica

Filantropia

Medicina de Grupo

Odontologia de Grupo
Seguradora Especializada 
em Saúde

Modalidade
Competência TISS

até 30%
>30 até 60%
>60% até 70%
> 70%
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2.2.2.2. Aprimoramento do Padrão TISSAprimoramento do Padrão TISSAprimoramento do Padrão TISSAprimoramento do Padrão TISS    

2.1.2.1.2.1.2.1. Versão dezembro/2015Versão dezembro/2015Versão dezembro/2015Versão dezembro/2015    (item “j” da Ata)(item “j” da Ata)(item “j” da Ata)(item “j” da Ata)    

2.1.1. Atualização do Componente de Representação de Conceitos em Saúde para 

inclusão de procedimentos decorrentes da publicação da RN 387, 29/10/2015 

que atualiza o Rol de Procedimentos e eventos da ANS. 

2.1.2. Atualização do Componente Organizacional. 

2.2.2.2.2.2.2.2. Nova vNova vNova vNova versãoersãoersãoersão    (item “k” da Ata)(item “k” da Ata)(item “k” da Ata)(item “k” da Ata)    

2.2.1. Alterações no Componente de Conteúdo e Estrutura: 

o Inclusão de nova mensagem da operadora para as beneficiárias de 

informações sobre parto, para atendimento à RN 368, de 06/01/2015. A nova 

mensagem contemplará a identificação do beneficiário solicitante, as 

informações da solicitação, a Identificação da operadora, a quantidade e o 

percentual de cirurgias cesáreas e partos normais da operadora, do 

estabelecimento de saúde e do profissional executante; 

o Alterações na mensagem de utilização de serviços da operadora para o 

beneficiário em atendimento à RN 389, de 26/11/2105, que dispõe sobre a 

transparência das informações no âmbito da saúde suplementar; 

o No Anexo de solicitação de quimioterapia, serão incluídos os campos Tumor, 

Nódulo, Metástase e Número de dias do ciclo atual. Serão alterados o 

0

0,1

0,2

0,3

0,4

0,5

0,6

0,7

0,8

0,9
2014/09

2014/10

2014/11

2014/12

2015/01

2015/02

2015/03

2015/04

2015/05

2015/06

2015/07

2015/08



 

 

Nota da 81ª Reunião – COPISS –  01 de dezembro de 2015.                                                         4 - 7 

tamanho do campo Dosagem de 3,2 para 5,2 e a descrição dos campos Dose 

e Frequência. 

o No Anexo de solicitação de radioterapia serão excluídos os campos Data 

prevista, Tabela, Código do Procedimento, Descrição e Quantidade. 

o Alterações na mensagem de Envio de Dados para a ANS para contemplar o 

pagamento por evento ou procedimento à operadora intermediária, a 

contratação por valor preestabelecido para realização de um conjunto de 

eventos, em determinado período e o fornecimento de medicamentos ou 

materiais diretamente aos beneficiários pela operadora e ainda, despesas 

assistenciais referentes a outras formas de remuneração; 

o Informação do atendimento (pagamento por procedimento ao prestador, à 

operadora intermediária, atendimentos referentes à contratação por valor 

preestabelecido) serão incluídos o registro ANS da operadora (intercâmbio 

eventual, rede indireta), a identificação da contratação por valor 

preestabelecido e o número da guia principal de SP/SADT; 

o No caso da contratação por valor preestabelecido para realização de um 

conjunto de eventos, em determinado período, será incluída nova estrutura 

para identificação do prestador, da competência e do valor preestabelecido 

para cobertura contratada na competência.  

o No caso de fornecimento de medicamentos ou materiais pela operadora 

diretamente aos beneficiários, será incluída uma nova estrutura para 

identificação do beneficiário, identificação do item assistencial fornecido, 

valores do item assistencial fornecido e valor de coparticipação. 

o Para informação de despesas assistenciais referentes a outras formas de 

remuneração, será incluída nova estrutura contendo a identificação do 

recebedor, competência e o valor informado, de glosa e pago na 

competência. 

2.2.2. No Componente de Representação de Conceitos em Saúde serão incluídas as 

terminologias de: Categoria de despesa, Tumor, Nódulos, Metástase, Versão do 

Padrão TISS e Modo de troca de informações. 

 

3.3.3.3. Oficinas de Monitoramento do Envio de Dados do Padrão TISS à ANS (item “Oficinas de Monitoramento do Envio de Dados do Padrão TISS à ANS (item “Oficinas de Monitoramento do Envio de Dados do Padrão TISS à ANS (item “Oficinas de Monitoramento do Envio de Dados do Padrão TISS à ANS (item “nnnn” da Ata)” da Ata)” da Ata)” da Ata)    

3.1.3.1.3.1.3.1. Quadro de presença de operadoras nas oficinas de Monitoramento do Envio de 

Dados do Padrão TISS à ANS no Rio de Janeiro, São Paulo e Belo Horizonte em 2015. 
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3.2.3.2.3.2.3.2. Erros mais frequentes no lançamento do envio de dados (53% do total) – Estado: RJ 

• O código do procedimento/item assistencial não foi encontrado na 

terminologia (TUSS); 

• Item de tabela própria preenchido com zeros; 

• Guia do prestador ou da operadora não preenchidos com zeros em reembolso 

ou quando não houver; 

• Identificação do reembolso (nº ou 0) não preenchida; 

• Solicitação de internação sem nº quando o tipo de guia internação ou 

honorário; 

• O número da guia de solicitação de internação preenchido quando tipo de 

guia de consulta ou tratamento odontológico. 

3.3.3.3.3.3.3.3. Erros mais frequentes no lançamento do envio de dados (59% do total) – Estado: SP 

• O campo indicador de envio em papel não foi preenchido “S ou N” 

(preenchimento obrigatório); 

• Duplicidade de nº de DNV; DO e CID; 

• Campo de preenchimento obrigatório com caracteres de controle (quebra de 

linha, carriage return, etc); 

• Tipo de guia, Consulta, SP/SADT, Internação sem o indicador de RN (“S ou N”). 

3.4.3.4.3.4.3.4. Erros mais frequentes no lançamento do envio de dados (64% do total) – Estado: MG 

• O código do procedimento/item assistencial não foi encontrado na 

terminologia (TUSS); 

• Item de tabela própria preenchido com uma sequência de zeros; 

Convocadas Presentes %
Convidadas 

presentes
Total Operadoras Representantes Total

Rio de Janeiro 08/10/2015 38 24 63,00 2 26 64 3 67

São Paulo 15/10/2015 44 30 68,18 22 52 44 4 48

Belo Horizonte 13/11/2015 46 23 50,00 27 50 81 2 83

128 77 60,16 51 128 189 9 198

Presentes

Local Data 

Total

Operadoras 
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• Código do grupo de procedimento inválido (tabela 63). 

 

Rio de Janeiro, 01 de dezembro de 2015. 

 

 

 

 

Marizélia Leão Moreira 

(ANS) 

 

 

 

 

Adalberto Baccarin 

(UNIODONTO) 

 

 

 

 

Anderson Antônio Monteiro Mendes 

(UNIDAS) 

 

 

 

 

Carlos Eduardo Ferreira de Moura 

(CBR) 

 

 

 

 

Celina Maria Ferro de Oliveira 

(ANS) 

 

 

 

 

César Augusto Cunha 

(ANAHP) 

 

 

 

 

Clarice Tavares Maia 

(SAS/MS) 

 

 

 

 

Francisco Edilberto Gomes Bonfim 

(ANS) 

 

 

 

 

Guido Rafael le Senechal Salatino 

(DATASUS) 

 

 

 

 

João de Lucena Gonçalves 

(CNS) 
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Juliane Martins 

(CMB) 

 

 

 

Liane Quintanilha Simões 

(CFN) 

 

 

 

Luciana Yonezawa Tamada 

(Unimed Brasil) 

 

 

 

Luis Gustavo Gasparini Kiatake 

(SBIS) 

 

 

 

 

Luiz Antônio de Biase Nogueira 

(ABRAMGE) 

 

 

 

 

Maria Cristina Borges de Oliveira 

(CFFa) 

 

 

 

 

Marlene Izidro Vieira 

(COFFITO) 

 

 

 

 

Paulo Sérgio Roffé Azevedo 

(SBPC/ML) 

 

 

 

 

Roberto Vellasco 

(FBH) 

 

 

 

 

Rodrigo Dias Villela 

(SINOG) 

 

 

 

Rosemeire Ishiguro de Lima 

(FENASAÚDE) 

 

 

 

Tatiana Rodrigues 

(Fenafisio) 

 

 

 

Tito Pereira Filho 

(CFO) 

 

 


