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APRESENTACAO

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar - ANS apresenta o Relatério de
Gestao relativo ao ano de 2006, assinalando os resultados obtidos no
cumprimento do Programa de Saude Suplementar, que integra o Plano
Plurianual — PPA 2004-2007, e a observancia das diretrizes estratégicas e
dos indicadores de desempenho constantes do Contrato de Gestdo 2006
firmado com o Ministério da Saude.

A execucado do Programa de Saude Suplementar contou com quatro acdes
finalisticas. Com relacdo a Execucdo Orcamentaria das acbes, a acdo de
Regulacéo, Fiscalizacdo e Monitoramento das Operadoras de Planos de
Assisténcia a Saude apresentou alcance de 98,5%, zelando pela
manutencao da estabilidade do setor; a acdo de Capacitacdo de Servidores
Publicos Federais em Processo de Qualificagdo e Requalificagdo atingiu
80,3%; com relacdo a Publicidade de Utilidade Publica, a pesquisa ainda
néo foi divulgada, com 51,8% de execucgdo devido & campanha publicitaria;
a acao Gestdo e Administracdo do Programa atingiu 96,0% de execucao.

A acdo de Gestdo e Administracdo de Programa, representada por dois
indicadores comuns ao Contrato de Gestdo, apresentou 95,0% (Execucao
Orcamentaria) e 132,0% (Efetividade no recebimento de receitas realizadas
com fontes de recursos proprios) de execucao.

A operacao especial de Concessdo de Empréstimos para Liquidacdo de
Operadoras de Planos Privados de Assisténcia a Saude (Lei n® 9.961, de
2000), utilizou R$4,02 milhdes para adiantamentos de recursos as
operadoras, numero que corresponde a 80,1% de execucao.

Outros indicadores relacionados a execucdo do Programa de Saude
Suplementar, como a taxa de operadoras fiscalizadas, indice de
acompanhamento econdmico-financeiro e coeficiente de denudncias de
segurados também apresentaram bons resultados e sado discutidos em
maiores detalhes neste Relatorio.

A ANS alcancou e superou satisfatoriamente o valor estipulado de 0,8000
para Medida Resumo do Contrato de Gestdo, cumprindo as diretrizes de
Qualificacdo da Saude Suplementar, Desenvolvimento Institucional,
Sustentabilidade do Mercado e Articulagao Institucional.

Neste Relatério sdo também apresentados os resultados relacionados a
Gestdo Orcamentaria, Financeira, Patrimonial e de Pessoas, Gestdo de
Suprimento de Bens e Servicos; Gestdo Financeira relativa ao
Ressarcimento ao SUS e a Gestdo do Conhecimento. Sdo apresentadas
também as diarias iniciadas em fins de semana.

As recomendacdes dos 6rgdos de controle interno constam do parecer da
Auditoria Interna, sobre a prestacédo de contas.

A atuacao conjunta e harmodnica da ANS com os outros 6rgdos do Ministério
da Salde e a busca permanente da integracio com o Sistema Unico de
Saude — SUS tém pautado as ac¢des visando o atendimento as necessidades
de saude da populacao brasileira.
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1. GESTAO OPERACIONAL E FINALISTICA
1.1 Competéncias Regimentais — Missao Institucional

Criada pela Lei 9.961/00, a ANS é uma autarquia sob regime especial com
autonomia financeira, administrativa, patrimonial e de gestdo de recursos
humanos. Subordinando-se as diretrizes do Conselho de Saude
Suplementar - CONSU, suas ag¢des s&o norteadas por um Contrato de
Gestao, assinado com o Ministério da Saude.

A ANS tem por finalidade institucional promover a defesa do interesse
publico na assisténcia suplementar a saude, regular as operadoras setoriais,
inclusive quanto as suas relagcdes com prestadores e beneficiarios e
contribuir para o desenvolvimento das acfes de saude no pais.

Vinculada ao Ministério da Saude, a ANS, como Agéncia Reguladora,
incorpora ao processo as vantagens desse novo instrumento de atuacdo do
Estado: maior poder de atuacdo; autonomia administrativa e financeira com
politica expressa por uma arrecadacao propria; decisdes em Diretoria
Colegiada, cujos membros tém mandato definido em Lei; e, por ultimo, o
poder legal dado as agéncias reguladoras em relacdo a efetivacdo de suas
resolucdes.

A ANS, em conformidade com seu Regimento Interno, esta estruturada em
cinco areas de atuacédo, a saber:

Diretoria de Normas e Habilitacdo das Operadoras — DIOPE
Normatiza, registra e monitora as operadoras, inclusive nos processos de
intervencdo e liquidacdo. No Contrato de Gestdo, essa Diretoria tem
responsabilidade por indicadores de desempenho relacionados ao
monitoramento de operadoras, no eixo de Sustentabilidade do Mercado.

Diretoria de Normas e Habilitacdo de Produtos — DIPRO

Responsavel pela normatizacdo, registro e monitoramento dos produtos,
inclusive as autorizacbes de reajuste de contratos individuais e familiares.
No Contrato de Gestdo essa Diretoria tem responsabilidade por indicadores
de desempenho relacionados ao monitoramento de produtos, no eixo de
Sustentabilidade do Mercado.

Diretoria de Fiscalizacdo — DIFIS

Exerce o controle de todo o processo de fiscalizagdo (econémico-financeiro
e médico-assistencial), além do apoio ao consumidor e articulacdo com os
6rgdos de defesa do consumidor. No Contrato de Gestdo tem
responsabilidade por indicadores de desempenho relacionados a
fiscalizacdo, no eixo da Sustentabilidade do Mercado.

Diretoria de Desenvolvimento Setorial — DIDES

Atua no sistema de ressarcimento ao SUS, sistemas de informatica e
informacdes e no desenvolvimento de instrumentos que viabilizem a
melhoria da qualidade e o aumento da competitividade no setor de saude
suplementar. No Contrato de Gestdo tem responsabilidade por indicadores
de desempenho relacionados a articulagdo com o SUS, no eixo da
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Articulacdo Institucional; indicadores relacionados a Gestao da Informacéo,
no eixo de Desenvolvimento Institucional e de indicadores relacionados ao
monitoramento de operadoras e produtos, no eixo da Sustentabilidade do
Mercado.

Diretoria de Gestdo — DIGES

Organiza o sistema de infra-estrutura e suporte da Agéncia (recursos
humanos, financeiros, suprimentos de bens e servigos) e Acompanhamento
Institucional. No Contrato de Gestao tem responsabilidade por indicadores
relacionados a Qualificacdo da Saude Suplementar (mdédulo das Operadoras
e a Avaliacdo Institucional) e indicadores relacionados a Gestdo de Recursos
e Gestdo do Conhecimento, no eixo do Desenvolvimento Institucional, bem
como indicador relacionado a percepcdo da qualidade da acao institucional,
no eixo da Articulacao Institucional.

1.2 Publico Alvo

A ANS tem como publico-alvo direto os beneficiarios de planos privados de
atencao, as operadoras de saude suplementar e as prestadoras de servi¢cos
de saude e, indiretamente, toda a sociedade brasileira.

A ANS vem progressivamente desenvolvendo e aperfeicoando suas
ferramentas de geracado e disseminacdo de informacgdes, a fim de integra-
las aos canais de comunicacdo com seu publico-alvo. Para discussdo e
validacdo da regulamentacdo, utiliza-se dos instrumentos das Camaras
Técnicas, para maior aprofundamento de temas, e das Consultas Publicas,
como foro privilegiado de debate. Em 2006, alcangou-se a 26% consulta
publica da ANS.

Para dirimir e esclarecer davidas especificas ou receber denuncias dos
beneficiarios existe o Disque ANS — Central de Relacionamento 0800, bem
como o proprio Portal da ANS na Internet e o correio eletronico
institucional, além dos mecanismos tradicionais: cartas, telefone, fax,
atendimento pessoal tanto em sua Sede, como em seus Nucleos de
Atendimento Regionais e a Ouvidoria da ANS.

Em 2006, a Ouvidoria teve aumento significativo em relacdo a 2005, do
ponto de vista quantitativo, pois as demandas no primeiro semestre de
2006 apresentaram aumento de 35,5% em relagdo ao segundo semestre de
2005. Esse aumento tem relacdo com a maior divulgacdo da Ouvidoria. A
maioria de suas demandas foram encaminhadas a DIFIS (468).
Preponderam as demandas dos consumidores (841), porém pode-se
observar aumento (desde 2005) do niumero de demandas dos prestadores e
de cidaddos que ndo fazem parte do setor, o meio académico, gestores e
empresarios, corroborando o aspecto democratico, o maior controle social e
0 acesso facilitado. Uma parte das demandas dos consumidores (271) s&o
provenientes do portal do Instituto de Defesa do Consumidor.
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O quadro abaixo demonstra os quantitativos de demandas no ano de 2005
e do primeiro semestre de 2006.

Ano Reclamacdo Consulta Sugestdo Elogio Total de demandas

2005 648 (48%) 520 (40%) 153 (11%) 9 (1%) 1330 (100%)

2006 595 (64%) 263 (28%) 71 (8%) 3 (0,3%) 932 (100%)

Camara de Saude Suplementar - é um 0Orgao consultivo formado por
representantes de todos os segmentos da sociedade que protagonizam as
relacdes no setor (operadoras de planos de saude, prestadores de servicos
de saude e beneficiarios). Até 2006, foram realizadas 44 reunides, sendo
suas atas disponibilizadas no site da agéncia.

Qualificacdo Institucional - A Agéncia Nacional de Saude Suplementar
(ANS) divulgou em setembro de 2006 os resultados da 22 fase do Programa
de Qualificagdo da Saude Suplementar. No total, a ANS pontuou 906, de um
total de 2.048 operadoras de planos de saude. As operadoras estao
nominalmente catalogadas por modalidade e porte, em ordem alfabética,
nesta 22 fase de avaliagdo do IDSS - Indice de Desempenho da Saude
Suplementar da ANS. A Agéncia, que regula e fiscaliza o setor de planos de
salude, trabalhou com duas listas, uma contendo 906 operadoras
qualificadas e outra com 1.108 operadoras que receberam IDSS zero por
ndo enviarem dados a ANS ou por terem encaminhado informacdes
inconsistentes aos sistemas da Agéncia. Estas operadoras podem e devem
entrar em contato com a Agéncia para atualizar as suas bases de dados.
Com isso, poderédo estar incluidas na proxima fase.

A ANS considerou para o calculo final do IDSS um total de 41 indicadores,
enquanto na primeira fase, anunciada em maio de 2005, foram trabalhados
23 indicadores e ndo foi divulgado o nome das empresas. Para que o0s
beneficiarios possam conhecer o IDSS de sua operadora, a ANS
disponibilizou um sistema de consulta simplificada. Basta que o beneficiario
informe o0 nome da empresa, sua razao social ou o seu registro na ANS.
Atlas de Saude Suplementar e Anuario com informacgdes do mercado
- A ANS teve que superar um ponto critico ao longo desses anos: auséncia
de informagOes econdmico-financeiras estruturadas sobre o setor. Parte
importante desse percurso estid presente nessas obras, um esforco em
mostrar dados fundamentais para o conhecimento desse mercado. A
permanéncia de empresas sélidas e aptas para garantir as condicdes
contratadas € um dos objetivos estratégicos da ANS.

O tema tratado no Atlas, o perfil econémico-financeiro das operadoras no
Brasil de hoje, tem o papel fundamental de tornar visivel essa dimensdo de
muito impacto na efetividade da regulacéo do setor.

Esta iniciativa € um momento importante para essa gestao, resultado de um
excelente trabalho coletivo que reforca o papel da ANS de agente de
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mudanca e da busca do equilibrio, e fica como ponto de partida para novos
avangos que visem um setor socialmente justo.

A seguir, é apresentada tabela com as informagdes provenientes da Central
de Relacionamento (Disque-ANS) — a maioria dos atendimentos
caracterizaram demandas de consulta (87,97%), sendo que as denuncias
representaram 12,03% do total. Das consultas, as principais demandas por
tema foram: operadoras e planos de saude (32,19%); aumento de
mensalidade (16,54%) e cobertura assistencial (14,58%). Das denuncias, 0
tema mais abordado foi a cobertura assistencial (19,28%), seguido de rede
prestadora (15,94%) e contratos e regulamentos (14,75%0).

Operadoras e Planos de Saude 32.988 32,19 1.500 10,71 34.488 29,60
Aumento de Mensalidade 16.954 16,54 1.897 13,54 18.851 16,18
Cobertura Assistencial 14.942 14,58 2.701 19,28 17.643 15,15
Contrato e Regulamento 10.476 10,22 2.066 14,75 12.541 10,77
ANS 12.014 11,72 364 2,60 12.378 10,63
Rede Prestadora 3.045 2,97 2.233 15,94 5.278 4,53
Caréncia 2.720 2,65 345 2,46 3.065 2,63
Mecanismos de Regulagao 1.775 1,73 951 6,79 2.727 2,34
Doenca ou Lesdo Preexistente 2.045 2,00 642 4,58 2.687 2,31
Aposentados, Demitidos e Exonerados 2.307 2,25 275 1,96 2.582 2,22
Reembolso 1.104 1,08 222 1,58 1.326 1,14
Urgéncia e Emergéncia 855 0,83 158 1,13 1.013 0,87
Cobertura Geogréfica 560 0,55 83 0,59 643 0,55
Outros 106 0,10 501 3,58 607 0,52
Internacéo 510 0,50 66 0,47 576 0,49
SUS - Sistema Unico de Sautde 85 0,08 6 0,04 91 0,08
TOTAL 102.486 | 100,00 14.010 | 100,00 | 116.496 100,00
PARTICIPACAO PERCENTUAL 87,97 12,03 100,00

Fonte : Banco de Dados da Central de Atendimento-Disque-ANS

1.3 Vinculagbes com o Plano Plurianual - PPA

O Programa Saude Suplementar € um programa de natureza finalistica e
tem como foco implementar a regulamentagcdo e a fiscalizacdo das
operadoras de planos de saude e seus respectivos produtos, visando
assegurar aos beneficiarios os servicos de saude suplementar contratados.

O Programa integra o Plano Plurianual - PPA 2004/2007 e tem suas acles
voltadas a regulamentacdo e fiscalizacdo das operadoras de planos e
seguros privados de assisténcia a saude, em conformidade com a Lei n®
9.656, de 03 de junho de 1998. Inicialmente, foi gerido pelo extinto
Departamento de Saude Suplementar — DESAS, do Ministério da Saude,
tendo suas aclGes executadas pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar
— ANS, desde sua criacdo pela Lei n©® 9.961, de 28 de janeiro de 2000, como
orgao de regulacdo, normatizagdo, controle e fiscalizacdo das atividades que
garantam a assisténcia suplementar a saude.

O desenvolvimento do Programa Saude Suplementar esta, portanto,

intrinseca e indissoluvelmente relacionado a criacdo da ANS, por meio da
Lei 9.961/00.
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Assim, aos esfor¢cos simultdneos de propiciar a estruturagao fisica da ANS,
em seus aspectos patrimoniais, orcamentarios e financeiros, bem como os
de formacao e desenvolvimento do quadro de recursos humanos, se soma
ainda o desafio de implantar e consolidar a acéo finalistica do Programa.

Os pontos determinantes da atuacido da ANS na execuc¢do do Programa de
Saude Suplementar, no periodo, tém sido de fixar regras estaveis, justas e
eficientes para o mercado e construir, democraticamente, com a insercdo
participativa de diferentes setores da sociedade, um sistema de saude
suplementar, onde prevaleca um mercado profissional, constituido de
empresas soélidas e aptas a garantir as condicbes contratadas pela
populacdo segurada.

Para o exercicio 2006, o Programa contou com cinco acfes finalisticas e um
projeto especial, a saber:

- Capacitacdo de Servidores Publicos Federais em Processo de Qualificacdo
e Requalificacao;

- Concessdo de Empréstimos para Liquidacdo de Operadoras de Planos
Privados de Assisténcia a Saude (Lei n® 9.961, de 2000);

- Fiscalizacdo e Monitoramento das Operadoras de Planos de Saude;

- Gestao e Administracdo de Programa;

- Publicidade de Utilidade Publica.

- Implantacéo de Sistema de Cobranca do Ressarcimento ao Sistema Unico
de Saude (Projeto Especial);

1.4 Indicadores do Programa Saude Suplementar

Além das ac¢des finalisticas acima apontadas, a execucao do Programa de
Saude Suplementar teve diversos indicadores de referéncia. A tabela a
seguir menciona os indices de referéncia dos indicadores do Programa
Saude Suplementar que tiveram como base o ano de 2005, o resultado do
realizado em 2006 e a meta definida para 2006.
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2006

2005
Real Meta

Coeficiente de denuncias de segurados
(1/1.000)

Indice de Acompanhamento Econdmico-
Financeiro das Operadoras de Grande 94,0%| 87,0% 100,0%
Porte

indice de Acompanhamento Econdémico-
Financeiro das Operadoras de Médio 97,0%| 88,0% 80,0%
Porte

indice de Acompanhamento Econdémico-
Financeiro das Operadoras de Pequeno [53,0%| 81,0% 55,0%
Porte

Taxa de regularizacdo do registro do
plano de salde

Taxa de Operadoras Fiscalizadas 77,7%| 89,0% 71,0%

Indice de Concesséo de Autorizacédo de
Funcionamento de Operadoras de * 100,0%
Grande Porte

Indice de Concesséo de Autorizacédo de
Funcionamento de Operadoras de Médio * 80,0%
Porte

Indice de Concesséo de Autorizacédo de
Funcionamento de Operadoras de * 55,0%
Pequeno Porte

0,23 0,31 0,31

* 45,0% 60,0%

- O coeficiente de denuncias (segundo os critérios da Central de
Relacionamento) de segurados foi de 0,318/1000 segurados
(14.010/44.027.017), apresentou acréscimo em relacdo ao ano anterior e
parece refletir diretamente a ampliacdo dos canais de atendimento ao
consumidor, principalmente a Central de Atendimento 0800, Disque ANS,
com maiores consultas e esclarecimentos, além de refletir maior satisfacado
do beneficiario. O maior conhecimento dos beneficiarios sobre a ANS e o
setor de Saude Suplementar podem ter contribuido para esse aumento no
numero de denudncias, alcangcando a meta estabelecida.

- A taxa de operadoras fiscalizadas, ou seja, a relagdo entre o numero de
operadoras fiscalizadas e o total de operadoras com registro definitivo na
ANS, atingiu o valor de 89,0%, superando a meta de 71,0% e
representando um significativo aumento em relacdo a 2005 (77,7%). O
indicador passa a considerar a efetividade de varias acfGes de fiscalizacao
reativa e planejada, bem como demandas institucionais e o atendimento ao
beneficiario. Houve um grande aumento, por dois motivos: metas
subestimadas e esforco da area em apresentar maior efetividade em relacédo
ao passivo processual existente, que decresceu significativamente em
relacdo aos anos anteriores (reducéo de 26%).
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*- A Taxa de produtos registrados, que indica a migracdo de registro
provisorio de produtos para registro definitivo de produtos e reflete o
desenvolvimento de ac¢des voltadas a revisdo, adequacéo e aperfeicoamento
da regulamentacdo para registro de planos de saude, sofreu entraves,
diante de novos normativos e aplicativos para a transmissao de arquivos,
que ampliou o prazo e ndo transformou adequadamente as transmissdes
em solicitagbes, em 2005. Em 2006, a area superou bastante esses
entraves, alcancando 45% de regularizacdo dos registros (sendo 38% de
regularizagcdo das operadoras de pequeno porte, 52% para as de médio
porte e 43% para as de grande porte). Se for considerada a regularizacédo
realizada desde dezembro de 2005, a area teria alcancado 46% de registro
para as operadoras de pequeno porte, 60% das de médio porte e 51% das
de grande porte.

*- A Taxa de registro definitivo de operadoras, que indica a implantacdo da
regulamentacdo vigente sobre a concessdao de autorizagdo de
funcionamento das operadoras de planos privados de assisténcia
suplementar a saude, também nao atingiu a meta, ja que a autorizacdo
depende do registro dos produtos, conforme mencionado acima. Em 2006,
esse indicador ndo foi mais utilizado, sendo mensurado em seu lugar o
indicador de registro de operadoras. O registro de operadoras realizado em
2006 alcancou 34% de realizacdo em seu indicador composto, sendo 44%
de registros das operadoras de grande porte, 30% para as de médio porte e
17%, para as de pequeno porte.

- O indice de acompanhamento econémico-financeiro superou a sua meta
global de 80%, alcancando o resultado de 86%. Considerando o porte das
operadoras, as de pequeno e médio porte superaram suas metas; apenas
as operadoras de grande porte chegaram a 87% da meta.

No que concerne ao indicador relativo as dendncias, o acréscimo verificado
em 2006 ¢ reflexo direto da estratégia de ampliacdo progressiva dos canais
de atendimento ao consumidor, com o pleno funcionamento da Central de
Relacionamento, Disque ANS, que propiciou um aumento na quantidade de
denuncias recebidas e também a apuracdo adequada de dendncias,
atividade correlacionada a fiscalizacdo de operadoras, a qual inibe praticas
em desacordo a legislacdo de saude suplementar e, consequentemente, a
reducdo do numero de denuncias recebidas.

Em relacdo a situacéo inicialmente planejada para os indicadores, ha que se
considerar que a regulacdo em saude suplementar se constitui em uma area
de atuacdo governamental nova, cujo marco legal é constituido pelo
conjunto formado pela Lei n® 9.656/98 e suas alteracfes, especialmente a
MP n© 2.177-44, de agosto de 2001, o qual entrou em vigor efetivamente a
partir de janeiro de 1999.

Assim, tendo em vista a falta de estudos técnicos prévios suficientes por
ocasido do desenho inicial do Programa Saude Suplementar, pode-se
considerar que os indicadores apresentaram evolugcéo dentro do esperado. A
ANS tem acumulado conhecimento sobre o setor em sua atuacdo e em
articulagdo com outras instituicoes de pesquisa, buscando sua consolidacéo e
difuséo.
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1.5 Comportamento de Metas e Principais Realizacdes do PPA

Na execucdo do Programa de Saude Suplementar, que tem suas ac¢les
voltadas a regulamentacéao e fiscalizacdo das operadoras de planos privados
de assisténcia a saude, a ANS contou com cinco ag¢des finalisticas. A tabela
abaixo apresenta as respectivas a¢des no ano de 2006, o realizado no
periodo, o programado e o percentual de execucao.

Acodes Finalisticas do Plano Plurianual - PPA 2006

2006

Programado

Executado

%o Execucao

— Capacitacao de
Servidores Publicos
Federais em Processo de
Qualificacéo e
Requalificacéo.

R$ 1.225.000,00

R$ 983.178,49

80,3%

— Regulacéo, Fiscalizacdo
e Monitoramento das
Operadoras de Planos e
Seguros Privados de
assisténcia & Saude;

R$ 55.115.000,00

R$ 54.294.004,00

98,5%

— Concesséo de
Empréstimos para
Liguidacdo de Operadoras
de Planos Privados de
Assisténcia a Saude (Lei
n°® 9.961, de 2000)

R$ 5.000.000,00

R$ 4.002.911,00

80,1%

— Gestdo e Administracdo
de Programa

R$ 41.655.001,00

R$ 39.998.106,00

96,0%

- Publicidade de Utilidade
Publica

R$ 2.005.000,00

R$ 1.039.297,00

51,8%

Acdes do PPA 2006

v' Contribuicdo da Unido, de suas Autarquias e Fundagbes para o
custeio do Regime de Previdéncia dos Servidores Publicos Federais;

v' Assisténcia Médica e Odontolégica aos Servidores, Empregados e
seus Dependentes;

v'  Assisténcia
Empregados;

pré-escolar aos

Dependentes dos

v" Auxilio -Transporte aos Servidores e Empregados;

v' Auxilio-Alimentacdo aos Servidores e Empregados;
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v Gestdo e Administracdo do Programa;

v" Regulacgao, Fiscalizacdo e monitoramento de Operadoras de Planos e
Seguros Privados de Assisténcia a Saude;

v Capacitacdo de Servidores Publicos Federais em Processo de
Qualificacao e Requalificacéo;

v Publicidade de Utilidade Publica.

Contribuicdo da Unidao, de suas Autarquias e FundacbOes para o
custeio do Regime de Previdéncia dos Servidores Publicos Federais:
Pagamento da contribuicAio da Unido para o custeio do regime de
previdéncia dos servidores publicos federais na forma do artigo 8° da lei
10.887/2004. Recursos Programados: R$ 3.947.286,00 Recursos
executados: R$ 3.257.113,44

Percentual de Execucédo: 82,5%

Assisténcia Médica e Odontoldégica aos Servidores, Empregados e
seus Dependentes: Concessdo do beneficio de assisténcia médico-
hospitalar e odontolégica aos servidores e empregados, ativos e inativos,
dependentes e pensionistas. Quantitativo programado: 204. Recursos
Programados: R$ 983.304,00. Quantitativo (média) realizado: 408 Recursos
executados: R$ 695.346,00.

Percentual de conclusdo: 200,0%. Percentual de Execugédo: 70,7%

Assisténcia pré-escolar aos Dependentes dos Servidores e
Empregados: Concessdo de beneficio de assisténcia pré-escolar pago
diretamente no contracheque, a partir de requerimento, para servidores
com filhos em idade pré-escolar. Quantitativo programado: 48. Recursos
programados: R$ 160.200,00. Quantitativo (média) realizado: 76 Recursos
executados: R$ 54.207,68.

Percentual de conclusédo: 158,3%. Percentual de Execucéo: 33,8%

Auxilio -Transporte aos Servidores e Empregados: pagamento de
carater indenizatério, destinado ao custeio parcial das despesas realizadas
com transporte coletivo municipal, intermunicipal ou interestadual, no
deslocamento de sua residéncia para o local de trabalho. Quantitativo: 94
Recursos Programados: R$ 156.000,00. Quantitativo (média) realizado: 110
Recursos executados: R$ 156.000,00.

Percentual de conclusdo: 117,0%. Percentual de Execugédo: 100,0%

Auxilio-Alimentacado aos Servidores e Empregados: concessdo de
carater indenizatério aos servidores para auxilio alimentacdo. Quantitativo:
453 Recursos Programados: R$ 1.233.000,00. Quantitativo (média)
realizado: 482 Recursos executados: R$ 868.722,58.

Percentual de concluséo: 106,4%. Percentual de Execucédo: 70,5%
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ACOES FINALISTICAS PPA 2006

1.5.1 Gestao e Administracdo do Programa:

Tem como objetivo facilitar as trocas de informacdo das operadoras a ANS;
aperfeicoar o sistema de monitoramento e acompanhamento da execucdo
da despesa, para ndo exceder a dotacdo orcamentaria e monitorar as

atividades relacionadas a cobranca e recebimento de tributos (Taxa de
Saude Suplementar e outras taxas), oferecendo maior autonomia a agéncia.

A meta de execucdo orcamentaria apresentava uma programacao de 95% e
a efetividade no recebimento de receita prépria previa execucao de 100%.

Recursos Programados: R$ 41.655.001,00

A execucdo de 96,0% demonstra um bom planejamento para essa acao,
que passou a apresentar percentual em relacdo ao total de recursos, inferior
aos anos anteriores. Em 2006, representou 37% do total de recursos, sendo
que em 2005 ainda perfazia 65% do total.

Para o acompanhamento dessa acéo, foram selecionados alguns indicadores
do Contrato de Gestdo. O alcance das metas sera descrito, a seguir:

a) A execucdo orcamentaria realizada foi de 95,0%, considerando o valor de
R$105.338.886,00, sobre a dotagcdo orcamentaria do ano de 2006 no valor
de R$ 111.480.791,00.

b) Com relacdo ao recebimento de receitas préprias (fontes 0174 e 0250), a
ANS atingiu 132% de alcance — com a arrecadacédo de R$ 68.403.381,33 -
tendo em vista que o previsto era arrecadar R$ 51.727.181,00.

1.5.2 Concessao de Empréstimos para Liquidacdo de Operadoras de
Planos Privados de Assisténcia a Saude (Lei n© 9.961, de 2000)

Essa acdo refere-se ao adiantamento de recursos a Operadoras em regime
especial de intervencdo pela ANS. Os regimes especiais podem ser: Direcdo
Fiscal, Direcdo Técnica e Liquidacdo Extrajudicial. Os recursos sao
adiantados para as operadoras e massas liquidandas quando estas né&o
possuem condi¢cdes econdmico-financeiras para arcar com as despesas do
regime. Ao término dos regimes, o0s recursos adiantados devem ser
devolvidos a ANS, devidamente corrigidos. Para os regimes de Direcédo
Fiscal e Técnica, os recursos adiantados referem-se tdo-somente ao
pagamento dos honorarios e encargos sociais e patronais do diretor
nomeado pela Agéncia para atuagdo na Operadora sob regime. No caso da
Liquidacdo Extrajudicial, os recursos referem-se, além dos honorarios e
encargos sociais e patronais do liquidante nomeado, as despesas proprias
do processo de liquidacdo consideradas imprescindiveis e inadiaveis, como a
conservacdo e protecado dos ativos realizaveis das massas, publicacdo de
editais, remuneracao de assistentes e despesas basicas de funcionamento.

As operadoras receberam recursos da ordem de R$ 2.245.460,86 em 2004
e de R$ 4.006.817,00 em 2005, demonstrando um acréscimo de
aproximadamente 100%, mantendo-se estavel em 2006.

Recursos Programados: R$ 5.000.000,00
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1.5.3 Regulacao, Fiscalizacdo e Monitoramento de Operadoras de
Planos e Seguros Privados de Assisténcia a Saude:

Objetiva a transformacdo de comportamento dos agentes do mercado,
estabelecendo um novo padrdo de conduta, com respeito ao consumidor; a
avaliacdo e o monitoramento da qualidade de atencdo a saude; atualizacédo
cadastral; analise econdmico-financeira das operadoras e regularizacdo das
operadoras com pendéncias ou irregularidades; conclusdo das solicitacOes
de reajuste; regularizacdo do registro dos produtos e autorizagcdo de
funcionamento as operadoras com registros provisorios.

Recursos Programados: R$ 55.115.000,00

Passou a representar 49% do total da dotacdo orcamentaria em 2006,
sendo que nos anos anteriores apresentava percentual inferior (18% em
2005). Em 2006 foi a acdo com maior aporte de recursos, com execucao
exemplar (98,5%) e com maior especificidade em relacdo ao programa de
Saude Suplementar.

Com relacdo as metas, alguns indicadores do Contrato de Gestdo foram
utilizados:

a) Regularizacdo dos registros das operadoras: a meta global era de 75%,
sendo alcancado 34%.

b) Atualizacdo de Cadastro: a previsdo era de obter um percentual
relativamente alto, de acordo com o porte das operadoras (100% para
grande porte, 75% para médio porte e 50% para as de pequeno porte). A
meta global era de 75%, sendo superada com 96% de execucao.

¢) Regularizacdo dos registros de planos de salude: sob a vigéncia da RN n°
85/04 e da IN DIPRO n° 9/2005, apenas uma operadora de grande porte
solicitou adequacdo do registro provisério de seu plano aos novos
normativos e obteve a analise de sua solicitacdo de regularizacdo de
registro de plano de saude concluida.

Em 03/06/2005 houve a publicagdo da RN n° 100 que deu novas
orientacdes e prazo para a regularizacdo dos registros provisorios de planos
e operadoras: 03 de dezembro de 2005. Também houve a publicacdo da IN
DIPRO N° 11 em 07/06/2005 que detalhou alguns pontos da RN 100/05 e
disponibilizou o aplicativo (ARPS) para adequacédo dos registros provisorios.
A meta era de 25%, sendo superada, com o total de 45% de resultado até
dezembro de 2006. A distribui¢cdo por porte ocorreu do seguinte modo: 43%
para grande porte; 52% para médio porte e 38% para pequeno porte.

d) Acompanhamento econbémico-financeiro das operadoras: apresentava
meta da ordem de 80%, variando de acordo com o porte das operadoras. O
indicador composto atingiu 86% de execucdo, sendo 87% para as
operadoras de grande porte, 88% para as de médio porte e 81% para as de
pequeno porte.

e) Qualidade de atencdo a saude: a andlise dos dados assistenciais refere-
se ao envio através do SIP, tanto na qualidade, como na quantidade. A
meta — programada para 80% - nao foi completamente atingida, chegando
a 62% (alcance de 77,5% da meta), ainda que deva aproximar-se da meta
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no proximo periodo, na medida em que receber as informacfes de periodos
anteriores, caracteristica permitida pela ferramenta.

f) Fiscalizacéo realizada: o alcance global foi de 89%b, sendo subdividido em
fiscalizacdo reativa (47%); fiscalizacdo planejada (145%); efetividade no
atendimento ao beneficiario (97%) e fiscalizacdo das demandas
institucionais (118%). As metas foram superadas por dois motivos: a
subestimacdo das acbes de fiscalizacdo planejada e uma maior efetividade
da area, tanto no sentido de dar maior énfase as novas demandas, como de
sanear 0S processos em estoque.

1.5.4. Capacitagdo de Servidores Publicos Federais em Processo de
Qualificacéo e Requalificacao:

Em 2005, a principal acdo de capacitacdo foi o preenchimento dos cargos do
quadro funcional da ANS e capacitagdo dos novos servidores para a
adequada consecucao de suas atribuicdes.

De acordo com informac¢bes obtidas junto a GEDRH, a ANS preencheu
92,58% das 310 vagas disponiveis, ou seja, um total de 287 vagas.

Em 2006, as principais atividades foram relacionadas as acfes de Educacao
Permanente, com 33.308 horas para uma meédia de 575 servidores ao longo
do ano, culminando em 58 Horas Homem Treinamento. Foram realizadas
em sua totalidade as atividades relativas a Elaboracdo e Aprovacdo do PCCS
e a Implantacdo do Sistema de Avaliacdo de Desempenho, sendo que todas
as avaliacOes realizadas foram satisfatorias.

Recursos Programados: R$ 1.225.000,00

~

1.5.5 Publicidade de Utilidade Publica. — refere-se a veiculacdo de
informacdes de interesse do governo, bem como pesquisas de opiniao,
voltadas para a publicidade da utilidade publica. Permite analisar a
efetividade da acdo regulatoéria, pois a difusdo e a compreensdo das regras
pelo setor é essencial, para seu funcionamento. Os resultados séo reflexos
da satisfacdo dos beneficiarios com a qualidade dos servigos prestados
pelas operadoras, bem como a avaliacdo da ANS e de seu arcabouco
regulatério. A dltima pesquisa de opinido foi divulgada em dezembro de
2005 e foi realizada junto aos beneficiarios, prestadores e operadoras, bem
como os gestores de salde e os PROCONSs. A pesquisa de 2006 ainda ndo
foi concluida, tendo previsdo para marco de 2007, sendo esse o motivo da
execucao relativamente baixa para essa acdo, tendo sido consumidos
recursos para a campanha publicitaria.

Recursos Programados: R$ 2.005.000,00
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1.5.6 Implementacédo de acBes de Ressarcimento ao Sistema Unico
de Saude (projeto)

O ressarcimento visa reembolsar o Sistema Unico de Saude (SUS) pelos
servigcos prestados aos beneficiarios de plano de saude. Para dar uma maior
efetividade a acdo é necessario desenvolver um sistema de cobranca
adequado, o que inclui o desenvolvimento de instrumentos normativos
necessarios e um sistema informatizado para cobranca dos servicos
prestados pelo SUS aos beneficidrios de planos privados de saude, bem
como implementacdo de um ambiente Unico para todo fluxo de dados
enviados pelas operadoras de planos e seguros privados de assisténcia
suplementar a saude.

A finalidade desta acdo é aperfeicoar o sistema de ressarcimento dos
servigos prestados pelo Sistema Unico de Saude (SUS) aos beneficiarios de
operadoras de planos de saude e facilitar o fluxo de dados enviados a ANS
pelas referidas operadoras.

O alcance das atividades relativas ao ressarcimento foi de 71%
(representando 87,5% da meta), havendo grande melhora em relacdo a
2005, onde o indicador alcancou somente 8,82% (considerava apenas o
recebimento). Em 2006, foram consideradas as atividades de cobranca e
partilha, além do recebimento, onde ocorrem os principais entraves.
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1.6 Contrato de Gestao Firmado com o Ministério da Saude

A Lei n® 9.961, de criacdo da ANS, determina, em seu artigo n® 14, que sua
administracdo seja regida por Contrato de Gestdo, a ser firmado com o
Ministério da Saude, ap6s aprovacdo do Conselho de Saude Suplementar —
CONSU, devendo o referido contrato estabelecer os parametros para sua
administragdo interna, bem como os indicadores que permitam avaliar,
objetivamente, a sua atuacdo administrativa e o seu desempenho, assim
como também o de seu administradores.

Por suas caracteristicas especificas, o Contrato de Gestdo da ANS é muito
mais abrangente que o Programa Saude Suplementar, desenvolvido no
ambito do Programa Plurianual e, portanto, diferentemente da maioria dos
demais orgéos federais, um mecanismo mais eficaz do acompanhamento de
sua gestéao.

A Agéncia celebrou, desde sua criacdo, quatro Contratos de Gestdo com o
Ministério da Saude, a saber: Contrato de Gestdo 2000/2001, Contrato de
Gestao 2002/2004, Contrato de Gestdao de 2005 e o Contrato de Gestao de
2006.

O Contrato de Gestdao 2000/2001 caracterizou-se pela diversidade e
complexidade de suas Acbes Prioritdrias e pela pluralidade de suas
respectivas metas. A ANS recebeu a certificagdo de cumprimento
satisfatdrio de seu primeiro Contrato de Gestdo executando um percentual
médio de 90% das metas pactuadas.

O Contrato de Gestao 2002/2004, com periodo de vigéncia de 01/01/2002 a
31/12/2004 foi firmado entre o Ministério da Saude e a Agéncia Nacional de
Saude Suplementar, em 10/04/2002 e aprovado pelo Conselho de Saude
Suplementar — CONSU, conforme a Resolugdo n® 2, de 2 de abril de 2002.

Desde 2005, os contratos tém sido anuais, sem termos aditivos. O Contrato
de Gestdo de 2005 permitiu formular novos indicadores em 2006, baseados
nos entraves detectados no ano anterior, no que se refere aos processos
envolvidos. Foi também possivel modificar a estrutura por areas para
componentes, denominados Eixos Direcionais e Indices Gerais. A atribuicdo
seletiva de pesos aos diversos componentes também foi realizada, com a
experiéncia adquirida nos udltimos anos.

O Contrato de Gestdo 2006 teve por objeto a pactuacdo de resultados com
a finalidade de permitir a avaliacdo objetiva do desempenho da ANS,
mediante o estabelecimento de diretrizes estratégicas (Qualificacdo da
Saude Suplementar; Desenvolvimento Institucional; Sustentabilidade do
Mercado e Articulacdo Institucional), indices Gerais e indicadores, de acordo
com as diretorias. Para o cumprimento do Contrato de Gestdo, foi
estabelecida a meta de 0,8000 para a Medida Resumo do Contrato de
Gestdo, que é resultante das pondera¢des dos indicadores, indices e eixos,
em formato de arvore.
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1.6.1 Diretrizes Estratégicas para a Gestdao da ANS

As diretrizes estratégicas no Contrato de Gestdo 2006 foram compostas por
Eixos Direcionais e Indices Gerais.

1. A Qualificacdo da Saude Suplementar:

Regulacdo da atencdo a saude com eficiéncia e responsabilidade
garantindo atencdo de qualidade aos beneficiarios, com enfoque

relacionado a promocdo da saude e a prevencao de doencas, bem
como as linhas do cuidado.

Qualidade da Atencdo a Saude;
Monitoramento da Acéo Institucional.

2. Desenvolvimento Institucional:

v
v
v

Aperfeicoamento do Desenvolvimento Institucional, com crescente
capacitacdo de seus Recursos Humanos, valorizacdo e difusdo da
producdo do conhecimento, com autonomia administrativa e
financeira, bem como utilizacdo da informacéo para decisao.

Gestao de Recursos;
Gestéao da Informacéo;
Gestao do Conhecimento.

3. Sustentabilidade do Mercado:

Consolidacdo da Sustentabilidade do Mercado, a partir do
enquadramento do setor de saude suplementar com a definicdo de
responsabilidades, estabelecimento de regras financeiras e de

atencdo a saude e com o incentivo a concorréncia e o combate a
deslealdade no mercado.

Monitoramento de Operadoras e Produtos;
Fiscalizacéo.

4. Articulacao Institucional:

NN

ANS —

Aprimoramento da Articulacdo Institucional, visando a capacidade de
a ANS estabelecer agenda comum ao MS; a redistribuicdo de recursos
pelo uso indevido do SUS, quando as atividades constam do contrato
do beneficiario; a avaliacado continua sobre o desempenho da agéncia
em regular o mercado e contribuir para o desenvolvimento do setor
salde, a partir das percepcdes dos diversos atores do Setor de Saude
Suplementar.

Articulacdo com o SUS;
Percepcao da Qualidade da Acéo Institucional.
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1.7 O Contrato de Gestao 2006

A proposta do Contrato de Gestdo 2006 foi elaborada visando proporcionar
uma visdo mais abrangente da ANS, englobando os principais processos e
projetos institucionais da gestdo atual. Este contou com a participacdo das
diversas diretorias tendo como foco a discussdo da construcdo dos
indicadores e metas, permitindo mensurar a eficiéncia dos processos e 0
resultado eficaz das areas.

O estudo dos indicadores e metas do contrato anterior possibilitou que
fossem realizadas mudancas na estrutura dos indicadores que continuaram
a compor o contrato e na ponderagcdo das metas. Além disso, foram
adicionados novos indicadores e conseguentemente metas para esses
indicadores.

A estrutura do Contrato de Gestdo 2006 (Quadro 1) foi desenhada como
uma “arvore de indicadores”, onde ha Eixos Direcionais, Indices Gerais,
Indicadores e Indicadores Componentes, cada componente com uma
ponderacao atribuida de acordo com sua relevancia no interior do
componente seguinte.

Finalmente, o Contrato de Gestdo 2006 foi desenvolvido de forma a
abranger todas as areas da ANS, dando uma visdo mais completa da
Agéncia. Logo este novo contrato expressa mais nitidamente o desempenho
da instituicao.

A avaliacdo mensal de 2006 da execucdo dos indicadores (Quadro II)
aponta para um resultado positivo. A medida resumo alcancou o valor de
0,8755 — superando a meta de 0,8000.

No ambito interno, o acompanhamento dos indicadores de desempenho do
Contrato de Gestao 2006 da ANS compreende a coleta de um conjunto de
informacdes  especificas, que sdo analisadas, consolidadas e,
posteriormente, incorporadas ao Banco de Dados dos Indicadores de
Desempenho do Contrato de Gestdo. A atualizacdo das informacfes
formaliza-se a partir do preenchimento mensal de formularios especificos
padronizados. O processo de acompanhamento gera, periodicamente,
Relatérios de Execucdo dos Indicadores de Desempenho, sendo quatro
relatérios parciais e um relatorio final.

Os relatérios de execucdo devem ser submetidos a uma comissao
interministerial responsavel pelo acompanhamento e avaliacdo do Contrato
de Gestdo 2006 da ANS, a Comissdo de Acompanhamento e Avaliacdo do
Desempenho da ANS, designada pela Portaria n® 2007, de 30 de outubro de
2002, do Gabinete do Ministro da Saude, publicada no DOU n° 212, de 31
de outubro de 2002.

No ambito externo (finalidade de subsidiar o Ministério da Saude, com a
participacdo da ANS, MS e MPOG), o acompanhamento e a avaliagdo dos
indicadores de desempenho do Contrato de Gestdo 2006 da ANS devem ser
baseados em metodologia, parametros e procedimentos estabelecidos na
Sistemética de Acompanhamento e Avaliacdo do Desempenho da ANS,
aprovada no Anexo da Portaria conjunta n° 6, de 23 de outubro de 2002 e
publicada no DOU n° 208, de 25 de outubro de 2002.
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S&o apresentados nas préximas paginas dois quadros, sendo que o Quadro
I, na préxima pagina, retrata os indicadores de desempenho do Contrato de
Gestdo 2006 e suas respectivas metas e, a seguir, o Quadro Il trata da
evolucdo da execucdo dos indicadores de desempenho do Contrato de
Gestao 2006.

Com relacdo aos resultados, pode-se observar que 20 dos 28 indicadores
(71,4%) alcangaram ou superaram as suas metas (em verde, no Quadro
I1). Os demais indicadores apresentaram duas situacOes distintas: quatro
(4) indicadores (14,3%) nao alcancaram completamente a meta, mas
atingiram alcance superior a 70% da meta e os demais — quatro indicadores
(14,3%) - apresentaram execucéao inferior a 50% da meta.

No primeiro grupo (em laranja, no Quaro |Il), estdo 0s seguintes
indicadores: efetividade no processamento e divulgacdo da segunda e
terceira fase de indicadores das operadoras (70% da meta), pelo fato de a
terceira fase ser programada para o ano de 2007; o acompanhamento da
atencdo a saude no ambito da Saude Suplementar (77,5% da meta), por
questdes relativas a variabilidade no periodo de envio dos dados a ANS; a
efetividade no ressarcimento (87,5% da meta) por problemas relativos ao
recebimento; a efetividade de execucdo de agendas de integracdo com o
SUS (74,4% da meta), pelo fato de terem sido realizadas em conjunto com
as oficinas de operadoras, para integrar o trabalho das diretorias.

No segundo grupo (em vermelho, no Quadro Il), estdo o0s seguintes
indicadores: a realizacdo de pesquisa prioritaria (0%) onde foram realizadas
as negociacObes e o0s acordos (totalizando 13) com os Centros
Colaboradores, mas sem apresentar ainda resultados da pesquisa a partir
da coleta de dados; néo foi possivel mensurar a efetividade na adesdao ao
TISS (0%), pois houve a necessidade de adiar para 2007 os prazos para as
operadoras e o0s prestadores para as diferentes etapas do processo de
adesdo; nao foi medido o indicador fortalecimento da imagem da ANS
(0%), pelo fato de a pesquisa de opinido junto aos beneficiarios estar com
seus resultados previstos para o primeiro semestre de 2007; a efetividade
no registro de operadoras (45,3% da meta), pelo fato de que a meta
estabelecida foi alta para os processos de trabalho envolvidos.

No balanco final, 85,7% (indicadores em verde e em laranja, no Quadro I1)
dos indicadores apresentaram resultados satisfatorios, sendo que a medida
resumo, que mensura a intensidade e a velocidade resultantes da producéo
das diversas areas da ANS agrupadas em indices gerais e eixos direcionais,
alcancou 0,8755.

O Contrato de Gestdo de 2006 possibilitou um aprofundamento das acbes
das diversas areas, no sentido de aumentar a articulacdo entre as
diretorias, a partir do intercambio de acOes para alcancar as diretrizes
almejadas e os resultados dos indicadores. A nova estrutura permitiu
construir um painel de controle, para o monitoramento conjunto das areas,
articulados de acordo com medidas mais agregadas, permitindo uma
visualizac&o do ponto de vista macro e microinstitucional.
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CONTRATO DE GESTAO 2006
QUADRO I - INDICADORES DE DESEMPENHO, FORMA DE APURACAO
E METAS ANUAIS PARA 2006

Eixo Direcional Indice Geral Indicador Componente/ Meta 2006
Férmula de Calculo
Qualidade da Efetividade no processamento e divulgagéo
Qualificacdo da Atencgdo a Saude |da 2* e 3* fase de indicadores das
Saude (50%0) operadoras Resultados
Suplementar divulgados
(20%) Monitoramento da | Efetividade no processamento e divulgacao
Acdo Institucional | dos indicadores da avaliacao institucional
(50%)
Desenvolvimento Desenvolvimento RH - Educacéo 30 horas-
Institucional Permanente homem-
(35%) treinamento
Elaboracao e Aprovacéo do PCCS Plano
Aprovado
Implantacdo do Sistema de Avaliacao
de Desempenho
100 x (nimero de servidores 100%
avaliados/total de servidores)
100 x (total de avalia¢gbes 60%
satisfatorias/total de servidores)
Gestio de Efetivi?ade na ext?c.ugéo orcamentaria
RECUrsos Execucéo or(;arpentarla do ano
corrente/dotacdo orcamentaria do ano 95%
(50%0)
corrente
Efetividade de Recebimento de Receita
Prépria
Recebimento realizado das receitas por
P 100%
fonte de recursos proprios/Orgcamento das
receitas proprias do ano corrente
Desenvolvimento e implantagéo do
Sistema de acompanhamento e
melhoria de processos de trabalho 25%
Atividades de desenvolvimento,
implantacdo e execucgdo
Implantacédo da Politica de seguranga da Politica
~ informacéo implantada
Gestao d? Elaboracao do Plano diretor Plano diretor
Informacéao . ~ P
(30%) |nformat;:':lo/ln_formatlca~ elaborado
Elaboracéo e implantacdo do DW/ANS DW elaborado
e implantado
Realizacdo de pesquisa prioritaria
(contratacao e realizagcdo de projetos
e pesquisas)
Gestéo do Numero de pesquisas em desenvolvimento 80%
Conhecimento no periodo/numero de acordos celebrados.
(20%0) Numero de pesquisas concluidas no
periodo/nimero de acordos celebrados.
80%
Efetivacdo dos meios de difusédo
(livros, revistas, Boletim Informativo)
Quantidade de periddicos publicados/total 80% (15

programado para o periodo.

publicacdes)
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Realizacdo e participacao de eventos
técnico-cientificos no ambito da SS
Total de eventos realizados/total de
eventos programados ou total de
servidores participantes/total de servidores

80% (25
eventos)

Sustentabilidade
do Mercado
(35%)

Monitoramento de
operadoras e
produtos
(50%0)

Regularizacado do registro de produtos
Total de produtos com a solicitacdo de
andlises concluidas no periodo/total de
produtos com registros provisoérios + total
de produtos novos no periodo

25%

Acompanhamento da atencao a saude
no ambito da SS

Total de operadoras ativas que enviaram o
SIP e que tiveram seus relatérios
analisados pela GGTAP no periodo/ nimero
de operadoras ativas que enviaram o SIP
no periodo

80%

Efetividade do reajuste de contra-
prestacao pecuniaria

Quantidade de solicitacbes
concluidas/quantidade de solicitacGes
recebidas.

75%

Efetividade da atualizacédo cadastral
(operadoras)

Numero de operadoras com cadastro
atualizado/numero de operadoras com
registro concedido

75%

Efetividade do acompanhamento
econdmico-financeiro

Operadoras acompanhadas/operadoras
ativas - autogestéo patrocinadas

80%

Efetividade de registro de Operadoras
Numero de registros definitivos/total de
solicitagbes de registros definitivos pelas
operadoras

75%

Efetividade na adesdo ao TISS
Total de operadoras de grande porte que
implantaram o TISS/total das operadoras
de grande porte

30%

Fiscalizacao
(50%)

Fiscalizacdo Reativa (Denuncias do
Disk, e-mail, cartas e fax)

Quantidade demandas com  decisao
publicada no periodo/quantidade dessas
demandas em tramite no Udltimo dia antes
do periodo

Quantidade de demandas com decisao
publicada no periodo /quantidade dessas
demandas recebidas no tramite do periodo

40%

Efetividade no atendimento ao
beneficiario (Central de
Relacionamento)

Ndmero de reclamacgdes e dendncias
apuradas e saneadas diretamente pela
Central de Relacionamento/total de
demandas encaminhadas a Central de
Relacionamento

75%

Fiscalizacdo das demandas
Institucionais (Justica, Procon e SUS)
Quantidade de demandas
solucionadas/total de demandas recebidas

75%

ANS — Relatoério de Gestao 2006

22




Fiscalizagdo Planejada de Operadoras
Total de fiscalizagdo realizada/total de
fiscalizagcdo programada

Representacao/TCAC
Fiscalizacdo das Operadoras

90%

Articulacado
Institucional
(10%)

Articulacdo com o
SuUs
(70%0)

Efetividade no Ressarcimento
Cobranca: Numero de AlHs
cobradas/Nimero de AlHs identificadas,
excluidas as impugnadas e as que ainda
estao sob analise
Recebimento: NUmero de AlHs
recebidas/Numero de AlHs identificadas,
excluidas as impugnadas e as que ainda
estdo sob analise
Partilha: Recursos partilhados no
periodo/Valor total recebido

80%

Efetividade de execucao de agendas
de integracdo SUS/ANS

Numero de encontros de integragdo com
SUS realizados/numero de encontros
programados

90%

Percepcéo da
qualidade da acao
institucional
(30%)

- Fortalecimento da imagem da ANS
(pesquisa anual)

Incrementos percentuais (em relacdo a
pesquisa de 2005), para beneficiarios,
operadoras e prestadores.

10%
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QUADRO 11 - EXECUCAO MENSAL ACUMULADA DOS INDICADORES DE DESEMPENHO DO CONTRATO DE GESTAO

2006

INDICADOR DE REALIZADO EM 2006 META* [ oxe
DESEMPENHO JAN | FEV | MAR | ABR | MAI | JUN | JUL | AGO | SET | OUT NOV DEZ 2006
Efetividade no
processamento e
divulgacdo da 2* e 3*| 0,00 | 0,00 | 0,15 | 0,35 | 0,45 | 0,50 | 0,55 | 0,60 | 0,70 | 0,70 0,70 0,70 1,00 0,70
fase de indicadores das
operadoras
Efetividade no
processamento e
divulgaggo dos| 0,00 | 0,00 | 0,20 | 0,20 | 0,20 | 0,50 | 0,70 | 0,70 | 0,70 | 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00
indicadores da avaliacao
institucional r

Eixo Qualificacdo da | 44 | 900 | 0,18 | 0,28 | 0,33 | 0,50 | 0,63 | 0,65 | 0,70 | 0,85 | 0,85 0,85 - 0,85
Saude Suplementar
Desenvolvimento RH —| 4 | 400 | 0,04 | 0,00 | 0,00 | 0,57 | 0,00 | 0,00 | 1,49 | 0,00 0,00 0,42 1,00 1,93
Educagdo Permanente
Elaboracdo e Aprovacao
do PCCS 0,00 | 0,00 | 0,45 | 0,45 | 0,50 | 0,65 | 0,65 | 0,65 | 065 | 0,65 0,65 1,00 1,00 1,00
Implantacdo do Sistema | 5, | g6 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 1,00 0,80 1,00
de Avaliagéo de
Desempenho
Efetividade na execucdo | o o3 | 507 | 0,14 | 020 | 0,29 | 035 | 0,42 | 048 | 056 | 062 0,69 0,92 0,95 0,95
orcamentaria
Efetividade de
Recebimento de Receita| 0,02 | 0,03 | 0,28 | 0,32 | 0,36 | 0,60 | 0,64 | 0,66 | 0,90 | 0,93 0,96 1,32 1,00 1,32

Prépria
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Desenvolvimento e
implantacdo do Sistema

1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 0,72 | 0,72 | 0,71 | 0,71 0,71 0,71 0,25 0,86

de acompanhamento e
melhoria de processos
de trabalho
Gestéo de Recursos | 0,16 | 0,17 | 0,29 | 0,30 | 0,33 | 0,52 | 0,38 | 0,40 | 0,76 | 0,48 | 0,50 0,89 - 1,22
Implantacédo da Politica

de seguranca da 0,08 | 0,17 | 0,25 | 0,33 | 0,42 | 050 | 0,58 | 0,66 | 0,75 | 0,83 0,92 1,00 1,00 1,00

informacéao
Elaboracdo do Plano
diretor de informagdo e| 0,08 | 0,17 | 0,25 | 0,33 | 0,42 | 0,50 | 0,58 | 0,66 | 0,75 | 0,83 0,92 1,00 1,00 1,00
informatica
Elaboracao e
implantaeio do DW/ANS | %:08 | 0.7 | 025 | 033 | 042 | 050 | 058 | 066 | 075 | 0,83 0,92 1,00 1,00 1,00
Gestao 92l 0,08 | 0,17 | 0,25 | 0,33 | 0,42 | 0,50 | 0,58 | 0,66 | 0,75 | 0,83 | 0,92 1,00 - 1,00
Informacéao
Realizagdo de pesquisa| o 5, | 500 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,80 0,00
prlorltarla
Eif]?l}é‘;?ao dos meios de | oy | 0,00 | 0,33 | 047 | 060 | 0,87 | 1,20 | 1,40 | 1,53 | 1,53 1,53 2,87 0,80 2,87
Realizacao e
participagdo de eventos | o o, | 508 | 044 | 056 | 1,00 | 1,28 | 1,36 | 1,48 | 1,52 | 1,68 1,84 1,96 0,80 1,96
técnico-cientificos no
ambito da SS
Gestdo 401 5,00 | 0,01 | 0,15 | 0,20 | 0,30 | 0,41 | 0,50 | 0,57 | 0,61 | 0,84 | 086 1,21 - 1,01
Conhecimento
Eixo
Desenvolvimento 0,10 | 0,14 | 0,25 | 0,29 | 0,35 | 0,49 | 0,46 | 0,51 | 0,73 | 0,61 | 0,66 0,94 - 1,11
Institucional
Regularizagao d0| 514 | 017 | 020 | 022 | 024 | 028 | 031 | 036 | 038 | 0,41 0,44 0,45 0,25 0,45

registro de produtos
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Acompanhamento da

atencdo a sadde no| 0,00 | 0,00 | 0,65 | 0,00 | 0,00 | 0,62 | 0,00 | 0,00 | 0,62 | 0,00 0,00 0,62 0,80 0,62
ambito da SS

Efetividade do reajuste

de contra-prestagéo | 0,79 1,09 0,93 0,58 0,84 0,90 1,18 4,12 2,54 0,69 0,26 0,47 0,75 1,00
pecuniaria

Efetividade da

atualizagdo — cadastral| 25 | 575 | 072 | 0,96 | 0,96 | 0,96 | 0,96 | 0,96 | 0,96 | 0,96 0,96 0,96 0,75 0,96
(operadoras)

Efetividade do

acompanhamento 0,80 | 0,80 | 0,80 | 0,86 | 0,86 | 0,86 | 0,84 | 0,84 | 084 | 0,85 0,86 0,86 0,80 0,86
econdmico-financeiro

Efetividade de registro | o5 | 506 | 0,08 | 0,090 | 0,12 | 0,19 | 0,21 | 023 | 0,24 | 0,28 0,32 0,34 0,75 0,34
de Operadoras

Ege;':’s'dsade na adesdo| 45 | 000 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,30 0,00
Monitoramento de

Operadoras e| 0,39 | 0,44 | 0,53 | 0,42 | 0,47 | 0,59 | 0,54 | 1,02 | 0,87 | 0,49 | 0,43 0,57 - 0,65
Produtos

Fiscalizagdo Reativa 0,05 | 0,09 | 0,09 | 027 | 0,25 | 0,32 | 0,41 | 0,48 | 062 | 0,57 0,69 0,52 0,40 0,47
Efetividade no

atendimento ao| 0,97 | 0,97 | 097 | 0,98 | 0,98 | 097 | 0,97 | 0,97 | 098 | 0,96 0,98 0,97 0,75 0,97
beneficiario

Fiscalizagdo ~das| 55 | 55 | 050 | 0,79 | 0,61 | 0,72 | 0,88 | 0,74 | 0,67 | 0,95 0,92 0,86 0,75 1,18
demandas Institucionais

Fiscalizacdo Planejada

de Operadoras 0,09 | 0,18 | 0,27 | 0,29 | 0,31 | 0,33 | 0,41 | 0,51 | 064 | 0,94 1,30 1,45 0,90 1,45
Fiscalizacdo 0,21 | 0,25 | 0,27 | 0,40 | 0,38 | 0,43 | 0,51 | 0,56 | 0,66 | 0,76 | 0,92 0,87 - 0,89
Eixo Sustentabilidade | o 35 | 535 | 040 | 0,41 | 042 | 051 | 053 | 0,79 | 077 | 062 | 068 | 072 - 0,77
do Mercado

Efetividade "% 0,00 | 0,00 | 1,20 | 063 | 0,57 | 0,39 | 0,66 | 0,67 | 0,54 | 0,83 0,82 3,98 0,80 0,71
Ressarcimento

Efetividade de execucao

de agendas de| 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,67 0,67 0,67 0,90 0,67
integracdo SUS/ANS

Articulagdo  com  ©| 55 | 0,00 | 0,77 | 0,44 | 0,40 | 0,28 | 0,46 | 0,47 | 0,38 | 0,78 | 0,78 2,99 - 0,70

SUsS
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Fortalecimento da

' 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00 1,00 0,00
imagem da ANS

Percepcéao da

Qualidade da Acdo| 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 - 0,00
Institucional

Bixo — Articulacdo| o4 | 900 | 0,54 | 0,31 | 0,28 | 0,19 | 0,32 | 0,33 | 0,26 | 0,55 | 0,54 2,09 - 0,49
Institucional

Medida Resumo do| ., ,45 101705 | 0,3162 | 0,3294 | 0,3640 | 0,4702 | 0,5039 | 0,6189 | 0,6891 | 0,6572 | 0,6904 | 09612 0,8000 0,8755

Contrato de Gestao

* As metas ndo se aplicam aos indices gerais e eixos direcionais; apenas os indicadores e a Medida Resumo apresentam metas pactuadas.

**Em laranja, indicadores que alcancaram 70% ou mais de alcance da meta
**Em vermelho, indicadores que alcancaram menos de 50% de alcance da meta
**Em verde, indicadores que alcangaram ou superaram a meta.
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2. GESTAO ORCAMENTARIA - Metas Fisicas

A Geréncia de Financas possui a incumbéncia de promover a gestdo orcamentaria e
financeira da ANS operacionalizando a integracdo dos sistemas de Orcamento, de
Execucéao Financeira, de Arrecadacdo e de Contabilidade.

O destaque das atividades desenvolvidas pela GEFIN em 2006 foi a recuperacdo de
receitas de exercicios anteriores através de esfor¢co concentrado na identificagdo de
débitos e a correspondente emissao de aproximadamente 4.000 (quatro mil)
notificagdes, gerando o ingresso de aproximadamente 1,7 milhdes de Reais aos
cofres do Tesouro Nacional.

Também merece destaque a efetiva arrecadacdo de receitas previstas em valores
superiores aos constantes do orcamento, em decorréncia do aprimoramento dos
sistemas de controle e monitoramento de cobranca em operacionalizacdo pela GEFIN,
bem como a execucdo dos recursos orcamentarios que ficou em torno de 94%
(noventa e quatro por cento).

2.1 Detalhamento Orgcamentario.

A Lei n® 11.306 de 16 de maio de 2006 (Lei Orcamentéaria Anual-LOA), consignou a
ANS R$ 114.799.652 milhdes. Sendo que o mesmo foi contingenciado para
R$111.480.791,00 no decorrer do exercicio. Desse valor, foi descentralizado
R$1.272.382,09 a saber: R$242.773,05 para pagamento de pessoal cedido,
R$819.824,04 para despesas correntes, R$209.785,00 para investimentos. O Saldo
remanescente foi de R$110.208.408,91, tendo sido executado R$105.338.886,47,

Dotacéo Despesa Execucdio
Fonte Recursos Autorizada| Realizada (B/A)
A) B)

0100 - Recursos do Tesouro 6.830.000, 4.947.057| 72,43%
0151 - Contribuicdo Social -Tesouro 48.253.398| 45.992.407| 95,31%
0153 - Contribuicao Seguridade -Tesouro 1.000 0 0%
0174 - Taxa de Poder de Policia 51.037.474] 49.040.615 96,09%
0250 - Recursos Financeiros - Proprios 689.707 689.596] 99,98%
0280 - Rendimentos aplicacéo 4.669.212] 4.669.212 100,00%
\ Total 111.480.791{105.338.886] 94,49%

2.2 Execucgdo Orcamentaria e Financeira — Por Categoria Econémica.

A ANS executou 94,49% do orcamento aprovado, conforme demonstrativo abaixo:
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Comparativo de Execucao da Despesa por Grupo de Despesa
Dotacao Orcamento ~
Grupo de Despesal Autorizada (A) Executado Execucao (B 7/ A)
Pessoal 38.795.287 36.647.491 94,46%
Custeio 63.654.204 60.867.345 95,62%
Capital 4.031.300 3.821.140 94,79%
Inversodes 5.000.000 4.002.911 80,06%
Total 111.480,.791 105.338.886 94,49%

Execucdo Orcamentéria e Financeira

70.0001
60.000
50.000
40.000+
30.0001
20.000
10.000

Dotacéo Autorizada (A) Despesa Realizada (B)

OPessoal ECusteio OCapital OInversdes

Os percentuais de execucdo do orcamento aprovado em 2006 situaram-se acima da
marca de 94%, considerada excelente para os padrbes de controle vigentes, sendo a
menor performance verificada dentre as Inversdes financeiras com 80,06%.

Arrecadacao das Receitas Préprias da ANS
Para o exercicio de 2006 a receita propria estimada com arrecadagdo da Taxa de

Saude Suplementar foi de R$ 51.037.474, tendo sido efetivamente arrecadada a
conta Unica da Unido a importancia de R$ 66.834.927.
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Conforme abaixo se demonstra por cddigo de receita da Fonte 0174:

CODIGO VALOR ARRECADADO
10106 564.427,62
10107 2.614,12
10108 19.771,88
10301 610.844,10
10500 50.759.623,03
10510 3.167.500,00
10511 848.100,00
10520 280.000,00
10521 370.500,00
10530 458.000,00
10580 2.476.010,07
10582 250.924,99
10584 7.026.611,50

O Quadro anterior evidencia que a Agéncia Nacional de Saude Suplementar além de
cumprir integralmente com a meta de realizacdo das receitas estimadas,
proporcionou o ingresso de recursos financeiros ndo previstos aos cofres da Unidao em
decorréncia do esfor¢co concentrado na cobranca de seus débitos junto as operadoras
de planos privados de assisténcia a saude. Vale ressaltar também o esfor¢co do corpo
juridico da Procuradoria Federal que integra a ANS, pela obtencdo da reversado dos
depositos judiciais que se avolumaram desde a edicdo da lei reguladora e imperativa
da Taxa de Saude Suplementar por operadoras que questionavam a
constitucionalidade da mesma.

As receitas proprias da ANS compdem-se de recursos arrecadados da Taxa de Saude
Suplementar e dos rendimentos da aplicacdo desses recursos na conta uUnica do
Tesouro Nacional, cuja performance de realizacdo esta demonstrada no quadro a
seguir:

Comparativo da Receita Prevista X Receita Arrecadada
Previsdo Receita Receita Execucao

Fonte Recursos Realizada ¢

(A) (B) (B/A)
0174 - Poder de Policia - Préprios 51.037.474| 59.788.544 117,15%
0250 - Recursos Financeiros - Proprios 689.707 8.614.837 1249,05%
0280 - Recursos Proprios - Aplicacédo 4.669.212. 3.670.604 78,61%
Total 56.396.393 72.073.985 127,79%
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3. GESTAO FINANCEIRA

Com relagao as receitas proprias da agéncia, foram implementados alguns normativos
que estabeleceram e/ou aperfeicoaram critérios para arrecadacao, bem como para a
constituicdo dos créditos tributarios e ndo tributarios.

Esses normativos estdo abaixo especificados:

RN N°© 109, de 24/08/2005.

> Dispde sobre a remuneracado de profissionais designados para exercer o encargo de
diretor-fiscal, de diretor-técnico e de liquidante, a acumulacao simultdnea dessas
funcbes, o adiantamento de recursos financeiros para atender despesas com a
execucao dos regimes especiais, inclusive liquidacdo extrajudicial e judicial, e o
ressarcimento da ANS pelas referidas despesas.

RN N°© 123, de 23/01/2006.

» Dispde sobre a dispensa de constituicido e exigéncia, cobranca administrativa e
cobranca judicial dos créditos da ANS de valores irrisorios cuja cobranca néo
justifique o custo respectivo.

AcOes de cobranca

Além das atividades técnicas, a Geréncia de Finangas continuou implementando agdes
de cobranca, através do envio de oficios as operadoras inadimplentes, malas diretas
com informagOes relevantes via e-mail, reunides com operadoras e outras.
Paralelamente, vem mantendo relacdes operacionais com as demais areas da ANS,
envolvidas direta ou indiretamente no processo da arrecadacéo, para fins de troca de
informagdes e padronizagdbes no tratamento das informagdes recebidas das
Operadoras. Cabe ressaltar que no ano de 2006 foram emitidas aproximadamente
4000 notificagoes.

NOTIFICACOES EXPEDIDAS

ANo 2005 | 2006
Qtd. 114 138
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Ano/Base 2000 2001 2002

Emissao em

5005/2006 aprox. 4000
Evolucado da Arrecadacéao
Regime de Caixa Valores em Milhdes
2000 R$ 39,8 R$ 4,3 R$ 44,1
2001 R$ 40,9 R$ 2,3 R$ 43,2
2002 R$ 49,1 R$ 2,6 R$ 51,7
2003 R$ 41,2 R$ 3,3 R$ 44,5
2004 R$ 57,6 R$ 3,7 R$ 61,3
2005 R$ 54,1 13,4** R$ 67,5
2006 R$ 55,9 R$ 11,1 R$ 67,0
Total R$ 338,6 R$ 40,7 R$ 379,3

* Outras Receitas: Parcelamento de Taxa e multas,
Taxas por atos.

** Incremento significativo em funcédo da Taxa de
Registro Produto ( ARPS - RN 10072005 )

Fonte: SIAFI -Dezembro/2006
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BETSS
B OUTRAS RECEITAS
BETOTAL

2001

2002

2003

2004

RECUPERAGAO DE RECEITAS EM 2006

2005

2006

Exercicio Valor*
2000 R$ 189
2001 R$ 179
2002 R$ 275
2003 R$ 229
2004 R$ 232
2005 R$ 597
Total R$1.701

* R$ mil

= COMPOSICAO DA DIVIDA ATIVA REGISTRADA NO SIAFI - valores em

R$milhdes

Unidade
Gestora

Valor em
31/12/2004

Valor em
31/12/2005

Registrado no
Exercicio até
31/12/2006

ANS — Relatério de Gestao 2006

33




ANS R$ 5.1 R$ 6.8 R$ 13.1
GGSUS R$ 1.0 R$ 2.3 R$ 12.3
TOTAL R$ 6.1 R$ 9.10 R$ 25.4

= EVOLUCAO DA DIVIDA ATIVA

30+

25+

2004

2005
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2006

R$ milhoes
EANS
B SuUSs
B TOTAL
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4. GESTAO PATRIMONIAL

As unidades regionais do Distrito Federal e de Sdo Paulo foram transformadas em
unidades gestoras, ficando para 2007 a descentralizacdo dos demais Nucleos
Regionais, onde este processo seja economicamente viavel, visando atender as
demandas com maior eficiéncia e reducao de custos.

Foram realizadas compras de estacfes de trabalho, servidores e switches para
atender a demanda existente e possibilitar o processo de redimensionamento da rede

local.

= RESULTADOS ALCANCADOS EM 2006 PELA COORDENADORIA DE
LOGISTICA E SERVICOS.

1.

o ok

7.
8.
9

Incorporacdo dos bens do PNUD e UNESCO - Todos os bens adquiridos
através da UNESCO e PNUD foram incorporados ao patrimdnio da
ANS;Término das reformas civis do Edificio IHGB e Unisys;Ocupacdo do 3°
andar do Edificio Unisys pelo CEDOC;

Reforma do 7° andar Ed. Bar&o de Maua (CLS, Protocolo, GECOL e GGACI);
Transferéncia do acervo da biblioteca da PROGE para o CEDOC;

Reformulacdo do REMAT (Requisicdo de Materiais), incluindo no sistema
campos para orientar o almoxarifado e patriménio a identificar a necessidade
do pedido;

Descentralizagdo do Patriménio nos demais NURAF’s (fase de concluséao);
Redistribuicdo da gestdo dos contratos;

Readequacdo dos contratos de reprografia, copeiragem, telefonia celular e
locacdo de veiculos;

10. Implantacdo do sistema de pedidos de servicos de infra-estrutura SCOL

(Sistema de Controle de Logistica);

11. Implantacgéo das IS’s 06 e 07 de Telefonia.
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5. GESTAO DE PESSOAS

O presente relatério apresenta a estrutura dos processos de trabalho da
Geréncia de Desenvolvimento de Recursos Humanos - GEDRH, incluindo os fatos que
historicamente foram constitutivos da area, as principais atividades que comportam a
divisao técnica do trabalho, bem como a legislagdo e normativos que lhe déo suporte.
Apresenta também a situacdo atual dos programas, projetos e a producdo das acdes
no ano de 2006.

Para efeito de implementagdo dos seus processos de trabalho, a GEDRH
organiza-se de modo que as ac¢fes dividam-se em dois subconjuntos: Administracao
Recursos Humanos e Desenvolvimento de Recursos Humanos.

ADMINISTRACAO DE RECURSOS HUMANOS

As acdes de administracdo de Recursos Humanos dizem respeito a todos os
procedimentos relacionados a efetividade, registro e controle dos fatos relativos a vida
funcional do Quadro de Pessoal.

O relatério referente a administracdo de Recursos Humanos apresenta
informacdes sobre a situacdo da forca de trabalho da ANS, sua remuneracdo, bem
como relata os processos de trabalho desenvolvidos para a eficacia das acdes
relacionadas a administragdo de Recursos Humanos, no periodo de janeiro a
dezembro de 2006.

1. FORCA DE TRABALHO DA ANS

Atualmente, a forca de trabalho da ANS é composta por profissionais com
vinculos de cargos efetivos, comissionados, cedidos sem remuneracdo, requisitados,
em exercicio, contratagdo temporaria/Acordo Internacional, consultores e
provenientes de contratos de terceirizacdo. Podemos observar no Quadro 1 a evolucao
da forca de trabalho desde o inicio da Agéncia até dezembro de 2006.

Quadro 1: Total do quadro de pessoal da ANS

Vinculo/Lotacdo 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
Esgeuallsta em Regulacgéo de _ _ _ _ _ 157 200
Saude Suplementar
Analista Administrativo - - - - - 45 68
Técnico Administrativo - - - - - 65 64
Servidor Redistribuido - - - - - - 23
Total de Ativos Permanentes - - - - - 267 355
Comissionados sem Vinculo 28 39 47 43 44 43 41
Comissionados/Efetivos/Procur 0 0 0 4 11 11 11
ador - Federal
Comissionados/Servidores _ _ _ ~ _ 3 24
Efetivos (**)

Comlss[ongdos/ReqUISItados da 54 69 75 75 78 79 42
Adm. Publica

Comissionados/Servidores _ _ _ _ _ ~ 18
Redistribuido (***)

Total Comissionados 82 108 122 122 133 136 136
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ReqL_HSI_tados sem 3 9 6 15 11 6 0
Comissionamento

Em _E>_<erC|c_|o - Subordinacédo 180 105 73 11 10 2 6
Administrativa

Efetivos — Procuradores

Federais/Advogado AGU (*) 0 0 9 15 24 24 31
Total de Servidores 265 222 210 159 167 426 475
Temporario — Nivel Superior (0] 123 271 240 210 162 81
Tempora_rlo Acordo 0 0 0 0 49 36 28
Internacional — NS

Temporario — Nivel médio 0 18 32 27 27 17 0
Total de Temporarios 0 141 303 267 286 215 109
Consultores 282 219 129 114 31 81 28
Terceirizados - Apoio| 140 | 169 | 353 | 381 | 345 | 322
Administrativo

Total extra-quadro 282 359 325 467 412 429 350
TOTAL GERAL 547 722 838 893 865 1067 934

(*) Inclui 10 procuradores ocupantes de cargo comissionado

(**) Inclui 24 servidores efetivos ocupantes de cargo comissionado

(**) Inclui 18 servidores redistribuidos ocupantes de cargo comissionado

Fonte: Quadro Gerencial - dezembro 2006

DEMONSTRATIVOS DE PESSOAL:

Evolucédo de Pessoal da ANS
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Quadro de Pessoal ANS - Dez/2006

Terceirizados
34%

Servidores
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Quadro 2: Evolucao do cargo de Especialista em Regulacdao de Saude Suplementar

T

JANEIRO FEVEREIRO  MARCO ABRIL JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO

Quadro 3: Evolucao do cargo de Analista Administrativo

I
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Quadro 4: Evolucao do cargo de Técnico Administrativo
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Quadro 5: Evolucéo dos Redistribuidos
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1.1 Contratos Temporarios

De acordo com a Portaria n® 399, de 26 dezembro de 2005, publicada no DOU
de 27 de dezembro de 2005, ficou prorrogado o prazo de vigéncia até 31 de dezembro
de 2006, dos contratos por tempo determinado firmados com base no artigo 81-A da
Lei 8.884, de 11 de junho de 1994 ou no artigo 30, da Lei n® 10.877, de 20 de maio

de 2004.
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Quadro 6: Contrato Temporéario de 01/01/06 a 31/12/06.
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1.1.1 Processo Seletivo — Ministério da Saude

A ANS, até 31/12/04, efetuou a contratacdo de 49 (QUARENTA E NOVE)
candidatos aprovados no processo seletivo realizado pelo Ministério da Saude, nos
termos do Decreto n.© 4.748, de 16 de Junho de 2003 e da Lei n.© 8.745, de 9 de
dezembro de 1993, alterada pela Lei n.© 10.667, de 14 de maio de 2003.

A contratacdo desses profissionais aprovados no referido certame para o
preenchimento de um total de 52 (CINQUENTA E DUAS) vagas objetivou o
desempenho de atividades técnicas especializadas, no ambito de projetos de
cooperacao internacional, mediante as condicOes estabelecidas no Edital n.© 1/2003 —
MS, de 28 de Agosto de 2003 e vem sendo levado a efeito pela Geréncia
Desenvolvimento de Recursos Humanos - GEDRH em parceria com a Unidade de
Gerenciamento de Projetos (UGP).

1.2 Cargos Comissionados

De acordo com o art. 93 da Lei n.2 8.112/90 e do art. 16 da Lei n.© 9.986, de
18 de julho de 2000, as Agéncias poderdo requisitar, com 06nus, servidores e
empregados de o6rgaos e entidades da Administracdo Pudblica, devendo ressarcir aos
orgaos e entidades cedentes os valores que despenderem a titulo de remuneracéo e
encargos patronais.

Nos termos do art. 13 da Lei n.°© 9.986, de 18 de julho de 2000, os
guantitativos dos empregos publicos e dos cargos comissionados de cada Agéncia
seréo estabelecidos em lei, ficando as Agéncias autorizadas a efetuar a alteragdo dos
quantitativos e da distribuicdo dos Cargos Comissionados de Geréncia Executiva, de
Assessoria, de Assisténcia e dos Cargos Comissionados Técnicos, observando os
valores de retribuicdo correspondente e desde que néo acarrete aumento de despesa.

A ANS conta hoje com 135 servidores nomeados para cargos comissionados,
dentre os quais 42 pertences a outros 6rgdos da administracdo publica, 41 sem
vinculo com a Unido, 10 Procuradores Federais que exercem cargos comissionados e
18 redistribuidos.

No Quadro 7, apresentamos a situacdo da distribuicio dos cargos
comissionados nas diversas unidades administrativas da ANS em dezembro de 2006.
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Quadro 7: Quantitativo de Pessoal nomeado para Cargo Comissionado

Geréncia

. . Diretor - Assessoria Comissionado
Diretoria cD Executiva CA Técnico - CCT TOTAL
CGE

PRESI 1 13 5 8 27
DIPRO 8 4 5 18
DIOPE 1 7 4 4 16
DIFIS 1 7 6 16 30
DIDES 1 9 3 2 15
DIGES 1 10 7 9 27
AUDIT 0 1 0 0 1
OuUVID 0 2 0 0 2
TOTAL 5 57 29 44 136

Fonte: GEDRH - Dezembro de 2006

OuVvID
AUDIT 1%

1%

DIDES
11%

DIFIS
22%

DEMONSTRATIVO DE CARGOS COMISSIONADOS

DIPRO
13%

DIOPE
12%

1.3 Requisitados em Exercicio Subordinagcdo Administrativa

Os cargos requisitados sem remuneracdo submetem-se a Portaria n® 133, de
17 de fevereiro de 2000, do Ministério da Saude, publicada no Diario Oficial da Uniao
de 18 de fevereiro de 2000, que dispbe sobre a subordinacdo técnica e administrativa
das divisbes e servi¢cos de saude suplementar no Ministério da Saude. Em dezembro
de 2006, a ANS contou com 6 servidores nas Unidades Estaduais de Fiscalizacéo,

conforme quadro:

Quadro 8: Quantitativo de servidores em Exercicio

ESTADOS |JAN|FEV |MAR |ABR|MAI|JUN | JUL | AGO | SET|OUT |NOV | DEZ
ALAGOAS| 2 | 2 | 2 2 | 2|2 | 2] 2 2 | 2 2 2
PARAIBA| 3 | 3 3 3|/ 3|3 |3] 3 3 3 2 2
RORAIMA| 2 | 2 | 2 2 | 2|2 | 2] 2 2 | 2 2 2
TOTAL 7 | 7 7 7 717 | 7| 7 7 7 6 6
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1.4 Consultores — PNUD / UNESCO

De acordo com a especificidade da atividade de consultoria prestada, estes
profissionais contribuem para o alcance dos objetivos institucionais.

Para efeito de remuneracdo é levado em consideracdo a complexidade dos
servicos e a qualificacdo requerida do profissional para a execucdo do trabalho,
respeitados os limites maximos da tabela de remuneracdo integrante do documento
de projeto.

Cabe ao Diretor Nacional de Projeto a responsabilidade de propor os honorarios
dos profissionais a serem contratados.

Quadro 9: Consultores - PNUD / UNESCO
MES JAN FEV | MAR ABR MAI JUN JUL | AGO | SET | OUT NOV DEZ
QUANT. 0 0 18 30 33 33 34 34 35 33 32 28
Fonte: GEDRH - Dezembro de 2006

1.5 Empresas Terceirizadas que prestam servigo a ANS

Foram realizadas licitagbes publicas para contratacdo de empresas
especializadas para fornecimento de mao-de-obra, dentro dos preceitos legais
previstos na Lei n.° 8.666, de 21 de junho de 1993. Atualmente sdo 6 empresas,
compondo um total de 322 terceirizados em dezembro de 2006.

Quadro 10: Forca de trabalho Terceirizada na ANS

EMPRESA 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006
FBS (RI10O DE JANEIRO) 0 119 169 217 223 196 181
HOPE (BRASI'LIA) 0 9 11 15 16 18 (0]
PERSONAL (SAO PAULO) (0] 12 16 18 20 19 [0)
PATRIMONIAL (NURAF) 0] 0 0 9 0 (0] (0]
IBROWSE (NURAF) [0) 0 0 5 5 5 5
CACTUS (NURAF) (0] [0) (0] 4 9 8 9
FBS (NURAF) 0 0 0 28 40 28 14
CTIS (INFORMATICA) (0] 0 0 57 68 68 77
ZL AMBIENTAL
(BRASILIA) 0 (0] 0] 0 0 0] 17
TECNOSERVE (SAO
PAULO) (0] (0] (0] (0] 0 (0] 15
ORBRAL (PARANA) 0 0 0 0 0 0 4

TOTAL 0 140 196 353 381 342 322

Obs: Os exercicios de 2000 a 2006 referem-se a dezembro.

Fonte: GEDRH — Dezembro de 2006
1.6 Cargos Efetivos

A Lei n.© 10.871, de 20 de maio de 2004, publicada no D.O.U., em 21 de maio
de 2004, possibilitou, mediante a realizacdo de concurso publico a ser homologado
pelo Ministério do Planejamento, Orcamento e Gestdo, a criacdo de carreiras e a
organizacdo dos quadros efetivos das Agéncias Reguladoras, estabelecendo as
condicOes finais necesséarias ao pleno exercicio de suas atribuicbes, conforme
especificado no Quadro 11.
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Quadro 11: Total de vagas estabelecidas para o Quadro Efetivo

Especialista em Regulacdo de Saude Suplementar 340

ANS Técnico em Regulacdo de Saude Suplementar 50
Analista Administrativo 100
Técnico Administrativo 70

TOTAL 560

Fonte: Lei n.°© 10.871, de 20 de maio de 2004.

Através da Portaria n.° 272, de 7 de outubro de 2004, foi autorizado a
realizagcdo de concurso publico e o provimento de 310 (TREZENTOS E DEZ) vagas do
Quadro de Pessoal da Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS, conforme
discriminado no Quadro 12.

Quadro 12: Distribuicdo de vagas do Concurso Publico para 2005

CARGOS QUANTITATIVO
Especialista em Regulacdo de Saude
188
Suplementar
Técnico em Regulacao de Saude
28
Suplementar
Analista Administrativo 55
Técnico Administrativo 39
TOTAL 310

Fonte: Portaria N.© 272, de 7 de outubro de 2004.

Através da Portaria n.© 330, de 9 de novembro de 2004, fica unificado os
cargos de Técnico em Regulacdo de Saude Suplementar e Técnico Administrativo
ficando assim o somatdrio das vagas para Técnico Administrativo, ver Quadro 13.

Quadro 13: Retificacdo de vagas do Concurso Publico para 2005

CARGOS QUANTITATIVO
Especialista em Regulacao de Saude
188
Suplementar
Analista Administrativo 55
Técnico Administrativo 67
TOTAL 310
OBS: A nomeacdo dos candidatos aprovados ocorreu a partir de janeiro de 2005.

Fonte: Portaria n.© 330, de 9 de novembro de 2004.

O Edital n° 19, de 15 de marco de 2006 tornou publica a distribuicdo das vagas
autorizadas por meio da Portaria n® 377, de 14 de dezembro de 2005, do Ministério
da Planejamento, Orcamento e Gestdo dos candidatos para os cargos de Especialista
em Regulacédo de Saude Suplementar e Analista Administrativo, ver Quadro 14.

Quadro 14: Autorizacdo de novas vagas

CARGOS QUANTITATIVO
Especialista em Regulacdao de Saude 94
Suplementar
Analista Administrativo 27
TOTAL 121

Fonte: Portaria n® 377, de 14 de dezembro de 2005.
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1.7 Consolidacao da forca de trabalho da ANS

Visando a consolidacido da forca de trabalho da ANS, o Quadro 15 demonstra
todos os vinculos distribuidos nas diretorias.

Quadro 15: Distribuicdo geral do Quadro de Quantitativo da ANS

TOTAL DO QUADRO DA ANS - DEZEMBRO DE 2006
Vinculo/Lotacéao PRESI| OQUVID | AUDIT | DIDES |DIFIS| DIGES | DIOPE | DIPRO | TOTAL
Especialista em Regulacdo de Saude
Suplementar 9 6] 0 26 91 10 25 39 200
Analista Administrativo 12 0 1 10 10 22 7 6 68
Técnico Administrativo 8 2 0 7 10 25 6 6 64
Servidor Redistribuido 2 0 0 1 12 3 0 5 23
TOTAL DE ATIVOS PERMANENTES 31 1 44 123 60 38 56 355
Comissionados sem vinculo 8 1 0 1 6 9 8 8 41
Comissionados/Procurador-
Federal/Advogado AGU 7 0 0 0 3 0 0 0 11
Comissionados/Servidores Efetivos (**) 3 0 0 1 6 8 5 1 24
Comissionados/Servidores Redistribuido
(***) 1 0 0 1 8 3 0 5 18
Comissionados/Requisitados da
Administracdo Publica 7 1 1 12 6 8 3 4 42
TOTAL DE COMISSIONADOS 26 2 1 15 29 28 16 18 136
Requisitados sem comissionamento 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Em exercicio - subordinacao
administrativa 0 0 0 0 6 0 0 0 6
Efetivos - Procuradores
Federais/Advogado AGU (*) 28 0 0 0 3 0 0 [0] 31
TOTAL DE SERVIDORES 74 4 2 57 144 77 49 68 475
Temporérios - Nivel superior 6 0 0 6 48 4 11 6 81
Temporario acordo internacionalL - Nivel
Superior 0 0 0 24 4 0] 0 0 28
Temporarios - Nivel médio 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL DE TEMPORARIOS 6 () 0 30 52 4 11 6 109
Consultores - Pnud e Unesco 0 0 8 1 10 6 28
Terceirizados - Apoio Administrativo 43 6 3 17 79 43 29 25 245
Terceirizados - Informatica 10 0 0 66 1 0 0 0 77
TOTAL DE EXTRA-QUADRO 55 6 3 91 81 44 39 31 350
TOTAL GERAL 135 10 5 178 277 125 99 105 934

(™) Inclui 10 procuradores ocupantes de cargo comissionado
(**) Inclui 24 servidores efetivos ocupantes de cargo comissionado

(**) Inclui 18 servidores redistribuidos ocupantes de cargo comissionado

Fonte: Quadros Gerenciais - Dezembro de 2006
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2. CONCURSO PUBLICO — Edital n® 01/2005, de 26 de janeiro de 2005

2.1 Curso de Formacéao

O Curso de Formacdo Profissional, de carater eliminatério e classificatério, é
aplicavel somente ao cargo de Especialista em Regulacdo de Saude Suplementar como
segunda etapa do concurso publico. No decorrer do concurso da ANS ja foram
realizados trés cursos de formacdo desde o Edital n® 01/2005 — ANS/MS, de 26 de
janeiro de 2005.

S4o convocados para o0 Curso de Formacado Profissional os candidatos
classificados dentro do niumero de vagas definidas em Edital especifico.

2.1.1 Curso de Formacao — 1%. Turma

A convocacdo dos candidatos do primeiro curso de formacao profissional se deu
através do Edital n® 12, de 26 de julho de 2005. Sua carga horéria total foi de 240
horas, sendo ministrado pelo CESPE, nas modalidades de estudo a distancia e
presencial, respectivamente, com 80 horas e 160 horas, ver Quadro 16.

Quadro 16: Curso de Formacado — 1°. Turma

_ QTD.
MODALIDADE PERIODO INSCRITOS PARTICIPANTES NOMEADOS VALOR TOTAL
A DISTANCIA 08/08/05 a 20/08/05
Presencial 22/08/05 a 16/09/05 183 176 170 R$ 387.899,36

Dos 183 inscritos no Curso de Formacdo Profissional, 7 foram eliminados do
concurso por nao freqtientar no minimo 85% das horas de atividades presenciais. Dos
176 participantes, 12 eram servidores publicos federais e optaram pelo vencimento do
cargo efetivo e 6 candidatos da especialidade de odontologia/Rio de Janeiro ndo foram
nomeados tendo em vista alguns estarem sub judice.

Dentre os 6 candidatos ndo nomeados, 4 foram nomeados posteriormente
através da portaria 1.590, de 16 junho de 2006; 2 ainda aguardam, suj judice, sua
nomeacao.

2.1.2 Curso de Formacgao — 2%. Turma

Considerando a autorizacdo de novas vagas, conforme divulgado por meio do
Edital n® 19/2006 — ANS/MS, de 15 de marco de 2006, bem como as vagas
remanescentes da primeira convocagdo para o Curso de Formacado Profissional, o
Edital n® 20, de 31 de marco de 2006 convocou os candidatos do segundo curso de
formacdo profissional. Sua carga horéria total foi de 240 horas, sendo ministrado pelo
CESPE, nas modalidades de estudo a distancia e presencial, respectivamente, com 80
horas e 160 horas, ver Quadro 17.
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Quadro 17: Curso de Formacdo — 2%. Turma

_ TD.
MODALIDADE PERIODO INSCRITOS PARTI%IPANTES NOMEADOS VALOR TOTAL
| A 17/04/06 a 28/04/06
DISTANCIA 59 53 53 R$ 157.202,80
Presencial 02/05/06 a 27/05/06

Dos 59 inscritos no Curso de Formacdo Profissional, 6 foram eliminados do
concurso por nao frequientar no minimo 85% das horas de atividades presenciais. Dos
53 participantes, 04 eram servidores publicos federais e optaram pelo vencimento do
cargo efetivo, dentre eles 1 optou por receber apenas a modalidade presencial pela
ANS.

2.1.3 Curso de Formacéao — 3. Turma

Tendo em vista a redistribuicdo de vagas, conforme divulgado por meio do
Edital n® 25/2006 — ANS/2006, de 21 de julho de 2006, bem como as vagas
remanescentes da primeira e da segunda convocacdo para o Curso de Formacao
Profissional, o Edital n® 28, de 13 de outubro de 2006 convocou os candidatos do
terceiro curso de formacdo profissional. Sua carga horaria total foi de 240 horas,
sendo ministrado pelo CESPE, nas modalidades de estudo a distancia e presencial,
respectivamente, com 80 horas e 160 horas, ver Quadro 18.

Quadro 18: Curso de Formacado — 3°. Turma

p. TD. VALOR
MODALIDADES PERIODO INSCRITOS PARTI%IPANTES NOMEADOS TOTAL
1l. A 30/10/06 a 10/11/06
DISTANCIA 32 30 30 R$ 70.046,62
Presencial 20/11/06 a 15/12/06

Dos 32 inscritos no Curso de Formacéao Profissional, 2 ndo compareceram na
modalidade presencial. Dos 30 participantes, 06 eram servidores publicos federais e
optaram pelo vencimento do cargo efetivo.

3. CONCURSO PUBLICO — Edital n°® 01/2006, de 12 de dezembro de 2006

Considerando a autorizacdo concedida pelo Ministério do Planejamento,
Orcamento e Gestdo, conforme a Portaria n.°© 303, de 5 de outubro de 2006,
publicada no Diario Oficial da Unido de 6 de outubro de 2006, em cumprimento ao
contrato celebrado entre a Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) e a
Fundacédo Carlos Chagas, o Edital n® 1/2006, de 12 de dezembro de 2006, tornou
publica a realizacdo de concurso publico para provimento de vagas nos cargos de
Especialista em Regulacdo de Saude Suplementar e de Técnico em Regulacdo de
Saude Suplementar do Quadro Permanente da ANS, em conformidade com a Lei n.°
10.871, de 20 de maio de 2004, com a Lei n.°© 8.112, de 11 de dezembro de 1990, e
mediante as condi¢des estabelecidas nas Instrucbes Especiais parte integrante deste
Edital.
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4. FOLHA DE PAGAMENTO

As informacfes prestadas nos quadros seguintes, referem-se ao demonstrativo
de despesas com pessoal (DDP) extraido do Sistema Integrado de Administracdo de
Recursos Humanos — SIAPE, restringindo-se, portanto, aos contratados temporarios e
servidores.

O Quadro 19 demonstra a evolugdo dos dispéndios com a folha de pagamento
da ANS no periodo de 01 de janeiro de 2006 a 31 de dezembro de 2006.

Quadro 19: Demonstrativo de Despesa com Pessoal — DDP

EXERCICIO FOLHA DE PAGAMENTO VALOR BRUTO
JAN/2006 R$ 2.380.823,03
FEV/2006 R$ 2.134.383,95
MAR/2006 R$ 2.035.315,86
ABR/2006 R$ 2.063.430,60
MAIO/2006 R$ 2.064.036,54
JUN/2006 R$ 2.882.427,16
JUL/2006 R$ 2.349.286,41
AGO/2006 R$ 2.349.834,77
SET/2006 R$ 2.384.982,29
OuUT/2006 R$ 2.558.485,93
NOV/2006 R$ 4.561.713,51
DEZ/2006 R$ 4.487.996,67
Total 2006 R$ 32.252.716,72

Fonte: Sistema Integrado de Administragdo de Recursos Humanos - SIAPE

4.1 Gratificacdo de Desempenho de Atividade de Regulacdo — GDAR e Gratificacdo de
Desempenho de Atividade Técnico-Administrativa em Regulacdo - GDATR

Em 28 de setembro de 2006, foi publicado a RA n°l1l5 estabelecendo os
mecanismos de processo de Avaliacdo Individual e Institucional, para efeito de
Gratificacdo de Desempenho de Atividade de Regulacdo — GDAR, e Gratificacdo de
Desempenho de Atividade Técnico-Administrativa em Regulacdo — GDATR, do quadro
efetivo da ANS.

As avaliacdes de desempenho individual e institucional sdo realizadas em ciclos.
O primeiro ciclo ocorreu no periodo de 04 de agosto a 08 de dezembro de 2006, com
processamento da avaliagdo em dezembro de 2006, conforme autoriza o § 2°, do art.
11 do Decreto n.© 5.827, de 2006. Os resultados das avaliacbes tiveram efeito
financeiro mensal, por periodo igual ao da avaliacdo, iniciando-se no més subseqlente
ao de processamento.

4.2 Cargos Comissionados

Da quantidade de cargos comissionados ocupados, 42 sdo servidores
requisitados que recebem remuneracédo pelo 6érgdo de origem com o vencimento da
funcdo exercida; 41 sdo cargos comissionados sem vinculo com o Servigo Publico
(Federal, Estadual, Municipal e Distrital) e 11 sdo Procuradores Federais que exercem
cargo comissionado, 18 s&o redistribuidos e 24 sao servidores efetivos, totalizando
136 cargos. Podemos visualizar no Quadro 20 os niveis salariais.
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Quadro 20: Niveis salariais de Cargos Comissionados

NIVEL VALOR (R$)
CD 1 8.362,80
CD 11 7.944,66
CGE I 7.526,52
CGE 11 6.690,24
CGE 111 6.272,10
CGE IV 4.181,40
CA 6.690,24
CAll 6.272,10
CA 11l 1.881,63
CCTV 1.589,98
CCT IV 1.161,90
CCT 111 699,86
CCT 11 616,97
CCT 1 546,30

Fonte: Tabela salarial do MPOG

O art. 14 da Lei n.© 9.986, de 18 de julho de 2004, que dispde sobre a gestéo
de recursos humanos nas Agéncias Reguladoras, permite a transformacdo de cargos
comissionados sem que haja aumento de despesa. Nesse sentido, buscando avancar
na direcdo de uma estrutura mais agil e compativel com as exigéncias de sua
realidade organizacional, a ANS promoveu algumas conversfes em consonancia com
sua estrutura regimental, atualmente estabelecida pela Resolucdo Normativa - RN n.°
81, de 2 de setembro de 2004, alterada pela RN n.© 140, de 22 de dezembro de 2006.

Ver Quadro 21.

Quadro 21: Diferenca de quantitativo de cargos comissionados entre a Lei n.© 9986 e

a RN n.© 140
CARGOS Lei 9.986 Valor (R$) RN 140
COMISSIONADOS Qtde. Unitario Total Qtde. Total
De Direcéo CD I 1 8.362,80 8.362,80 1 8.362,80
CD Il 4 7.944,66 31.778,64 4 31.778,64
CGE I 2 7.526,52 15.053,04 2 15.053,04
Geréncia CGE 11 15 6.690,24 100.353,60 19 127.114,56
Executiva | CGE 111 33 6.272,10 206.979,30 30 188.163,00
CGE IV 0 4.181,40 0,00 14 58.539,60
CA I 7 6.690,24 46.831,68 5 33.451,20
Assessoria CA Il 5 6.272,10 31.360,50 10 62.721,00
CA 1l 0 1.881,63 0,00 14 26.342,82
CCTV 34 1.589,98 54.059,32 20 31.799,60
CCT IV 70 1.161,90 81.333,00 19 22.076,10
Técnico CCT 111 12 699,86 8.398,32 11 7.698,46
CCT 11 16 616.97 9.871,52 0] 0
CCT I 38 546,30 20.759,40 2 1.092,60
TOTAIS 237 X 615.141,12 151 614.193,42
Diferenca entre a Lei e a atual e a RN n.© 140 -86 947,70

Fonte: Lei n.© 9.986 e RN n.© 140, de 22/12/2006

4.3 Requisitados em Exercicio Subordinacdo Administrativa

Os vencimentos sdo pagos pelo Ministério da Saude, 6rgdo de origem desses

servidores, conforme a Portaria MS n.© 133 de 17/02/2000.
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4.4 Consultores — PNUD / UNESCO

Cabe ao Diretor Nacional de Projeto a responsabilidade de propor os honorérios
dos profissionais a serem contratados.

5. PROGRAMA DE ASSISTENCIA A SAUDE

Foi estabelecido pela RA n® 09, de 20/10/2005, o Programa de Assisténcia a
Saude dos servidores da ANS, ativos, inativos, requisitados, nomeados sem vinculo
com a Administracdo, investidos em cargo em comissao, contratados temporarios e
membros das carreiras descentralizadas em exercicio junto a ANS. Tal beneficio é
extensivo aos dependentes econdmicos e pensionistas civis.

O programa ¢é efetivado através de livre-escolha do servidor de qualquer plano privado de
assisténcia a saude existente no mercado, desde que devidamente registrado junto a ANS. O
servidor devera requerer o ressarcimento de assisténcia a saude apdés a escolha do plano privado.
Podemos visualizar no quadro abaixo o0 quantitativo de ressarcimentos feito pela Geréncia de
Desenvolvimento de Recursos Humanos no exercicio de 2006:
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Quadro 22: Quantidade de beneficiarios de ressarcimento a assisténcia a saude

MES DE COMPETENCIA

QUANTIDADE DE BENEFICIARIOS

JANEIRO 180
FEVEREIRO 191
MARCO 198
ABRIL 213
MAIO 223
JUNHO 235
JULHO 249
AGOSTO 259
SETEMBRO 272
OUTUBRO 274
NOVEMBRO 279
DEZEMBRO 270

Quadro 23: Gréafico demonstrativo de beneficiarios de ressarcimento a assisténcia a

saude

BALANCO DO ANO DE 2006

259 272 274 279

270

249
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180 191 198 H
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6. RESSARCIMENTO DE ORGAOS CEDENTES

A ANS, em conformidade com o Decreto n.° 4.050, de 12 de dezembro de
2003, com nova redacdo dada pelos Decreto numeros 4.587, de 7 de fevereiro de
2003, e 5.213, de 24 de setembro de 2004, vem dando continuidade ao processo de
regularizacdo e controle, relativo ao reembolso dos valores despendidos pelos 6rgaos
e entidades cedentes, a titulo de remuneracdo e encargos patronais e sociais, iniciado
pela Equipe de Administracdo da GEDRH, ao longo do Exercicio de 2002.

Dessa forma, no periodo de 01/01/2006 a 31/12/2006, foram efetuados pela
Agéncia reembolsos na ordem de R$ 1.251.778,30 (HUM MILHAO, DUZENTOS E
CINQUENTA E UM MIL, SETECENTOS E SETENTA E OITO REAIS E TRINTA CENTAVOS),
relativos ao Exercicio de 2006.

Atualmente, a ANS conta em sua forca de trabalho com a colaboracdo de 42
(QUARENTA E DOIS) servidores requisitados, provenientes de diversos 6rgaos e
entidades dos Poderes da Uniao, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, ver
Quadro 25.

Ressalvamos ainda que a Medida Provisoria n® 269, publicada no dia 15 de
dezembro de 2005, convertida em Lei n°® 11.292, de 26 de abril de 2006, veda o
ressarcimento de servidores cedidos entre Orgdos e Entidades do ambito da
Administracdo Publica Federal.

Quadro 24: Servidores requisitados por diretoria.

CEDENTE

PRESI

DIDES

DIFIS

DIGES

DIOPE

DIPRO

AUDIT

OUVID

TOTAL

lAgéncia de Desenvolvimento da
lAmazdnia - ADA

1

IAgéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria - ANVISA

1

Banco Central do Brasil

Banco do Brasil S.A

Centro de Analise de Sistema
navais - CASNAV

Departamento da Policia Federal

Departamento de Policia Federal
- DF

FUNASA - RJ

Funda¢&o Municipal da Saude
(Prefeitura de Niter6i)

Fundacdo Municipal de Educagéo
de Ensino Superior de Marilia

Governo do Estado de Minas
Gerais

Governo do Estado de Goias

Governo do Estado de Sao Paulo

Governo do Estado do Rio de
Janeiro

Ministério da Ciéncia e
Tecnologia

Ministério do Planejamento,
Orcamento e Gestédo

Ministério Publico Federal (PGF)

Nucleo do Estadual do Ministério
da Saude - RJ

Petroleo Brasileiro - PETROBRAS
S.A
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Prefeitura Municipal de Angra
dos Reis

Prefeitura Municipal de Belo

Horizonte 2

Prefeitura Municipal de Porto

Alegre 1

Secretaria de Educagédo do

Estado do Rio de Janeiro

(Governo do RJ) 1 1

Companhia do Desenvolvimento

do Planalto Central - CODEPLAN 1

Servico Federal de

Processamento de Dados -

SERPRO 1

UFF 1 1

UFRJ 1 1

Universidade Federal de Goias 1

Universidade Federal de Santa

Catarina - UFSC 1
Total 9 10 42

Fonte: Gerencia de dezembro de 2006

DESENVOLVIMENTO DE RECURSOS HUMANOS

l. AVALIACAO DE DESEMPENHO INDIVIDUAL

A GEDRH desenvolveu todo o processo técnico de avaliagdo de desempenho
individual, e em 2006, em parceria a Geréncia Geral de Informacdes e Sistemas —
GGSIS, foi criado o SIADI — Sistema de Avaliacdo de Desempenho Individual, de
modo a facilitar e modernizar a operacionalizacdo do processo nao s6 na sede como

também nos Nucleos Regionais.

Em dezembro de 2006 foi
individual dos servidores para efeitos de concessao das gratificacbes GDAR e GDATR.

A. PERIODO DE AVALIACAO: De 04/08/2006 a 08/12/2006.

B. TOTAL DE AVALIADORES: 48 participantes

realizada a primeira avaliacdo de desempenho

C. SERVIDORES: Foram registrados 332 servidores do quadro permanente da
ANS, no primeiro periodo estabelecido para avaliagcdo de desempenho individual;

assim distribuidos de acordo com a situacéo funcional:
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Dezembro - 2006

4

300

DEMONSTRATIVO DA AVALIAGCAO DE DESEMPENHO

@ Servidores
Avaliados

B Cargos
Comissionados

ON&o aptos para
avaliacao

OLicenca Médica

B Cedidos/Exerc.
Prov.

Fonte: GEDRH — Dez/2006

= Foram avaliados 300 servidores, considerados aptos de acordo com o
tempo de exercicio na ANS, conforme Decreto 5.827/2006.
= Os 17 ocupantes de cargos comissionados recebem gratificacdo de acordo
com as determinados do referido decreto, por isso ndo sado avaliados

individualmente.

= Os nao aptos para avaliacdo sdao aqueles que ainda ndo atingiram o tempo

de permanéncia necessario na ANS.

. Registramos também quatro servidores ndo avaliados: um por estar em
exercicio provisério em outro 6rgao e trés por estarem cedidos.

D. SERVIDORES AVALIADOS

Os 300 servidores avaliados estdo distribuidos nas diretorias, como vemos

abaixo:

Dezembro - 2006

PRESI
9%

DIGES
17%

SERVIDORES AVALIADOS POR DIRETORIA

DIDES
13%0
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Os extratos impressos assinados pelos avaliadores e servidores seréo arquivados
no assentamento funcional de cada servidor, bem como todo o processo relativo a
recursos interpostos.

E. TOTAL DE RECURSOS INTERPOSTOS

Do total de 300 avaliagcdes realizadas somente 10 servidores entraram com
recurso, solicitando a revisdo do IDF — indice de desempenho final.

PERCENTUAL DE RECURSOS

97% ——  |3%

@ Avaliados W Recursos

Fonte: GEDRH — Dez/2006

Todos os recursos foram analisados e receberam parecer pela 12 e 22 instancias,
e posteriormente foram encaminhados ao CAD — Comité de Avaliagdo de Desempenho
para analise e decisao final.
F. DADOS PARA CAPACITACAO

Foram extraidas cerca de 88 indicacbes de cursos/treinamentos para o0s
servidores, através do preenchimento do plano de acdo do SIADI. Essas indicacfes

serdo analisadas e organizadas pela GEDRH, como parte do Programa de Educacao
Permanente 2007.

1. EDUCACAO PERMANENTE

A. DEMONSTRATIVO DE CAPACITACAO - 2006

e N°de Servidores que participaram de pelo menos um evento de capacitacdo:
498

e Total de horas de treinamento: 33.308
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B. INDICADOR DE CAPACITACAO DE PESSOAL: % DE SERVIDORES QUE

PARTICIPARAM DE AO MENOS UMA CAPACITAGAO.

1. PERCENTUAL DE CAPACITAGCAO POR DIRETORIA:

DIRETORIA PARTICIPACAO

PRESI 80,30%
OuVvID 66,67%
AUDIT 100%

DIDES 85,88%
DIFIS 82,52%
DIGES 87,80%
DIOPE 81,97%
DIPRO 97,44%
GERAL ANS 85,42%

CAPACITACAO DE PESSOAL

100% 1

90%0

80%0
70%+
60%0
50%0
40%
30%
20%+
10%o+

0%-

PRESI OUVID AUDIT DIDES DIFIS DIGES DIOPE

DIPRO

Fonte: GEDRH — Dez/2006
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CARGO PARTICIPACAO

Especialista em Regulacdo de Saude

(o)
Suplementar 95,07%
Analista Administrativo 83,82%
Técnico Administrativo 82,81%

2. PERCENTUAL DE CAPACITACAO POR CARGO:

PERCENTUAL POR CARGO

95,07%

100,00%

95,00%

90,00%0

82,81%

85,00%

80,00%

75,00%-

Especialista Analista Técnico
em Regulacdo Administrativo Administrativo

Fonte: GEDRH — Dez/2006
C. H/H/T - CONCENTRACAO DE HORAS/HOMEM/TREINAMENTO

1. H/H/T POR DIRETORIA:

DIRETORIA H/H/T
PRESI 118,95
OuvID 35,00
AUDIT 51,50
DIDES 43,64
DIFIS 43,46
DIGES 42,86
DIOPE 37,72
DIPRO 49,77
GERAL ANS 57,90
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HOMEM/HORA/TREINAMENTO

120 118,95

1001

51,5
43,64 43,46 42,86 37 7o

O,
PRESI OUVID AUDIT DIDES DIFIS DIGES DIOPE DIPRO

Fonte: GEDRH — Dez/2006

CARGO H/H/T
Especialista em Regulacdo de Saude
35,99
Suplementar
Analista Administrativo 54,54
Técnico Administrativo 26,03

2. H/H/T POR CARGO:

H/H/T POR CARGO

54,54

Especialista Analista Técnico
em Regulagdo Administrativo Administrativo

Fonte: GEDRH — Dez/2006
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D. POS-GRADUACAO

Quantitativo de

SolicitacOes Servidores

Recebidas pela GEDRH 35
Indeferidas 18
Aprovadas 17

Fonte: GEDRH — Dez/2006

Todas as solicitacdes de cursos de pds-graduacdo encaminhadas a GEDRH séo
analisadas de acordo com 0s seguintes critérios:

= Coeréncia com a formacao educacional do servidor

= Vinculagéo as atividades desenvolvidas pelo servidor na ANS
= Andlise da justificativa da solicitacao

= Aprovagao da chefia imediata

= Pesquisa de mercado de cursos similares

= Viabilidade orcamentaria

PARTICIPANTES POR DIRETORIA

7% 7%

29%

21%

7% 29%

OPRESI EDIOPE ODIDES ODIPRO MEDIFIS ODIGES

Fonte: GEDRH — Dez/2006

E. ENSINO A DISTANCIA

Durante o ano de 2006 a ANS p6de desenvolver seu projeto de EAD em direcédo a
sua implantagdo. Desenvolvemos o portal com suas ferramentas tecnoldgicas e a
licenca livre de geracdo de cursos — Moodle, que se mostrou confidvel e eficiente,
adaptando-se com facilidade as nossas necessidades.
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Os NURAF’s (especificamente o de Brasilia) encontravam dificuldade na troca de
conhecimentos que ajudassem suas atividades de decisdo em relacdo a fiscalizacao,
motivando a criacdo de um Férum de discussdes utilizando-se o portal EAD-ANS como
veiculo.

A GEDRH faz o acompanhamento das discussdes no Forum e viabiliza as
respostas e esclarecimentos das questdes levantadas através do contato com tutores
das diversas diretorias.

F. EVENTOS NO EXTERIOR

O Programa de Capacitacdo da ANS prevé a participacdo dos servidores em
acOes de capacitacdo no pais e no exterior. A participacdo em eventos no exterior é
possivel quando se trata de um evento relacionando a atividade-fim, que atenda as
necessidades e interesses da ANS. A seguir serdo apresentados os dados relacionados
a participacao de servidores em eventos no exterior de outubro a dezembro de 2006.

Houve no total 25 participac¢des, que ocorreram conforme distribuicdo a seguir:

PARTICIPACOES POR DIRETORIA

84 =3
ODIDES
m4 _\ ODIFIS
ODIGES
ODIOPE
EWDIPRO
04 OPRESI
D4 o3

Fonte: GEDRH — Dez/2006

11l. PROGRAMA DE ESTAGIO

A. ETAPAS DO PROGRAMA

=  Selecdo: Entrevista e redacao realizadas pela GEDRH de acordo com os perfis de
competéncias técnicas e comportamentais estabelecidos pelas diversas areas.
Realizacdo de entrevista técnica pela area solicitante, para deciséo.
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Administracdo: Realizacdo dos procedimentos necessarios para a contratacdo e
desligamento dos estagiarios, renovacdo de contrato, orientacdo sobre folhas de
ponto, pagamento e abertura de conta corrente.

Desenvolvimento: Os estagiarios recebem acompanhamento de um supervisor,
que ira fornecer o embasamento e a orientacdo profissional compativel com suas
necessidades de aprendizagem. Acompanhamento técnico pela GEDRH
(avaliagcdes individuais periddicas e realizacdo das acbes de educacao
continuada).

Educacdo continuada: Acdes sistematizadas de ensino especificas para os

estagiarios. Iniciam com atividades de integracdo no ambiente da ANS e do

conhecimento da estrutura organizacional da ANS. S&o elas:

= Técnicas: aspectos tedricos e praticos relacionados ao campo profissional do
estagiario.

= Comportamentais: questdes referenciais de conduta social que proporcionem
a adaptacado e a pratica profissional com responsabilidade.

= Contextuais: questbes mais amplas do contexto social, politico e econémico
no qual a Agéncia esta inserida.

B. EVENTOS REALIZADOS

Encontro com a ANS: Apresentacdo das Diretorias, suas principais funcdes e
estrutura, com carga horaria de 6 horas e participacao de 47 estagiarios.

Treinamento CIEE — Faca sua Carreira Decolar: Debate sobre a importancia do
estagio na vida profissional dos estudantes e qualificacdo dos mesmos para
atender as necessidades do mercado de trabalho, estimulando uma atitude pro-
ativa para promover o seu desenvolvimento profissional, realizado pelo CIEE.
Participaram 40 estagiarios no total, distribuidos da seguinte forma:

PRESENTES

DIOPE

DIFIS 5%
PRESI

21%
38%
DIDES
DIGES DIPRO 3%

23% 10%

C. AVALIACOES DO PROGRAMA

Foi introduzido o novo formulario de avaliacdo para estagiarios e supervisores.

O novo modelo, mais conciso e objetivo, é enviado e devolvido através de e-mail para
tornar o processo de avaliagdo mais agil.

s

A cada trés meses de estagio, a avaliacdo é encaminhada para o supervisor e

para o estagiario. E aconselhado aos supervisores que no momento da avaliacdo,
conversem com 0s estagiarios sobre seu desempenho ressaltando aspectos positivos e
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discutindo pontos a desenvolver. O objetivo € que a avaliacdo seja mais um
instrumento para contribuir para o desenvolvimento profissional dos estagiéarios.

Segue abaixo as guestdes contidas nas avaliacOes enviadas aos supervisores e
o consolidado dos resultados obtidos:

O perfil do estagiario esta de acordo com as Como tem sido sua experiéncia de trabalho
necessidades da area? com o estagiario?
0 0%
2%
O 2%.tm 0% [ EXCELENTE
@sim @ SATISFATORIA
O 43% )
| nio 01 RAZOAVEL
m 55% O INSATISFATORIA
o 98% ERUIM

A sua relagdo com o seu estagiario esta: O estagiario esta desenvolvendo todas as

ivi inici ?
0 0% atividades propostas inicialmente?

0 0%
0 2% - -m 0% [ EXCELENTE o7% 0% [ SEMPRE
M SATISFATORIA | 14% B QUASE SEMPRE
o @ 48% | O RAZOAVEL O AS VEZES
=] 0 A
O INSATISFATORIA O RARAMENTE
ERUIM ©79% | B NUNCA

O estagiario tem apresentado dificuldade
nas atividades que realiza?

Vocé percebeu algum desenvolvimento do
estagiario (postura, qualidade do trabalho)?

0 0% B 2%
m 149 BO% Doave | BSEMPRE @
B QUASE SEMPRE osim
O AS VEZES B NAO
O RARAMENTE
B NUNCA o 98%

062%

Vocé pretende permanecer com o
estagiarios?

Com que frequiéncia vocé orienta as
atividades do estagiario?

| 5% 0% g2y
0 5%
@siM | 33%
m NAO o31%
@ 95%

| 29%

O SEMPRE

B QUASE SEMPRE
O AS VEZES

O RARAMENTE

B NUNCA

@ EM BRANCO

Fonte: GEDRH — Dez/2006

A avaliacdo solicita que o estagiario seja avaliado em uma escala de 1 a 5 (1-
ruim; 2 — insatisfatério; 3 - razoavel; 4 — satisfatorio; 5 — excelente), nas
competéncias assiduidade, disciplina, capacidade de iniciativa, produtividade e
responsabilidade. Os resultados obtidos mostram uma média de pontuacdo elevada
para todas as competéncias. As competéncias que segundo 0s supervisores, possuem
pontuagcdo mais baixa e ainda podem ser melhor desenvolvidas s&o iniciativa e
produtividade.
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AVALIACAO DAS COMPETENCIAS COMPORTAMENTAIS DOS
ESTAGIARIOS

5 4,6 4,7 4,6
4,5 + 4,1 4,2

4 1
3,5 +

3 €1
2,5 +

2 1
1,5 +

l 1
0,5 +

0 f f 1 1

ASSIDUIDADE DISCIPLINA CAPACIDADE DE PRODUTIVIDADE RESPONSABILIDADE
INICIATIVA

Fonte: GEDRH — Dez/2006

D. CARACTERISTICAS GERAIS:

= Vagas Disponiveis de acordo com a Portaria n® 8/2001 do Ministério do
Planejamento

Total de Vagas

Nivel de Ensino Permitidas

Médio 12
Superior 88
TOTAL 100
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=  Evolucdo Geral de Estagiarios - 2006

80

Quantidade de Estagiarios - Més a Més

JAN

FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEz

Fonte: GEDRH — Dez/2006

=  Vagas de Nivel médio ocupadas

VAGAS NIVEL MEDIO — Por DIRETORIA

o3
O DIFIS
o6 O DIGES
O DIOPE
o2 O PRESI

o1

Fonte: GEDRH — Dez/2006

ANS — Relatério de Gestao 2006

63



=  Vagas de Nivel superior ocupadas

DISTRIBUICAO NIVEL SUPERIOR

DIDE
S S ODIDES
ODIGES

ODIOPE
ODIGES EDIPRO

OPRESI

OPRESI

mDIPROH DIOPE

Fonte: GEDRH — Dez/2006

= Estagiarios por Diretoria
Ao final de 2006 a ANS possuia um total de 55 estagiarios contratados,
assim distribuidos:

ESTAGIARIOS POR DIRETORIA
0O 9%
[0 DIDES
O 20% 0O DIGES
0 44% 0O DIPRO
O DIOPE
o 7% O DIFIS
0 PRESI
0O 4%
0O 16%

Fonte: GEDRH/Dez/2006

=  Estagiarios por Diretoria por Formacao

DIDES | DIFIS | DIGES | DIOPE | DIPRO | PRESI | TOTAL
ENSINO MEDIO 5 1 1 2 9
ADMINISTRACAO 1 4 3 8
CONTABILIDADE 3 3
INFORMATICA 4 4
DIREITO 4 1 1 18 24
BIBLIOTECONOMIA 1 1
PSICOLOGIA 1 1
ECONOMIA 1 1
ARQUIVOLOGIA 2 2
MEDICINA 2 2
TOTAL 5 9 11 2 4 24 55
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1V. PROGRAMA DE QUALIDADE DE VIDA

O Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional — PCMSO, foi
desenvolvido através das seguintes atividades:

A. LEVANTAMENTO EPIDEMIOLOGICO E GRUPOS DE APOIO

A partir do Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional - PCMSO é
realizado um levantamento estatistico através de relatérios com referéncia a
ocorréncia de acidentes de trabalho, doencas ocupacionais e atestados médicos, tendo
como indicadores as patologias que mais acometem os trabalhadores, as funcdes e
areas de maior incidéncia, os periodos do ano e a faixa etaria. Estes levantamentos
identificam quais as principais causas das patologias e suas caracteristicas para que
através de uma andlise qualitativa destes dados a GEDRH possa implementar
programas focados nas reais necessidades dos seus servidores, tanto a nivel
assistencial quanto preventivo.

A partir do levantamento das informacdes epidemioldgicas sao identificados
grupos de riscos, para os quais sdo desenvolvidos programas de saude especificos:
controle da pressédo arterial, controle do peso, controle de glicemia. Essas pessoas sao
acompanhadas mensalmente na USASET.

B. PROGRAMA DE ERGONOMIA

AcOes Desenvolvidas:

= Ginastica Laboral
= Programa de Prevencao de Riscos Ambientais — PPRA
= Programa de Orientagdo Alimentar
= SHIATSU:
Sessbes Taxa de Presenca
Oferecidas as Sessoes
JAN 352 82%
FEV 288 85%
MAR 352 81%
ABR 288 99%
MAI 352 95%
JUN 336 67%
JUL 336 77%
AGO 368 73%
SET 320 99%
ouT 336 89%
NOV 312 82%
DEZ 285 79%
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C. CAMPANHAS REALIZADAS

=  Campanha Vacinacado Contra a gripe
A vacina contra a Gripe tem como objetivo prevenir e diminuir os riscos de
contaminacdo no ambiente de trabalho, proporcionando uma melhor qualidade
de vida aos empregados da ANS.

Vacinacao contra a Gripe

560
540 A
520 - 523
500 -
480 -
460 W 465 |
440
420
400

2003 2004 2005 2006

=  Campanha de Doacdo de Sangue.
A ANS, em parceria com o HEMORIO, através do Instituto Nacional de
Cardiologia, realizou a semana de doacdo de sangue na Unidade de Saude e
Seguranca do Trabalho — USASET. Esta campanha faz parte do nosso calendario
desde 2003, e em 2006 registramos 60 (sessenta) doadores.

=  Campanha do Dia das Criancas:
Durante o inicio do més de outubro organizamos uma campanha de doacao de
brinquedos para o Dia das Criancas de duas comunidades de baixa renda:
Projeto Oséias em Bonsucesso e Vila das Mangueiras em Belford Roxo. Essas
comunidades foram indicadas por servidores que atuam como voluntarios.
Foram arrecadados 377 brinquedos o que demonstra o sucesso da campanha e a
preocupacéo dos servidores com acgdes sociais.

=  Campanha de Natal:
Em 2006, a ANS participou da campanha nacional Natal sem Fome dos Sonhos,
organizada pela ONG Acéo da Cidadania, fundada pelo Betinho. A campanha
consistiu na arrecadacao de brinquedos e livros infanto-juvenis para criangcas que
vivem em bolsBes de pobreza.
O objetivo da campanha é renovar a discussdo sobre o acesso a educacdo de
qualidade no Brasil. Os brinquedos representam o resgate ao direito de sonhar
com uma vida melhor e os livros irdo compor Espacos de Leitura nas
comunidades estimulando criancas e jovens ao habito de ler.
Foram doados ainda roupas e brinquedos para o Natal do INCA e para o Projeto
Oséias. A Campanha aconteceu no periodo de 06 a 22/12 e arrecadou 526 itens,
sendo 352 livros e revistas, 144 brinquedos e 30 pecas de roupas.

=  Campanha do Dia Mundial de Combate a AIDS:
No dia 1° de Dezembro de 2006 — Dia Mundial de Luta contra a AIDS — a ANS
participou da campanha de combate a AIDS, através de parceria com o Ministério
da Saude que cedeu cartazes, folhetos educativos e 360 preservativos, que
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foram distribuidas pela GEDRH aos servidores. A Campanha proporcionou um
momento de reflexdo sobre a prevencéo da AIDS.

D. PROJETOS

=  Treinamento de Primeiros Socorros
Em abril, realizamos um curso de Primeiros Socorros, para 18 participantes, cujo
objetivo era preparar um grupo de servidores para enfrentar situagoes que
necessitem de primeiros socorros antes da chegada de equipe especializada. O
curso foi tedrico e préatico, proporcionando uma participacao efetiva de todos.

=  Projeto Terapias Alternativas
Ampliamos as terapias alternativas para outras modalidades como a Yoga, O
alongamento e a Danca de Saldo. Através de parceria com o Banco do Brasil que
cedeu o0 espaco da cobertura do prédio da Augusto Severo em carater
permanente a ANS estd oferecendo aulas de Yoga, Danca de Saldao e
Alongamento para os servidores que tiverem interesse em participar. O valor das
mensalidades é pago integralmente pelos participantes diretamente aos
professores. Portanto, essas atividades ndo possuem custo para a ANS. As aulas
iniciaram em novembro, e até o momento se inscreveram nas atividades um
total de 35 pessoas.

Participantes Carga Horaria
Inscritos Semanal
Danca de Salédo 12 2h
Yoga 17 2h
Alongamento 6 1h

=  Semana Saudavel:

De 25 a 29 de setembro de 2006 foi realizada a 22 Semana Saudavel ANS. A

semana coincidiu com a Semana Mundial do Coracdo e por isso as palestras e

atividades praticas estavam relacionadas de alguma forma com o bem-estar do

coracdo. O objetivo do evento foi sensibilizar os servidores da ANS para temas

relacionados a saude e bem estar de forma estimular habitos saudaveis,

contribuindo para a melhoria de sua qualidade de vida. Os temas abordados

foram:

- Estresse

- Qualidade de Vida no Trabalho

- Atividade Fisica

- Terapias Alternativas (Danca de Saldo, Yoga, Tai chi e Meditacéao e
Relaxamento)

- Alimentacdo Saudavel

- Tabagismo

- Uso abusivo de tecnologias de alto custo no tratamento de Doencas
Cardiovasculares.

Participaram do evento 171 servidores de todas as diretorias, distribuidos da
seguinte forma:
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Participacdo por Diretoria™

ODIDES
EDIFIS
ODIGES
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39%

* N&o estédo incluidos nesta distribuicdo os 12 participantes da palestra do dia 28/09

E. ABSENTEISMO

Seguem os indices de absenteismo devido a justificativas médicas:

JAN (FEV |MAR |ABR [ MAI |JUN [(JUL |AGO |SET |[OUT |NOV |DEZ
Incidéncia (%
de funcionarios | o | 3041 304| 206| 3% | 39%| 4%| 3%| 4% 3% 1%
ausentes em 1
més)
Auséncia
(tempo perdido
por — 0%| 1%| 1%| 0%| 3%| 2%| 1%| 1%| 1%| 2% 1%
absenteismo -
% sobre dias
trabalhados)
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Conforme se observa no grafico, o indice de incidéncia esteve entre 1% e 4%.
Isso significa que de cada 100 servidores, de 2 a 4 estiveram ausentes durante 1 més
de trabalho.

Ja o indice de auséncia mostra a porcentagem de dias perdidos devido a
auséncias, ou seja, do numero total de dias que deveriam ter sido trabalhados, qual a
porcentagem de dias perdidos devido a auséncia do servidor.

Este indice que chegou a ser de 3% em maio veio decrescendo ao longo do
segundo semestre, tendo um ligeiro aumento em Novembro. Um indice de 3% de
auséncia significa que em Maio, do total de dias trabalhados, perdeu-se 3%, ou seja,
em 1 més perdeu-se na ANS quase 16 horas de trabalho devido a auséncias dos
servidores por motivos médicos.

E importante destacar que além dessas auséncias por motivos médicos, tém-se
ainda auséncias por outros motivos, ou mesmo atraso que somados aumentam O
tempo de trabalho perdido. Para 2007, propde-se uma analise mais detalhada do
absenteismo para verificar se existem diferencas significativas entre as geréncias, o
que pode ser um indicador de insatisfacdo no trabalho.

DEMONSTRATIVO DAS ACOES DE QUALIDADE DE VIDA

REALIZAGCOES JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ TOTAL
ATENDIMENTOS | 158|164 | 222|222 |150|133|135|149|133|158| 84 |132| 1840

SHIATSU 288 | 245 | 284 | 284 | 336 | 226 | 258 | 268 | 316 | 208 | 256 | 225 | 3284
CAMPANHAS* olo | o|olas| ol olo|oleo] o] o 525
ORIENTACAO

A LIVENTAR 2337|4242 | 36|30 | 25|36 |20 16|20/ 23| 350
EXAMES

PERIODICOS 18 (10| 8 |8 | 7| 1|3 |10/ 5| 0/|10]| 7 | 87
EXAME

ADMISSIONAL | 0| O 2] 1)1} 1) 2}0]0 0|0 0| 6
EXAME

DEMISSIONAL 122 |3 |3|2|1]1|2|2|0]|0]33] 61

TOTAL 499 | 458 | 560 | 560 | 997 | 392 | 424 | 465|476 | 532 | 370 | 420 | 6153
Fonte: GEDRH — Dez/2006

ATIVIDADES DO PROGRAMA DE QUALIDADE DE VIDA

JANEIRO | FEVEREIRO MARCO ABRIL MAIO JUNHO JULHO | AGosTO| SETEMBRO | OUTUBRO | NOVEMBRO | DEZEMBRO
CAMPANHA
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~ CURSO - CURSO
PALESTRA TERAPIAS ALTERNATIVAS
PPRA PPRA DOACRODE| peiveiros | VACINACAOL boiveiros DIA DA ~
LEITE SOCORROS GRIPE SOCORROS secReTARIA | DEFICIENTE (Yoga, Danca de Saldo e
E CIDADANIA| Alongamento)
PROJETO
PESSOAS COM
DEFICIENCIA
SHIATSU
GINATICA LABORAL
ATENDIMENTOS AMBULATORIO, EXAMES PERIODICOS
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6. GESTAO DE SUPRIMENTO DE BENS E SERVICOS

O pregao eletrénico é a modalidade mais rapida e barata de licitacdo
para compras do governo federal. A constatacdo € de pesquisadores que
realizam um mapeamento dos processos e custos operacionais das
contratacdes publicas realizadas no ambito federal.

E um leildo as avessas, onde vence o proponente que oferece melhor
preco e qualidade. Sao trés fases: preparatdria, externa e competitiva. Na
primeira, a autoridade competente justifica a necessidade da contratacao,
define prazos para fornecimento e designa o pregoeiro e a equipe de apoio.
Na segunda, os interessados sdo convocados para definicdo do dia e horério
do pregao. Na ultima, acontece o pregéo.

Foi regulamentado pelo Governo Federal no ano 2000. A modalidade
foi instituida por medida proviséria, convertida em lei geral em meados de
2002. Agora, todos os 6rgaos governamentais dos Estados podem se valer
das vantagens do sistema, desde que regulamentem a lei e modernizem
seus sistemas de compras. O pregao eletrénico exige um nivel minimo de
informatizacdo, simplificacdo e melhoria de processos, além de
conhecimentos técnicos para gerencia-lo.

A sociedade é a grande beneficiada pela transparéncia e controle
social permitidos pelo pregdo. No Governo Federal, todos os lances e
acontecimentos de um pregdo sao registrados em atas eletrbnicas, que
podem ser consultadas por qualquer cidad&o interessado, no enderego do
Comprasnet.

No Governo Federal, a modalidade também n&o esta atrelada a
limites de valor e os bens de informética podem ser comprados por pregao,
além de servicos de limpeza e vigilancia. Estimativas do governo indicam
que o pregado pode reduzir custos em até 25%. Além disso, enquanto o
processo comum leva até 120 dias para ter resultado, no pregéo o resultado
€ instantaneo. Em caso de recurso, o 6rgao responsavel analisa apenas os
documentos da vencedora, € ndo mais os de todas as concorrentes. Micros
e pequenas empresas devem ser as maiores beneficiadas com a
implantacéo do pregao eletronico.

No decorrer do exercicio de 2006, a GECOL adquiriu o total de
R$35.694.513,23 considerando as diversas modalidades de Licitagfes.
Desse total, R$ 21.627.087,12 foram por meio de Pregdo Eletronico e
R$14.067.426,11 nas demais modalidades licitatorias.

Nossos registros apontam que a ANS obteve economia da ordem de
R$10.548.070,03 com o uso do pregédo eletrénico, no decorrer de todo o
ano de 2006. O valor reflete a diferenca entre o valor total estimado para a
aquisicado e o efetivamente contratado, apds a disputa entre os fornecedores
e 0 processo de negociacdo de preco efetivado.
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No exercicio de 2006, a GECOL adquiriu o total de R$ 21.627.087,12
por meio de Pregdo Eletrénico, para um valor estimado de R$
32.175.157,15, que corresponde a economia de 32,78%, isto sO
considerando as aquisicdes realizadas por intermédio tdo somente de
Pregéo Eletronico.

Registra-se ainda que no periodo mencionado, foram firmados 72
contratos administrativos e 02 convénios, além da gestdao administrativa de
outros 71 contratos assinados em exercicios anteriores.

DEMONSTRATIVO DE LICITACOES/VALORES REALIZADAS EM 2006

MODAL IDADE Aeice Reiesine VALOR (R$)
DISPENSA | 01 29.750,65]
1 167 4.410.673,95
v 05 3.093.670,67
Vil 04 763.984,00
X 01 442.800,00
X 01 399.740,00
INEXIGIBILIDADE 08 1.213.145,58
PREGAO 31 21.627.087,12
CONVITE 01 16.800,00
TOMADA DE PRECOS 01 12.000,00
CONCORRENCIA 02 2.209.320,00
SRP 20 1.475.541,26
TOTAL 35.694.513,23
*SRP = Sistema de Registro de Precos
VALOR POR MODALIDADE (R$)
1.475.541,26
2.209.320,00
12.000,00
16.800,00 9.140.619,27
1.213.145,58
21.627.087,12
BP0TbRbe recos BESORER. B

Fonte: GECOL — Dez/2006
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PERCENTUAL POR MODALIDADE
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Fonte: GECOL — Dez/2006
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mx oOxm B
aviil 5% 4% 0%
8%

| Il
49%

o v
34%

Fonte: GECOL — Dez/2006
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Incisos de Dispensa de Licitacdo

I - para obras e servigos de engenharia de valor até 10% (dez por cento) do limite previsto
na alinea "a" do inciso | do artigo anterior, desde que ndo se refiram a parcelas de uma
mesma obra ou servigo ou ainda para obras e servigcos da mesma natureza e no mesmo local
que possam ser realizadas conjunta e concomitantemente;

Il - para outros servicos e compras de valor de até 10% (dez por cento) do limite previsto
na alinea "a" do inciso 11 do artigo anterior e para alienac¢des, nos casos previstos nesta Lei,
desde que ndo se refiram a parcelas de um mesmo servigo, compra ou alienacdo de maior
vulto que possa ser realizada de uma s6 vez;

IV - nos casos de emergéncia ou de calamidade publica, quando caracterizada urgéncia de
atendimento de situagdo que possa ocasionar prejuizo ou comprometer a seguranca de
pessoas, obras, servigos, equipamentos e outros bens, publicos ou particulares, e somente
para os bens necessarios ao atendimento da situagdo emergencial ou calamitosa e para as
parcelas de obras e servicos que possam ser concluidas no prazo maximo de 180 (cento e
oitenta) dias consecutivos e ininterruptos, contados da ocorréncia da emergéncia ou
calamidade, vedada a prorrogacao dos respectivos contratos;

V111l - para aquisicdo, por pessoa juridica de direito publico interno, de bens produzidos ou
servicos prestados por 6rgao ou entidade que integre a Administracdo Publica e que tenha
sido criado para esse fim especifico em data anterior a vigéncia desta Lei, desde que o prego
contratado seja compativel com o praticado no mercado;

X - para compra ou locacao de imdvel destinado ao atendimento das finalidades precipuas da
Administracdo, cujas necessidades de instalacdo e localizacdo condicionem a sua escolha,
desde que o prec¢o seja compativel com o valor de mercado, segundo avaliacdo prévia;

X111 - na contratacdo de instituicdo brasileira, incumbida regimental ou estatutariamente da
pesquisa, do ensino ou do desenvolvimento institucional, ou de instituicAo dedicada a
recuperacédo social do preso, desde que a contratada detenha inquestionavel reputacao ético
profissional e ndo tenha fins lucrativos.
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7. GESTAO FINANCEIRA RELATIVA
RESSARCIMENTO AO SUS

7.1 IDENTIFICACAO

Unidade Gestora: 253032 — Ressarcimento ao SUS/ANS
Orgédo: 36213 — ANS
Titulo: Geréncia-Geral de Integragcdo com o SUS

Endereco: Avenida Augusto Severo, 84, Gldria, Rio de Janeiro, RJ.

CEP 20.021-040

Funcéo: Executora

UG Set. Orcamentéaria: 253003.

UG Set. de Auditoria: 170973 CGU/SFC/DSSAU
UG Set. Contabil: 253030 SC/ANS

UG Set. de Financeira: 253003 ANS

Esfera Administrativa: Federal

Contador Responsavel: Alcimar Figueiredo Benites
Ordenador de Despesas: Jussara Macedo Pinho Rotzsch
Gestor Financeiro: José do Vale Pinheiro Feitosa
Vinculacao: Ministério da Saude
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7.2 GERENCIA-GERAL DE INTEGRACAO COM O SUS - GGSUS

A GGSUS é orgdo subordinado a Diretoria de Desenvolvimento
Setorial - DIDES da Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS, ao qual
compete, conforme o art. 24 do Regimento Interno da ANS (Anexo | da
Resolugéo Normativa n° 81, de 2004):

= promover a integracdo de informacdes com os bancos de dados do
Sistema Unico de Saude;

= definir, em conjunto com as &reas especificas da Diretoria,
sistema de informacdes sanitarias e epidemiolégicas a serem
prestadas pelas operadoras ao SUS, bem como para o
ressarcimento ao SUS;

= coordenar e promover o fornecimento de informacfes sobre saude
e doenca das operadoras ao SUS;

= analisar e disponibilizar as informacfes sanitarias e
epidemiolégicas das operadoras ao SUS;

= coordenar e promover o fornecimento de informacbes das
operadoras, com vistas ao ressarcimento ao SUS;

= desenvolver e manter tabela de equivaléncia de procedimentos
para fins de ressarcimento ao SUS;

= gerenciar a cobranca e a conciliacdo dos valores cobrados as
operadoras, relativamente ao ressarcimento ao SUS;

= emitir pareceres para subsidiar a regulamentacdo sobre critérios e
padrdes de informagdes a serem prestados ao SUS;

= propor normas a Diretoria, com apoio técnico das demais
geréncias da ANS ou de camaras técnicas de carater consultivo,
sobre o ressarcimento ao Sistema Unico de Saude;

= acompanhar, avaliar e propor padrdes de trocas de informacdes
entre operadoras de planos privados de assisténcia a saude e
prestadores de servigo.

7.3 O RESSARCIMENTO AO SUS

O ressarcimento ao SUS, instituido pelo artigo 32 da Lei 9656/98,
trata da restituicdo aos cofres publicos das despesas incorridas quando do
atendimento de beneficiarios de planos privados de saude por instituicdes
publicas ou privadas, conveniadas ou contratadas pelo sistema Unico de
Saudde.

O ressarcimento ao SUS esta normatizado no seguinte arcabouco
legal:

= Lein® 9.656, de 1998;

ANS — Relatoério de Gestao 2006

75



= Portaria n® 635, de 1999, da Secretaria de Assisténcia a Saude do
Ministério da Salde — SAS/MS;

= Resolucdo de Diretoria Colegiada da ANS - RDC n° 62, de 2001;

= Resolucdo Executiva - RE n® 6, de 2001, da Diretoria de
Desenvolvimento Setorial da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar - DIDES/ANS;

=  Portaria SAS/MS n° 168, de 2001;

= Resolugdo Normativa — RN n® 4, de 2002, da ANS;
= RN n° 5, de 2002, da ANS;

= Instrucdo Normativa — IN n® 3, de 2002, da DIDES/ANS;
= IN n° 4, de 2002, da DIDES/ANS;

= IN n° 6, de 2002, da DIDES/ANS;

= RN n° 18, de 2002, da ANS;

= INNn® 7, de 2002, da DIDES/ANS;

= IN n° 10, de 2003, da DIDES/ANS;

= IN n° 13, de 2003, da DIDES/ANS;

= RN n° 81, de 2004, da ANS;

= RN n° 93, de 2005, da ANS;

= RN n° 131, de 2006, da ANS.

7.4 DESCRICAO DAS METAS DO CONTRATO DE GESTAO DE
2006

O ressarcimento ao SUS nao possui meta fisica ou financeira na Lei
Orcamentaria Anual. As metas objetivas do ressarcimento ao SUS foram
estabelecidas no Contrato de Gestdo de 2006.

7.4.1 Metas do Contrato de Gestao de 2006

O Contrato de Gestdo, firmado em 30/12/2005 entre a Unido, por
intermédio do Ministério da Saude — MS, e a Agéncia Nacional de Saude
Suplementar — ANS, tem por finalidade permitir a avaliacdo objetiva do
desempenho desta Agéncia, mediante o estabelecimento de diretrizes
estratégicas, acdes e indicadores de desempenho, conforme artigos 14 e 15
da Lei 9961, de 28 de janeiro de 2000. Nesse Contrato, foram fixados trés
indicadores relativos a objetivos e metas de processos da GGSUS — o Indice
de Cobranca, o indice de Ressarcimento e o indice de Partilha.
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7.4.1.1 Indice de Cobranca

Descricdo: O indicador expressa a proporcdo entre a quantidade de AIH
cobradas e a quantidade de AIH que se tornaram aptas para a cobranca, ou
seja, as AlIH ndo impugnadas ou cujas impugnacdes ou recursos foram
julgados improcedentes em processo administrativo.

Objetivo: Mensurar a eficiéncia do processo de cobranca do ressarcimento
ao SUS.

Impacto: Estimular a melhoria dos processos da GGSUS, de modo a
garantir a celeridade das cobrancas.

Quantidade de AIH cobradasx 100
Quantidade de AIH aptas para a cobranca

Foérmula de calculo

Meta em 2006 80%

7.4.1.2 Indice de Ressarcimento

Descricao: O indicador reflete a proporcdo entre a quantidade de AlH cujos
valores foram recolhidos a titulo de ressarcimento ao SUS e a quantidade
de AIH cujos valores foram cobrados.

Objetivo: Medir a eficacia do recolhimento do ressarcimento ao SUS.

Impacto: Direcionar as ac¢des da GGSUS para garantir as condi¢cbes de
efetividade do ressarcimento ao SUS, por meio do monitoramento
sistematico das operadoras inadimplentes e do encaminhamento dos
débitos vencidos e ndo pagos para inscricdo no CADIN e na Divida Ativa da
Uniao.

Quantidadede AIH recebidasx 100
Quantidadede AlH cobradas

F6érmula de calculo

Meta em 2006 2504

7.4.1.3 Indice de Partilha

Descricao: O indicador reflete o percentual dos valores partilhados as
unidades prestadoras de servicos — UPS, gestores municipais e estaduais, e
Fundo Nacional de Saude, considerando o valor das AIH pagas pelas
operadoras de planos privados de assisténcia a saude.

Objetivo: Medir a eficacia da partilha dos valores recolhidos a titulo de
ressarcimento ao SUS.

Impacto: Nortear as acdes da GGSUS no sentido de aperfeicoar o processo
e garantir a integralidade do repasse dos valores recolhidos a titulo de
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ressarcimento ao SUS as unidades prestadoras de servicos de assisténcia a
saude, aos Gestores Municipais e Estaduais, e ao Fundo Nacional de Saude.

F6érmula de calculo

Recursos partilhados no periodo x 100

Valor totd recebido no periodo

Meta

96% em 2006

7.5 RESULTADOS E AVALIACOES

7.5.1 Cobranca

7.5.1.1 Resultado

Durante o exercicio de 2006, foi cobrado o montante de R$
103.325.210,40, por meio de 4.523 Guias de Recolhimento da Unido (GRU),
equivalente a 76.991 Autorizacdes de Internacdo Hospitalar (AlH). Do total
de Guias emitidas, procedeu-se ao cancelamento de 286 Guias, equivalendo
R$ 7.087.035,16, e a 5.378 AlH, representando cerca de 6,8% do valor
total originalmente cobrado.

Tabela 1: Quantidades de AlIH cobradas, de GRUs emitidas e valores cobrados por
exercicio, entre os anos de 2000 e 2006.

Exercicio|Qtd. de AIH Cobradas|Qtd. de GRU emitidas| Valor Cobrado (R$)
2003 39.165 3.594 55.596.275,23
2004 42.305 3.440 59.742.843,08
2005 55.262 3.835 76.662.958,74
2006 76.991 4.523 103.325.210,40

Fonte: Sistema de Controle de Impugnacdes - SCI/ANS; 2007.
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Grafico 1: Evolucdo das quantidades de AlH cobradas,
entre 2000 e 2006.
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Fonte: SCI/ANS; 2007.

Gréafico 2: Valor cobrado, entre 2000 e 2006.

2003

2004 2005 2006

Fonte: SCI/ANS; 2007.

O aumento em 2006, de cerca de 34,78% sobre o valor cobrado em
2005 deve-se basicamente aos resultados conseguidos a partir do Projeto
Unesco 914/BRA/1078-ANS com contratacdo de servigos temporarios de
empresa terceirizada para reducdo do passivo de andlise e cobranca do
Ressarcimento ao SUS. No ambito desse projeto foram cobrados R$
37.169.536,99, equivalentes a 26.060 AlH.

TABELA 2. QUADRO DETALHADO DA COBRANGA REFERENTE AO RESSARCIMENTO AO SUS, EM R$, POR ANO E STATUS,
EXCLUINDO-SE AS COBRANGAS CANCELADAS.

2003 53.125.956,34 11.627.249,25 754.068,99 4.224.108,86 3.586.098,71 32.934.430,53

2004 57.650.973,29 10.143.523,55 558.419,61 2.238.231,45 3.012.680,61 41.698.118,07

2005 72.104.449,76 11.618.705,29 432.055,70 2.477.227,83 4.956.437,18 52.620.023,76

2006 96.238.175,24 11.337.246,12 | 324.175,74 1.043.730,12 5.315.571,12 78.217.452,14
Observacdes:
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1- As informagfes da tabela acima considera a data de vencimento da GRU para classifica-la.
Significa que o valor pago em determinado ano ndo representa o total recebido nesse ano. O
mesmo raciocinio vale para as outras situacdes.

3- Os valores das colunas “Pago” e “Parcelado” ndo consideram os juros e as multas pagos,
apenas os valores das AlH.

4 - Fonte SCI,/ANS; 2007.

A tabela acima revela que, do valor total da cobranca emitida em
2006 e n&o cancelada:

= 11,78% foi pago pelas operadoras;

= 1,08% esta suspenso por liminares;

= 0,34% foi parcelado;

= 5,529% foi emitido para operadoras em liquidacdo extrajudicial;

* resta 81,27% vencido e ndo pago.

7.5.1.2 indice de Cobranca

Quantidadede AlH cobradasx100 ~ 76.991

, = = 79,86%
Quantidadede AlH aptasparaacobranca 96.409

Constata-se que, em 2006, o indice foi bastante superior ao de 2005
(63,19%), quase atingindo a meta estipulada de 80%.

Ressalve-se que o denominador do indice — “quantidade de AlIH aptas
para a cobranca” — esta inflado por AIH indevidamente classificadas dessa
forma. Esse é o caso de AIH de cobrangas canceladas ou suspensas cujo
status néo foi atualizado no sistema.

Portanto, na verdade, o indice € maior do que o calculado. Mas,
dadas as limita¢cbes do sistema de informagdes, ainda ndo é possivel medi-
lo com mais precisao.

7.5.1.3 Medidas saneadoras adotadas:

7.5.1.3.1 inclusdo no sistema de ferramenta de suspensao
manual da cobranca, que retira as AlIH suspensas do rol de
AlH aptas para a cobranca;

7.5.1.3.2 cruzamento das AIH de cobrancas a serem
emitidas com as AIH de cobrancas canceladas, para a
verificacdo do cumprimento das providéncias que
motivaram o cancelamento.
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7.5.1.4 Medidas saneadoras a serem implementadas:

7.5.1.5.1.

7.5.1.4.1

limpar do banco de dados as AlH
indevidamente disponibilizadas como aptas
para a cobranca;

concluir o desenvolvimento do Sistema de
Gestdo de Ressarcimento, que processara de
forma adequada as acdes de cancelamento e
suspensao de cobrancgas, alterando
automaticamente o status das AlH.

7.5.2 Recolhimento

7.5.2.1 Resultado

Os recursos recebidos em 2006 totalizaram R$ 12.248.337,40,
aumento de 1,15% com relacdo a 2005, quando foi recebido um total de R$

12.108.613,87.

Tabela 3. Volume de recursos recebidos a titulo de Ressarcimento ao

SUS, por exercicio.

Exercicio Valor recebido, em R$.
2003 12.177.718,37
2004 10.799.841,90
2005 12.108.613,87
2006 12.248.337,40

Fonte: SCI/ANS; 2007.

Grafico 3: Valor total recebido por ano, entre 2000
e 2006, em milhdes de reais.
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Fonte: SCI/ANS; 2007.
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Ainda sobre o valor recebido, a tabela a seguir demonstra a
quantidade de AIH pagas e o valor Tabela Unica Nacional de Equivaléncia de
Procedimentos — TUNEP arrecadado nos ultimos trés exercicios.

Tabela 4. Quantidade de Autorizacdes de internacdo Hospitalar cobradas e
pagas e respectivo Valor TUNEP, por exercicio.

Exercicio Quantidade de AIH Valor TUNEP (R$)
2004 7.687 10.344.390,05
2005 8.383 11.768.082,65
2006 8.832 11.676.818,52

Fonte: SCI/ANS; 2007.

7.5.2.2

Quantidadede AlH recebidasx100  8.832

indice de Ressarcimento

Quantidadede AlH cobradas ~ 76.991

=1147%

Constata-se que o indice foi 45,89% da meta estipulada no contrato
de gestdo (25%). Em 2005, o indice obtido foi de 15,17%. Conforme se
pode observar nas Tabelas 3 e 4, o montante recolhido a titulo de
ressarcimento ao SUS em 2006 manteve praticamente o mesmo nivel de
2005 — em torno de 12 milhées de reais — mas ndo acompanhou o
crescimento do volume de cobrancgas, o que levou a queda no indicador.

O ndo cumprimento da meta do Indice de Ressarcimento pode ser
explicado pelos seguintes fatores:

7.5.2.2.1

7.5.2.2.2

7.5.2.2.3

7.5.2.2.4

baixa qualidade dos dados de cadastros fornecidos
pelas operadoras a ANS, aliada a revelia, a
incoeréncia ou falta de suporte probatério das
impugnacfes no processo administrativo, que
resultam na cobranca de ressarcimento ao SUS de
atendimentos n&o cobertos pelos planos de
assisténcia a saude;

incerteza juridica quanto a constitucionalidade do
art. 32 da Lei n® 9.656, de 1998, em razao da
pendéncia do julgamento definitivo da Ag¢do Direta
de Inconstitucionalidade n°© 1.931-8;

falhas na instrugdo formal dos processos
administrativos de ressarcimento ao SUS (extravio
de Avisos de Recebimento de notificacdes, por
exemplo), que retardam ou impedem a inscrigao
em Divida Ativa e a inclusdo no CADIN;

efetivo insuficiente de funcionarios e Procuradores
da ANS lotados em atividades relativas a
verificacdo de regularidade formal e saneamento
de processos, inscricdo em Divida Ativa e no
CADIN, e cobranca judicial.
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7.5.2.3 Medidas saneadoras adotadas

7.5.2.3.1 verificacdo prévia da conformidade processual,
evitando a negativa de inscricdo em Divida Ativa e
no CADIN;

7.5.2.3.2 revisdo de cobrancas indevidas.

7.5.2.4 Medidas saneadoras a serem implementadas

7.5.2.4.1 melhorar da identificacdo dos atendimentos no
SUS a serem ressarcidos, por meio da adocédo de
filtros mais eficazes;

7.5.2.4.2 estimular as operadoras, de forma mais eficaz, a
fornecer, atualizar e corrigir os dados de seus
cadastros de Dbeneficiarios no Sistema de
Informacdes de Beneficiarios da ANS;

7.5.2.4.3 autuar digitalmente os processos de ressarcimento
ao SUS e empregar meio eletrbnico de
comunicacdo processual, visando a reducao de
erros, a automacido da checagem da regularidade
formal, a garantia de ciéncia das comunicagoes, a
celeridade no processamento e o aumento da
produtividade.

7.5.3 Montante partilhado

No exercicio de 2006, foi partilhado um total de R$ 16.267.839,51.
Foram realizadas 19 (dezenove) partilhas e 1 (uma) repartilha’. O Fundo
Nacional de Saude foi o maior favorecido, com 55,74% do valor partilhado
(R$ 9.067.077,41). O restante, R$ 7.720.762,10, foi partilhado as UPS e
aos gestores municipais e estaduais. O Sistema de Administracdo Financeira
- SIAFI foi o meio utilizado para repassar 59,22% dos recursos partilhados,
equivalente a R$ 9.633.084,34. Os 40,78% restantes dos recursos (R$
6.634.755,17), foram repassados via ordem bancaria - OB pelo Banco do
Brasil.

Em comparacdo a 2005, houve um aumento bruto de 50,00% no
valor partilhado, que em 2005 atingiu o montante de R$ 10.842.756,32.

Entretanto, deve-se observar que, em novembro de 2006, foi
encontrada uma falha no programa responsavel pela geracdo das
informacdes da partilha. Esse problema afetou as informacfes dos valores a
serem partilhados de 447 AIH que foram pagas com multas e juros, o que
ocasionou o0 envio a mais de R$ 1.404.304,37 ao Fundo Nacional de Saude

! Repartilha é o processo de reenvio dos recursos recolhidos a titulo de
ressarcimento ao SUS a UPS cujos dados bancéarios estavam incorretos em
tentativa(s) anterior(es).
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entre junho de 2005 e julho de 2006. Desse montante, R$ 1.282.316,00
foram repassados em 2006. Esses recursos tiveram como origem valores
que nao foram partilhados a UPS em razdo de inconsisténcias dos dados
bancarios.

7.5.3.1 Indice de Partilha

Recursos partilhados no periodox100  16.267.839,51x100 132 8206
Valor tota recebido no periodo 12.248.337,40 ’

Deduzindo o valor (R$ 1.282.316,00) enviado a mais para o Fundo
Nacional de Saude, conforme esclarecido no terceiro paragrafo do item 5.3,
pode-se apurar o indice efetivo de partilha de 2006.

Recursos partilhados no periodox100  14.985.523,51x100

. . =122,35%
Valor totd recebido no periodo 12.248.337,40

O indice obtido foi bastante superior ao estipulado como meta no
contrato de gestdo que era de 96%. Os valores partilhados superaram
100%, pois podem incluir recursos partilhados referentes a periodos
anteriores. Em 2005, o indice obtido foi de 89,55%.

7.5.3.2 Medidas saneadoras implementadas

7.5.3.2.1 correcdo do erro no sistema informatizado de
partilha, que destinava recursos a mais ao Fundo
Nacional de Saude;

7.5.3.2.2 solicitacdo a Geréncia-Geral de Informacbes e
Sistemas de relatério detalhado dos recursos
destinados a mais ao Fundo Nacional de Saude,
para orientar a devolucdo e a destinacdo correta
desses valores.

7.5.3.3 Medidas saneadoras a serem adotadas:

a) com base no relatério mencionado na letra “b” do item 5.3.2,
solicitar ao Fundo Nacional de Saude a devolucdo dos recursos
enviados indevidamente e repassa-los a seus titulares;

7.5.3.3.1 implementar no sistema informatizado novos
relatérios de controle que apontem com mais
clareza e agilidade as falhas nas partilhas;

7.5.3.3.2 solicitar ao Ministério da Saude a corre¢cdo no
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude -
CNES das informacbes das UPS cujos valores
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partilhados foram devolvidos por inconsisténcias
dos dados bancérios.

7

Por fim, é importante ressaltar que as diferencas encontradas
entre os dados que constam do Contrato de Gestdo e do Relatério se
devem a diferentes fontes de dados. As informacdes apresentadas
encontram-se divergentes, pois foram mapeadas de duas fontes de
dados distintas. No primeiro caso, a informacédo € retirada de um
Datamart, um tipo de fonte de dados ndo atualizada em tempo real,
sendo seu conteudo oriundo de uma “fotografia” da base de dados de
um dado momento definido, que ndo necessariamente € a da ocasiao
da coleta da informacdo. No segundo caso, o0s valores apresentados
sdo maiores pois sdo coletados de um banco de dados em producéo,
ou seja, € uma fonte de dados atualizada em tempo real. A diferenca
identificada esta relacionada aos momentos em que as informacdes
foram coletadas da base de dados.
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8. GESTAO DO CONHECIMENTO

As principais areas responsaveis pela Gestdo do Conhecimento na
ANS séo a Geréncia Geral de Acompanhamento Institucional (GGACI) e a
Unidade de Gerenciamento de Projetos (UGP), ambas da Diretoria de
Gestdo. A GGACI tem como objetivo principal atuar na coordenacdo de
projetos de pesquisa e no acompanhamento institucional, propondo
diretrizes para o compartilhamento do conhecimento e articulando-se com
0S organismos nacionais e internacionais, visando oportunidades de
cooperacao técnica para o aprimoramento institucional.

A — GGACI — Geréncia Geral de Acompanhamento Institucional

1. Fomentar a producado de estudos e pesquisas através de parceria
DECIT / CNPq

Durante o processo de planejamento estratégico da GGACI/DIGES
identificou-se a producédo e a apropriacdo do conhecimento e informacgéo
ampliados como um dos resultados a serem alcancados para buscar um
equacionamento do problema da “Insuficiéncia de estratégias e de
instrumentos para gestdo da producdo de conhecimentos da ANS”. Um dos
instrumentos a serem utilizados para desenvolver e implantar uma gestao
da producdo de conhecimento da Agéncia € a elaboracdo e a publicacdo de
um Edital de Pesquisa em parceria com o DECIT e o CNPq, com o objetivo
de realizar uma selecdo publica de projetos. A publicacdo de editais de
pesquisa apresenta-se com um mecanismo de estimulo a producdo de
conhecimento na area, caracterizado pela democratizagdo do processo e
pela possibilidade de ampliacdo de interlocu¢do da Agéncia com um maior
ndmero de instituicbes de ensino e pesquisa no pais.

Como etapa preliminar a elaboracdo do Edital de Selecdo de Projetos
de Pesquisa, foi realizada a Oficina de Prioridades de Pesquisa em Saude
Suplementar, nos dias 16 e 17 de marco de 2006, com a participacdo de
representantes da ANS, do Departamento de Ciéncia e Tecnologia (DECIT)
do Ministério da Saude e pesquisadores de instituicdes de ensino e
pesquisa.

A selecdo dos pesquisadores participantes da Oficina deu-se através
de levantamento realizado pelo Decit, que buscou identificar pesquisadores
com producéo efetiva na area da saude suplementar. Uma das estratégias
utilizada para isto foi a consulta a Plataforma Lattes, que é a base de dados
de curriculos e instituicbes das areas de Ciéncia e Tecnologia, mantida pelo
CNPq.

Os temas selecionados pela Oficina de Prioridades em Pesquisa
encontram-se no Anexo |I.

Para efetivacdo dessa proposta foi celebrado Convénio entre a ANS e
o0 Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPQ).
Em 08 de setembro de 2006, foi publicado o Edital n®46/2006, para Selecao
publica de propostas para apoio as atividades de fomento a pesquisa,
desenvolvimento e inovacdo em saude suplementar, contemplando duas
linhas de pesquisa (Estrutura de Mercado e Regulacdo em Saude) das seis
definidas como prioridades de pesquisa pela ANS (cf. Anexo ).

O Edital n®46/2006 disponibilizava um total de R$1.000.000,00 em
recursos, com sua alocacéo prevista em duas faixas:
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- Projetos com valores até R$30.000,00, com previsdo de que fossem
destinados 30% do valor total do edital.

- Projetos com valores entre R$30.001,00 e R$100.000,00, com
previsdo de 70% dos recursos.

Foram encaminhadas 34 propostas de pesquisa, e destas 14 foram
recomendadas pelo Comité Tematico (Anexo Il). O Comité foi composto por
quatro pesquisadores?, e a ANS, através da GGACI, acompanhou a selecdo
das propostas.

Os projetos apoiados pelo Edital deverdao ser executados em até 24
meses, contados a partir da primeira liberacdo de recursos, que foi
realizada em dezembro de 2006.

2. Implementar a Rede de Centros Colaboradores

A constituicBdo de uma rede de centros colaboradores da ANS
caracteriza-se por ser uma iniciativa da Agéncia de estimular, financiar,
aprimorar e integrar o conhecimento produzido no campo da Saude
Suplementar. A implementacdo de uma rede de institui¢cdes colaboradoras é
uma das estratégias fundamentais para a superacdo da insuficiéncia de
instrumentos para gestdo da producdo de conhecimentos. As metas
definidas para o ano de 2006 foram o desenvolvimento de 14 pesquisas e 4
seminéarios envolvendo as instituicbes participantes. Os projetos
desenvolvidos pelos Centros Colaboradores encontram-se no Anexo I1.

Os projetos foram viabilizados através de instrumentos de
Cooperacao Internacional, Convénio e Contrato. Foram assinadas 10 (dez)
cartas acordo através do 42° Termo de Cooperacdo com a Opas, que
envolvem oito instituicdes e nove grupos de pesquisa, e dois projetos foram
viabilizados através de Financiamento de Atividades pelo Prodoc Unesco
(PROJETO 914/BRA/1078). Além desses 12 (doze) projetos dois outros
foram encaminhados para avaliacdo dos organismos, e tiveram problemas
na sua implantacdo. Um deles ndo foi aprovado pelo Comité de Etica da
Opas (Washington), e outro se encontra em avaliacdo na Unesco.

Foram realizadas oficinas com os Centros Colaboradores das Regides
Sul, Sudeste e Centro-oeste, e o0 Encontro Nacional da Rede de Centros
Colaboradores, como atividade preliminar do Seminario Internacional de
Regulacdo em Saude, em novembro de 2006.

Como estratégia de estreitar e ampliar a relacdo da ANS com as
instituicdes integrantes da Rede de Centros Colaboradores foi elaborada
uma minuta de Termo de Cooperacdo, e encaminhada para analise da
Procuradoria, que deu parecer favoravel ao formato proposto. O Termo de
Cooperacao foi entregue as instituicbes durante o Encontro Nacional da
Rede de Centros Colaboradores para apreciacdo e envio de sugestbes. A
meta € que os Termos de Cooperagao sejam celebrados durante o primeiro
semestre do ano de 2007. A ANS, através deste Termo de Cooperacéo,
objetiva estabelecer uma relagcdo segura entre as partes, e que devera ser
ainda mais especificada em cada projeto com planos de trabalho especificos
e outros instrumentos disciplinando direitos autorais e de patentes.

2 Francisco de Assis Acurcio (UFMG), Marcelo Milano Falcgo Vieira (FGV-RJ); Maria Cecilia de Souza
Minayo (Fiocruz) e Marlene Catarina de Oliveira Lopes (FNH-MG).
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3. Implementar/Desenvolver pesquisa quali-quantitativa acerca da
Qualificacdo da Saude Suplementar

A Qualificacdo da Saude Suplementar é o eixo central a partir do qual
a Agéncia vem desenvolvendo suas acbes. A avaliacdo desse processo a
partir de instrumentos estruturados metodologicamente é fundamental para
subsidiar as estratégias e decisbes neste ambito. A pesquisa quali-
quantitativa pretende ser um instrumento que contribua para esse processo
de avaliagdo. A definicdo do escopo da pesquisa, seus objetivos,
abrangéncia, metodologia a ser utilizada foram discutidas com diferentes
atores institucionais. A pesquisa sera realizada pela Fundacado Ipead/UFMG,
instituicdo contratada, e acompanhada pela GGACI. Os resultados seréo
objeto de avaliacdo e adequacdo para divulgacdo interna e externa.
Pretende-se que o0s resultados da pesquisa sejam incorporados pelo
Programa de Qualificacdo — Operadoras, contribuindo para a avaliacdo do
setor de saude suplementar.

4. Sistematizar a producdo da ANS ja existente e Adequar e
disponibilizar o conhecimento produzido e sistematizado para
divulgacéo e difusao

A ANS vem produzindo um numero significativo de trabalhos sobre o
campo da saude suplementar, seja na forma de pesquisas contratadas,
producbes de consultores ou trabalhos institucionais. Entretanto, toda essa
producdo ndo estd organizada de maneira que possibilite sua consulta e
utilizagcdo. Desta forma, pretendeu-se identificar, sistematizar e analisar a
producdo existente na Agéncia, para que se pudesse elaborar um catalogo
da producdo de conhecimento existente.

Como uma das estratégias para a criacdo de dispositivos de discussao
e difusdo do conhecimento e informacdo em Saude Suplementar, a
producao identificada e sistematizada previamente sera analisada e serao
selecionados trabalhos e textos que serdo encaminhados para divulgacéo e
difusdo. Seré priorizada a producdo concluida no periodo 2004-2005.

No ano de 2006 foi possivel identificar as pesquisas realizadas no
periodo de 2004-2006, e para a analise desse material foi elaborada ficha
especifica para sistematizagdo das pesquisas. A analise do material
identificado e sele¢do dos textos para divulgagdo sera concluida no primeiro
semestre de 2007.

Além da elaboracédo do catalogo com as pesquisas desenvolvidas pela
ANS, todos os relatdrios das pesquisas serao disponibilizados na Biblioteca
da ANS, para consulta interna e externa.

5. Implementar de forma coordenada os projetos de cooperacao
internacional e convénios

A ANS possui Termos de Cooperacado Internacional com o PNUD,
UNESCO E OPAS. Para a execucado dos projetos, € de fundamental
importancia que haja coordenacéo para a otimizagdo dos recursos e alcance
das metas institucionais.
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No desenvolvimento das atividades regulares relativas a cooperacao
internacional foi feita a discussdo técnica dos termos de contracdo pelos
organismos internacionais, o0 acompanhamento e a avaliacdo dos produtos
de consultoria fisica e a autorizacdo de pagamento e fechamento dos
produtos contratados.

Uma das acOes importantes desenvolvidas no ano de 2006 foi a
elaboracdo e divulgacdo do Manual de Contratacdo de Consultores por
Organismos Internacionais, em duas versdes: uma destinada ao corpo
diretivo da Agéncia, e outra para os consultores. Os manuais apresentam
orientacdes para que o processo de contratacdo de consultores ocorra da
forma mais agil, atendendo a todos os dispositivos legais e aos objetivos
dos projetos, contribuindo para a qualificagdo da Agéncia, e, também,
orientagcbes importantes acerca da padronizacdo dos produtos, para que
estes possam ser alvo de publicacdes.

O relatério de progresso dos Projetos dos Organismos Internacionais
corresponde a um instrumento de avaliacdo do cumprimento dos objetivos
e do alcance das metas estabelecidos nos PRODOC. Os relatorios dos
projetos de cooperacédo PNUD e UNESCO estao em fase de elaboragéao.

No Anexo Ill encontram-se os resultados relativos a Consultorias
Pessoas Fisica PNUD e Unesco.

6. Implementar o Programa de Qualificacao Institucional

A avaliagdo da qualidade institucional € um componente necessario e
imprescindivel no processo de qualificacdo da Saude Suplementar. Esta
avaliacdo estd sendo desenvolvida a partir da mensuracdo do desempenho
institucional em realizar sua missdo, isto €, pela capacidade de
desenvolvimento das competéncias de regulagdo, normalizacdo, controle,
fiscalizacdo, avaliacdo e monitoramento da assisténcia suplementar a
saude. Foram construidos para este fim, 22 indicadores, sendo que os 12
que compdem a 12 fase da avaliagdo ja foram apurados para o ano de
2004.

As metas definidas para o ano de 2006, no componente de avaliacao
da qualidade institucional foram: (a) 100% dos indicadores de 12 e 22 fase
analisados (referentes ao ano de 2005) e (b) IDI_ANS > 0,60.

7. Formular proposta de inclusdo de conteddos complementarmente
ao processo de educacao permanente

A Qualificagcdo e o Acompanhamento Institucional exigem a formacao
dos quadros da Agéncia, tanto em habilidades técnicas especificas, como na
capacidade de refletir sobre as diretrizes do projeto institucional. Tendo em
vista partilhar a Politica de Qualificacdo com o conjunto da Agéncia foi
estabelecida parceria com a GDRH para implementar o Ciclo de Debates da
ANS e o Curso de Especializagdo em Regulacdo da Saude Suplementar,
realizado pelo Instituto de Pesquisas do Hospital Sirio e Libanés.

8. Realizacdo do Seminario Internacional “Regulacdo em Saude:
Qualificacdo da Saude Suplementar”
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A realizacdo de um Seminéario Internacional representou mais uma
acdo de fortalecimento da Politica de Qualificacdo da Saude Suplementar
proposta e implantada pela ANS, tendo como componentes principais a
Qualificacdo das Operadoras de Planos Privados de Saude; a Qualificacdo
Institucional e a Regulacdo indutora, com incentivo as novas praticas de
gestdo e do modelo assistencial, com a incorporacdo de acdes de promocao
e prevencdo em saude.

O Seminario realizado de 07/11/06 a 09/11/06, no Hotel Gléria, para
1000 pessoas, promoveu a ampliacdo do debate em torno de temas que
estdo na agenda da regulacdo, além de gerar oportunidades de cooperacao
técnica, troca de experiéncias e conhecimentos entre os diversos atores
envolvidos, de ambito nacional e internacional.

Os seguintes eixos tematicos foram eleitos a partir das dimensdes do
Programa de Qualificacdo da Saude Suplementar e desenvolvidos através
de Mesas-Redondas e Painéis: Regulacdo em Saude, Regulacdo e seus
impactos nos Modelos de Atencdo a Saude Modelos de Atencdo a Saude,
Estimulo a Eficiéncia do Mercado, Avaliacgdo em Saude, Financiamento e
Equilibrio Econdmico-Financeiro de Contratos de Planos de Saude, Atencao
a Saude: Transferéncia Efetiva de Informacdes de Avaliacdes de Tecnologia
para a Decisdo Politica, Estrutura e Operacdo: O Acesso a partir da
organizacdo de redes assistenciais no ambito da Saude Suplementar,
Satisfacdo do Beneficiario e Defesa de Direitos.

Durante o evento foi realizada uma exposicdo permanente dos
principais projetos desenvolvidos atualmente no campo da saude
suplementar, através de estandes e painéis.

A  transmissao do Seminario Internacional permitiu o]
acompanhamento das discussoes, totalizando 6.500 acessos.

Este evento foi viabilizado através dos instrumentos de Projeto de
Cooperacao Internacional com a UNESCO e veio de encontro as propostas
firmadas com OPAS e PNUD.

Como desdobramento do Seminario Internacional, foi realizada uma
oficina com um dos palestrantes internacionais, com o objetivo de uma
discussdo mais proxima com a equipe técnica da ANS sobre o tema da
regulacdo dos prestadores de saude nos EUA, através da experiéncia do
estado de Maryland.

9. Implementar ferramenta para intercambio de informacdes entre
os setores da ANS.

Como estratégia para enfrentar o desafio de promover a articulacéao
institucional da ANS foi elaborada uma ferramenta para discussdo que
pudesse promover o debate qualificado de temas relevantes a Regulacdo
permitindo e estimulando a participagcdo dos servidores da ANS.

A forma eleita para essa ferramenta assumiu o carater de uma
consulta interna, que teve o Componente de Qualificacdo Institucional do
Programa de Qualificagdo da Saude Suplementar como seu primeiro tema.

A consulta interna sobre a Qualificacdo Institucional encerrou-se apés
duas semanas no ar com um total de 200 contribui¢cdes de 67 participantes
de todo o conjunto da ANS. Estas contribui¢cfes implicaram na modificacdo
de indicadores e enriqgueceram o Programa, melhorando a qualidade técnica

ANS — Relatoério de Gestao 2006

90



do seu conteudo. A Presidéncia e todas as diretorias, incluindo os Nucleos
Regionais de Apoio a Fiscalizagcdo RJ, SP, PR, DF e BA, participaram da
consulta expondo seus comentarios.

Como primeira experiéncia, a consulta interna contou com uma
participacdo ainda timida dos funcionarios da ANS (7,3% do total). Espera-
se que novas consultas internas ocorram e que se constituam como uma
pratica udtil e legitima para o aprimoramento dos processos e do ambiente
de trabalho e para construcdo da identidade institucional da ANS.

10. Apoio técnico ao processo deliberativo — Diretoria
Colegiada/Diges e outras acoes

Em abril de 2006 foram incorporados dois Analistas Administrativos
com formagéo em direito que desenvolveram acdes de assessoria técnica
tanto para a proépria GGACI, como para a Diretoria de Gestao. As principais
acbes desenvolvidas foram:

e Elaboracdo de minutas de votos para a Diretoria de Gestao no

Circuito Deliberativo desta Agéncia;

e Suporte ao Diretor de Gestdo na andlise da pauta das reunides da

Diretoria Colegiada;

¢ Analise juridico-formal do Convénio celebrado entre a ANS e o CNPq;
¢ Acompanhamento do Contrato com o IPEAD relativo a Pesquisa

Quali-quantitativa, dirigida a beneficiarios e prestadores de planos

privados de saude tendo em vista afericdo do grau de satisfacdo dos

mesmos com o plano/operadora de saude e do grau de conhecimento
da Agéncia Nacional de Saude Suplementar;
e Andlise juridico-formal dos termos de referéncia elaborados pela

GGACI;

e Elaboracdo de respostas a consultas formuladas a Diretoria de

Gestéao, tais como Fenaseg, CAARJ, ABRAMGE e Unidental;

e Elaboracdo de notas técnicas fundamentando alteracbes nos

contratos e convénios firmados pela ANS; e

e Formulacdo de minutas de Termos de Referéncia a serem celebrados
com entidades parceiras desta Agéncia.

11. 3° Seminario Nacional de Promoc¢do a Saude e Prevencao de
Doencas no Setor de Saude Suplementar

Constituiu-se em uma das estratégias dentro da proposta de Politica
de Inducdo das Acbes de Promocdo da Saude e Prevencdo de Riscos e
Doengas, no ambito da Saude Suplementar. Realizado em 13/12/2006, no
Hotel Gléria, teve por objetivo estimular a mudanca no modelo de atencéo a
salde, através da adocdo por parte das operadoras de planos privados de
saude, de programas de promocdo da saude e prevencdo de riscos e
doencas.

O Seminéario oportunizou o lancamento do Manual Técnico de
Promocdo da Saude e Prevencdo de Riscos e Doencas na Saude
Suplementar cuja finalidade é dar suporte tedrico-pratico ao
desenvolvimento dos Programas. Foram editados 3000 exemplares através
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dos recursos do TC 26, Termo de Cooperacado e Assisténcia Técnica entre a
OPAS e a ANS.

A realizacdo deste evento teve a participacdo da GGACI na
viabilizacdo da infra-estrutura do evento através da contratacdo de servicos
e de logistica e, ainda, da edicdo dos manuais.

12. Acompanhamento dos indicadores do contrato de gestéao.

O monitoramento do Contrato de Gestédo é feito pela GPLAN que se
reporta as areas em busca de dados que alimentem os indicadores do
Contrato. Sua periodicidade é trimestral e os indicadores da edicdo 2006 do
Contrato cujas informagdes eram de competéncia da GGACI foram:
Fortalecimento da Imagem da ANS; Desenvolvimento e Implantacdo dos
Componentes de Avaliacdo, Monitoramento e Intervencédo para Melhoria de
Processos de Trabalho; Efetividade no Processamento e Divulgacédo da 2a e
3a Fases de Indicadores das Operadoras; Efetividade no Processamento e
Divulgacdo dos Indicadores da Avaliacdo Institucional e, finalmente,
Realizacdo de Pesquisa Prioritaria.

13. Centro de Documentacéao.

Em 2006, a GGACI incorporou o Centro de Documentacdo da ANS —
Cedoc, que é, entre outras atribuicfes, responsavel pela gestdo de dois
contratos: o de assinatura de jornais e revistas para toda a ANS e o da
guarda de documentos em arquivo terceirizado, também de toda a Agéncia.

Uma das grandes atividades desenvolvidas pelo CEDOC durante o ano
de 2006 foi a elaboracdo do Cddigo de Assuntos e da Tabela de
Temporalidade de Destinacdo de Documentos (TTD). Para a execucao desta
tarefa, foram realizadas reunifes com representantes das Diretorias para a
realizacdo da terceira fase de identificacdo de assuntos. Posteriormente foi
realizada reunido para avaliacdo dos produtos parciais desta TTD. Em
dezembro de 2006 foi realizada reunido no Arquivo Nacional, na qual foram
sugeridas algumas mudanc¢as no cédigo de assuntos. Tais mudancas serao
efetuadas durante o ano de 2007. Além disso, sera feita a analise da
legislagdo para vinculagdo dos assuntos as suas normas especificas.

As servidoras do CEDOC também participam como representantes da
ANS em comités. O Sistema Integrado de Gestdo de Arquivos (SIGA) —
Ministério da Saude, DF — conta com a participacdo de uma das servidoras e
se relne cerca de duas vezes ao ano. A ultima reunido foi em 11/09/06,
com a participagdo de duas representantes da Agéncia.

Em 2006, foi acrescentando ao Sistema Integrado de Protocolo e
Arquivo (SIPAR) o Codigo de Assuntos das atividades-meio da
Administracdo Publica Federal para que ocorresse o melhoramento na
identificacdo dos assuntos. Foi realizada avaliacdo do SIPAR versdo 2006
para sugestdo de modificagdes pertinentes ao uso na ANS. Porém, este
projeto se encontra pendente visto que necessita de mais negociacdes entre
o0 DATASUS e ANS para que os beneficios e altera¢cdes/inclusbes possam ser
efetivados.

No CEDOC também foi realizado o monitoramento e a liberagcdo de
acessos e permissdes ao Sistema. Também sdo desenvolvidas no CEDOC
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atividades de atendimento as duvidas sobre o Sistema. Sdo atendidas em
média cerca de 50 ligagBes/dia visando a resolucdo de problemas, bem
como solicitacbes de cadastro e cancelamento de acessos.

As servidoras do CEDOC ministram cursos para os funcionarios da
ANS sobre o SIPAR, capacitando-os para sua utilizacdo e acessos.

Igualmente, sdo atendidas chamadas para a solucdo de duvidas e
problemas relacionados a instrucdo processual. As principais areas
demandantes sdo as Diretorias que estdo realizando o trabalho de
saneamento dos processos antigos 2000-2004. As servidoras do CEDOC
ministram, ainda, cursos para os servidores da ANS sobre Instrucdo de
Processos.

BIBLIOTECA

A Biblioteca da ANS é parte integrante do CEDOC e diversas
atividades especificas sdo realizadas pela bibliotecéria.

A servidora tem participado do processo de discusséo e elaboracédo da
Area Tematica de Saude Suplementar da Biblioteca Virtual em Salde do
Ministério da Saude (BVS-MS), juntamente com a Secretaria Geral da ANS
(SEGER) — responsavel pela coordenagdo da AT —, além da GCOMS e da
GEPIN.

A BVS-MS disponibiliza bases de dados textuais e referenciais,
cartazes, legislagdo e publicacbes avulsas e periddicas produzidas pelo
Ministério da Saude e entidades vinculadas, além de outras fontes de
informacdo que sejam relevantes para o Setor Saude e de interesse para a
Sociedade. A Area Temética de Salde Suplementar é parte da BVS-MS e
tem como objetivo divulgar e disponibilizar informacdes sobre o tema Saude
Suplementar.

Durante o primeiro semestre de 2006, o grupo realizou reunides
regulares para discutir o contetido e a formatacdo da area tematica. Um dos
principais pontos de discusséo foi a definicdo de um instrumento legal para
garantir a cessao dos direitos autorais para divulgagao de trabalhos na area
temaética. Foi proposta uma consulta a PROGE para verificar a validade e a
necessidade desta iniciativa, mas isso nao foi encaminhado até o momento.

Em agosto, dois membros do grupo (uma bibliotecaria da
GGACI/Cedoc e um funcionario da GCOMS) participaram de um curso de
capacitacdo nas ferramentas do modelo BVS (metodologia Lilacs, DeCS —
Descritores em Ciéncias da Saude, e métodos de pesquisa bibliografica). No
entanto, ndo foram mais convocadas reunifes do grupo desde setembro de
2006.

Visando incrementar o conteudo da area tematica, que hoje abriga
apenas publicagcbes institucionais da ANS, a GGACI decidiu incluir os
trabalhos levantados em pesquisa realizada pela UFMG. A migracdo esta
sendo repensada para superar problemas técnicos.

Outra atividade que conta com a participacdo da Biblioteca é a
discusséo e elaboracdo do glossario de termos em saude suplementar.

O Ministério da Saude coordena o projeto Terminologia da Saude, que
visa a padronizacdo e ao aperfeicoamento de termos, conceitos e siglas
utilizados no Ministério da Saude e em entidades vinculadas; favorecendo a
recuperacdo, o acesso, a divulgacdo e a disseminacdo do conhecimento e
das informacgdes institucionais. Em 2006, a ANS iniciou o processo de
elaboracdo do Glossario Tematico de Saude Suplementar. O grupo técnico
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responsavel pela coleta e analise dos termos é coordenado pela SEGER, e
tem representantes de todas as diretorias da Agéncia.

No decorrer dos trabalhos, o grupo decidiu que o projeto nao se
limitaria a reunido de termos especificos do campo saude suplementar para
elaboracdo do Glossario Tematico, mas procuraria coletar e organizar todos
os termos utilizados na Agéncia, a fim de formar um banco de dados que
auxilie os funcionarios em seu dia-a-dia. O projeto passou a ser chamado
“Terminologia ANS”, e o Glossario Tematico é considerado apenas um de
seus produtos.

Entre novembro e dezembro de 2006, foi enviada a equipe do projeto
Terminologia da Saude a primeira lista de termos propostos para o
Glossario Tematico de Saude Suplementar. A devolucdo desta lista com as
modifica¢des feitas pela equipe para nova analise da ANS esta prevista para
o final de fevereiro.

Em relacdo ao acervo, este é composto majoritariamente por titulos
juridicos, adquiridos por solicitagdo da PROGE. Constatou-se a necessidade
de ampliar o acervo, a fim de que este possa atender as diferentes areas da
agéncia em suas necessidades informacionais.

Para atingir este objetivo, foi enviado um memorando as diretorias da
ANS solicitando indicacbes de titulos de seu interesse. Paralelamente, foi
realizada pelos servidores da GGACI e CEDOC pesquisa em bibliografias de
cursos universitarios a fim de identificar outras obras relevantes para a
agéncia. Em dezembro de 2006 foi encaminhada a UGP solicitacdo de
compra. O processo encontra-se em andamento e devera estar encerrado
no primeiro quadrimestre de 2007.

A ampliacdo do acervo também tem se dado a partir de doacdes de
livros e periodicos, recebidos diretamente de editoras e de instituicbes
parceiras da ANS. As principais doagdes advieram da Rede Unida, da
ANVISA e do Ministério da Saude. No total, estas doa¢des ampliaram em
143 titulos o acervo.

Empréstimos por Categoria em 2006

Categoria Servidor | Estagiério | Terceirizado | Permanente | Total Geral
Empréstimos |1.100 369 154 96 1.719

Observacao: A categoria “Permanente” refere-se as diferentes unidades (geréncias,
diretorias, nucleos de fiscalizagdo) da ANS
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ANEXO | — Linhas de Pesquisa Prioritarias

Temas

LINHAS DE APOIO

Tecnoldgica

1.1. Estrutura de mercado por segmento e modalidade
1.2. Modelos de negdcios e estratégias empresariais
1.3. Estimulo a concorréncia: barreiras a entrada e saida do mercado
1. Estrutura de [1.4. Impacto financeiro da portabilidade de caréncias
mercado 1.5. Selecéo e construcéo de indicadores econémico-financeiros em modelos de previsdo
de insolvéncia
1.6. Relagao entre planos privados de salude e o mercado de trabalho no Brasil
1.7. Transferéncia de carteira: motivagdo e impacto no mercado
2.1. Andlise das experiéncias atuais de incorporagao
2. 2.2. Tipologia dos sistemas de incentivo para incorpora¢do de novas tecnologias
Incorporacéo |3 3. |mpacto econdmico-financeiro da incorporacéo tecnolégica (para tecnologias

especificas)

2.4. Modelos de incorporacéo tecnolégica

3. Regulacao
em Saude

3.1. Relagdes entre o publico-privado

3.2. Relagdo entre agentes: operadoras, usuarios, prestadores, ANS

3.3. Acgao regulatoria da ANS e relagdo com Judiciario, Legislativo e Executivo

3.4. Acdo regulatoria da ANS e relagcdo com operadoras, prestadores e beneficiarios

3.5. Macrorregulacéo e microrregulacdo na saude suplementar — formas de
contratualizacdo com os prestadores

3.6. Regulacgéo e condi¢des de concorréncia na definicdo de critérios para oferta e
comercializa¢do dos planos e seguros de saude

3.7. Papel da ANS na regulacédo de tarifas

3.8. Efeitos das restricdes dos planos de saude e financiamento publico

3.9. Ressarcimento ao SUS

4. Efeitos dos

4.1. Analise do efeito das ndo-coberturas dos planos de salude (saude mental,
transplantes etc.)

Producéao do
Cuidado em
Saude

Pla'nos de 4.2. Indicadores de saude dos beneficiarios

Saude sobre a

saude da 4.3. Satisfacdo dos beneficiarios com os planos privados de assisténcia a saude

populacédo — — — -

brasileira 4.4. Definicdo de indicadores para avaliagdo da qualidade de planos e prestadores de
servicos privados de saude
5.1. Andlise de experiéncias de utilizacdo de tecnologias relacionais

5. Modo de 5.2. Gestdo do cuidado

5.3. Modelos tecno-assistenciais

5.4. Andlise de experiéncias de promocéo da saude e prevencao de doengas na saude
suplementar

5.5. Envolvimento e participacdo dos prestadores contratados da rede assistencial

6. Informacéao
em Saude
Suplementar

6.1. Andlise da interoperabilidade dos sistemas de informacdo da ANS e os sistemas de
informacdo do SUS

6.2. Variacdo conceitual: estabelecimento de padrdes conceituais entre os sistemas da
salde suplementar e do SUS

6.3. Metodologias de avaliacdo da qualidade de grandes bases de dados

6.4. Metodologias de comparacao de bases de dados

Linhas de Pesquisa 1 e 3: contempladas no Edital MCT-CNPg/ANS n°® 46/2006
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ANEXO 11 - Recursos investidos em Pesquisa - ANS - 2006
Cooperacéao Internacional

INSTITUICAO/PESQUISADOR

Projeto

Valor - R$

FUNDAGAO DE APOIO Qualidade da atencdo e modelos tecno-
INSTITUCIONAL AQ assistenciais em Cgrdiolo ia na Saude
OPAS DESENVOLVIMENTO Suplementar do Interior c?o Estado de Sao R$ 105.000,00
CIENTIFICO E TECNOLOGICO - PaSIo
UFISCar )
CENTRO DE ESTUDOS E eDr?\igr;\%ii?rt]lézltsode(fol:{aecl?if)lr?a(lj'OA assisténcia
OPAS PESQUISA EM SAUDE suplementar de Eal?de e seus- rojetos de R$105.000,00
COLETIVA - CEPESC P : pro
cuidado para com o idoso.
SOCIEDADE BENEFICENTE DE |Qualidade da Atencdo e Modelos Tecno-
OPAS SENHORAS HOSPITAL SIRIO- |Assistenciais em Oncologia na Saude R$ 105.000,00
LIBANES Suplementar do Municipio de Sdo Paulo.
Qualidade da atencdo e modelos tecno-
FUNDACAO GETULIO VARGAS |assistenciais em cardiologia na satde
OPAS FGV - EAESP suplementar da regido metropolitana de Séo R$ 105.000,00
Paulo.
FUNDAGCAO EUCLIDES DA Implantacdo de Atenc¢do Domiciliar no
OPAS CUNHA DE APOIO Ambito da Saude Suplementar - Modelagem R$ 100.000,00
INSTITUCIONAL A UFF a partir das Experiéncias Correntes.
FUNDAGCAO DE APOIO DA Estudos, Pesquisas e Interagfes para a
OPAS UNIVERSIDADE FEDERAL DO |Qualificagdo da Saude Suplementar: R$ 339.781,40
RIO GRANDE DO SUL - FAURGS|Projetos Investigativos e de Atuacao.
FUNDAGCAO DE APOIO DA Conhecimento Regional e Producado de
OPAS UNIVERSIDADE FEDERAL DO Informacao Técnico-Cientifica em Saude R$ 98.996,00
RIO GRANDE DO SUL - FAURGS|Suplementar para a Regido Sul do Brasil.
FUNDEP - FUNDACAO DE - . . . .
OPAS  [DESENVOLVIMENTO DA :;a'ézzgg‘gic"l’e”rﬁ'eﬂgsr“f}gdggzifss'“enc'a's R$ 236.200,00
PESQUISA P :
FUNDACAO PARA O
DESENVOLVIMENTO N .
OPAS CIENTIEICO E TECNOLOGICO Causas e Consequéncias das Cesarianas. R$ 100.000,00
EM SAUDE-FIOTEC
CENTRO DE ESTUDOS E Formacéo e Pesquisa em Saude
OPAS PESQUISA EM SAUDE Su Ien?lentar o I?ne ralidade R$ 335.637,00
COLETIVA - CEPESC P 9 :
Sub Total R$ 1.525.614,40
O desenvolvimento de modelos de garantias
UNESCO |[FLACSO assistenciais e os mecanismos de regulacao R$ 200.000,00
adotados pelas operadoras de planos de
salde da Regiao Centro-Oeste - 2006
Desenvolvimento de Modelos de Garantias
FADESP/UNIVERSIDADE Assistenciais e os Mecanismos de Regulacéo
UNESCO FEDERAL DO PARA Adotados Pelas Operadoras de Planos de R$ 200.000,00
Saude na Regido Norte
Sub Total R$ 400.000,00
CONVENIOS
InstituicAo/Pesquisador Projeto Valor - R$
ANS — Relatério de Gestao 2006 96




Prestadores hospitalares, odontoldgicos e de
procedimentos de alta complexidade frente

FIOTEC |ENSP/FIOCRUZ . L ~ R$ 288.400,00
as praticas de regulacdo das operadoras -
ENSP/FIOCRUZ
Sub Total R$ 288.400,00
Saude Suplementar nas Regides Norte e Sul:
CNPQ Universidade de Caxias do Sul estudos multlce_ntnco_s mte_grados _sobre R$ 76.569,30
modelagem assistencial e integralidade do
cuidado
CNPQ Centro de EAstudos de Cultura |A construcdo da regula(;ac_) ?m saude R$ 97.720,00
Contemporanea suplementar a partir da visao de seus atores
Regulacdo em Saude: Incorporacédo de
Departamento de Medicina tecnologia, gestdo do cuidado e formas de
CNPQ Preventiva/USP contratualizacdo entre Operadoras e R$ 67.690,00
Prestadores de servico
Cobertura de Planos Privados de Salde,
Pontificia Universidade Morbidade Auto Referida e Posi¢do no
CNPQ Catolica do Rio de Janeiro Mercado de Trabalho no Brasil ? Uma R$ 21.320,00
Investigacao a partir da PNAD 2003.
Modelo de Inteligéncia Empresarial
Departamento de Engenharia |[Estratégica em Seguradoras de Saude para
CNPQ de Producao/UFPE aumentar a Competitividade no Setor de R$ 29.700,00
Saude Suplementar
A Regulacdo em Saude produzida pela ANS e
CNPQ Escola de Enfermagem/UFMG |sua repercussao no Mercado de Saude R$ 93.596,00
Suplementar e visdo dos usuarios
CNPQ Universidade Federal de Sao Invest_lgando a red_e de cwdac_lo QO mercado R$ 90.600,00
Carlos supletivo para pacientes terminais
Dindmica e Tendéncias do Mercado de saude
CNPQ UnlverS|_dade Federal do Rio Suplementar~n0 Contexto' da Regulacgéo: R$ 84.500,00
de Janeiro Reestruturacdo Empresarial e
Profissionalizacdo da Gestéo
Departamento de Medicina A reestruturacdo produtiva no setor
CNPQ Preventiva/UNIFESP suplementar: a perspectiva dos usuarios. R$ 29.884,72
Departamento de Estudo das relacbes entre prestadores de
CNPQ Admlr_ustra(;ao e servicos a'mbulatorlals de atencéo oncologica R$ 100.000,00
Planejamento em para a saude Suplementar e as operadoras
Saude/ENSP/FIOCRUZ de planos de saude
Centro de Desenvolvimento e A Estrutura de Mercado, o relacionamento
CNPQ - - com o mercado de trabalho e a Regulacéo R$ 100.000,00
Planejamento Regional P .
Econdmica em Saude Suplementar
Impacto do Regime de Regulagéo sobre a
CNPQ ENSP/FIOCRUZ Estrutura de Mercado de Planos de saude R$ 63.295,75
Centro de Estudos de Cultura |O impacto da legislacédo e das ag¢des
CNPQ Contemporanea regulatdrias da ANS nos tribunais R$ 76.077,48
Escola Brasileira de Previsdo de Insolvéncia das Operadoras de
CNPQ Administracdo Publica do Rio oA > P R$ 69.019,75
; Planos de Assisténcia a Saude? OPS
de Janeiro/FGV-RJ
Sub Total R$ 999.973,00
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CONTRATO

Pesquisa Quali-quantitativa dirigida a
beneficiarios e prestadores de planos
privados de saude tendo em vista afericdo do
Fundacéo Ipead/UFMG grau de satisfacdo dos mesmos com o R$ 399.740,00
plano/operadora de saude e do grau de
conhecimento da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar

Sus TOTAL R$ 399.740,00

Total Geral R$ 3.613.727,40
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ANEXO I11 - Resultados relativos a Consultorias por Pessoas

111.1 PNUD

Fisicas

Resultado do
Projeto 1

Programa de Qualificacdo da Saude Suplementar no
Brasil, testado, implementado e ajustado.

Produto 1.1

Elaboracdo de estudos e instrumentos visando a consolidagao
do modelo de regulacdo de saude

Objetivo das consultorias

¢ Um total de oito consultorias visaram a criacdo de subsidios para

formulacdo de proposta de ado¢cdo de medidas saneadoras a partir da
avaliacédo da situacdo econdmico-financeira das operadoras;

Criacdo de subsidios para a ANS na construcdo de parémetro
econdmico-financeiros como insumo a politica de reajustes do setor;

Criacdo de subsidios para o aprimoramento da legislacdo vigente de
saude suplementar com base nos Projetos de Lei propostos e nos
normativos vigentes;

Criacdo de subsidios para edicdo de atos normativos da ANS, com
vistas a implantacéo de sua unidade de Ouvidoria Interna, bem como
de seus nucleos, a serem instalados em alguns Estados da
Federacéo;

Criacdo de subsidios para a ANS na formulacdo e avaliacdo das
normas e procedimentos regulatorios;

Duas consultorias buscaram a realizacdo de estudos analiticos para
subsidiar a qualificagdo do mercado de saude suplementar através do
aprimoramento dos instrumentos regulatorios;

Identificacdo de métodos novos de enfoques de avaliagdo do
mercado, com a finalidade de disponibilizar técnicas assistenciais e de
gestdo, assistencial e econébmico-financeira, as operadoras;

Andlise de forma multivariada as pequenas e médias operadoras nas
dimensoes fisica e econbmica.

Avaliacdo da Qualidade Institucional.

Elaboracdo de estudos analiticos e instrumentos visando
Produto 1.3 |desenvolvimento, implantacdo e implementacdo do Modelo

ao
de

Objetivos das consultorias
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Criacdo de subsidios para a ANS no planejamento de seus projetos
estratégicos, através de estudos comparativos, metodoldgicos e
analises criticas;

Criacdo de subsidios para a ANS no aperfeicoamento e uso de
instrumento de contratualizacdo e avaliacdo de performance
institucional;

Realizacdo estudos exploratorios sobre acreditacdo de planos de
salde que subsidiem a politica de qualificacdo da saude suplementar.

Resultado do Aprimoramento do Subsistema Nacional de Saude

Projeto 2 Suplementar

Produto 2.1

ANS e do SUS

Elaboracdo de estudos e instrumentos visando
aperfeicoamento e a integracédo dos Sistemas de Informacédo da

Objetivo das consultorias

Criacdo de subsidios para o aperfeicoamento e a integracdo dos
Sistemas de Informacdo da ANS por meio do aprimoramento técnico
dos sistemas

Realizacdo estudos que possam subsidiar a confeccdo de publicacdes
sobre os sistemas

Criacdo de subsidios para padronizacdo dos sistemas de troca
eletronica de informagdes em saude suplementar

Criagcdo de subsidios para o aperfeicoamento e a integracdo dos
Sistemas de Informagéo da ANS através do aprimoramento técnico
de utilizagdo de infra-estrutura de computagdo e rede; da
uniformizacdo de nomenclaturas em arquivos digitais e documentos e
de seguranca de informacodes.

Criagcdo de subsidios para construgdo do sistema de coleta de
informacado eletrénica em saude entre os prestadores de servicos de
saude suplementar e a ANS

Produto 2.4

da articulacdo entre sistemas publico e suplementar

Elaboracdo de estudos e instrumentos visando a consolidacao

Objetivo das consultorias

Criacdo de subsidios para elaboracdo de propostas de comunicagao
para os diversos publicos e interlocutores da ANS, visando o
desenvolvimento e implantacdo do programa de gestdao da
informacédo e do conhecimento.
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¢ Aprimoramento da eficiéncia da regulacdo, através da releitura das
agendas e temas veiculados na midia da saude suplementar, sobre 0s
diversos atores do setor.

111.2 UNESCO

Em 2006 foram contratados 9 consultores (pessoa fisica) distribuidos
nas seguintes atividades:

Contemplando o resultado 1.2 foi desenvolvida uma consultoria:

Resultado 1.2 - Regulamentacdo e Normalizacdo de Operadoras e Produtos
aperfeicoadas.

Atividades:

e Criagdo de subsidios para o aprimoramento de rotinas,
procedimentos operacionais e fluxos de informacdes gerenciais e
administrativas com vistas a subsidiar e monitorar a avaliacdo dos
processos internos de trabalho.

Em referéncia ao resultado 1.3 tivemos 8 consultores desenvolvendo seus
estudos;

Resultado 1.3 — Ac¢bes de monitoramento, avaliagcdo e controle do setor de
salde suplementar sistematizadas e institucionalizadas.

Atividades:

e Criacdo de Subsidios para a ANS a partir da realizagdo de estudos,
analises e pesquisas que permitam a formulacdo de parametros
setoriais e o fortalecimento de mecanismos de regulacdo da saude
suplementar.

e Criacao de Subsidios para a ANS a partir da realizacdo de estudos e
analises sobre implantacdo e desenvolvimento do Programa de
Qualificacdo da Saude Suplementar.

Criacdo de Subsidios para a ANS a partir do aprimoramento de processos
informatizados de suporte a gestao estratégica da ANS possibilitando a
integracao de informacodes referentes a operadoras, prestadores de servicos
e beneficiarios.
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B. UGP — Unidade de Gerenciamento de Projetos

Cabe a UGP, a administracdo dos projetos de Cooperacdo Técnica
firmados com o Programa das Nac¢des Unidas para o Desenvolvimento -
PNUD (Projeto BRA/05/027) e com a Organizacdo das Nacdes Unidas para a
Educacéo, a Ciéncia e a Cultura — UNESCO (Projeto 914BRA1078).

Durante o exercicio de 2006, a UGP operacionalizou as demandas das
diversas éareas da ANS, conforme orientacdo e descricdo contida nos
Documentos de Projeto (PRODOC’S) firmados com os referidos organismos.

BRA/05/027 — PNUD — Revisdo Mandataria B

TiTULO

Apoio ao Programa de Qualificacdo da Saude Suplementar

Objetivo/Resumo:

Apoiar a Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS, no
desenvolvimento e consolidagcdo da politica de qualificacdo da saude
suplementar, tendo como resultados: 1- Programa de Qualificacdo da Saude
Suplementar no Brasil testado, implementado e ajustado; 2-
Aprimoramento do Sub-Sistema Nacional de Saude Suplementar.

Prazo de Duragéo: 16/11/2005 a 31/12/2008

Orcamento 2006: U$ 2.000.000,00.
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ORCADO X REALIZADO — BRA /7057027 - PNUD

%0
Sublinha Descricao Ano Valor (US$) Recursos
Utilizado Orcado Utilizados
011.01 [Consultores Internacionais 2006 $11.577,00 $0,00 0,00
015.01 |Passagens aéreas e diarias | 2006 $109.808,00 $50.795,81 46,26
016.71 |Missbes 2006 $2.149,00 $0,00 0,00
017.02 |Consultorias Pessoa Fisica 2006 $856.894,00 $371.574,89 43,36
021.01 |Subcontratos 2006 $778.208,00 $189.728,99 24,38
032.01 |capacitactes e 2006 $203.600,00 $83.764,28| 41,14
Treinamentos
045.01 [(RauisicGes de Material de |, $30.908,00 $0,00 0,00
Consumo
045.02 |Aquisi¢cbes de Equipamentos | 2006 $0,00 $0,00 0,00
053.01 |Diversos 2006 $6.856,00 $0,00 0,00
098.01 |Custos de Gestao 2006 $20.875,91
TOTAL $716.739,88| $2.000.000,00 34,79

Analise: No Projeto BRA/05/027, firmado com o PNUD, ocorreram algumas
dificuldades de execuc¢do financeira com recursos do proprio organismo,
tendo em vista a dificuldade de interlocucdo com o mesmo. A execucao
financeira foi de 34,79% do orcamento proposto para referido exercicio,
porém cabe ressaltar que as atividades programadas foram parcial ou
totalmente desenvolvidas e que o projeto provavelmente sera alvo de
revisdo substantiva.

Dentre as atividades desenvolvidas podemos destacar as seguintes:

» Operacionalizacdo para realizacdo das edic6es do Seminario -
A Regulacdo dos Planos de Saude — Projeto Parceiros da Cidadania:
17° Barretos, 18° Vitéria e 19° Mogi das Cruzes;

» Operacionalizacdo para realizacdo dos seguintes cursos
corporativos: R e Estatistica Basica — 22 Fase, Treinamento GGFID
/DIFIS - GEDRH - 22 e 32 Fases;

» Operacionalizacdo para contratacao de 87 cursos de
capacitacao para servidores;

» Operacionalizacdo para contratacdo de consultoria por
produto;

» Operacionalizacdo da Oficina de Trabalho da Qualificacéo.

| 914BRA1078 — UNESCO - Revisdo Substantiva 2005
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TITULO

Formulacdo de Politicas Publicas para o setor de Saude Suplementar no

Brasil

Resumo/Objetivo:
Institucionalizar processos sistematicos de integracdes entre beneficiarios,
operadoras e prestadores de servicos, estabelecendo-se as bases para a
formulacdo de politicas publicas para o setor de Saude Suplementar no

Brasil e para e consecucdo das atividades de regulacdo, controle e
fiscalizacdo dos diversos agentes de mercado.
Prazo de Duracédo: 10/12/2002 a 31/12/2008
Orcamento para 2006: U$ 2.497,733,16
ORCADO X REALIZADO - UNESCO
Sublinha Descricéo Ano Orcado Realizado %0
10 Pessoal de Projeto 2006 $107.550,00 5.009,49 4,66
20 Subcontratos 2006 1.253.078,98 1.886.436,32 150,54
30 Treinamento e 2006 710.931,66 208.517,13 41,99
Eventos
40 Equipamentos e 2006 150.964,45 243.434,30| 161,25
Instalacfes
50 Diversos 2006 150.554,11 272,28 0,18
SUBTOTAL 2.373.079,20| 2.433.669,52 102,55
80 Overhead (custos de | 5 $118.653,96 121.683,48/ 102,55
Gestao)
TOTAL REALIZADO $2.555.353,00

Analise: O Projeto 914BRA1078 conseguiu executar 2,55% a mais do que o
previsto em seu orcamento, sendo que as sublinhas 20 (subcontratos) e 40
(equipamentos) tiveram uma execuc¢ao extra acima de 50%.

Dentre as atividades desenvolvidas podemos destacar as seguintes:

» Operacionalizacao

para aquisicao de equipamentos:
Impressoras, Aparelhos de Fax, Aparelhos de Ar-Condicionado,
Servidores de rede, Ativo de rede — Switch, Projetores Multimidia,
Maquinas fotogréaficas, suprimentos de informatica, aparelhos
telefénicos, poltronas, cadeiras, mesas; notebooks, entre outros.

Operacionalizacdo para contratacdo dos seguintes eventos:
422 a 452 Camara de Saude Suplementar, Encontros ANS com
Operadoras — edicdes Brasilia, Fortaleza, Sao Paulo, Natal, Belo
Horizonte e Florianépolis, Oficina Prioridades em Saude Suplementar,
Oficinas TISS — edi¢cbes Porto Alegre e Floriandpolis, Encontro Gestao
de Tecnologias em Saude Suplementar; Oficina sobre Humanizacdo
do Parto, 1° Seminario Internacional Regulagcéo e Saude: Qualificacao
da Saude Suplementar;
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» Operacionalizacdo para contratacdo dos seguintes cursos
coorporativos: Curso Medicina Baseada em Evidéncias - Fase 1
Desenvolvimento de Padrbes em Inf. em Saude, R e Estatistica Basica

- Fase 1 e BI;

» Operacionalizacdo para contratacdo dos seguintes cursos de

Especializacao:

o Advocacia Publica — Melissa Reixach Santos — UERJ;
o Politicas Publicas — Carlos Eduardo Porto da Costa; Fabricio

Ferreira Neves, Jorge Luiz Carrera Jardineiro, José do Vale
Pinheiro Feitosa, Marcia Guimaraes Alves, Maria da Conceicao
Gomes e Mdénica Moisés Nigri — IUPERJ EPPG;

Direito Fiscal: Alexandre Soares Bastos — PUC-RJ.

MBA — Planejamento, Orcamento e Gestdo Publica — André Luiz
Rodrigues Lustosa da Costa — FGV — DF;

P6s-Graduacdo lato sensu em Regulacdo Publica — Direito
Publico da Economia - Luiz Ricardo Trindade Bacellar, Drucilla

Barreto Diniz,
Campos — UNIVERSO.

» Operacionalizacdo para

Leonardo Monteiro Xexéo,

Financiamento

Ivandro Aguiar

de Atividades:

Participacdo da ANS em eventos de outras instituicbes através de

apoio financeiro.

Evento

Instituicao

111 Encontro Nacional do Min. PuUblico em
Defesa da Saude

AMPASA

XLIV Congresso Brasileiro de Educacéao
Médica

Associacéo Brasileira de Educacédo
Médica

8° Cong. Bras. de Saude Coletiva e 11°
Cong. Mundial de Saude Publica

ABRASCO

CBIS™ 2006 - X Congresso Brasileiro de
Informatica

Sociedade Brasileira de Informatica

VIl Congresso Nacional da Rede Unida

Rede Unida de Desenvolvimento de
Recursos Humanos em Saulde

2° Congresso Internacional de Acreditagao
em Saude

Organizacdo Nacional de Acreditacéao

6° Seminario de Integralidade

LAPPIS/UERJ

IV Seminario sobre Regulacdo de Mercados

Associacao dos Juizes Federais do Brasil
- AJUFE

» Operacionalizacao
produto;

para
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» Operacionalizacdo para Contratualizacdo com o0s seguintes

centros colaboradores:

Centro Colaboradores Regido Centro-Oeste

Faculdade latino-americana de Ciéncias
Sociais

Centro Colaboradores Regido Norte

Fundacdo de Amparo e Desenvolvimento
da Pesquisa

Centro Colaboradores Regido Nordeste

Instituto Materno Infantil Prof. Fernando
Figueira
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9. DIARIAS INICIADAS EM FINS DE SEMANA™

NUMERO
REQUISICAO DE BENEFICIADO PERIODO TRECHO DIARIAS MOTIVO OBSERVACAO
VIAGEM
20/01/2006 & RIO DE JANEIRO / CONFINS / REUNIAO COM O MINISTERIO DA
9/DIOPE/2006 ALFREDO LUIZ DE ALMEIDA CARDOSO 21/01/2006 RIO DE JANEIRO R$ 271,88 SAUDE
LA 20/01/2006 & RIO DE JANEIRO / CONFINS / REUNIAO COM O MINISTRO DA
9/DIDES/2006 JOSE LEONCIO DE ANDRADE FEITOSA 21/01/2006 RIO DE JANEIRO R$ 271,88 SAUDE EM MINAS GERAIS
O TRECHO DA VIAGEM SERA|
R X X REALIZADO POR MEIO DE
27/DIGES/2006  FRANCISCO ROCHA DA SILVA 1%%33856"" SAO PAU"OP/ A%Figs”"A /' SAO R$ 688,54 REUNIAO NO GAB/ANS/DF TRANSPORTE TERRESTRE -
BILHETE: 322443 - IDA 19HS /
VOLTA 22HS
FISCALIZAGAO NAS
OPERADORAS: PLANO NACIONAL
03/02/2006 a JOAO PESSOA / RIO DE DE SAUDE FAMILIAR,
102/DIFIS/2006  ANGELA MARIA ARAUJO 04/02/2006 JANEIRO R$ 135,36 DENTAPLAN, CIREO e
FUNDACAO DE SAUDE
SOLIDARIA
PARTICIPAR DA  CONSULTA
PUBLICA SOBRE TABELA
R - UNIFICADA DE
48/DIPRO/2006  EDUARDO VIEIRA NETO Og;%ﬁgggea RIO DERigNgéﬁiégggs”"A / R$ 495,37 PROCEDIMENTOS,
MEDICAMENTOS E  INSUMOS
TERAPEUTICOS,
REPRESENTANDO A ANS
O SERVIDOR FARA USO DE|
. . . ~ TRANPORTE TERRESTRE. IDA:
50/DIGES/2006  FRANCISCO ROCHA DA SILVA 1%?3528366‘ SAO PAU"OPi\ﬁFL{éS'L'A I'SAO R$ 834,19 ZQEI'DCF'PAR DE REUNIOES NA,0/03/2006 - N° BILHETE:
323396 - RETORNO:
16/03/2006
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22nd ANNUAL TERPR

63/DIDES/2006  JUSSARA MACEDO PINHO ROTZCH 1%?3528&5‘ RIO DE JA’\SEE":J*S,/\‘BE/T'F'{BMORE’R'O R$ 2.931,36 CONFERENCE & EXHIBITION -
CONGRESSO INTERNACIONAL
04/04/2006 4  RIO DE JANEIRO/BRASILIA/RIO ~
68/DIDES/2006  ROSIMARY TEREZINHA DE ALMEIDA T 2008 RN R$ 120,25 22 REUNIAO DA CPGTS
X ] OFICINA DA TABELA UNIFICADA
69/DIDES/2006  MARIA ANGELA NOGUEIRA SCATENA ogézl)gﬁgggﬁa RIO DE J’E'\I'EEJ'/TS’E?SQS'L'A’ RIO R$ 586,82  QUE SERA REALIZADA NO HOTEL
ERON - BRASILIA/DF
01/04/2006 24  SAO PAULO / BRASILIA / SAO REUNIAO COM DR2 SILVANAO SERVIDOR USARA
72/DIGES/2006  FRANCISCO ROCHA DA SILVA 07/04/2006 PAULO R$ 990,88 goUzA PEREIRA/DR. FAUSTO  TRANSPORTE TERRESTRE
4° ENCONTRO DAS UNIMED'S
DO POLO MERCOSUL E 42
CONVENCAO ~ ESTADUAL DA
21/04/2006 & RIO DE_ UNIMED. CONVIDADA E
78/DIDES/2006  MARCIA FRANKE PIOVESAN ono00s. JANEIRO/FLORIANOPOLIS/RIO R$ 259,73  INDICADA A FALAR SOBRE O
DE JANEIRO TEMA "RELACIONAMENTO ANS
COM AS  UNIMED'S" E
"IMPORTANCIA DAS
INFORMACOES PARA A ANS"
PARTICIPAR como
X " PALESTRANTE DO CURSO DE
83/DIPRO/2006  KARLA SANTA CRUZ COELHO 1%%52886’" RIO DE JA’\[')E'F;/?,/\‘SE’T%D AULORIO R$ 272,11  ESPECIALIZACAO EM
QUALIDADE EM SAUDE NO
INSTITUTO ALBERT EINSTEIN
REUNIOES AGENDADAS  NO
12/05/20064  SAO PAULO / BRASILIA / SAO DECORRER DA SEMANA COM A
103/DIGES/2006 FRANCISCO ROCHA DA SILVA P05 2006 ALLO R$990.88  Lod sl \UANA SOUZA (CHEFE DE
GABINETE ANS/DF)
ANS — Relat6ério de Gestao 2006 108



112/DIDES/2006

113/DIDES/2006

354/DIFIS/2006

361/DIFIS/2006

382/DIF1S/2006

116/DIPRO/2006

150/DIGES/2006

CERES ALBUQUERQUE

JOAO ALBERTO SILVEIRA BARONE

FATIMA CRISTINA ARAUJO

FABRICIA FERNANDES DUARTE

FATIMA CRISTINA ARAUJO

ANA PAULA SILVA CAVALCANTE

FRANCISCO ROCHA DA SILVA

05/05/2006 a
06/05/2006

05/05/2006 a
06/05/2006

03/06/2006 a
07/06/2006

03/06/2006 a
07/06/2006

17/06/2006 a
21/06/2006

14/07/2006 a
17/07/2006

01/07/2006 &
13/07/2006

FORTALEZA/RIO DE
JANEIRO/FORTALEZA

FORTALEZA/RIO DE
JANEIRO/FORTALEZA

RIO DE JANEIRO/BRASILIA/RIO
DE JANEIRO

RIO DE JANEIRO/BRASILIA/RIO
DE JANEIRO

RIO DE JANEIRO/VITORIA/RIO DE
JANEIRO

RIO DE JANEIRO/CURITIBA/RIO
DE JANEIRO

SAO PAULO / BRASILIA / SAO
PAULO

R$ 143,33

R$ 123,69

R$ 743,51

R$ 625,93

R$ 529,07

R$ 463,84

R$ 1.908,94

ENCONTRO ANS COM
OPERADORAS - ETAPA
FORTALEZA. ESTARA NO
STANDO DO SIB

ENCONTRO ANS COM
OPERADORAS - ETAPA
FORTALEZA. ESTARA NO
STANDO DO SIB

PARTICIPAR COMO AUTORA DA
12 EXPOGEST NA CATEGORIA
POSTER PARA APRESENTAR O
PROJETO PARCEIROS DA
CIDADANIA NA MOSTRA
NACIONAL DE VIVENCIAS
INOVADORAS DO SUS
ASSESSORAR A SERVIDORA
FATIMA ARAUJO NA
APRESENTACAO DA 12
EXPOGEST NA  CATEGORIA
POSTER, PARA APRESENTAR O
PROJETO PARCEIROS DA
CIDADANIA NA MOSTRA
NACIONAL DE VIVENCIAS
INOVADORAS DE GESTAO DO
Sus

PARTICIPAR COMO
ORGANIZADORA DO XVIHI
SEMINARIO "A REGULGCAO DOS
PLANOS DE SAUDE", NO AMBITO
DO PROJETO DE PARCEIROS DA
CIDADANIA EM VITORIA/ES

PARTICIPAR DO VII CONGRESSO
DA REDE UNIDAS E ANS, COMO
PALESTRANTE.

IDA: 01/07/2006 - ONIBUS /
VOLTA: 13/07/2006 - ONIBUS
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REUNIAO DA REDE CENTROS
COLABORADORES DA REGIAO

169/DIGES/2006 ROSEMARY CORREA PEREIRA 1%%4358&"" RIO DE J/'I\DNEEﬁﬁ/EClgCR)'T'BA’ RIO R$ 224,68  SUL NO CONGRESSO DA REDE
UNIDAS A SER REALIZADO NA
UNICENP EM CURITIBA
PRATICIPAR DO 8° CONGRESSO
21/08/2006 & BRASILIA/RIO DE BRASILEIRO DE SAUDE
273/ANS/2006  MARTHA REGINA DE OLIVEIRA 25/08/2006 JANEIRO/BRASILIA R$ 586,78 COLETIVA / 11° CONGRESSO DE
SAUDE
< 02/08/2006 & PARTICIPACAO NO  EVENTO
231/DIOPE/2006  ANDRE LUIZ DE SOUZA GUIMARAES 00, NATALIRIO DE JANEIRO/NATAL R$ 149,19 L e ETARA Natal
18/08/2006 & RIO DE JANEIRO/SAO PARTICIPAR DO 6° SIMPOSIO
165/DIPRO/2006  ALZIRA DE OLIVEIRA JORGE 06200 PAULO/BELO HORIZONTE/RIODE ~ R$ 321,56  INTERNACIONAL DA  SAUDE
JANEIRO COMO PALESTRANTE
X < PARTICIPAR DO 6° SIMPOSIO
167/DIPRO/2006  EDUARDO VIEIRA NETO 18/08/2006 2 RIO DE JANEIRO/SAO PAULO/RIO R$ 353,15  INTERNACIONAL DE ECONOMIA
20/08/2006 DE JANEIRO \
DA SAUDE
X < PARTICIPAR DO 6° SIMPOSIO
201/DIDES/2006 FABIOLA DE SOUZA E MELLO PEREIRA 18/08/2006 a  RIO DE JANEIRO/SAO PAULO/RIO R$ 180,01  INTERNACIONAL DE ECONOMIA
19/08/2006 DE JANEIRO \
DA SAUDE
. - PARTICIPAR DO ENCONTROANS
304/ANS/2006  PAULA GABRIELA SANTOS FREITAS 29/08/2006 & RIO DE JANEIRO/SAO PAULO/RIO R$ 502,36  COM OPERADORAS EDICAO SAO
02/08/2006 DE JANEIRO com S
MINISTRAR PALESTRA NO CURSO "PRATICAS MEDICAS,
. - JUSTICA E CIDADANIA", PROMOVIDO PELO INSTITUTO DE
337/ANS/2006  HERMINIO JOSE LEITAO MENDES zgéc;gggggaa RIO DE JA'\IIDEE'FJQS,/\ISE'TF?J AULO/RIO R$ 272,11  ENSINO E PESQUISA HOSPITAL VIVALLE, EM SAO JOSE DOS
CAMPOS CUJO TEMA E " LEGISLACAO DOS PLANOS DE SAUDE"
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MINISTRAR AULA NO CURSO DE

. 15/09/20062  RIO DE JANEIRO/SAO PAULO/RIO GESTAO DE  SAUDE, NA
243/DIGES/2006  ALFREDO JOSE MONTEIRO SCAFF A R e Re 272,11 Gielie PR ot PR be
SUPLEMENTAR NO BRASIL
PARTICIPAGAO NO EVENTO "THE
X . KNOWLEDGE FORUM
245/DIGES/2006 ROSEMARY CORREA PEREIRA 150920008 RIODEJANEIROISFOPAULOIRIO pg 706,30 INTERNATIONAL CONFERENCE",
PROMOVIDO PELA "TERRAFORUM
CONSULTORES"
. . SUPERVISIONAR ENTREGA DE
261/DIGES/2006  GIVANILDO PONTES 22/09/2006 & RIO DE JANEIRO/SAO PAULORIO  pg 153 69 EQUIPAMENTOS DA AREA DE
23/09/2006 DE JANEIRO /
INFORMATICA
PARTICIPAR DA MESA 44° -
; . 23/09/2006 & RIO DE JANEIRO/PORTO CONGRESSO BRASILEIRO  DE
359/ANS/2006  ALUISIO GOMES DA SILVA JUNIOR 27/09/2006 ALEGRE/RIO DE JANEIRO R$839,14  £5CACAO MEDICA - COBEM EM
GRAMADO
PARTICIPAR DA MESA 44° -
) . 23/09/2006 & RIO DE JANEIRO/PORTO CONGRESSO BRASILEIRO  DE
360/ANS/2006  MARCIA GUIMARAES DE MELLO ALVES 27/09/2006 ALEGRE/RIO DE JANEIRO R$ 706,39 £pCACAO MEDICA - COBEM EM
GRAMADO
PARTICIPAR DA SOLENIDADE DE
. : POSSE DO DIRETOR
373/ANS/2006  ADILSON BATISTA BEZERRA FraNGe P ie e R$ 271,42  RECONDUZIDO PARA DIDES E O
DORETOR NOMEADO PARA DIFIS
NO RIO DE JANEIRO
DAR  CUMPRIMENTO  AO
. DISPOSTO ~ NA  PORTARIA
391/ANS/2006  MARA REGINA FLORES 2210820002 OR O ALECRE/RIO DE R$ 435,66  007/PPCOR/PRESI DE 15 DE
SETEMBRO DE 2006. FAZER
OITIVA DE SERVIDOR
PARTICIPAR DO  SEMINARIO
. INTERNACIONAL DE REGULAGAO
754/DIFIS/2006  JOSE BRUNO DE ALENCAR PINTO 107120008 RIODEJANEIROFORTALEZARIO  pg 142,02 EM SAUDE - QUALIFICACAO DA
SAUDE SUPLEMENTAR NO RIO
DE JANEIRO
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PARTICIPAR DO  SEMINARIO
INTERNACIONAL DE REGULAGAO

755/DIFIS/2006  JOSE AIRTON VALE DE QUEIROZ 1?51152&?65‘ RIO DE JA%@@?ESSEALEZN RIO R$ 118,17 EM SAUDE - QUALIFICACAO DA
SAUDE SUPLEMENTAR NO RIO
DE JANEIRO
*exceto domingos.
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10. CONSIDERACOES FINAIS

Na execucdo do Programa de Saude Suplementar, que tem suas acles
voltadas a regulamentacao e fiscalizacdo das operadoras de planos privados
de assisténcia a saude, a ANS contou com cinco acdes finalisticas, com
execucao orcamentaria satisfatéria (95,54% no total).

E importante salientar que em 2006 houve uma importante inversdo entre
as acdes de Gestdo e Administracdo do Programa (GAP) e Regulacéo,
Fiscalizacdo e Monitoramento das Operadoras de Planos de Saude. Em
2005, a GAP representava 65% do total, passando a apenas 37% do total
de recursos em 2006. Ja a acdo de Regulacdo, Fiscalizacdo e
Monitoramento, passou a representar 49% do total da dotacédo
orcamentaria, sendo que no ano passado apresentava percentual inferior
(18% em 2005). Em 2006 foi a agcdo com maior aporte de recursos, com
execucao exemplar (98,5%) e com maior especificidade em relacdo ao
programa de Saude Suplementar.

E importante ressaltar que a ANS vem apresentando grandes progressos no
que diz respeito ao seu desenvolvimento institucional, preenchendo as
vagas de seu quadro permanente, capacitando o0s seus servidores,
proporcionando-lhes um programa de gqualidade de vida; ampliando a sua
autonomia, com a arrecadacdo progressiva da taxa de saude suplementar e
aprimorando o efetivo recebimento de receitas proéprias; promovendo
agilidade e transparéncia no uso das licitacbes eletronicas; aprimorando a
gestédo da informacéo e do conhecimento, por meio de pesquisas prioritarias
para a area, eventos e publicacdes essenciais a difusdo e consolidacdo do
conhecimento acumulado acerca da Saude Suplementar.

Com relacdo ao ressarcimento ao SUS, a ANS apresentou resultados bem
mais préximos as metas estabelecidas nesse ano, buscando conhecer
melhor os seus processos e construindo estratégias para viabilizar maior
alcance progressivamente.

O Contrato de Gestédo de 2006 possibilitou um aprofundamento das acdes
das diversas areas, no sentido de aumentar a articulacdo entre as
diretorias, a partir do intercambio de agdes para alcancar as diretrizes
almejadas e os resultados dos indicadores, bem como maior aproximacao
as AcoOes Finalisticas do PPA e a Gestdo Orcamentaria da agéncia. A nova
estrutura permitiu construir um painel de controle, para o monitoramento
conjunto das areas, articulados de acordo com medidas mais agregadas,
permitindo uma visualiza¢cdo do ponto de vista macro e microinstitucional. A
Medida Resumo do CG 2006 permitiu avaliar a performance da agéncia,
com superagdo da meta de 0,8000 — alcancando 0,8755, resultado
balanceado segundo as varias dimensfes existentes.
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Rio de Janeiro, 15 de Marco de 2006

GILSON CALEMAN
Diretor-Presidente da ANS
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