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APRESENTACAO

Este ¢ o relatorio do periodo de gestao referente aos dois mandatos, de trés anos cada um, que tive
a honra de exercer no cargo de diretor da Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS.

No primeiro mandato, de novembro de 2009 até novembro de 2012, trabalhei na Diretoria de
Fiscalizagdo (DIFIS), de novembro de 2009 até agosto de 2010, e depois na Diretoria de Normas e
Habilitacdo das Operadoras (DIOPE) de agosto de 2010 até novembro de 2012. No periodo, assumi
também a direco interina da Diretoria de Desenvolvimento Setorial (DIDES), de outubro de 2010
até abril de 2011 e fui designado substituto eventual do Diretor-Presidente da ANS, de novembro
de 2010 até julho de 2012.

No segundo mandato como diretor, de junho de 2013 até abril de 2016, trabalhei na Diretoria de
Gestéo (DIGES), de junho até agosto de 2013, e depois na Diretoria de Normas e Habilitagdo das
Operadoras (DIOPE), de julho de 2013 até abril de 2016. No periodo, assumi também a dire¢éo
interina da Diretoria de Gestdo (DIGES), de outubro de 2013 a maio de 2014.

Nestes mais de oito anos de trabalho, incluindo o periodo como assessor técnico na DIOPE, de
dezembro de 2007 a novembro de 2009, foram muitos os desafios e muitas as conquistas da
Agéncia Nacional de Salde Suplementar, em especial as voltadas para a garantia do acesso e
da qualidade assistencial, e para a sustentabilidade e o equilibrio do setor de planos privados de
assisténcia a saude.

0 objetivo deste relatorio é sintetizar as principais acoes desenvolvidas pelas equipes de trabalho
das diretorias, nos periodos que estiveram sob a minha responsabilidade.

0 conteudo é organizado em duas partes e um anexo. A primeira parte aborda competéncias,
marco legal, estrutura basica e as principais atribuicdes de cada diretoria da Agéncia. A segunda,
destaca as principais agoes realizadas pela equipe da Diretoria de Normas e Habilitagdo das
Operadoras, pela qual fui responsavel nos dois periodos de mandato; e pelas equipes das Diretorias
de Fiscalizagdo, de Desenvolvimento Setorial e de Gestéo, nos periodos em que as dirigi. No anexo
estdo listadas as Resolugdes e Instrugcoes Normativas publicadas nestes periodos.

Aofinal desta etapa de trabalho naANS, agradeco a todos os que contribuiram para o aperfeicoamento
da regulacdo do setor de planos privados de assisténcia a saude, no pais. Agradeco aos servidores,
aos colaboradores e aos dirigentes da ANS, e agradeco também pela honra de ter contribuido para
o trabalho da Agéncia Nacional de Salide Suplementar.

Leandro Reis Tavares
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INTRODUCAO

A Agéncia Nacional de Salide Suplementar (ANS) é uma agéncia reguladora, vinculada ao Ministério
da Saude, que atua em todo o Territério Nacional na regulacéo, normatizacéo, controle e fiscalizagéo
do setor de planos privados de assisténcia a saude.

Sua finalidade institucional é promover a defesa do interesse publico, na assisténcia suplementar
a saude, regular as operadoras setoriais - inclusive quanto as suas relagdes com prestadores e
consumidores — e contribuir para o desenvolvimento das acoes de satde no pais.

Em dezembro de 2015, a regulacdo do setor de salide suplementar abrangeu um total de 49,7
milhdes de consumidores de planos de assisténcia médica (80% coletivos, 20% individuais ou
familiares), com uma cobertura de 25,6% da populacao residente no pais (0 que significa que um
em cada quatro habitantes tem plano de satde com assisténcia médica). Os planos exclusivamente
odontolégicos contavam com 21,9 milhdes de consumidores (82% coletivos, 18% individuais ou
familiares), com uma taxa de cobertura de 11,3% da populacio brasileira.

Atuavam no pais 1.340 operadoras de planos privados de assisténcia a saude (860 médico-
hospitalares; 366 odontologicas e 114 administradoras de beneficios). No total, 53.515 planos de
assisténcia médica e 4.939 exclusivamente odontoldgicos estavam registrados pelas operadoras
na ANS.

0s numeros do atendimento assistencial em 2015 foram da ordem de 266,7 milhdes de consultas
médicas, 7,9 milhdes de internagdes, 746,9 milhdes de exames complementares e 48,4 milhdes
de terapias.

Em 2015, a receita de contraprestacoes (mensalidades) das operadoras médico-hospitalares
atingiu R$ 139,32 bilhdes. A despesa assistencial correspondeu a R$ 117,88 bilhoes, com 84,6%
de sinistralidade (propor¢do da despesa assistencial em relacdo a receita de contraprestacdes).
As operadoras exclusivamente odontoldgicas apresentaram receita de R$ 2,99 bilhoes, despesa
assistencial de R$ 1,40 bilhdo e sinistralidade de 46,8%.

Para regular um setor desse porte, as acoes devem ser continuas, especializadas e profundamente
responsaveis. Este trabalho requer grande conhecimento do setor e capacidade de implementagéo
por parte das equipes técnicas, que este relatorio procura sintetizar.
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ANS - MARCO LEGAL, FINALIDADE
NSTITUCIONAL, ESTRUTURA
BASICA E COMPETENCIAS

AAgéncia Nacional de Satide Suplementar é uma agéncia reguladora do Governo Federal, vinculada ao Ministério
da Saude, que atua em todo o Territorio Nacional na regulagdo, normatizacéo, controle e fiscalizacéo do setor de
planos privados de assisténcia a saude.

0 marco regulatério do setor é conferido pela Lei n° 9.961, de 2000, que cria a ANS, e pela Lei n® 9.656, de
1998, que dispde sobre a regulamentacgéo dos planos e seguros privados de assisténcia a saude.

A Agéncia foi criada como uma autarquia sob regime especial, caracterizada por autonomia administrativa,
financeira, patrimonial e de gestdo de recursos humanos, autonomia das decisoes técnicas e mandato fixo de
seus dirigentes.

Tem sede no estado do Rio de Janeiro e possui 12 Nicleos de atendimento nos seguintes estados: Bahia, Ceara,
Distrito Federal, Mato Grosso, Minas Gerais, Para, Parana, Pernambuco, Rio de Janeiro, Rio Grande do Sul e Sdo
Paulo (na capital e em Ribeirdo Preto).

A finalidade institucional da ANS é promover a defesa do interesse publico, na assisténcia suplementar a
salde, regular as operadoras setoriais - inclusive quanto as suas relagdes com prestadores e consumidores - e
contribuir para o desenvolvimento das agdes de saude no pais.

Sua missao é promover a defesa do interesse publico na assisténcia suplementar a salde, regular as
operadoras setoriais - inclusive quanto as suas relacdes com prestadores e consumidores - e contribuir para
o desenvolvimento das acoes de salde no pais. Tem como visdo ser reconhecida como indutora de eficiéncia
e qualidade na producéo de saude.

AANS tem por valores institucionais a transparéncia e a ética dos atos, 0 conhecimento como fundamento da regulacéo,
0 estimulo a inovagdo para busca de solucdes e de sustentabilidade setorial e o foco no compromisso social.

As dimensdes da atuacdo da ANS estéo sintetizadas no quadro a seguir:

REGULAGAO ECONOMICA
, REGULAGAO ASSISTENCIAL
FISCALIZAGAO SETORIAL

| INDUGAO DA QUALIDADE

vy
Ems— " —
avnonoe [P ercicn Lm ercevcia
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Estrutura Basica

A Diretoria Colegiada da ANS é formada por cinco diretores, sendo um deles o diretor-presidente. As diretorias
sdo assim denominadas: Diretoria de Normas e Habilitagdo das Operadoras (DIOPE), Diretoria de Normas e
Habilitag&o dos Produtos (DIPRO), Diretoria de Fiscalizagao (DIFIS), Diretoria de Desenvolvimento Setorial (DIDES)
e Diretoria de Gestao (DIGES).

Além da Diretoria Colegiada da ANS, a regulacdo do setor conta com uma Camara de Saude Suplementar
(CAMSS), 6rgéo de participacgdo institucionalizada da sociedade na ANS, de carater permanente e consultivo, que
tem por finalidade auxiliar a Diretoria Colegiada nas suas discussoes.

A CAMSS compete: i) acompanhar a elaborago de politicas no mbito da satide suplementar; ii) discutir, analisar
e sugerir medidas que possam melhorar as relagoes entre os diversos segmentos que compdem o setor; iii)
colaborar para as discussoes e para os resultados das camaras técnicas; iv) auxiliar a Diretoria Colegiada a
aperfeicoar o mercado de saude suplementar, proporcionando a ANS condigdes de exercer com maior eficiéncia
sua funcdo de regular as atividades que garantam a assisténcia suplementar a saude no pais; e v) indicar
representantes para compor grupos técnicos tematicos, sugeridos pela Diretoria Colegiada.

A ANS também conta com Orgdos Vinculados, ou seja, ndo subordinados & sua estrutura, sdo estes: a Ouvidoria,
a Procuradoria, a Corregedoria, a Auditoria e a Comissdo de Etica.

ORGAOS
VINCULADOS DIRETORIA COLEGIADA
DIRETORIA DE DIRETORIA DE DIRETORIA DE DIRETORIA DIRETORIA
NORMAS E DESENVOLVIMENTO FISCALIZAGAO DE GESTAO DE NORMAS E
HABILITAGAO SETORIAL HABILITAGAO
DAS OPERADORAS DOS PRODUTOS

A sequir, algumas das principais atribui¢oes das diretorias da ANS:

Diretoria de Normas e Habilitagdo das Operadoras (DIOPE) - planeja, coordena, organiza e controla as atividades
de autorizacdo de funcionamento, de transferéncia de controle societario, de acompanhamento econdmico
financeiro e dos regimes especiais de direcao fiscal e de liquidagao extrajudicial das operadoras.

Diretoria de Normas e Habilitacdo dos Produtos (DIPRO) - planeja, coordena, organiza e controla as atividades
de regulamentacdo, habilitacdo e acompanhamento dos planos privados de salde; as relacionadas a regulagéo
assistencial, incluindo a revisdo periddica do Rol de Procedimentos, o incentivo a programas de promogao da
salde, o monitoramento do risco assistencial, a instauracéo do regime de direcéo técnica, o monitoramento da
garantia de atendimento, a definicdo e 0 monitoramento das politicas de preco na Satde Suplementar, as regras
de portabilidade de caréncias e o acompanhamento e controle das transferéncias de carteira de beneficiarios.

Diretoria de Fiscalizagéo (DIFIS) - fiscaliza as atividades das operadoras e zela pelo cumprimento das normas do
setor. Instaura, instrui e decide em primeira instancia processos administrativos, oportuniza e estimula a resolucéo
de conflitos e coordena o atendimento aos consumidores por meio de canais de relacionamento, inclusive
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pessoalmente nos Nucleos da ANS. Realiza articulagbes com orgaos e entidades de defesa do consumidor.

Diretoria de Desenvolvimento Setorial (DIDES) - identifica interfaces e fomenta a integragéo entre o segmento
de Saude Suplementar e o Sistema Unico de Saude (SUS); dissemina e produz informacdes padronizadas e
de qualidade para a inovacdo do setor de saude suplementar e para subsidiar politicas publicas, inclusive
ressarcindo os recursos do SUS e contribui para a ampliagao do poder de escolha dos consumidores de planos
privados de assisténcia a satde.

Diretoria de Gestdo (DIGES) - planeja, coordena, organiza e implementa politicas, acdes e projetos de gestao
e aprimoramento internos, visando ampliar a capacidade de governanca da ANS, por meio do fomento aos
projetos de estudos e pesquisas, do gerenciamento de pessoas, da tecnologia da informacéo e da execugéo das
atividades administrativo-financeiras.

Na sequéncia, sdo destacadas as principais atividades realizadas pelas equipes das Diretoria de Normas e

Habilitacdo das Operadoras (DIOPE), Diretoria de Fiscalizacéo (DIFIS), Diretoria de Desenvolvimento Setorial
(DIDES) e Diretoria de Gestéo (DIGES), nos periodos abordados por este relatorio.
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I. PRINCIPAIS ACOES REALIZADAS
DURANTE O PERIODO DE GESTAQ

A sequir, estdo sintetizadas as principais atividades realizadas pelas equipes das Diretoria de Normas e
Habilitacdo das Operadoras (DIOPE), Diretoria de Fiscalizacéo (DIFIS), Diretoria de Desenvolvimento Setorial
(DIDES) e Diretoria de Gestao (DIGES), nos periodos de gestio destas diretorias, conforme disposto na linha do
tempo a seguir.

DIRETOR DIGES
jun 2013 - ago 2013
ASSESSOR DIOPE DIRETOR DIOPE DIRETOR INTERINO DIOPE DIRETOR DIOPE
dez 2007 - nov 2009 ago 2010 - nov 2012 jul2013 - ago 2013 ago 2013 - abr 2016
DIRETOR DIFIS DIRETOR INTERINO DIDES DIRETOR INTERINO DIGES
nov 2009 - ago 2010 out 2010 - abr 2011 out 2013 - mai 2014

DIRETOR-PRESIDENTE SUBSTITUTO
nov 2010 - jul 2012

1. PRINCIPAIS AGOES REALIZADAS PELA EQUIPE DA DIRETORIA DE
NORMAS E HABILITAGAO DAS OPERADORAS (DIOPE)

— Diretor nos periodos de agosto de 2010 a novembro de 2012 e de julho de 2013
a abril de 2016.

Entre as competéncias da Diretoria de Normas e Habilitagcdo das Operadoras — DIOPE, destacam-se:

i) Planejar as atividades exercidas por suas Geréncias-Gerais, bem como propor diretrizes para a saude
suplementar sobre: constitui¢@o, organizacéo e funcionamento das operadoras; qualificagdo das operadoras;
contabilidade, estatistica e dados atuariais, estes referentes as reservas e provisoes das operadoras; critérios
de constituico de garantias de manutencéo do equilibrio econdémico-financeiro consistente em bens, moveis
ou imoveis, ou fundos especiais ou seguros garantidores; pardmetros de capital e patrimonio liquido das
operadoras; criagéo de fundo, contratacéo de seguro garantidor ou outros instrumentos que julgar adequados,
com o objetivo de proteger o consumidor de planos privados de assisténcia a saude em caso de insolvéncia
das operadoras; Procedimentos de Adequagéo Econdmico-Financeira das operadoras; e regime especial de
direcdo fiscal e de liquidagéo extrajudicial nas operadoras.

ii) Outorgar e cancelar o registro e a autorizacéo de funcionamento das operadoras.

iii) Autorizar a cisdo, fusdo, incorporacao, alteracéo ou transferéncia do controle societario das operadoras,
sem prejuizo do disposto em legislagéo especifica.

iv) Planejar e coordenar as atividades de qualificagdo das operadoras de planos de assisténcia a saude.
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v) Inabilitar o exercicio de cargos diretivos nas operadoras;
vi) Aprovar as propostas de saneamento apresentadas pelas operadoras no curso do regime de direcao fiscal.

vii) Proferir decisdes no ambito dos Procedimentos de Adequacao Econdmico-Financeira — PAEF, e informar a
Diretoria Colegiada quadrimestralmente, ou quando solicitado, as decisoes proferidas no periodo.

viii) Elaborar relatorios estatisticos setoriais da satde suplementar, no ambito de suas atribuicoes.

ix) Desenvolver e manter, em conjunto com as demais areas competentes, sistemas de informacdes
compreendendo os dados cadastrais e econdmico-financeiros das operadoras.

X) Propor projetos de estudo e desenvolvimento do mercado, podendo servir-se de apoio técnico das demais
geréncias da ANS, sobre o0s assuntos de sua competéncia.

Xi) Propor a instauragéo de Camaras Técnicas sobre os assuntos de sua competéncia.

xii) Aprovar os Termos de Assuncdo de Obrigacoes — TAO apresentados pelas operadoras sobre os assuntos
de sua competéncia.

xiii) Representar a ANS junto a organizagdes nacionais e internacionais que estudam assuntos afetos a sua area
e ao mercado de saude suplementar, em especial 0s Sub-Comités da International Association of Insurance
Supervisors - IAIS.

xiv) Encaminhar a Diretoria de Fiscalizagdo, comunicagao acerca de indicios de infragéo por descumprimento
da legislacao de saude suplementar, para apuracéo e aplicagéo das penalidades cabiveis.

xv) Instaurar e instruir os processos administrativos para apuragdo de indicios de infracdes as disposicdoes
legais ou infra legais disciplinadoras do mercado de saude suplementar cujo monitoramento, analise ou
solicitacdo sejam relacionados as suas competéncias.

Em sintese, por meio da DIOPE, a ANS monitora diariamente os valores e 0s indicadores econdmico, financeiro
e patrimonial das operadoras de planos de saude. Orienta sobre constitui¢do, organizagéo e funcionamento,
qualificacéo, contabilidade e dados atuariais sobre reservas e provisoes, critérios de constituicio de garantias
economico-financeiras, parametros de capital e patrimonio liquido, criacdo de fundo, contratacdo de seguro
garantidor ou outros, recuperacao financeira, regimes especiais de direcao fiscal e liquidacao extrajudicial.

As atividades a seguir sdo organizadas em seis partes: i) autorizacdo de funcionamento de operadoras de
planos privados de assisténcia a saude; ii) acompanhamento econdmico-financeiro das operadoras; iii) regimes
especiais: diregdo fiscal e liquidacao extrajudicial; v) publicacdes, convénios e estudos; e, vi) principais normas
elaboradas e/ou publicadas de novembro de 2009 a julho de 2012 e junho de 2013 a abril de 2016.

1.1. AUTORIZACAO DE FUNCIONAMENTO DE OPERADORAS DE PLANOS
PRIVADOS DE ASSISTENCIA A SAUDE.

A autorizagdo de funcionamento é o processo que habilita uma empresa a atuar como operadora de planos
privados de saude. A ANS, ap6s analise e aprovacdo da documentagdo encaminhada, concede o registro da
operadora, o registro dos produtos a serem comercializados e, apos a regularizacéo desses dois itens, publica
a Autorizacdo de Funcionamento no Diario Oficial da Unido. Somente apos a publicacdo da Autorizacdo de
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Funcionamento no Diario Oficial da Unido é que a empresa esta habilitada a iniciar suas atividades no mercado
de planos privados de satde.

Para as empresas que pretendem ingressar no mercado de saude suplementar, consiste na autorizagdo para
iniciar suas atividades neste mercado. Para as operadoras que ja atuavam antes da criacdo da ANS e que
possuem registro provisorio, consiste na confirmacgdo que a operadora estd apta a continuar atuando neste
mercado, considerando a regularizagio dos elementos minimos exigidos para a atuacé&o no setor, no momento
em que é publicada a autorizagéo de funcionamento.

Para as operadoras que possuiam registro provisorio e solicitaram tempestivamente autorizagdo de
funcionamento nos termos da RN n.° 85, de 2004, foi aberto um processo administrativo de “Autorizacéo de
Funcionamento”. Neste processo sdo juntados todos os documentos relacionados no Anexo IV da RN n.° 85,
de 2004, e suas posteriores alteragoes, para que seja analisada a possibilidade de concessao da autorizagéo
de funcionamento, mediante checagens dos requisitos documentais e econdmico-financeiros. Se forem
identificadas pendéncias ou irregularidades, é enviado um oficio a operadora solicitando a apresentacdo dos
documentos/ esclarecimentos necessarios a continuidade do processo.

De acordo com a RN n° 85, de 2004, pode ser concedido prazo de 30 dias para regularizagdo de pendéncias,
sendo este prazo prorrogavel uma tnica vez pelo mesmo periodo. Se a analise dos documentos e dos aspectos
econdmico-financeiros concluir que ndo existem pendéncias, a area responsavel encaminha o processo ao
Diretor da DIOPE para a outorga do Registro de Operadora. Esgotados os prazos previstos no normativo para a
regularizagao de pendéncias, sdo aplicadas as disposicoes da Instrugcdo Normativa — IN n° 15, de 2008 (DIOPE),
que regulamenta o art. 32 da RN n° 85, de 2004 e é aplicavel apenas para as operadoras que possuem registro
provisorio. A IN DIOPE n® 15, de 2008, dispde: i) para pendéncias econdmico-financeiras ainda existentes é
solicitada a apresentacdo de um Plano de Recuperagéo (aplicacdo das disposicoes da RN n° 307, de 2012); ii)
para pendéncias documentais restantes é solicitada a apresentacéo de um Termo de Assuncéo de Obrigagdes
da DIOPE.
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Para as empresas que pretendem ingressar no setor de saude suplementar o fluxo é o0 que segue:

EMPRESAS QUE PRETENDEM INGRESSAR NO SETOR DE SAUDE SUPLEMENTAR

Operadora solicita autorizacao
de funcionamento
e encaminha documentacdo a ANS

Se a documentacao
estiver completa,
a ANS abre processo administrativo
e realiza checagem documental e
econdmico-financeira (PMA)

Identificada pendéncia, a ANS
envia um oficio a empresa solicitando
apresentacdo dos
documentos/esclarecimentos no
prazo maximo de 30 dias, podendo ser
prorrogado por uma Unica vez

Nao regularizou
as pendéncias:
processo
arquivado

Caso falte algum documento
constante do Anexo |
da RN n.° 85/2004 e alteracdes,
a ANS devolve a documentacédo
e ndo é aberto
processo administrativo

Estando tudo
0K

Administradoras de
Beneficios: a ANS
concede Registro de

Operadora e
Autorizagédo
de Funcionamento

Demais
Operadoras:
a ANS concede
Registro de
Operadora

Nesta etapa, a operadora
deve solicitar, junto a DIPRO,
0 Registro de Produto

Caso a operadora nao registre
o produto em até 60 dias:

cancelamento do Registro da Operadora

e Indeferimento do Processo de
Autorizagdo de Funcionamento.
Processo arquivado

Nao regularizou as pendéncias:

Apods o Registro de
Produto, a ANS faz
nova checagem
documental e
econdmico-financeira

Identificada pendéncia, a ANS
envia um oficio a empresa
solicitando apresentacgédo dos
documentos/esclarecimentos
no prazo maximo de 30 dias

Estando tudo 0K,

a operadora obtém
a autorizacao de
funcionamento

cancelamento do Registro
da Operadora e
Indeferimento do processo
de Autorizacédo de Funcionamento.
Processo arquivado
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AUTORIZAGAO DE
FUNCIONAMENTO
Vi orERDIRRS A Cartilha sobre o processo de Autorizagdo de Funcionamento esta
, disponivel no portal da ANS na internet, em http://www.ans.gov.br/images/
5 © stories/ Materiais_para_pesquisa/Materiais_por_assunto/guia_autorizacao_

funcionamento_2014.pdf

Em marco de 2016, 1.203 operadoras possuiam registro ativo na ANS, além de 117 administradoras de
beneficios assim distribuidas:

Quadro 1 - Registros de operadoras, segundo modalidade

Modalidade Vinculos de Beneficiarios

Medicina de Grupo 284 20.567.842
Cooperativa Médica 307 18.992.557
Odontologia de Grupo 245 13.503.997
Seguradora 10 7.867.343
Autogestao 188 5.512.068
Cooperativa Odontoldgica 110 3.158.362
Filantropia 59 1.268.198
Adm. de Beneficios 117 -

| Total 1320 | 70.870.37

Fonte: CADOP/ANS e SIB/ANS, 2016

A maior parte dos beneficiarios concentrava-se nas operadoras médico-hospitalares (848 registros de
operadoras com 54,2 milhdes de vinculos), em especial entre as cooperativas médicas e medicinas de grupo.
As 355 operadoras exclusivamente odontologicas atendiam a 16,66 milhdes de vinculos de beneficiarios.

Em uma andlise do periodo mais recente, de janeiro de 2013 a marco de 2016, foram concedidas 322

autorizacbes de funcionamento para 142 operadoras novas e 180 operadoras que ja possuiam registros
provisorios para atuar no setor.
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Grafico 1 - Autorizacdes de Funcionamento (2013-2016)
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Fonte: CADOP e GEHAE/GGAME/DIOPE/ANS, 2016

Das 1.396 operadoras com registros provisorios, existentes em dezembro de 2010, 858 operadoras ainda ndo
haviam concluido o processo de autorizagdo. Em marco de 2016, 169 operadoras com registro provisorio (17%
do total de registros provisorios ativos) ainda possuiam pendéncias documentais ou econdmico-financeiras que
impediam a concessao de autorizacdo de funcionamento. A tabela a seguir sintetiza esta evolugéo.

Quadro 2 - Registros Provisdrios X Autorizacao de Funcionamento (dez/2010-mar/2016)

2016
e L L e L L e LB

Registros provisorios 1.396 1.333 1.247 1.152 1.082

Registros provisorios
sem autorizagao de 858 662 557 446 315 196 169
funcionamento

Fonte: CADOP e GEHAE/GGAME/DIOPE/ANS, 2016
Comparando-se o quadro de registros ativos e quantidade de vinculos de beneficiarios ao final de 2010 e em

marco de 2016, observa-se que atualmente o processo de autorizagdo de funcionamento foi concluido para a
grande maioria das empresas com registro ativo. A tabela e os graficos a seguir demonstram esta evolugao.
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Tabela 1 - Operadoras com Autorizacdo de Funcionamento X Beneficiérios (dez/2010-mar/2016)

Operadoras Beneficiarios

Com autorizagao 1138 44.373.158 58.212.073  68.205.351
de funcionamento

Sem autorizagéo
de funcionamento

Fonte: CADOP e SIB, 2016

955 620 182 15.270.731  8.778.814  2.665.016

Grafico 2 - % Registros Ativos x Autorizacdo de Funcionamento (2010 e 2016)

Registros Ativos x Autorizagdo de Funcionamento - Registros Ativos x Autorizagdo de Funcionamento -
OPS (2010) OPS (2016)
«
= Com autorizagdo de funcionamento m Com autorizagdo de funcionamento
m Sem autoriza¢do de funcionamento m Sem autorizacdo de funcionamento

Fonte: CADOP, 2016

Atualmente, 86% das empresas com registro ativo possuem autorizagdo de funcionamento (em 2010 eram
41%) e estas agregam 96% dos vinculos de beneficiarios (em 2010 eram 74%).

Grafico 3 - % Operadoras com Autorizacdo de Funcionamento x Beneficiarios (2010 e 2016)

Beneficiarios x Autorizagdo de Funcionamento Beneficiarios x Autorizagdo de Funcionamento
(2010) (2016)
= Com autorizagdo de funcionamento = Com autorizagdo de funcionamento
= Sem autorizagdo de funcionamento = Sem autorizagdo de funcionamento

Fonte: CADOP e SIB, 2016
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Entre janeiro de 2013 e margo de 2016, 184 pessoas juridicas apresentaram 308 pedidos de registro junto a ANS
sendo encaminhados para analise 130 destes pedidos. Os 178 pedidos de registro devolvidos ndo contemplavam
a documentacdo minima exigida pela regulamentagdo. Praticamente todos os pedidos de registros foram
checados e analisados em até 30 dias apos a data de seu protocolo. A RN n° 85, de 2004, estabelece que a ANS
fara a andlise dos pedidos de registro em até 60 dias, ndo encaminhando para a analise os pedidos incompletos.

No processo de autorizagdo de funcionamento, com a publicacdo da RN n® 301, de 2012, foi instituido o rito de
cancelamento de registro de operadoras que, presume-se, tenham cessado suas atividades. O fluxo previsto
no normativo incluiu a publicacdo de editais de convocacgao de operadoras que encontram-se em local incerto
e ndo sabido em um periodo minimo de 180 dias, prazo no qual os beneficiarios e credores também podem se
manifestar com vistas a localizagcdo das operadoras. Ao longo de 2014 e 2015 foram publicados dois editais
de presuncdo de cessacdo de atividades de todas as operadoras que possuiam seus enderecos de sede e
correspondéncia marcados no CADOP (Cadastro de Operadoras) como invalidos. Essas agdes resultaram na
retirada de 19 operadoras do setor.

E importante ressaltar que a manutencdo de dados cadastrais atualizados junto & ANS é uma das obrigacdes
das operadoras que mais demandam a DIOPE em volume de atividades — média de mais de 1.000 atualizagdes/
ano. As alteracdes de dados cadastrais s@o efetivadas a partir de checagem de documentos comprobatdrios
encaminhados pelas operadoras, em conjunto com o0 envio eletronico de informacdes, por meio do DIOPS
Cadastral. De janeiro de 2013 a margo de 2016 foram realizadas mais de 3.820 atualizagoes, a maioria absoluta
realizada em até dias 30 ap0s o protocolo dos documentos solicitando alteragao na ANS.

Quanto a estrutura para as atualizagoes cadastrais, encontra-se em processo de construgdo o novo sistema de
Cadastro de Operadoras (CADOP), baseado em plataforma web, que prevé o encaminhamento das informacoes
pelas proprias operadoras por meio de documentos digitalizados que passardo a ser validados pela Diretoria,
mitigando-se assim o risco de digitacdo de dados incorretos no cadastro. Enquanto o novo CADOP néo é
implementado, o sistema CADOP atual passou por ajustes minimos para rastreamento das alteragoes e maior
estabilizagdo, uma vez que é base para consulta de dados cadastrais por todos os setores da ANS.

1.2. ACOMPANHAMENTO ECONOMICO-FINANCEIRO DAS OPERADORAS

Acompanhamento das informacdes periddicas

Como parte importante do acompanhamento econdmico-financeiro do setor é obrigatério o envio, pelas
operadoras, de informacoes periddicas minimas exigidas pela ANS. Nos ultimos anos, foi reorganizado o fluxo
dos passivos de processos sancionadores referentes a infragdes quanto ao ndo envio, no prazo estabelecido
pela regulamentacédo, das informacgdes periddicas minimas exigidas para o monitoramento econémico-
financeiro das operadoras.

Para a adequacéo do passivo existente, foram lavradas 2.630 representacoes referentes as infragdes de envio
de DIOPS (sistema documento de informacdes periodicas das operadoras de planos de salde) e Demonstragdes
Contabeis acompanhadas de Parecer de Auditoria Independente, cobrindo as irregularidades apuradas de 2007
a 2011 que ainda ndo haviam sido notificadas.

Cabe ressaltar que o fluxo de processos sancionadores na ANS sofreu alteragdes que impactaram profundamente
a gestao do passivo durante o periodo 2013-2016, dentre os quais destaca-se:

i) Adequacéo a RN n° 301, de 2012: com a publicacao citada RN, os processos de representacéo de empresas
que tiveram seus registros cancelados, que estavam pendentes de andlise foram arquivados, e aqueles
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processos que ja haviam sido abertos com notificagoes simples (fluxo vigente anteriormente) tiveram que ser
readequados com a lavratura de representacoes.

ii) Adequacdo a RN n° 369, de 2015: com a alteracao realizada em 2015, a Diretoria de Fiscalizacéo delegou as
demais diretorias a competéncia para julgamento em 12 instincia dos processos sancionadores, ampliando
as atribuicoes das areas técnicas na instrucao dos processos em que haviam representacoes lavradas ndo
somente com a analise das defesas das operadoras, mas também com o calculo das multas. A DIOPE realizou
com mais de 500 andlises de julgamento de processos nesta etapa.

i) Adequacao a RN n° 388, de 2015: com o novo fluxo para julgamento dos processos, iniciado em fevereiro
de 2016, os processos ainda pendentes de analise inicial foram concluidos e a Diretoria passou a concentrar-
se na lavratura das representacoes referentes as infragdes de envio de informacdes periddicas referentes ao
periodo de 2012 a 2015.

Além das alteragbes normativas citadas, contribuiram para dar maior celeridade na condug@o dos processos
existentes, a contratacéo de servidores temporarios direcionados para este trabalho em 2013, bem como a
reorganizacéo da coordenacéo existente na Diretoria (que também tratava de cancelamento dos registros) para
dedicacdo exclusiva a gestao dos processos sancionadores de informagdes periddicas.

Grafico 4 -Evolugao do % de operadoras com envio tempestivo do DIOPS (2008-2015)
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Fonte: GEHAE/GGAME/DIOPE/ANS, 2016

As acgdes coordenadas, referentes aos processos sancionadores de informagdes periddicas, implementadas
nos Ultimos anos tém contribuido, em conjunto com as demais acdes de monitoramento econémico-financeiro,
de forma positiva para o aumento do percentual de envio tempestivo dessas informagoes (a0 menos no que
diz respeito ao DIOPS, 90% das operadoras tém enviado as informagoes nos prazos normatizados, conforme
evolucdo demonstrada no grafico), consolidando a importancia deste instrumento como ferramenta para
mudanca de conduta das operadoras no setor e disponibilizagio de informagoes para agdes da ANS.
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Analises atuariais de provisoes técnicas

0 arcabouco regulatorio vigente possibilita a utilizacdo de metodologias atuariais para célculo de algumas
exigéncias obrigatdrias, desde que consubstanciadas em Notas Técnicas Atuariais que devem ser submetidas
a analise prévia da ANS.

As principais exigéncias regulatérias vigentes que demandam metodologias atuariais sao a Provisao de Eventos
Ocorridos e Nao Avisados (PEONA), a Provisao para Remissdo e Outras Provisdes técnicas que venham a ser
consideradas como necessarias.

Embora ndo seja expressamente obrigatéria a apresentacdo de estudos de inadimpléncia e de diferimento de
despesas de comercializagdo, as empresas que atuam no setor tém apresentado metodologias atuariais para
autorizagdo prévia da ANS, seja para determinacdo de exigéncia de ativos garantidores de administradoras
de beneficios em substituicdo a metodologia padrdo (prevista na IN DIOPE n° 33/2009), para reducdo da
exigéncia de margem de solvéncia (prevista na RN n° 209/2009) ou mesmo para diferir o efeito das despesas
de comercializago no resultado das suas operagodes (possibilidade prevista no plano de contas padréo da ANS).

No que diz respeito a PEONA, a ANS determinou que aquelas operadoras que nao possuam estrutura minima
para adogdo de metodologia atuarial, utilizassem como referéncia percentuais padrdes de calculo que incidem
sobre o volume de contraprestagdes ou eventos indenizaveis. Conforme a RN n® 393/2015, tal sistematica foi
mantida para as operadoras de médio e pequeno portes e deixara de ser utilizada para as operadoras de grande
porte a partir de janeiro de 2017, quando sera obrigatorio o uso de metodologia prépria.

Atualmente, identificam-se 491 metodologias proprias de calculo de provisdes técnicas (aprovadas ou

comunicadas a ANS) com base em Nota Técnica Atuarial — NTA. A principal provisao técnica objeto de calculo
por metodologia propria é a PEONA, a qual 245 operadoras possuem metodologia aprovadas pela DIOPE.

Tabela 2 — Nota Técnica Atuarial - NTA, segundo assunto

Assunto NTA Quantidade

PEONA 245
Provisdo para Remissao 212
Dif. de Desp. Comercializagéo 7
Outras Provisdes 4
Estudo de Inadimpléncia 23

a9

Fonte: COATU/GEHAE/GGAME/DIOPE/ANS, 2016

Essas operadoras concentram cerca de 48,6 milhdes de beneficiarios do setor (cerca de 69% do total de
beneficiarios). Entre os anos de 2013 a 2016 (base margo) foram recebidas e analisadas 540 notas técnicas que
resultaram em 235 aprovagoes distribuidas da seguinte forma:
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Tabela 3 — Notas Técnicas Atuariais aprovadas, segundo assunto (2013 - marcgo 2016)

T s | aw [ | we
IS e ey ey ey e e P

PEONA 143 114
T ETE 5 3 5 0 14 5 3 0
Remissao

Dif. de Desp. de

o 0 0 0 0 2 1 0 0
Comercializagdo
SSHILIDEE 19 50 12 12
Inadimpléncia

-mmm-mmm

Fonte: COATU/GEHAE/GGAME/DIOPE/ANS, 2016

Até dezembro de 2015, as metodologias de calculo de provisdo aprovadas pela ANS eram submetidas a um
teste de consisténcia a cada 18 meses, no maximo, como forma de monitoramento de sua adequacéo e
utilizacdo efetiva nos demonstrativos contabeis das operadoras. Desde 2013, foram realizados 618 testes de
consisténcia (TC) referentes a 439 operadoras. Em 2016, em funcdo da publicacdo da RN 393, de 2015, esses
testes seguirdo em conjunto com as acoes de monitoramento econdémico-financeiro da DIOPE, ou de acordo
com a necessidade de esclarecimento quanto a forma de apuracéo das provisoes técnicas.

Para fins de aperfeicoamento dos fluxos internos e como forma de estabelecer pardmetros objetivos de
comparacdo das estimativas, a DIOPE definiu intervalos de variacdes entre os valores estimados e aqueles
efetivamente observados de PEONA, segregados por porte, com base em estudo dos dados encaminhados
pelas proprias operadoras nos TC apresentados. Tal estudo deve ser continuamente atualizado de acordo com
0 recebimento de novas informacoes.

Processo de aviso dos eventos indenizaveis nas operadoras

Em 2013, foi identificada a necessidade de incentivar as operadoras a dimensionar suas obrigacdes, em
especial a PEONA, de forma mais adequada, refletindo sua real obrigacao e revendo a exigéncia de aprovacgao
de metodologia prdpria individualizada pela ANS.

PEONA é uma provisao, estimada atuarialmente, para fazer frente ao pagamento dos eventos que ja tenham
ocorrido e que ndo tenham sido registrados contabilmente pela operadora. Assim, para fins desta provisao, 0
conhecimento do evento passa ser caracterizado a partir do momento que a operadora o registra contabilmente

Em 2014 foi expedido Oficio Circular para um total de 1.067 operadoras ativas, em dezembro de 2013, que
encaminharam DIOPS regularmente em 2011, 2012 e 2013, de forma a solicitar dados de eventos ocorridos.
Em resposta ao oficio circular, 953 operadoras (89% das operadoras solicitadas) encaminharam dados.

Apds analise das informacdes encaminhadas, com os expurgos de dados inconsistentes, e visando uma maior
celeridade no processo de analise e monitoramento das provisdes técnicas, o estudo lancou base para as
alteracdes normativas que foram publicadas na RN 393, de 2015, que tem como pontos principais:

i) Extincdo da aprovacdo de NTAP de PEONA e Remissdo — apenas comunicacdo da operadora quanto a
adocdo de metodologia atuarial até 30 dias antes.
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ii) O monitoramento sera realizado através dos dados de eventos (com novos quadros auxiliares do DIOPS
para eventos).

iii) Metodologia atuarial obrigatéria de PEONA para operadoras de grande porte a partir de 1° de janeiro de
2017 — 43 operadoras ainda ndo possuiam NTAP aprovada (2°t/2015).

iv) Quando detectadas irregularidades de PEONA e Remisséo, a ANS podera determinar alteragoes na forma
de apuracgao dessas provisoes.

v) Consolidacéo das orientagdes da PESL que estavam na Resolugdo Normativa do Plano de Contas.

vi) Introducao do Termo de Responsabilidade Atuarial de Provisoes Técnicas (TRA), com vistas a melhor definicao
do papel e da responsabilidade do atuario no calculo das provisdes técnicas e a anuéncia do representante
legal da operadoras.

vii) Inclus@o de informacdes auxiliares obrigatorias a serem mantidas pelas operadoras com metodologia
atuarial: base de dados, termo de responsabilidade atuarial e relatorio circunstanciado de auditor independente
— indispensavel para o monitoramento da qualidade dos dados utilizados.

Analise de Ativos Garantidores

Ativos garantidores sdo titulos, valores mobiliarios e/ou imdveis registrados no ativo (balango patrimonial) das
operadoras ou da entidade mantenedora de autogestdo, com o objetivo de lastrear o total das provisdes técnicas,
e do excedente da dependéncia operacional, mediante sua vinculagdo a ANS. Os ativos garantidores podem ser
imoveis, aplicacoes de renda fixa e aplicagdes de renda variavel.

Até o 4° trimestre de 2015, dos cerca de R$ 46,5 bilhdes de reais de aplicagdes contabilizadas, R$ 20,1 bilhdes (43%)
estavam vinculados a ANS como ativos garantidores — volume este que se manteve estavel ao longo de 2015.

Grafico 5 - Ativos garantidores vinculados a ANS (2013-2015)

25
20 049 0,49 0,4740’42—0,4340,46—
0,40
0,38 4 6,19
0,38 5,85 ’ 7,12
15 | 017 022 034
2 424 4,48 4,66 4,97 5,2
0
= 10 -
o
vr
o
E s
0 |
12 Tri. ‘ 22 Tri. ‘ 32 Tri. ’ 42 Tri. 12 Tri. ‘ 22 Tri. ‘ 32 Tri. ‘ 49 Tri. 12 Tri. ‘ 22 Tri. ’ 32 Tri. ‘ 49 Tri.
2013 2014 2015
Iméveis = Fundos Dedicados (CONVENIOS) m Titulos Publicos (SELIC) m Titulos e V. Mobilidrios Privados (CETIP)
Fonte: CESME/GEHAE/GGAME/DIOPE/ANS, 2016
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Entre 2013 e 2015, foram realizadas 610 analises de solicitago de autorizagdo para movimentagéo ou liberagao
de recursos. Tais acoes movimentaram cerca de R$ 16,2 bilhdes em aplicacdes das operadoras vinculadas
como ativos garantidores financeiros. Neste periodo houve uma estabilidade normativa quanto as exigéncias,
podendo inferir que as movimentagoes séo oriundas da necessidade de gestéo financeira das operadoras.

Com vistas ao aperfeicoamento dos fluxos internos e visando dar maior celeridade as autorizagoes de movimentacgao
de ativos garantidores, a equipe técnica passou a utilizar o Programa de Transmissao de Arquivos (PTA) — também
utilizado pelas operadoras para o envio de informagdes a ANS — para encaminhamento dos oficios de autorizagao
também em meio digital. Com isso, as operadoras passaram a dispor de um instrumento mais célere para proceder
com as movimentacdes financeiras autorizadas pela DIOPE.

A experiéncia tem sido tdo exitosa que, apds consulta as outras areas da Diretoria, evoluiu para uma proposta
de normativo contemplando a utilizac&o do PTA para todas as correspondéncias da DIOPE em substitui¢éo ao
servico postal. Tal proposta normativa foi encaminhada a Procuradoria Geral e encontra-se em fase final de
revisdo para encaminhamento a Diretoria Colegiada.

No portal daANS nainternet, em http://www.ans.gov.br/ images/ stories/ Plano _ de_saude_e_QOperadoras/Area_
da_Operadora/garantias_financeiras/garantias_financeirasreferencias_economico_financeiras_ans_2016.
pdf esta disponivel a Cartilha Referéncias econdmico-financeiras: orientagdes sobre garantias financeiras e
ativos garantidores, referéncia importante de auxilio as operadoras para a correta apuragdo das exigéncias
regulatorias previstas nos diversos normativos da ANS. Sdo apresentados os principais topicos relacionados ao
assunto, com exemplos préaticos, além de um link com orientagdes e informagdes adicionais sobre a mudancga
no normativo de provisdes técnicas (RN n® 393, de 2015), na versdo 2016.

< ANS s

Conformidade Regulatoria

Originado de proposta preliminar de incentivo a adogao de boas praticas de governanca, associada a autorizagéo
para livre movimentagdo de ativos garantidores, o Programa de Conformidade Regulatoria, estabelecido
pela RN n° 278, de 2011, foi estruturado a partir da concepcéo de que operadoras com maior aderéncia a
regulamentacdo podem ter um maior grau de liberdade na gestdo de seus recursos financeiros, garantidores
de provisoes técnicas.

0 objetivo da norma é incentivar as operadoras de planos de salde a se manterem em dia com o cumprimento
da regulagdo. As operadoras com histérico de regularidade e transparéncia passaram a ter maior autonomia
na gestdo dos recursos financeiros, por meio da livre movimentagéo dos ativos garantidores das provisoes
técnicas e do escalonamento na necessidade de vinculagdo dos ativos garantidores da provisdo de eventos e
sinistros a liquidar. O beneficio da gestdo propria dos ativos garantidores, por exemplo, permite a operadora
gerir melhor seus recursos financeiros.
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Em maio de 2013, por meio da RN n°® 329, de 2013, a ANS concedeu um novo prazo para adesdo ao Programa.
As operadoras que atendem aos critérios da norma passaram a fazer jus ao tratamento previsto no programa.
Tanto as operadoras que ja participavam do Programa, como as que aderirem, podem também se habilitar a
critério adicional, que visa incentivar o efetivo pagamento das cobrancas emitidas para o ressarcimento ao
SUS, em desfavor da opgéo pela judicializag@o. Assim, operadoras que tenham elevado nivel de pagamento das
Guias de Recolhimento da Unido (GRU) relativas ao ressarcimento, deixam de ter exigéncia de provisoes e ativos
garantidores para débitos residuais.

A RN trouxe um claro incentivo ao parcelamento e efetiva quitagcio dos débitos do ressarcimento ao SUS. Para
tanto, havera a suspensdo da exigéncia de ativos garantidores para os débitos de parcelamento da divida com o
SUS, a partir da 32 parcela. Isto significa que as operadoras com débitos ainda pendentes com o SUS deverdo optar
pela regularizagdo via parcelamento, ja que a opgédo pela manutencéo de disputas judiciais deixa de ser atraente.

A Diretoria de Normas e Habilitacdo das Operadoras centraliza as informacdes de regularidade com os diversos
requisitos exigidos para o programa (e que sdo monitorados pelas outras Diretorias da ANS) procedendo com a
exclusao daquelas operadoras que o descumprem repetidamente. Entre 2013 e 2015, foram realizadas 424 analises
de regularidade com os requisitos do programa. Em margo/2016 permaneciam no programa 33 operadoras (duas
de grande porte, 11 de médio e 20 de pequeno porte), com um total de 1,7 milhdo de beneficiarios.

Considerando o alcance do programa atual, estd em estudo a possibilidade de que o PCR seja absorvido por um
programa mais amplo voltado para incentivo as boas praticas de Governanca Corporativa, conforme proposta
apresentada a DICOL na 4382 Reunido Ordinaria, de 24/02/2016.

Alteracao de Controle Societario

Aalterag@o de controle societario e a realizacao de operagdes societarias (incorporacéo, fuséo e ciséo) dependem de
autorizacao prévia daANS. A adogdo da RN n° 270, de 2011, aperfeicoada pela RN n° 299, de 2012, e regulamentada
pela IN/DIOPE n° 49, de 2012, trouxe um procedimento claro para disciplinar o processo de autorizagéo, passando
a dispor ndo apenas sobre a documentacio necessaria para a assuncgdo de controle societario (0 que a norma
anterior fazia) mas, também, sobre a documentacéo necessaria para a realizagdo de operagdes societarias e,
principalmente, passando a dispor claramente sobre o0s critérios para a concessao de autorizagoes.

A autorizacdo passou a depender do pronunciamento de trés areas: a Assessoria Normativa, examinando
0s aspectos legais; a Geréncia de Acompanhamento das Operadoras, examinando 0s aspectos econdmico-
financeiros, e a Diretoria de Normas e Habilitagdo dos Produtos, examinando os aspectos assistenciais.

A autorizacdo depende da apresentacdo de situacéo regular ou de que, no minimo, o ato que se pretende ver
autorizado traga concretamente a perspectiva de condugéo da operadora ou administradora de beneficios a uma
situacdo de regularidade. Nos casos em que houver a assuncao de controle societario, examina-se a capacidade
financeira do futuro controlador. Desse modo, salvaguarda-se o setor do risco de que atos societarios sejam
usados como veiculo de lavagem de dinheiro e protege-se 0s consumidores do risco de que atos societarios
gerem instabilidade nas rotinas operacionais das operadoras e das administradoras de beneficios.

AAgéncia passou a exigir a apresentacdo de um relatorio de objetivos, no qual devem ser declarados os impactos
do ato pretendido na concentracdo de mercado (tanto no mesmo nivel da cadeia produtiva, como entre os
diversos niveis, por exemplo, na concentracdo de mercado envolvendo hospitais); na assisténcia prestada aos
consumidores; no relacionamento com a rede prestadora de servigos de saude e no desempenho econdmico-
financeiro da operadora ou administradora de beneficios. Esse relatorio de objetivos viabiliza um monitoramento
da concentracdo de mercado mais preciso e uma avaliacdo mais minuciosa dos possiveis impactos do ato
pretendido sobre os diversos agentes diretamente envolvidos.
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A nova normatizacdo também trouxe regras claras para a analise de atos envolvendo capital estrangeiro e
fundos de investimento, preenchendo uma antiga lacuna normativa que desincentivava um maior investimento
no setor.

Foram estabelecidos critérios para a concessdo de deferimento condicionado do pedido de autorizagéo,
viabilizando a concess@o de autorizagbes nos casos em que foram constatadas pendéncias de pequena
repercussao para as conclusdes das analises técnicas pertinentes.

Como resultado na normatizagéo estabelecida, o setor passou a contar com regras claras e detalhadas sobre
cada etapa do procedimento de autorizagdo, o que trouxe transparéncia e seguranca.

1.3. REGIMES ESPECIAIS: DIRECAO FISCAL E LIQUIDAGAO
EXTRAJUDICIAL

Regimes Especiais sdo medidas administrativas aplicadas quando outras menos gravosas ndo tiveram éxito.
Séo estes: direcao técnica (realizada pela Diretoria de Normas e Habilitag&o dos Produtos (DIPRO), direcéo fiscal
e liquidacao extrajudicial (ambas realizadas pela Diretoria de Normas e Habilitagdo das Operadoras). Em geral,
as operadoras estdo em regime especial por uma gama de anormalidades e jamais por um unico motivo.

Quando a ANS identifica problemas econdmico-financeiros, estabelece para a operadora um Plano de
Adequacgdo Econdmico-Financeiro — PLAEF ou Termo de Assungdo de Obrigagoes Econdmico-Financeiras —
TAOEF, composto por um conjunto de medidas administrativas corretivas, materializadas em uma projecéo de
fluxo de caixa que, partindo de uma situagdo patrimonial de desequilibrio econdmico-financeiro, possibilita o
retorno a situacéo de normalidade.

0 regime especial de direcdo fiscal é instaurado quando a Agéncia verifica a ocorréncia de uma ou mais
anormalidades administrativas e/ou econdmico-financeiras, de natureza grave na operadora. Seu objetivo é
evitar o risco a continuidade ou a qualidade do atendimento a sadde dos consumidores.

Na liquidacao extrajudicial é realizada a dissolugdo compulsoria da operadora, decretada em face da existéncia,
em carater irreversivel, de anormalidades administrativas ou econdmico-financeiras graves que inviabilizam a
sua continuidade.

As duas medidas sdo mecanismos de natureza interventiva. No caso da direcdo fiscal impde as operadoras,
nestas condigdes, a observancia de uma série de premissas econdomico-financeiras, ajustes fiscais e juridicos
e saneamento contabil, bem como a retificacdo de quaisquer descumprimentos a legislagéo pertinente de
forma a superar as distorcdes e desequilibrios econdmico-financeiros ou administrativos que ensejaram a
instauracao do regime. No caso da liquidacao extrajudicial permite 0 acompanhamento do processo de extingao
daquela operadora que ndo tenha alcangado o saneamento das irregularidades verificadas de forma a garantir
a preservacao dos interesses dos envolvidos (credores, 6rgao regulador e beneficiarios, principalmente).

Somando-se as disposicoes da lei, a regulamentacéo dos regimes especiais encontra-se disposta, sobretudo,
na Resolug@o Normativa - RN n° 316, de 2012, que dispde sobre os regimes especiais de direcdo fiscal e de
liquidacdo extrajudicial. Esta RN revogou a RN n° 52, de 2003 e, a RDC n° 47, de 2001, que estabeleceram
diretrizes gerais para os regimes de direcéo fiscal e de liquidacao extrajudicial.

A RN n° 109, de 2005, revogada pela RN n° 300, de 2012, trouxe importante regramento, dispondo sobre: a

remuneracdo de profissionais designados para exercer o encargo de diretor fiscal ou técnico e de liquidante
extrajudicial; a acumulacao simultanea dessas fungoes; o adiantamento de recursos financeiros para atender
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despesas com a execucao dos regimes especiais, inclusive liquidacéo extrajudicial; e o ressarcimento da ANS
pelas referidas despesas.

Em dezembro de 2015, a RN n° 394, alterou a RN n° 300, de 2012, buscando melhor adequa-la aos procedimentos
que envolvem a designacdo de profissionais para o exercicio das fungdes de diretor fiscal e de liquidante
extrajudicial, tornando-os mais céleres.

Os regimes especiais de direcdo fiscal e de liquidacdo extrajudicial, sdo acompanhados internamente pela
DIOPE, e conduzidos por agentes nomeados pela Diretoria Colegiada da ANS no ato de instauracdo da medida.
Estes agentes sdo designados como diretores fiscais ou liquidantes extrajudiciais, conforme o caso, sendo
0S mesmos responsaveis pela adocdo das providéncias necessarias ao levantamento da situagdo real das
operadoras, informando a ANS tudo o que esta sendo apurado e realizado, conforme detalhado na RN n° 316,
de 2012.

Assim, diretor fiscal & o0 agente nomeado pela ANS para atuar dentro da operadora e acompanhar a situagao
economico-financeira e administrativa da empresa, sem poderes de gestio, mediante atendimento a legislagéo.
Liquidante extrajudicial é o agente nomeado pela ANS para administrar e liquidar, observando-se o que dispde
a legislacéo, a operadora submetida ao regime especial de liquidacdo extrajudicial que teve cancelado seu
registro provisorio ou sua autorizagdo de funcionamento. Ha distingdo fundamental entre as competéncias de
cada agente, na medida em que os diretores fiscais ndo possuem quaisquer poderes de gestdo, como estabelece
o art. 5° da RN n°® 316, de 2012, ao passo que para os liquidantes extrajudiciais, por for¢a do art. 16 da Lei n°
6.024, de 1974, sdo atribuidos amplos poderes de administragdo e liquidacao.

Os encargos decorrentes das remuneracdes de diretores fiscais e liquidantes extrajudiciais nomeados podem
ser suportados na forma de adiantamentos de recursos pela ANS, nos casos em que a operadora ou a massa
liquidanda (em se tratando de direcdo fiscal ou liquidagéo extrajudicial, respectivamente) ndo dispuserem de
recursos suficientes para custear ditas remuneragoes. Tal previsdo encontra-se inserida no art. 33 da Lei n°
9.961, de 2000, repetida pela RN n°® 300, de 2012 (art. 14 e art. 17).

Nos ultimos anos, a principal diretriz para o trabalho de Regimes Especiais foi a busca pela otimizacéo e maior
eficiéncia na utilizacdo dos recursos disponiveis, em especial, a reducéo do tempo médio de duracdo de tais
medidas interventivas e a reducao do montante de recursos adiantados para a condugéo de tais processos, seja
para o pagamento de honorarios de diretores fiscais, seja para o pagamento de despesas imprescindiveis e
inadiaveis dos processos liquidatarios.

Entre as iniciativas, esta o processo seletivo de ampliagdo do cadastro de profissionais para o exercicio das
funcodes de diretor fiscal e de liquidante extrajudicial, bem como publicidade e impessoalidade a esse processo
seletivo. Por meio de programa de redistribuicdo de agentes, foi aumentada a quantidade de direcoes fiscais
e/ou liquidagoes extrajudiciais conduzidas por um mesmo agente, na medida em que se pretende reduzir o
montante de recursos despendidos a titulo de adiantamento para pagamento de honorérios de diretores fiscais
e de despesas imprescindiveis e inadiaveis dos processos liquidatarios.

No entanto, é importante mencionar que, apesar de a previsdo normativa de que tais recursos empregados
serdo ressarcidos aos cofres publicos (e ainda que constem como créditos extraconcursais — preferenciais), em
muitos casos, o retorno dos valores adiantados pela ANS sdo demorados e, as vezes, inviaveis, tendo em vista a
situacdo de insolvéncia extrema de muitas operadoras (artigos 28 a 47, da RN n°® 300, de 2012).

A titulo de ilustragdo, foram apurados sob a rubrica de adiantamentos, os seguintes valores aproximados

empregados no pagamento das despesas relacionadas aos regimes especiais (instaurados e em curso no
ano-base):
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Tabela 4 - Adiantamentos de Recursos para Direcao Fiscal e Liquidacao Extrajudicial
(2001-2015), em R$

Regimes que receberam
adiantamentos de
recursos da ANS
em cada exercicio

Diregao Diregéo Diregéo
Liquidacao Liquidacao Liquidacao

Regimes em
andamento ao final
de cada exercicio

Adiantamentos

2001 280.000,00 100.000,00

2002 1.070.000,00 266.000,00 46 7 67 1
2003 1.106.000,00 608.000,00 30 15 48 18
2004 1.113.000,00  1.086.000,00 29 27 33 22
2005 1.593.000,00  2.362.000,00 63 38 47 39
2006 1.286.000,00  2.732.000,00 51 52 37 53
2007 568.000,00  5.412.000,00 44 78 17 76
2008 944.000,00  7.032.000,00 52 77 22 85
2009 1.831.000,00  8.875.000,00 130 74 46 84
2010 3.730.000,00 10.412.000,00 175 75 69 87
2011 3.585.000,00 10.385.000,00 161 79 63 89
2012 801.000,00  7.159.000,00 120 74 24 90
2013 349.000,00  5.883.000,00 78 84 12 92
2014 314.000,00  7.134.000,00 67 76 10 78
2015 338.000,00  5.738.000,00 51 61 10 73

Fonte: GEFIN/GGAFI/DIGES, 2016
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Observa-se, mesmo sem qualquer atualizagdo monetaria, uma reducéo de cerca de R$ 29 milhdes no montante
de recursos adiantados entre 2012 e 2015, se comparado a 2010 e 2011, graficamente representada a seguir:

Grafico 6 - Adiantamentos de recursos anuais (2001-2015)
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Fonte: GGRE/DIOPE, 2016

Se os valores constantes da Tabela de Adiantamento de Recursos forem atualizados pelo IPC-A (IBGE) até
dezembro de 2015, estima-se que a reducdo no montante de recursos adiantados entre 2012 e 2015, se
comparado a 2010 e 2011, alcance cerca de R$ 42 milhdes. Tais redugdes foram alcancadas, como dito, em
razao da maior eficiéncia e economicidade atingidas no acompanhamento e na conducéo das direcdes fiscais e
das liquidagdes extrajudiciais, como se observa a seguir:

Gréafico 7 - Média mensal de adiantamentos de recursos por regime especial (2011 - marco 2016)
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Fonte: GGRE/DIOPE, 2016
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Como referido anteriormente, o regime especial de dire¢do fiscal é efetuado quando a Agéncia verifica a
ocorréncia de anormalidades administrativas e/ou econdmico-financeiras, de natureza grave na operadora.
Seu objetivo é evitar o risco a continuidade ou a qualidade do atendimento a saude dos consumidores.

Na busca incessante pela eficiéncia e economicidade na condugéo e acompanhamento dos regimes especiais
de direcdo fiscal e de liquidacéo extrajudicial, a DIOPE implementou medidas técnicas e gerenciais que se
refletiram na reducéo do numero de diregdes fiscais nos ultimos trés anos. Entre as medidas destacam-se:
0 aprimoramento do acompanhamento econdémico-financeiro das operadoras; a organizagdo documental; a
definicdo e racionalizacéo dos processos de trabalho; o processamento dos cancelamentos compulsorios e
voluntarios de registros de operadoras ndo submetidas a regimes especiais; e o estabelecimento de prioridades
de analise e um acompanhamento preventivo das direcdes fiscais que foram promovidos pela area técnica
responsavel por estes regimes.

A seguir, a evolucéo do andamento dos regimes especiais de direcéo fiscal e de liquidacao extrajudicial de 2000
a margo de 2016.

Grafico 8 - Regimes Especiais em andamento (2000-Mar/2016)
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Fonte: GGRE/DIOPE, 2016

A reducéo da quantidade de diregdes fiscais, verificada nos ultimos anos, ndo foi acompanhada pela reducéo
na quantidade de beneficiarios de operadoras submetidas a tais regimes especiais. Pelo contrério, observa-
se um aumento nesses numeros, demonstrando que tém sido instauradas direcoes fiscais em operadoras de
porte cada vez maior, 0 que traz maior complexidade as analises econdémico-financeiras e, consequentemente
a decretacdo de liquidagoes extrajudiciais em operadoras cada vez com maior volume de ativos e passivos,
tornando os processos liquidatarios mais complexos.
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Em uma perspectiva historica, no total de operadoras cadastradas na ANS, houve um conjunto significativo
de empresas que solicitaram registro provisorio, mas que ndo operavam efetivamente planos de salde ou
ndo tinham condi¢es minimas de atuar no mercado regulado. O processo de saida ordenada do mercado
de operadoras de planos privados de assisténcia a saude se deu inicialmente em relagcdo a esses casos
mais simples.

Com a evolugéo do processo de acompanhamento econdmico-financeiro e das proprias exigéncias da regulagéo
econdmico-financeira para garantir, principalmente, liquidez e solvéncia do mercado, 0s regimes especiais
passaram a ser conduzidos em cenarios de maior complexidade. O gréfico e a tabela a seguir demonstram
a evolucdo do cancelamento de registro de operadoras e as suas motivagdes e origens. Nota-se que a queda
na quantidade de cancelamentos voluntarios e 0 aumento na quantidade de cancelamentos compulsorios, nos
ultimos anos, refletem o argumento acima exposto sobre a maior complexidade dos regimes.

Grafico 9 - Motivagao do cancelamento de registro (1999-2015)
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Fonte: GGRE/DIOPE, 2016

34 RELATORIO POR PERIODO DE GESTAO



Tabela 5 - Origens dos cancelamentos de registros (1999-2015)

Cancelamentos de Registro
Oriundos de DF Nao Oriundos de DF Total

“_-i!-“

1999 0 26 160 186 186
2000 0 0 0 144 7 151 151
2001 0 ) D 138 14 152 157
2002 26 5 31 257 31 288 319
2003 24 7 31 113 25 138 169
2004 2 12 14 108 7 115 129
2005 1 12 13 89 15 104 117
2006 4 18 22 40 14 54 76

2007 3 17 20 72 107 179 199
2008 2 13 15 68 115 183 198
2009 6 12 18 38 45 83 101
2010 14 13 27 47 68 115 142
2011 13 13 26 26 22 48 74

2012 18 20 38 33 29 62 100
2013 20 21 41 34 44 78 119
2014 19 8 27 36 24 60 87

2015 101 125

mmmm—m

Fonte: GGRE/DIOPE, 2016
Nota: DF - Dire¢ao Fiscal, CR — Cancelamento de Registro, LE — Liquidagao Extrajudicial, CV — Cancelamento Voluntério, CC — Cancelamento Compulsério.

0 encerramento de direcOes fiscais pode se dar com o levantamento do regime especial pela regularizacéo
das anormalidades ou pela aprovagdo do Programa de Saneamento apresentado pela operadora; com o
cancelamento do registro da operadora; ou pela via da decretagao da liquidacéo extrajudicial.

Na tabela a seguir, verifica-se um aumento na média anual de direcoes fiscais encerradas, se comparados 0s
periodos de 2001 — 2010 e 2011 — 2015.

Tabela 6 - Desfechos das Direcdes Fiscais (2001-2015)

2001 - 2010 m

Levantamento 21% 26% 112 24%
Cancelamento de Registro 81 33% 87 39% 168 36%
Liquidagao Extrajudicial 114 46% 35% 193 41%

““_

Fonte: GGRE/DIOPE, 2016
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Em maio de 2011, a Agéncia atingiu a maior quantidade de direcoes fiscais em curso. A partir de entdo, este
numero vem reduzindo sistematicamente, atingindo, em dezembro de 2015, 51 direcoes fiscais em andamento;
mantendo uma tendéncia de estabilizacdo no patamar atual. Como referido, este resultado decorre, dentre
outros motivos: do aprimoramento do acompanhamento econdmico-financeiro das operadoras; da organizagao
documental; da definicdo e da racionalizagdo dos processos de trabalho; do processamento dos cancelamentos
compulsorios e voluntarios de registros de operadoras nao submetidas a regimes especiais; e do estabelecimento
de prioridades de andlise e um acompanhamento preventivo das direcoes fiscais que foram promovidos pela
area técnica responsavel por estes regimes.

0 outro regime especial é a liquidacao extrajudicial, por meio da qual é realizada a dissolugdo compulsdria
da operadora, decretada em face da existéncia, em carater irreversivel, de anormalidades administrativas ou
econdmico-financeiras graves que inviabilizam a sua continuidade.

A quantidade de liquidages extrajudiciais em curso manteve-se praticamente estavel, atingindo no final de
2015, quantitativo similar aquele apurado no inicio de 2007 (grafico 8). Este resultado foi alcangado com a
implementacdo de medidas de gestdo analogas aquelas implementadas na dire¢do fiscal, quais sejam:
organizacdo documental, definicdo e racionalizacdo de processos de trabalho e implementacdo de reunides
semanais com 0s servidores responsaveis pelo acompanhamento das liquidacdes extrajudiciais.

Aliado a isto, outro fator preponderante para a estabilidade da quantidade de liquidacoes extrajudiciais em
curso foi, conforme tabela a seguir, a obtencdo em 2012, 2013, 2014 e 2015, respectivamente, dos 2°, 5°,
3° e 1° melhores resultados anuais em termos de encerramentos de processos liquidatarios. Isto resultou
da imposicdo por parte da DIOPE de uma atitude diligente dos liquidantes, com vistas a sensibilizarem
os diversos juizos nos quais tramitam as respectivas acdes judiciais de faléncias e de insolvéncias civis
para a necessidade de encerramento dos processos liquidatarios em razdo dos elevados gastos publicos
decorrentes de suas condugoes.

Quadro 3 - Conclusoes das Liquidaces Extrajudiciais (2001-2015)

mmmmmm
mmmmmmm

Fonte: GGRE/DIOPE, 2016
A reducdo continua da quantidade de direces fiscais em curso, aliada a estabilizacdo e, mais recentemente, a

reducéo da quantidade de liquidacoes extrajudiciais em andamento, permitiu a reducdo na quantidade total de
regimes especiais em vigor, a partir do segundo semestre de 2011, conforme grafico a seguir:
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Grafico 10 - Total de Regimes Especiais em Andamento
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Fonte: GGRE/DIOPE, 2016

0 cronograma base para os casos normais (ha cronograma mais célere para operadoras inativas ou nao
localizadas ou com a escrituracao contabil muito atrasada), prevé que no prazo de 90 dias o diretor fiscal deve
concluir a apuracdo da real situacdo econdmico-financeira e conceder oportunidade para que a operadora
apresente acoes imediatas ou futuras (Programa de Saneamento) capazes de reverter as anormalidades
existentes.

Em até 180 dias, deve concluir sua analise e formalizar o relatério final com a recomendacéo de desfecho para
o regime. Na sequéncia, é elaborada nota técnica ratificando ou retificando a recomendacéo do diretor fiscal,
seguindo o processo para apreciacdo do Diretor da DIOPE, andlise da Procuradoria Geral na ANS (PROGE), se
houver duvida juridica a ser sanada, e deliberacdo da Diretoria Colegiada da ANS, conforme o caso.

Ocorre que frequentemente esse cronograma é prejudicado, seja porque o diretor fiscal ndo consegue concluir
as etapas do trabalho no prazo por falta de documentos e informacdes que ndo sdo disponibilizados pela
operadora ou disponibilizados com graves inconsisténcias, seja porque a operadora requer e sdo concedidos
prazos maiores para apresentacao e revisao das medidas saneadoras, ou ainda por apresentar diversos recursos
administrativos contra as medidas impostas, especialmente em relacdo a rejeicdo do Programa de Saneamento
(nos termos do art. 10 da RN n° 316, de 2012), a maioria sem qualquer fato novo, visando apenas protelar a
implementacao pela ANS da medida mais indicada.

Nao raro, a operadora obtém decisdo judicial em carater liminar suspendendo os efeitos das medidas
determinadas pela ANS e o regime especial (quando ndo suspenso pela decisdo) fica na dependéncia da revisao
da medida judicial (0 que pode levar anos) para prosseguir com a implementacao das acdes indicadas.

A transferéncia compulsoria da carteira, que representa um conjunto de medidas podendo contemplar a
determinacéo inicial, edital de oferta publica e concessao de portabilidade especial ou extraordinaria, uma ou
mais vezes, em média, pode ultrapassar por si s6 0 prazo legal de 365 dias definidos em lei.

Assim, expirado o prazo legal do regime de direcéo fiscal, avalia-se, conforme o caso, a necessidade de
instauragdo de novo regime especial para dar prosseguimento ao regime anterior (conforme previsto no art. 3°
da RN n°® 316, de 2012).

Com frequéncia, ha a indicacdo de transferéncia compulsoria da carteira em operadora de porte pequeno,
com contabilidade fragil, de modo que uma nova direcao fiscal pouco agregaria em termos de informacoes
atualizadas e representaria um 6nus expressivo para a operadora ou para o erario. Isto porque, nesses casos,
em grande parte a operadora ndo possui condicoes de arcar com os honorarios do diretor fiscal, sendo o
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recurso antecipado pela ANS, com elevado risco de néo recupera-lo no futuro, face a possivel decretacdo da
liquidacao extrajudicial.

Além do Manual do Diretor Fiscal, dos cursos de capacitagdo promovidos pela DIOPE e do acompanhamento
continuo por um servidor publico designado, aos diretores fiscais em exercicio sdo disponibilizadas planilhas
eletronicas padronizadas de modo a garantir a objetividade das andlises elaboradas pelos diretores fiscais e
a consisténcia dos calculos, face a complexidade da apuracdo (e de interpretacdo das normas) de algumas
garantias financeiras.

No que diz respeito as liquidagdes extrajudiciais, como visto, com a evolugdo do processo de acompanhamento
econdmico-financeiro das operadoras e das proprias exigéncias da regulagcdo econdmico-financeira para
garantir, principalmente, liquidez e solvéncia do mercado, 0s regimes especiais passaram a ser conduzidos em
cenarios de maior complexidade.

Cumpre ainda esclarecer, que quando da propositura a Diretoria Colegiada da ANS de decretacéo de liquidacéo
extrajudicial a area técnica responsavel verificar a existéncia dos requisitos legais ensejadores do pedido judicial
de faléncia ou de insolvéncia civil por parte do liquidante a ser nomeado pela ANS, a DIOPE ja propde a Diretoria
Colegiada a concessdo de tal autorizacdo que fica condicionada a comprovacao pelo liquidante do estado
falimentar, mediante relatorio conclusivo a ser apresentado pelo liquidante a ANS em até 60 dias apds decretada
a liquidacao extrajudicial. Este procedimento, implementado ha cerca de dois anos, reduziu algumas etapas de
tramitacdo e andlises dos processos administrativos de liquidacdo extrajudicial, tornando, consequentemente,
mais célere o processo liquidatario.

Apos distribuida a acédo de faléncia ou insolvéncia civil, a ANS ndo possui mais ingeréncia sobre 0s prazos
do processo liquidatario, ficando a mercé da decisdo judicial favoravel ao pedido de faléncia ou insolvéncia
civil, que pode levar anos, ou pior, pode ser indeferido, iniciando-se longa disputa judicial que, obviamente,
prolonga sobremaneira o prazo de duragéo da liquidagcdo extrajudicial.

No entanto, apesar de a Agéncia ndo possuir ingeréncia sobre 0s prazos judiciais, constantemente a area
técnica responsavel solicita aos liquidantes que, em companhia dos respectivos patronos das massas
liquidandas, efetuem diligéncias nos juizos onde tramitam as acgdes de faléncia ou insolvéncia civil objetivando
expor a necessidade imperiosa de se obter sentenca favoravel, tendo em vista os gastos decorrentes de
adiantamentos de recursos para o custeio das despesas imprescindiveis e inadiaveis a condugéo do processo
liquidatario.

Diante do aumento da complexidade dos processos liquidatarios a medida que a ANS evolui nos processos de
acompanhamento econdmico-financeiro de operadoras e das proprias exigéncias da regulacdo econdmico-
financeira, a area técnica responsavel vem detectando a existéncia de alguns grupos econémicos e, nestes
casos, quando ha uma ex-operadora liquidada e outras pessoas juridicas que com ela mantém integracéo de
atividade ou vinculo de interesse e hd, ainda, indicios de desvio de recursos da ex-operadora para as outras
pessoas juridicas, em prejuizo de terceiros, ou indicios de confusdo patrimonial, gerencial ou laboral entre
elas, surge para a ANS a possibilidade de decretar a liquidacdo extrajudicial dessas outras pessoas juridicas,
por extensdo, por forga do art. 51 da Lei n® 6.024, de 1974, a fim de garantir a integridade do acervo da ex-
operadora liquidada.

No que se refere a indisponibilidade de bens, conforme consta no caput e no § 1°, do art. 24-A, da Lei n°
9.656, de 1998, uma vez decretada a direcdo fiscal ou a liquidagao extrajudicial, os administradores das
operadoras e todos aqueles que tenham estado no exercicio das fungdes nos doze meses anteriores ao ato
de decretacéo do regime especial ficardo com os seus bens indisponiveis até apuracéo e liquidacao final de
suas responsabilidades, ressalvadas as excegoes legais previstas nos § 4° e § 5° do mesmo artigo.

A indisponibilidade de bens é medida de natureza legal e cautelar que objetiva resguardar o interesse
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publico, evitando a dilapidacdo do patriménio que possa dificultar ou impossibilitar a liquidagéo final da
responsabilidade daquele que concorreu para a decretagdo do regime especial.

A medida néo significa perda dos bens nem mesmo privacdo deles, apenas restringe o atributo de dispor,
impossibilitando o proprietario de aliena-los, podendo, contudo, usufrui-los, e deve permanecer até que o inquérito
administrativo instaurado em decorréncia da liquidacao extrajudicial e de competéncia da Coordenadoria de
Inquéritos — COINQ, subordinada a Secretaria Geral da ANS, apure a responsabilidade dos administradores, o
que a torna uma ferramenta regulatoria de grande impacto.

A indisponibilidade de bens pode ser dividida em dois tipos de processos: i) processos de indisponibilidade
de bens propriamente ditos, que sdo divididos em: a) processos decorrentes do art. 24-A da Lei n° 9.656,
de 1998; e, b) processos de indisponibilidade de bens por extensdo, que estdo previstos no § 3° do art. 24-A
do mesmo diploma legal, e sdo iniciados quando uma operadora é submetida a direcao fiscal ou é liquidada
extrajudicialmente; e ii) processos de levantamento de bens, que podem ser iniciados: a) ex officio, se a
area técnica verificar que a medida alcangou quem néo era administrador da operadora ou no momento do
encerramento do regime de direcdo fiscal; b) por determinacgéo judicial; c) a pedido, por quem sustenta ndo
ser administrador e requer o levantamento total de seus bens, ou d) o levantamento parcial em decorréncia
de equivocos praticados pelas instituicoes financeiras, que bloqueiam verbas de natureza alimentar, ou outras
situagoes tais como imoveis alienados e néo registrados, bens de familia, alienagéo de automoveis.

0 processo de indisponibilidade de bens propriamente dito, € iniciado com a publicacéo de Resolugéo Operacional
(RO), que determina a instauracao de direcéo fiscal ou a decretacdo de liquidacao extrajudicial.

Os primeiros comunicados a serem enviados sdo dirigidos eletronicamente as institui¢des financeiras via
sistema BC-CORREIO/SISBACEN, cujo acesso foi disponibilizado pelo Banco central do Brasil - BCB a DIOPE,
em 2013, e aos cartorios de todo o Pais por meio eletronico. Em seguida sdo enviados oficios para a Comissdo
de Valores Mobilidrios - CVM, Capiténia dos Portos, Departamento de Registro Empresarial e Integracdo - DREI
e Departamentos de Transito Estaduais - DETRANSs. J& para o bloqueio de aeronaves a Agéncia Nacional de
Aviagdo — ANAC disponibilizou acesso a uma fonte eletronica de pesquisa para somente apos serem enviados
0s comunicados de blogueio.

Quanto ao processo de levantamento ex officio decorrente do encerramento do regime de direcéo fiscal, com
a publicacdo da RO que encerrou o regime, sdo adotadas pela DIOPE as providéncias necessarias para a
comunicacéo do levantamento total da indisponibilidade de bens aos mesmos 0rgdos antes comunicados do
bloqueio de bens.

No caso de levantamento ex officio em decorréncia de indicacdo por falta de atualizagdo cadastral perante
a ANS e da informalidade com que muitas operadoras de planos privados de assisténcia a saude conduzem
suas atividades, considerando que a Administragéo Publica possui o poder de autotutela, a DIOPE recomenda o
levantamento da constricdo que sera aprovada ou néo pela Diretoria Colegiada da ANS. No caso da aprovacéo,
todos os 6rgdos competentes sdo comunicados da decisdo.

De todo 0 exposto, observa-se que a eficacia na condugdo e acompanhamento dos regimes especiais de direcao
fiscal e de liquidacdo extrajudicial esta atrelada a adequada utilizagio dos instrumentos de regulagdo a que
se refere o art. 24-A da Lei n° 9.656, de 1998. Sendo assim, a avaliacdo qualificada da medida regulatdria que
melhor se aplica a determinada operadora foi objeto de especial aten¢do da DIOPE e como resultado observa-
se uma reducdo na quantidade de operadoras submetidas a direcdo fiscal, mas um aumento na quantidade
total de beneficiarios em operadoras sob tal regime especial, refletindo o maior alcance dessa medida, que tem
como pressuposto a atuagéo prudencial desta Agéncia Reguladora.
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Paralelamente a isto, nos casos em que a DIOPE verificou auséncia de capacidade de recuperagcdo da
operadora, seja em relacdo as anormalidades administrativas ou as econémico-financeiras, foram iniciados o0s
procedimentos tendentes a transferéncia compulsdria da carteira de beneficiarios e consequente cancelamento
de registro, uma vez que a instauracéo de direcao fiscal ndo pode ser considerada etapa prévia para a retirada
da operadora do mercado regulado.

Ressalte-se que a medida que direcoes fiscais sdo instauradas em operadoras cada vez de maior porte, reflexo
idéntico se espera observar nos processos liquidatarios a serem decretados.

1.4. PUBLICAGOES, CONVENIOS E ESTUDOS

Publicacdes

No portal da ANS na internet, na aba “Planos e Operadoras” — Espago Operadora - estdo disponiveis informagdes
sobre registro e manutencao de operadoras e produtos; calendario de obrigacdes junto a ANS; aplicativos para
envio de informacdes; processos relativos as operadoras que estdo em curso; busca de Resolugdes Operacionais,
Editais de Convocacao das operadoras; Central de Atendimento as operadoras; garantias financeiras; Padréo
TISS, entre outras informagoes.

ESI="NE Revistro e Manutengio de Operadoras e Produtos

Além da Cartilha de Autorizacdo de Funcionamento e a Apostila de referéncias econdmico-financeiras para
calculo de garantias financeiras e ativos garantidores, as publicacoes que estdo sob a responsabilidade da
DIOPE estdo em constante aprimoramento e sofreram poucas alteracées nos dltimos trés anos.

Um aspecto importante das acoes feitas pela Diretoria neste quesito é exatamente a publicidade das informacdes
econdmico-financeiras recebidas das operadoras. Para isso, a equipe envolvida no desenvolvimento das
publicacdes procedeu com a reformulacdo de alguns indicadores apresentados, bem como a revisdo da
periodicidade de algumas publicacdes com vistas a fornecer uma analise mais qualificada das informacdes.
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As principais publicacdes da Diretoria séo:

Atividade / Relatorio Periodicidade

Dados do DIOPS (portal da ANS) Trimestral
Contrato de Gestdo: Apuracdo dos Indicadores relacionado a DIOPE Trimestral
PRISMA Econémico-Financeiro (portal da ANS) Semestral
Anuario Econdmico-Financeiro da ANS (portal da ANS) Anual
Atlas Econdmico-Financeiro da ANS (portal da ANS) Anual
Programa de Qualificagdo da ANS (dimens&o econdmico-financeira) Anual
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ASPECTOS ECONOMICO-FINANCEIROS DAS OPERADORAS DE PLANOS DE SAUDE
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Prisma Econdémico-Financeiro da Saude Suplementar
Publicado desde setembro de 2009, periodicidade trimestral. Evolugao

trimestral econdmico-financeiro e patrimonial das operadoras e
garantias financeiras por modalidade.

Atlas ANS

Publicado anualmente desde 2005. Dados econdmico-financeiros das
operadoras por regiao do pais e por modalidade.
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ATLAS 2014

ECONOMICO-FINANCEIRO DA SAUDE SUPLEMENTAR Anuério ANS
Sans (15 Publicado anualmente desde 2015. Dados econdmico-financeiros
i por operadora.

CONVENIOS

Convénio ANS, Ministério da Saide (MS), Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
Fundacgao Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) e Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada (IPEA)

Deste convénio, firmado em 2008, a DIOPE tem participado ativamente do Grupo Executivo de Contas de Saude
que tém trabalhado em alguns objetivos distintos:

e System of Health Accounts (SHA): a Organizacéo Mundial da Satde (OMS) solicitou ao Brasil aimplementacao
deste sistema de contas, ou pelo menos a traducéo de nossas contas para uma melhor comparabilidade
entre os outros membros da organizacéo. Foram realizados Workshops e também reunibes para definir uma
metodologia “DE-PARA” transferindo o conhecimento das Contas Nacionais ja implementadas para o SHA.
Este processo ainda esta em andamento, mas os primeiros resultados ja foram enviados a OMS.

e Contas Nacionais e Contas Satélite de Saude: o objetivo deste trabalho é revisar as contas, realizando um
aperfeicoamento e, principalmente, a abertura de alguns itens. Este ultimo, depende da evolugéo dos sistemas
de controle dos Governos Federal, Estaduais e Municiais.

e Além dos dados enviados a Organizacdo Mundial da Satude (OMS), o produto mais recente desta parceria é a
publicacdo das Contas Satélites de Saude de 2010 — 2013, que conta com algumas informacoes econdmico-
financeiras organizadas na DIOPE.

CONTA-SATELITE DE
BRrAsiL
2.0 1:0]- 2 Oflr3
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Convénio ANS, Superintendéncia de Seguros Privadoa (SUSEP) e Superintendéncia Nacional
de Previdéncia Complementar (PREVIC)

As coordenacoes atuariais e de estudos de mercado participam de troca de informagoes com SUSEP e PREVIC,
seja por meio de reunides técnicas para tratar de assuntos em comum (resseguro, aspectos atuariais, ativos
garantidores, VGBL Saude, monitoramento de mercado, etc), seja na propria participacéo em féruns conduzidos
pelos demais 6rgaos, como a Comissao de Atuaria da PREVIC. A parceria com estes drgaos tem sido frutifera no
aperfeicoamento ndo s6 dos normativos de cada setor, mas também dos instrumentos regulatérios utilizados
por cada Autarquia no cumprimento de suas fungoes, especialmente no que diz respeito a estrutura comum de
informacgdes de ativos garantidores junto as diversas centrais de custodia e promogéo de cursos em comum
para servidores dos diversos 6rgaos.

ESTUDOS

Governanca Corporativa no setor.

A DIOPE foi responsével pelo desenvolvimento de estudos de implementac@o de principios de governanga
corporativa no setor, no ambito da Agenda Regulatdria 2013/2014.

Em um setor regulado, como o setor de Saude Suplementar, a implementagdo dos principios de Governanca
Corporativa pode reforgar e sustentar uma divisdo de responsabilidades — dos sistemas de checagem, de
auditoria independente, de controles internos e de gestao de riscos e a integridade das operagoes; funcionando,
por conseguinte, como uma espécie de primeira linha do sistema regulatério.

Em resumo, os principios basicos de Governanga corporativa séo:

i) Transparéncia: necessidade de disponibilizar para as partes interessadas informacdes de seu interesse e
nao apenas aquelas impostas por disposicoes legais ou regulamentares. A adequada transparéncia resulta
em um ambiente de confianga, tanto internamente como na relagdo da empresa com terceiros. Nao deve se
restringir ao desempenho econdmico financeiro, contemplando também outros fatores que norteiam a acéo
gerencial e conduzem & criagéo de valor;

ii) Equidade: tratamento justo de todos os sdcios e demais partes interessadas;

iii) Prestacéo de Contas (accountability): os agentes de Governanga devem prestar contas de sua atuagao,
assumindo integralmente as consequéncias de seus atos e omissoes; e,

iv) Responsabilidade Corporativa: os agentes de Governanga devem zelar pela sustentabilidade das
organizagdes, visando a sua longevidade, incorporando objetivos de ordem social e ambiental na definicao
dos negdcios e operacgoes.

Apés a formacdo de um grupo de trabalho especifico, foram feitas tratativas para assinatura de convénio com
o Instituto Brasileiro de Governanga Corporativa (IBGC), com o apontamento de sugestoes de aperfeicoamentos
futuros ao final do projeto.

Em continuidade aos estudos de Governanca e apos novas discussoes e estudos internos, a DIOPE apresentou, € foi
apreciada na 4382 Reunido Ordinaria da Diretoria Colegiada, de 24/02/2016, proposta de Resolugéo Normativa que institui
o Programa de Incentivo as Boas Praticas de Gestdo e Governanca das Operadoras de Planos Privados de Assisténcia a
Saude — PGG, com a criagéo de um grupo de trabalho interno, com representantes de todas as Diretorias, e coordenado
pela DIOPE e DIDES. A proposta apresentada esta sendo apreciada por outras diretorias da ANS.
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Mercados relevantes

0Os estudos referentes a concorréncia, em especial aos mercados relevantes, tiveram continuidade com a
atualizacdo dos estudos de mercados no setor de salde suplementar, com financiamento da Organizacéo Pan-
Americana da Saude (OPAS) e em parceria com a ANS e Centro de Desenvolvimento e Planejamento Regional
(CEDEPLAR/UFMG).

Para a atualizagdo do estudo, foram realizadas discussoes mais amplas entre os pesquisadores e servidores
da ANS, com simulagdes de modelos e troca de experiéncias e conhecimento, com vistas a propiciar maior
apropriagdo da metodologia usada na pesquisa pelos servidores.

0 resultado dessa interacdo esta refletiu-se no relatério final dos trabalhos Relatorio Final sobre os Estudos
de Mercados relevantes em: http://www.Ans.Gov.Br /Images/ Stories/A_ANS/Transparencia_lInstitucional/
Agenda_Regulatoria/Nota_N10_2015_Cesme_Gehae_Diope_Ans.Pdf e na publicacdo do livro “Estrutura de
Concorréncia no Setor de Operadoras e Planos de Satdde no Brasil” (http://geesc.cedeplar.ufmg.br/wp content/
uploads/2015/11/FINAL_web_Estrutura-de-concorr%C3%AAncia-no-setor-de-operadoras-de-planos-de-
$a%C3%BAde-no-Brasil.pdf).

ESTRUTURA DE

CONCORRENCIA NO

SETOR DE OPERADORAS DE
PLANOS DE SAUDE NO BRASIL Os mercados relevantes mapeados no estudo sdo utilizados como

subsidios para os levantamentos internos de analises de mercado na
DIOPE e devem ser incluidos nas versdes futuras de publicagoes, em
especial o Atlas Econdmico-Financeiro do setor.

&

Administradoras de Beneficios

Apos seis anos de regulamentacdo das administradoras de beneficios, as areas de estudos de mercado e
atuarial da DIOPE procederam com uma avaliagido geral do segmento, constatando a necessidade de agoes
e aperfeicoamentos do arcabougo regulatorio vigente. Apds encaminhamento do resultado dos estudos para
apreciagao da DICOL, na 4232 Reunido Ordinaria, de 24/06/2005, foi deliberada a retirada de administradoras de
beneficios que ndo encaminhavam informagdes financeiras a ANS, bem como a continuidade dos estudos com
vistas as alteragdes normativas propostas.
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Grupo Técnico de Solvéncia

0 Grupo Técnico de Solvéncia (GT), foi constituido através da portaria n° 5.518, publicada no DOU de 05/
abril/2013 e contou com representantes da ANS, Banco Central (BACEN), PREVIC, SEAE, SUSEP, Instituto
Brasileiro de Atuarios (IBA), Instituto dos Auditores Independentes do Brasil (IBRACON), UFRJ, Fundagéo Instituto
de Pesquisas Contabeis, Atuariais e Financeiras (FIPECAFI), ABRAMGE, CMB, FENASAUDE, SINOG, UNIDAS,
UNIMED DO BRASIL e UNIODONTO. O principal objetivo do GT era colher subsidios para alteragdes normativas
a partir de uma visdo geral dos aspectos que influenciam a solvéncia das operadoras e da regulacéo de outros
setores regulados, estando incluido como uma das agdes constantes da Agenda Regulatoria da ANS 2013/2014,
com vistas a estudar o impacto atual da regulagéo prudencial no setor.

Ao todo foram realizadas cinco reunides ao longo de 2013 (22/03/2013, 14/05/2013, 12/08/2013, 26/09/2013
e 26/11/2013), nas quais foram discutidos diversos aspectos, dentre os quais destacam-se 0s seguintes pontos
para futuros estudos:

e Adequagdo das Provisdes Técnicas: Passivo referente a PEONA de Ressarcimento ao SUS, Teste de
Adequacéo de Passivo, Provisdo de Insuficiéncia de Contraprestagao/Prémio;

¢ Mecanismos de Transferéncia e Compartilhamento de Risco;

¢ Revisao da exigéncia de Margem de Solvéncia para o setor, uma vez que o modelo atual ndo contempla a
heterogeneidade do setor, o porte das operadoras e as especificidades de cada segmento;

e Aspectos referentes a Governanga Corporativa das Operadoras.

Apobs as reunioes e as discussoes, 0 GT chegou ao final com trés propostas apresentadas. A proposta do
Instituto Brasileiro de Atudrios (IBA) sugeria o aprimoramento da formulagéo atual da MS observando também a
capacidade de retencdo da Operadora. Ja as propostas da FENASAUDE e da ABRAMGE e do SINOG, convergiram
no longo prazo para o alinhamento da regulacdo brasileira em salide com a experiéncia internacional e a
migracdo para um modelo de capital baseado em risco.

Como resultado imediato do GT, foram propostas alteragdes das RN n°209, de 2009 e IN DIOPE n°14, de 2007:
¢ A RN n°209, de 2009 foi aperfeicoada e teve o seu anexo VIl alterado — RN n°373, de 2015.

e Ja a IN DIOPE n°14, de 2007 foi aperfeicoada em alguns dispositivos de andlise e controle, bem como
adaptacdo a algumas recomendagdes dos principios basicos (ICP) da Internacional Association of Insurance
Supervisor (IAIS), estendendo-se ainda as seguradoras especializadas em saude a possibilidade de utilizagao
de modelo proprio baseado nos riscos em substituicdo a formulagdo padrdo do célculo da Margem de
Solvéncia (IN DIOPE n°51, de 2015).

0 relatdrio do Grupo Técnico de Solvéncia foi disponibilizado no portal da ANS (Nota 627/2014/GEHAE/GGAME/
DIOPE/ANS, de 23/05/2014, disponivel no link http://www.ans.gov.br/participacao-da-sociedade/camaras-
e-grupos-tecnicos/ camaras-e-grupos-tecnicos-anteriores/grupo-tecnico-de-solvencia) e aprovado na 3992
reunido de Diretoria Colegiada, de 05 de junho de 2014, com deliberacéo pela criagdo de uma comissao
permanente para o estudo da Margem de Solvéncia.

Comissao permanente para o estudo da Margem de Solvéncia

Dando prosseguimento a deliberagdo da DICOL ao final do GT de Solvéncia, em setembro de 2015, foi realizada
a primeira reunido da Comissdo Permanente para o Estudo da Margem de Solvéncia. Tal comissdo possui
como objetivo a criagdo de uma estrutura normativa que regule matérias tais como capital, controles internos,
mecanismos de divulgacdo e transparéncia visando garantir a solvéncia de forma mais adequada.
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Como o objetivo de conhecer melhor a estrutura das operadoras para o enfrentamento dos riscos a que estdo
sujeitas e tragcar um diagnostico de como se encontra o mercado para o tragado de acoes futuras, também ficou
estabelecido a elaboragdo do Questionario de Riscos.

0 questionario foi encaminhado a todas operadoras na 22 quinzena de dezembro de 2015 (exceto Administradoras
de Beneficios e Autogestdo por RH). As respostas foram recepcionadas ao longo do 1° trimestre de 2016 e os
resultados estdo atualmente em compilacéo e analise para futura apresentacéo a Comissao.

Cabe destacar que apesar de ndo ser obrigatorio e possuir mais de 60 perguntas tratando de diversos aspectos
relacionados a estrutura das empresas para o enfrentamento dos riscos, o questionario de riscos teve boa
receptividade e grande interesse por parte das Operadoras — 619 operadoras o responderam.

1.5. PRINCIPAIS NORMAS ELABORADAS E/OU PUBLICADAS DE AGOSTO
DE 2010 A NOVEMBRO DE 2012 E DE JULHO DE 2013 A ABRIL DE 2016.

Programa de Acreditacao de operadoras de planos privados de saude. RN n° 277, de novembro
de 2011.

A acreditacdo de operadoras é inédita no Brasil. Representa uma acgéo estratégica, na medida em que é capaz
de reduzir as imperfeicdes do mercado, permitindo que as empresas conhecam melhor o proprio negdcio e que
o0s consumidores tenham nitida percepcéo das diferencas nos niveis de qualidade dos servicos ofertados.

Em 2010, a ANS publicou Consulta Publica sobre Acreditacdo de operadoras no periodo de 17/12/2010 a
06/1/2011, com o objetivo de implementar um processo de avaliagdo dos servicos oferecidos pelas operadoras,
com a utilizacdo de indicadores de qualidade baseados em padrdes internacionais, em especial 0 adotado pelo
NCQA - National Committee for Quality Assurance, no qual foram feitas as devidas adaptacées para o modelo
assistencial brasileiro. Em 2011, apds analise das contribuicoes, foi publicada a RN n°® 277, de novembro de
2011, criando o Programa de Acreditacdo de Operadoras.

A acreditacdo tem como objetivo certificar a qualidade assistencial das operadoras de planos de satde, de acordo
com avaliacdo feita por entidades de acreditacdo habilitadas pelo Instituto Nacional de Metrologia, Qualidade e
Tecnologia (INMETRO). A acreditacéo é voluntaria, ou seja, dependera da manifestacéo de vontade da operadora.

0 Programa consiste em uma série de indicadores, distribuidos em sete dimensdes, cujo objetivo é avaliar o
grau de conformidade de cada item quando confrontado com as praticas adotadas pela operadora. As dimensoes
sao: i) programa de melhoria da qualidade; ii) dindmica da qualidade e do desempenho da rede prestadora; iii)
sistematicas de gerenciamento das acdes dos servicos de saude; iv) satisfacdo dos beneficiarios; v) programas
de gerenciamento de doencas e promoc¢éo da saude; vi) estrutura e operacéo; e vii) gestdo. Essas dimensdes
possuem diferentes pesos e, para cada uma, foi estabelecida uma nota minima, abaixo da qual ndo é possivel a
aprovacao, independentemente da nota final alcancada.

As certiddes de acreditacao sdo emitidas em trés niveis, de acordo com a pontuacéo final obtida pela operadoras:
i) Certiddo nivel I, para as operadoras que obtiverem nota final entre 90 (noventa) e 100 (cem) pontos; ii) Certidao
nivel Il, para as operadoras que obtiverem entre 80 (oitenta) e 89 (oitenta e nove) pontos; iii) Certidao nivel lll,
para as operadoras que obtiverem entre 70 (setenta) e 79 (setenta e nove) pontos. As certiddes nivel Il e nivel lll
terdo prazo de validade de no minimo dois e no maximo trés anos e a certidao nivel | sera valida por no minimo
trés e no maximo quatro anos.
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A sequir, o fluxograma dos procedimentos envolvidos na Acreditagéo.

Apos avaliada, se ntidade Acreditadora ANS divulga no seu
apta, a operadora envia relatdrio da portal 0 nome da
receberd o acreditacao da ™\ gperadora acreditada e
Certificado de operadora para o nivel de acreditagdo
Acreditagao aANS

Operadora Entidade
procura Acreditadora

Entidade avalia
Acreditadora a operadora

Em 2013, os procedimentos relativos a Acreditacdo de Operadoras passaram a ser de competéncia da Diretoria
de Desenvolvimento Setorial.

Atualmente, quatro entidades acreditadoras foram homologadas pela ANS e oito operadoras obtiveram o
certificado de acreditacdo. A relacdo pode ser conferida no portal da Agéncia na internet.

Tratamento diferenciado para pequenas operadoras exclusivamente odontoldgicas. RN n°® 243,
de dezembro de 2010.

Desde 1°de janeiro de 2011, aANS passou a tratar de forma diferenciada as pequenas operadoras odontoldgicas,
na busca de uma regulacdo mais proporcional a natureza e a complexidade dos riscos a que estdo expostas.
0 objetivo da norma é otimizar a utilizacdo de recursos por parte das operadoras e reduzir o custo regulatorio,
de forma proporcional, para aquelas operadoras que possuem operacdes menos complexas e que oferecem
menor risco sistémico ao setor.

Tratamento diferenciado para obrigacdes incidentes sobre operadoras com até 100 mil
beneficiarios. RN n°® 274, de outubro de 2011.

Para elaborar a RN n° 274, de 2011, a ANS desenvolveu estudos que identificaram as principais caracteristicas
das operadoras de pequeno e médio portes. Em paralelo, convidou entidades representativas do setor para que
apresentassem sugestoes ao Grupo de Trabalho criado especificamente para o tema.

A norma resultante estabelece medidas administrativas e econdmico-financeiras que visam ao aprimoramento
setorial. O custo fixo da regulacdo evidenciava a necessidade de aplicacdo de redutores para o grupo de
pequenas e médias operadoras (até 20 mil e de 20 mil a 100 mil beneficiarios, respectivamente), situacéo que
deu origem a RN, a qual, entre outras medidas, estabelece tratamento diferenciado para obrigacdes incidentes
sobre operadoras com até 100 mil beneficiarios.

Com a medida, o porte da operadora passa a ser considerado na regulacao feita pela ANS. As empresas de
menor porte correspondem a 72% do total de operadoras do pais. Essas, em sua maioria, estdo concentradas
no interior do pais e sdo responsaveis pelo atendimento de mais de seis milhdes de beneficiarios de planos
de saude. A norma contempla também acdes que visam reduzir as despesas administrativas das operadoras,
no atendimento a regulacio, e rever exigéncias econdmico-financeiras. Embora algumas das medidas sejam
aplicaveis a todas as operadoras, elas beneficiam, em maior grau, as pequenas e médias.
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Revisdo e Simplificacao das Normas Contabeis — Plano de Contas Padrao. RN n° 290, de
fevereiro de 2012,

Em virtude da necessidade de adaptacdo das regras contabeis vigentes no setor aos padrdes internacionais
de contabilidade elencados no IFRS (Internacional Financial Report Standards) e de revisdo do Plano de Contas
Padrdo, uma agenda ampla de discussao foi estabelecida na ANS, no intuito de buscar a compatibilizacéo
entre os propositos regulatorios, a esséncia das normas do IFRS e a experiéncia adquirida no monitoramento
econdmico-financeiro do mercado.

A RN n°290, de 2012, simplificou o Plano de Contas Padrdo, exigido pela ANS. A resolugao aplica-se aos registros
contabeis a partir de 1° de janeiro de 2012. Como as normas da ANS ja seguem o padrao internacional desde
2010, a inovagdo diz respeito as orientacoes para auxiliar o setor na aplicagdo dessas regras. A simplificacéo do
plano de contas vai permitir que as operadoras, além de mais agilidade na prestacéo das informagoes, possam
também reduzir custos operacionais.

Houve reducéo de cerca de 40% das linhas do plano de contas, o que trouxe mais racionalidade, sem perda
da qualidade das informacdes fornecidas a ANS, para fins de monitoramento do setor. Dentre as principais
alteracdes para vigéncia em 2013 foi a eliminacdo da conta de Faturamento Antecipado em detrimento a
nova sistematica de contabilizagdo da receita pelo periodo de cobertura assistencial mediante a utilizagéo da
PPNG — Provisdo de Prémios/Contraprestacoes Nao Ganhas. Essa modificacéo ajusta um procedimento anterior
inadequado do ponto de vista das melhores praticas contabeis e evidencia de maneira mais clara o faturamento
de acordo com a prestagao do servigo.

0 produto final foi o desenho de uma nova estrutura de codificagdo, com a consolidagéo de diversas contas,
principalmente as relacionadas a produtos, a elaboragdo das normas contabeis para procedimentos especificos
e tratamentos acerca dos CPCs, além da confec¢do de um manual das operagdes de salde para orientar 0s
contadores no registro dos principais langamentos contébeis do setor. A proposta foi submetida a apreciacéo da
DICOL e aprovada em novembro de 2012 para vigéncia a partir de 2013.

ARN consolidou 14 outras normas da ANS sobre o tema. Foi um passo importante na dire¢éo de uma convergéncia
contabil responsavel, na qual prevalecem os objetivos regulatorios.

Procedimentos de adequacao econémico-financeira (PAEF). RN n°® 307, de 22 de outubro
de 2012.

A Consulta Publica n° 47 ficou aberta no periodo de 13/7/2012 a 11/8/2012. A minuta dispds sobre os
Procedimentos de Adequacdo Econdmico-Financeira das Operadoras de Planos Privados de Assisténcia a
Saude (PAEF). Da Consulta Pablica resultou Resolugido Normativa n° 307, de outubro de 2012. O eixo central
da proposta de RN é a diferenciacdo dos requisitos para a recuperagdo econdmico-financeira conforme o
porte das empresas, 0 que pode conferir menor custo regulatorio para as pequenas e médias operadoras. A
proposta também estabelece instrumentos mais eficientes para a analise de viabilidade das medidas e para o
monitoramento das projecdes que visam a uma efetiva recuperagéo econdmico-financeira das operadoras de
grande porte, ou seja, aquelas que possuem acima de 100 mil beneficiarios.

0 objetivo da norma é garantir que as operadoras que possuam desequilibrio econdmico-financeiro,
inconsisténcias contabeis, ou que ndo atendam as regras prudenciais estabelecidas pela ANS — tais como
exigéncia de solvéncia, de capital minimo, de constituicdo de provisdes técnicas e dos correspondentes ativos
garantidores — apresentem solu¢do adequada para os problemas identificados, de maneira a restabelecer a
normalidade em um prazo previamente determinado, assegurando, assim, que seus beneficiarios mantenham o
devido acesso as coberturas assistenciais, de forma continua e qualitativa.
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Em linhas gerais a norma prevé tratamento distinto para a recuperacdo das operadoras de grande porte em
relacdo as demais. Operadoras de menor porte deverdo assinar um termo onde se comprometem com o
saneamento das irregularidades em até 24 meses, sendo exigida uma proporcionalidade minima de 50% de
recuperacao em até 12 meses. As de grande porte deverdo projetar de forma consistente os resultados mensais
das medidas saneadoras sobre seu balango e demonstracéo de fluxo de caixa durante o periodo maximo de até
18 meses, evidenciando a recuperacao de metade das anormalidades em até nove meses.

Atualizacao dos requisitos minimos para autorizacao pela ANS para alteracao ou transferéncia
de controle societario, incorporacao, fusao ou cisao de operadoras. RN n° 299, de julho de 2012.

Aedicdo danormasobre atualizagao dos requisitos minimos para autorizacéo pela ANS dos atos que disponham
sobre alteragéo ou transferéncia de controle societario, incorporacgéo, fuséo ou cisdo de operadoras decorreu
do que a experiéncia pratica mostrou ser eficiente e a luz de uma abordagem mais moderna da teoria de
Direito Empresarial.

Critérios minimos para o exercicio de cargo de administrador de operadora de planos privados
de saide, hem como seu cadastramento junto a ANS. RN n° 311, de novembro de 2012.

0 objetivo da norma é exigir critérios minimos para o cargo de administrador de uma operadora de planos
privados de satde. Conforme a norma sdo considerados administradores as pessoas naturais, residentes no
Pais, eleitas, nomeadas ou designadas para os cargos de diretor, administrador ou conselheiro do Conselho
de Administragéo, ou 6rgdo assemelhado, independentemente da nomenclatura e do tipo societario da qual
faca parte.

Estabelece também restricoes para o exercicio do cargo de Administrador, orienta a instrucdo do Pedido de
Cadastramento do Administrador pela operadora indicando as situacoes de indeferimento e invalidacdo do
cadastramento. Institui o Termo de Responsabilidade como o instrumento por meio do qual o administrador
eleito, nomeado ou designado declara que ndo se encontra em uma das restricoes previstas pela norma e
orienta o procedimento no caso de reelei¢éo, renomeacao ou redesignacdo de Administrador.

Entendimento sobre Plano de Contas Padrao da ANS. Simula Normativa n° 18/ Diretoria
Colegiada, de julho de 2011.

A Sumula Normativa n° 18 esclarece os seguintes itens: 1- na contabilizagdo no Plano de Contas Padrao da ANS,
em relagéo ao Ativo Imobilizado e & Propriedade para Investimento, néo é permitida a opcéo pelo custo atribuido
(deemed cost) na aplicagéo inicial, contida no ICPC 10. 2- E vedado as operadoras de planos privados de
assisténcia a saude modificar o custo de aquisicdo do seu Ativo Imobilizado, bem como das Propriedades para
Investimento. 3 - Também é vedado o reconhecimento dos efeitos decorrentes da opgéo pelo custo atribuido
(deemed cost), promovidos por sociedades coligadas ou controladas das operadoras de planos privados de
assisténcia a saude, cujos investimentos estejam sujeitos a avaliagdo pelo método de equivaléncia patrimonial.
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Mudanca na regra da liberacao de ativos para operadoras em dia com o pagamento do
ressarcimento ao SUS.

Considerando a necessidade de aperfeigoar o arcabougo regulatorio e o fluxo operacional referente ao ressarcimento
ao SUS, bem como, estimular o aumento do indice de adimpléncia das operadoras, foi publicada em abril de 2015, a
RN n° 375, que altera a RN n° 227, de 2010, com o objetivo de acrescer uma formula de calculo para a constituicio do
lastro dos ativos referentes as Provisdes Técnicas, especialmente da Provisdo de Eventos/Sinistros a Liquidar (PESL)
do ressarcimento ao SUS, acerca dos Avisos de Beneficiarios Identificados notificados e ainda sem a emissao de Guias
de Recolhimento da Unido (GRU).

Em 2015, foi realizada uma audiéncia publica para discutir a revisdo da RN n° 159, de 2007 sobre as aplicagdes
permitidas dos ativos garantidores, realizada em 08/09/2015. A Audiéncia Publica resultou na RN n° 392, de 2015,
que dispde sobre aceitacao, registro, vinculagao, custodia, movimentacao e diversificacéo dos ativos garantidores das
operadoras no &mbito do sistema de saude suplementar e da outras providéncias.

Aperfeicoamento das Normas — publicadas de julho de 2013 a abril de 2016.

Conforme definido no planejamento estratégico da DIOPE, feito em agosto de 2013, alguns normativos precisavam
ser criados e outros atualizados. Entre eles, destacam-se: a criagdo de uma norma para disciplinar o processo do
acompanhamento econdmico-financeiro das operadoras, a revisdo da RN 307 que trata dos programas de adequacao
econdmico-financeira (PAEF), a revisdo da RN 159 que dispunha sobre os ativos garantidores aceitos e os seus
respectivos limites de aplicacéo, a revisdo da RN 278 que estabelece o Programa de Conformidade Regulatoria (PCR)
e a revisdo da RN 209 no que dizia respeito ao fluxo de trabalho de andlise e aprovagdo das Notas Técnicas Atuariais
da Provisdo de Eventos Ocorridos e Nao Avisados (PEONA).

A revisdo normativa foi posta efetivamente em pratica a partir de meados de 2014, podendo ser analiticamente
segmentada em normas operacionais e normas técnicas. Normas operacionais visam disciplinar processos de
trabalho da Diretoria. Nesse entendimento encaixam-se a RN n° 400, de 2016, que dispde sobre os procedimentos de
acompanhamento econdmico-financeiro das operadoras e a RN n° 403, de 2016, que alterou a RN n° 307, de 2012, que
versa sobre 0s procedimentos a serem observados no caso das operadoras que estejam em programas de adequagéo
econdmico-financeiros.

A norma do acompanhamento econdmico-financeiro, prevista no planejamento estratégico da DIOPE, teve o condao
de disciplinar um dos processos de trabalho mais importantes da Diretoria e que até entdo nao estava normatizado.
Procurou-se nessa regulagao explicitar procedimentos operacionais, ja utilizados em roteiro interno de analise, com o
intuito de dar maior transparéncia ao setor regulado e respaldo a atuacéo da area.

Adicionalmente, alguns aperfeicoamentos operacionais foram também incluidos, com os objetivos de diferenciar
a andlise econdmico-financeira e de aprofundar os subsidios a decisdo de uma eventual passagem da operadora
do monitoramento regular para um PAEF ou regime especial. Fica criado entdo o conceito de Nota Técnica de
Acompanhamento Econdmico-Financeiro (NTAEF) e sdo explicitados o elenco de temas que podem, no todo ou em
parte, fazer parte dessa analise.

Por sua vez, a conclusdo da NTAEF deve apontar o grau de desenquadramento a regulacao, se for o caso, nos aspectos
analisados. Isso permitira subsidiar a decisdo no que tange a aceitar um PAEF ou adotar diretamente uma das medidas
previstas no art. 24 da Lei n° 9656, de 1998. A principal novidade operacional aqui é que, caso seja aceito um PAEF,
é a NTAEF que devera apontar se cabe um Termo de Assuncdo de Obrigagbes Econdmico-Financeiras (TAOEF) ou
um Plano de Adequagdo Econdmico-Financeiro (PLAEF). O aceite de um ou outro vai depender do risco (grau de
desenquadramento) e da relevancia da operadora (importéncia no mercado em que atua), e ndo mais em uma distingao
baseada exclusivamente na quantidade de beneficiarios como estava previsto até entao na RN n° 307, de 2012.
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A alteracdo feita na RN n°® 307, de 2012, por meio da RN n® 403, de 2016, procurou contemplar essa mudanca
operacional, além de outros aperfeicoamentos decorrentes da experiéncia diaria da area responsavel pelo
assunto. Assim, ndo cabe mais a operadora solicitar um PAEF. Isso sera oportunizado ou ndo, por meio de
indicac@o na NTAEF, a depender do grau de desconformidade em que ela se encontre. Entre os aperfeicoamentos,
destacam-se trés: a extensdo do prazo do PLAEF de 18 para 24 meses, a mudanca da meta intermediaria de
recuperacao de 50% para 40% e a possibilidade de extensdo do prazo dos PAEFs por mais 12 meses.

A experiéncia de acompanhamento das operadoras em recuperacao no &mbito dos programas de adequagéo
econdmico-financeiros tem mostrado que uma correcdo de rumo em operadoras de grande porte requer prazo
maior do que o originalmente estabelecido para que seus efeitos sejam materializados nos resultados financeiros
e no desempenho econdmico. Dai a extensdo do prazo dos PLAEFs de 18 para 24 meses, igualando-o0 com
0 prazo dos TAOEFs (espécie de PAEF aplicavel para operadoras de porte menor ou menos relevantes nos
mercados em que atuam).

0 segundo aperfeicoamento foi a mudanca da meta intermediaria de cumprimento do programa de 50% para
40% na metade do periodo. Seja uma operadora de pequeno porte ou uma de grande porte, as medidas de
ajuste que s@o tomadas no inicio da vigéncia do PAEF comecaram a ter efeitos operacionais e financeiros
alguns meses apos o inicio do acompanhamento da recuperagéo. Assim, é mais do que razoavel que a primeira
metade da vigéncia do PAEF tenha uma meta suavemente menor que a segunda metade. O objetivo é preservar
a intencdo original da norma de se evitar projecdes cuja recuperacédo efetiva ocorresse somente ao final do
plano, porém, ndo ignorar também que as medidas que visam a recuperacao da operadora tomadas na primeira
metade do PLAEF precisam de prazo um maior para maturacao e reflexo nos resultados.

Por fim, o Ultimo aperfeicoamento a se destacar nesta alteragdo da RN n° 307, de 2012, diz respeito
a possibilidade de extensdo dos PAEFs por mais 12 meses, a pedido da operadora. Em um ambiente
macroecondmico desfavoravel como o atual no Pais, é possivel que as medidas tomadas para recuperacao
econdmica de uma operadora requeiram prazo maior para materializagdo nos resultados financeiros. No caso
de um eventual pedido de prorrogacéo de prazo do PAEF por mais 12 meses, todavia, havera uma contrapartida
importante: publicizacao no site da ANS dessa medida. Desencoraja-se assim 0 uso desse expediente como
forma de reduzir o esforgo para recuperacao e possibilita-o apenas em caso de real necessidade, na medida em
que a publicizacéo de que a operadora encontra-se em um PAEF pode favorecer os seus competidores naquele
mercado na atracdo de consumidores.

Jaem relacdo a revisao das normas técnicas, conforme previsto no planejamento estratégico da DIOPE, procurou
aperfeicoar um dos pilares da regulacao - as garantias financeiras — e retomar os estudos para aperfeicoamento
da regra de capital. No que diz respeito as garantias financeiras, as chamadas provisdes técnicas se fazem
necessarias para induzir uma gestao de recursos adequada para lidar com os riscos esperados da operagao —
principalmente, provisdes de eventos ou sinistros ja ocorridos, tendo sido avisados ou ndo. Estas provisoes, por
sua vez, precisam ter sua contraparte em ativos garantidores, tipicamente de elevada liquidez e baixo risco.

0 objetivo deste pilar da regulagéo é induzir uma gestao prudente dos recursos administrados pelas operadoras
de forma que haja um nivel adequado de liquidez (recursos disponiveis) para que as despesas com a utilizagao
de servicos de assisténcia a salde dos seus beneficiarios sejam honradas. Nesse diapaséo, foi revista a RN
n° 209, de 2009, apenas no que concerne as provisdes técnicas por meio da edigdo da RN n° 393, de 2015, e
foi revogada e substituida a RN n° 159, de 2007, que tratava dos ativos garantidores pela RN n° 392, de 2015.

A RN n° 393, de 2015, com vigéncia a partir de 1° de janeiro de 2016, consolidou em uma tnica Resolugéo
0 que a norma dispunha acerca das provisdes técnicas exigidas pela ANS. Com essa iniciativa, a propdsito,
atendeu-se, nesse aspecto regulatorio, um dos itens do planejamento estratégico da Diretoria, realizado
em agosto de 2013, para balizar as agdes no triénio: a reducdo da fragmentacdo normativa da regulagao
econdmico-financeira.
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Esta norma, além de consolidar o que estava disperso, trouxe também importantes novidades: a obrigatoriedade
de que operadoras de grande porte (acima de 100 mil beneficiarios) tenham metodologia propria para a Provisdo
de Eventos Ocorridos e Nao Avisados (PEONA) por meio de Nota Técnica Atuarial e a mudanca operacional da
forma de controle realizada pela area com o fim da aprovagao prévia da Nota, a responsabilizagcdo do atuario
da operadora e o monitoramento dos desvios entre a PEONA estimada pela operadora e a PEONA real apurada
com base nos dados contabeis. Estas inovagdes regulatorias também haviam sido elencadas como necessarias
quando do planejamento estratégico da Diretoria.

Por sua vez, a RN n° 392, de 2015, também com vigéncia a partir de 1° de janeiro de 2016, consolidou normativos
que tratavam dos ativos garantidores das provisdes técnicas e alinhou os ativos aceitos com o0s parametros
estabelecidos pelo Conselho Monetario Nacional (CMN) para o setor de seguros, ressalvando as especificidades
setoriais. Assim, esta norma faz expressa referéncia a Resolugdo n® 3308 de 2005, do CMN, vinculando as
operadoras aos limites de aplicagdes por tipo de ativo nela expressos. Qualquer alteracao feita pelo CMN na
citada Resolucdo podera ndo ser acompanhada diretamente pela ANS caso haja manifestacdo em até 90 dias.

Assim, evita-se a defasagem da norma da Agéncia diante de novos instrumentos financeiros que eventualmente
surjam e que atendam aos predicados de liquidez e risco usados como parametro pelo CMN. As especificidades
para o setor foram também explicitadas no normativo: o tratamento diferenciado para operadoras de pequeno
e médio portes, a possibilidade de aplicar em iméveis assistenciais e a possibilidade de aplicar em Fundos de
Investimento em Participacoes (FIPS) em percentual maior, desde que o objeto do FIP seja investimento em rede
assistencial.

No que diz respeito a regra de capital exigida para as operadoras que atuam no setor, foram editados normativos
especificos para tratar da margem de solvéncia das Seguradoras Especializadas em Saude e da possibilidade de
apresentacdo de modelo proprio —a RN n° 373, de 2015 e a IN DIOPE n° 51, de 2015.

A necessidade de edicdo desses normativos tinha sido apontada em Nota Técnica, com relatdrio conclusivo do
Grupo Técnico (GT) de Solvéncia, tendo em vista que, por uma questdo de isonomia, as seguradoras também
deveria ser permitido o escalonamento da margem de solvéncia (adicional) até 2022, da mesma forma que
é permitido as operadoras das demais modalidades que atuam no setor. Outro apontamento da citada Nota
Técnica do GT de Solvéncia foi a necessidade de serem retomados os estudos e discussoes para se avangar no
projeto de aprimoramento regulatorio de regra de capital baseado em risco.

Nessa linha, foi realizada reunido com as entidades representantes das operadoras em 01/09/2015, na qual
foi delineada a estratégia de conducéo deste tema: fazer mapeamento do estagio atual das operadoras no que
concerne a gestao de riscos e posteriormente avancar em um cronograma para o projeto, ainda que a regra
atual da margem de solvéncia permita sua constituicdo até 2022.

Aperfeicoou-se também o normativo que trata das entidades de autogestéo, a saber: a RN n° 355, de 2014 que
alterou a RN n°® 137, de 2006. A citada RN n° 355, de 2014 ampliou o conceito de grupo familiar, mas também
procurou circunscrever os instituidores, patrocinadores e mantenedores aquelas empresas que guardem relagéo
quanto ao ramo de atividade. Estabeleceu, ainda, que os eventuais aportes de recursos que sejam aprovados em
conformidade com o estatuto ndo serdo considerados como reajuste pela ANS.

Com relac@o a norma contabil, destaca-se que a RN n° 390, de 2015, que alterou o plano de contas para 2016,
foi resultado de uma inovacao institucional que também havia sido elencada como necesséria no planejamento
estratégico da Diretoria: a criagdo de um Comité Contabil. O comité foi formalizado por meio da Portaria ANS
n® 7.113, de 27/04/2015 e incluiu representantes das demais Diretorias, entidades representativas do setor
regulado, entidade representativa dos auditores e convidados do setor académico. Foram realizadas diversas
reunioes, ora internas ora com os convidados externos, tendo sido um processo aberto para participagao.
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Embora a atualizagdo normativa tenha sido relativamente modesta — as principais alteracdes foram a
obrigatoriedade de apresentacdo de Nota Explicativa com a segregacéo por tipo de contratacio e a criagao
de novos quadros auxiliares exigidos das demonstragoes contabeis que devem ser enviados trimestralmente
a ANS -, as discussoes levadas a cabo neste novo arranjo institucional proporcionaram uma relagdo mais
transparente entre regulador e regulado, trazendo varios temas que poderdo ser tratados em aprimoramentos
regulatorios futuros.

Duas outras propostas normativas foram elaboradas, porém ndo se encontravam aptas para deliberacéo da
Diretoria Colegiada até a data de fechamento deste relatorio. A primeira é a proposta de criagéo de um programa
de incentivo as boas praticas de governanca corporativa das operadoras de planos de saude.

0 tema governanca corporativa é um dos pilares mais importantes que supervisores de mercados de seguros
devem observar, conforme propugna a International Association of Insurance Supervisors (IAIS). A proposta de
normativo visa estabelecer os parametros para uma avaliagdo externa e independente (conceito similar ao do
Programa de Acreditacéo de Operadoras) e, uma vez que a operadora tenha um elevado padrdo de governanca, a
regulacéo seria mais flexivel no que diz respeito a movimentagao dos ativos garantidores. Afinal, se a operadora
tiver um padréo elevado de gestdo e governanca, isso sinaliza para a sustentabilidade econémica de longo
prazo e, portanto, o controle estrito da movimentagao dos ativos garantidores feito pela ANS exatamente para
forgar uma gestao prudente dos recursos financeiros torna-se desnecessario nestes casos.

Como consequéncia do disposto, propde-se também a revogacdo da RN n° 278, de 2011, que criou 0 Programa
de Conformidade Regulatoria (PCR), com uma regra de transicéo para os atuais participantes do PCR. Esta minuta
ainda carece de consolidacao a partir das contribui¢oes de grupo de trabalho que foi criado com representantes
de outras diretorias para, na sequéncia, ter o parecer da Procuradoria Federal junto a ANS (PROGE-ANS) e ser
entdo apreciada pela Diretoria Colegiada.

A segunda proposta normativa, em fase preliminar, trata do envio eletronico de documentos. Atualmente o
envio dos oficios da DIOPE é realizado através dos Correios. As correspondéncias expedidas sdo efetuadas na
modalidade de carta registrada com aviso de recebimento (AR - modalidade de postagem para comunicagao
formal com numero de registro de controle e rastreamento utilizado no envio de documentos com relevéancia
processual), e, em média, leva entre cinco a sete dias para serem recebidas pelas operadoras.

Com a adocéo do sistema de envio de informagdes por meio eletrdnico, sera gerada uma significativa economia
com gastos de postagem e impressdo de correspondéncias pela DIOPE, uma vez que os oficios encaminhados
as operadoras ndo serdo mais impressos. Além disso, devera acabar com eventuais problemas de endereco
invalido e extravio de AR’s por parte desta diretoria e devera reduzir sobremaneira o tempo de recebimento das
correspondéncias pelas operadoras, acelerando o fluxo processo administrativo. A Procuradoria Federal junto
a ANS (PROGE-ANS) enviou seu parecer recentemente e nao houve tempo habil de se procederem o0s ajustes
apontados como necessarios a tempo desta proposta ser pautada ainda na gestao atual para apreciagao pela
Diretoria Colegiada.

Houve, portanto, um processo de aperfeicoamento dos normativos existentes e foram elaboradas propostas de
novidades regulatorias consistentes e encadeadas com o aparato existente. Ressalte-se que, tdo importante
quanto o mérito e o contetdo foi 0 processo de elaboracao de tais normas.

Foi um processo em que servidores das areas técnicas diretamente relacionadas aos temas tratados
efetivamente produziram os normativos. Diversas rodadas de discussoes e abertura para contribuigdes foram
feitas e as propostas foram sendo aperfeicoadas a partir dessas diversas contribuicoes.

Houve ainda a possibilidade de contribuicdes externas naqueles normativos em que cabiam tais consultas: a
elaboracéo da RN n°® 392, de 2015, foi precedida de audiéncia publica e a elaboragdo da RN n° 390, de 2015, foi
precedida de diversas reunides do Comité Contabil nas quais haviam representantes externos.
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Na édrea de regimes especiais importante mencionar a RN n° 401, de 2016, por meio da qual foram promovidas
alteracoes naRN n°316, de 2012, sobretudo quanto a possibilidade de extenséo do prazo de vigéncia do Programa
de Saneamento, com 0 mesmo objetivo mencionado anteriormente em relagdo as alteragoes da RN n° 307, de
2012, de adequa-la ao cenario macroecondmico do pais e em contrapartida assegurar maior transparéncia
econdmico-financeira da operadora. Além disto, buscou-se tornar mais eficiente o saneamento integral de
operadoras em direcao fiscal uma vez que seus Programas de Saneamento passardo a ser acompanhados pela
mesma equipe técnica desde o inicio do regime especial.
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2. PRINCIPAIS ACOES REALIZADAS PELA EQUIPE DA DIRETORIA DE
FISCALIZAGAO (DIFIS)

- Diretor no periodo de novembro de 2009 a agosto de 2010.
Entre as competéncias da Diretoria de Fiscalizacdo destacam-se:

i) Fiscalizar as atividades das operadoras de planos privados de assisténcia a saude e zelar pelo cumprimento
das normas atinentes ao seu funcionamento;

ii) Fiscalizar o cumprimento das disposicoes da Lei no 9.656, de 1998, e de sua regulamentacéo.

iii) Instaurar, instruir e decidir em primeira instancia os processos administrativos destinados & apuracao de
infractes aos dispositivos legais ou infra legais disciplinadores do mercado de saude suplementar, bem como
aplicar as correspondentes penalidades, se for o caso, excetuados os que tenham por objeto 0 ndo envio ou o
envio irregular das informacdes ou dos documentos obrigatorios, cuja decisdo podera ser delegada a outros
agentes ou 6rgdos da ANS.

iv) Promover a articulacdo com os 0rgdos e entidades integrantes do Sistema Nacional de Defesa do
Consumidor - SNDC e da sociedade civil organizada, inclusive agoes de cooperacao técnica, visando a eficacia
da protecdo e defesa do consumidor de servigos de assisténcia suplementar a sadde, observado o disposto
na Lei n® 8.078, de 11 de setembro de 1990.

v) Planejar, coordenar, organizar e controlar as atividades da Central de Relacionamento da ANS, e gerenciar
0 servigo do Disque ANS.

vi) Planejar, controlar, coordenar, organizar e executar as agoes de fiscalizagdo da ANS.

vii) Promover medidas que visem a mediacdo ativa de interesses entre os agentes regulados, com vistas a
solucdo consensual dos casos de conflito.

viii)  Supervisionar, coordenar e controlar as acoes dos Nucleos da ANS relacionadas ao exercicio das
atividades de fiscalizagao.

ix) Promover a especial designacdo dos agentes que exercerdo as atividades de fiscalizagdo da ANS,
estabelecendo os limites de tal exercicio.

No periodo de novembro de 2009 a agosto de 2010, em continuidade ao trabalho desenvolvido na gestdo do
diretor Dr. Eduardo Salles, cujo 1° mandato havia sido encerrado, foram realizadas as seguintes atividades pela
Diretoria de Fiscalizagdo da ANS.

Em 2010, a DIFIS consolidou o projeto do Novo Enfoque da Fiscalizaco, iniciado em 2006, que tem dois grandes
eixos orientadores/norteadores: i) a Reducdo da Assimetria de Informacao e ii) o Equilibrio nas Relagdes de
Mercado na Salide Suplementar.

0 enfoque aumenta em muito a contribuigcdo da Diretoria de Fiscalizagdo para o processo regulatorio, pois passa a
exercer a atribuicdo de mediadora nos conflitos oriundos das relagoes contratuais, inerentes a qualquer situagao
em que se tem o envolvimento de partes, cujos interesses sdo opostos e convergentes — isto €, prestacdo de
servigos e usuarios/consumidores desses servigos fluindo para uma situacgéo de equilibrio e satisfagdo matua.
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A acéo fiscalizatoria pautada nesse principio privilegia a identificagéo e analise do conflito e suas consequéncias,
para que haja a tomada de deciséo pelo agente regulador em prol da superacao das disfuncdes e falhas do setor,
em especial da redugao da assimetria de informagao.

Dos eixos constantes no novo enfoque da DIFIS, resultam as seguintes diretrizes prioritarias: i) Fiscalizagdo Indutora;
ii) Articulaco Institucional e iii) Gestdo da Informac&o. A operacionalizagéo das diretrizes objetivou assegurar a
efetividade, eficiéncia e agilidade da ac&o fiscalizatoria, contribuindo para a atencdo a satde com qualidade e a
sustentabilidade do mercado e, ainda, ampliar e aprimorar os canais de interlocugao com a sociedade.

Fiscalizacao ativa - Programa Olho Vivo

0 Programa Olho Vivo consistiu em um conjunto de acdes de carater proativo, sistematico e planejado, cujo
objetivo era a crescente adequacao das operadoras de planos privados de saude a legislagdo que regula o setor
de Saude Suplementar.

Criado em 2002, o programa originalmente se propunha a desenvolver operagoes de fiscalizagdo proativa
sobre operadoras, que apresentavam “indicador de risco”, calculado na razio entre o numero de demandas
registradas na Central de Relacionamento da ANS e o numero de beneficidrios das operadoras, consideradas
separadamente, de acordo com a modalidade de atuacéo e o porte.

Como resultado do projeto piloto do Programa Olho Vivo desenhado em 2008/2009, foi alcangado o
amadurecimento da formatacdo das amostras a partir do estudo do CEDEPLAR/UFMG (identificacdo de 89
mercados relevantes na saude suplementar), o aprimoramento da fiscalizac&o in loco, com a evolugéo do
contetido dos relatorios de fiscalizacdo, e especialmente, quanto aos aspectos assistenciais, a evolugdo da
dindmica da gestdo compartilhada, integrando mais os Nucleos no planejamento, na execucao e na avaliacéo
das operagoes de fiscalizagao.

Assim, em 2010, a DIFIS formulou proposta de execucéo do Programa Olho Vivo para a gestdo 2010-2012,
partindo de trés diretrizes: 1) Incremento do numero de operadoras fiscalizadas; 2) Maior representatividade
das operadoras fiscalizadas em relacao ao conjunto de consumidores do setor; 3) Definicdo de um roteiro de
trabalho objetivo para a fiscalizacéo técnico-assistencial, possibilitando sua pronta difusdo nos Nucleos da ANS
nos estados.
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Em julho de 2010, foi publicada a RN n° 223, dispondo sobre o Programa de Fiscalizagdo Pro-Ativa da ANS —
Programa Olho Vivo, com o objetivo de conferir transparéncia ao ato fiscalizatorio, propiciar seguranca juridica
aos agentes regulados, orientar uniformemente os fiscais, estabelecer critérios de selecdo das amostras, e
padronizar os procedimentos operacionais.

A RN dispunha sobre a atribuicdo da Diretoria de Fiscalizagdo para elaborar e executar o Plano Anual de
Fiscalizacdo Pro-Ativa, definindo as operadoras de planos de salude a serem fiscalizados e o cronograma de
trabalho a ser cumprido durante o periodo de 12 (doze) meses. A norma dispunha precipuamente sobre:

i) Critério de selecdo das operadoras norteado por uma perspectiva de monitoramento do mercado, oferecida
pela atuacdo sobre as operadoras de maior porte no setor e pela atuagéo sobre as lideres de cada mercado
relevante, considerando que o impacto das operacdes de fiscalizagdo nessas operadoras se refletira,
indiretamente, em proveito de metade dos consumidores do setor, além de induzir o comportamento das
operadoras de menor porte.

ii) Esforgos concentrados na fiscalizagao técnico-assistencial e econdomico-financeira das 39 (irinta e nove)
operadoras de planos de saude que detém 50,1% dos vinculos de beneficiarios registrados no Sistema de
Informacdes de Beneficiarios — SIB, a razéo de 13 (treze) operadoras/ano, na gestao 2010-2012.

i) Esforcos dos Nucleos da ANS na fiscalizagao técnico-assistencial da operadora lider de cada mercado
relevante (operagdes com carater exclusivamente técnico-assistencial, ou a imediatamente subsequente
em ordem decrescente de participacdo de mercado), a razao de 29, 30 e 30 operadoras para 2010, 2011
e 2012, respectivamente.

iv) Criacéo do roteiro de fiscalizagdo, com etapas, cronograma, documentos requisitados, entre outras padronizagoes.

Em novembro de 2015 esta norma foi revogada pela RN n°® 388, que dispde sobre os procedimentos adotados
pela ANS para a estruturacgdo e realizagdo de suas acoes fiscalizatorias.

Nucleos da ANS no pais.

Além da sua sede no Estado do Rio de Janeiro, a ANS possui 12 Nucleos de atendimento nos seguintes estados:
Bahia, Ceara, Distrito Federal, Mato Grosso, Minas Gerais, Para, Parana, Pernambuco, Rio de Janeiro, Rio Grande
do Sul e Sao Paulo.

Em junho de 2010, A RN n°® 219 trouxe a transformacéo dos Nucleos Regionais de Atendimento e Fiscalizagao
(NURAFs) em Nucleos da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (Nucleos da ANS). A norma buscou ampliar a
atuacéo dos Nucleos, que passaram a ser representacoes da ANS nos estados do pais.

Parceiros da Cidadania.

Em 2010 foi assinado um novo acordo de cooperagdo técnica com entidade integrante do Sistema Nacional
de Defesa do Consumidor. A continuidade das atividades do Programa se deu com énfase nas agdes regionais,
coordenadas pela equipe do Parceiros, e executadas diretamente pelos Nucleos da ANS, estreitando, assim, o
relacionamento com cada entidade parceira.

Dentre as acgdes regionais desenvolvidas, foram proferidas palestras sobre os temas atinentes a saude

suplementar, bem como houve a participacéo de servidores dos Nucleos da ANS em audiéncias de conciliagao
promovidas pelos PROCONS.
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Além disso, os eventos comemorativos do Dia Mundial de Defesa do Consumidor contaram, mais uma vez, com
a participacdo da ANS em feiras em pracas publicas, shoppings e universidades em varios estados.

Foi realizada no ano de 2010 também, uma mesa técnica sobre os termos da nova Resolugdo Normativa que
trata da Notificagéo de Investigacéo Preliminar — NIP, tendo como publico alvo, entidades do SNDC tais como,
Fundacdo PROCON S&o Paulo, IDEC, PROTESTE e PROCON Mato Grosso.

Sistema Integrado de Fiscalizacao - SIF.

0 SIF - eixo central da Informacao na Diretoria - tem por finalidade principal consolidar uma base de dados com
as informacdes dos processos de trabalho da Central de Relacionamento e de todas as fases que envolvem
o tramite do processo administrativo. E integrado aos seguintes sistemas corporativos: Sistema Integrado de
Arrecadacao — SIAR; Sistema de Cadastro das Operadoras — CADOP; Sistema de Protocolo e Arquivo — SIPAR,
Site da ANS — Publicag&o dos Processos de Fiscalizagdo; Sistema de Controle de Documentos da Secretaria
Geral — CDO; Sistema de Informacdes Gerenciais — SIG.

Todos os fluxos de trabalho foram inseridos no sistema, com o historico completo do tramite processual e administrativo
de todos os tipos de demandas existentes na DIFIS. A partir do SIF, é possivel extrair dados para elaboracéo de
relatorios gerenciais e calculo dos indicadores de desempenho que alimentam os instrumentos de gestdo da DIFIS.

Em 2010, foram dados passos importantes para a implementac&o do Processo Eletronico na DIFIS, iniciativa,
utilizada com sucesso em diferentes 6rgaos do sistema judiciario, que tem como objetivos garantir a celeridade
processual, a seguranca na tramitagao das acdes e eliminar a realizagao de retrabalho, evitando erros comuns
no processo tradicional. A proposta é que todos os processos administrativos da DIFIS sejam digitalizados.
Para isso, grande parte das funcionalidades no SIF ja foram criadas, como a possibilidade de digitalizacéo de
documentos e a juntada eletrénica de documentos e, como etapas ainda a serem cumpridas, a utilizacéo da
assinatura digital e o recebimento de documentos externos a DIFIS por meio eletronico.

Notificacao de Investigacao Preliminar (NIP) .

Em junho de 2010, a ANS abriu a Consulta Publica n° 32, no periodo de 16/6/2010 a 26/6/2010, com o objetivo
de estabelecer um mecanismo de resolugdo das denuncias de negativa com maior celeridade e efetividade.
A Consulta foi precedida de um projeto piloto, iniciado em outubro de 2008, que contou com a participacao
de operadoras de grande porte, com atuacdo nacional, sediadas, na sua maioria, na regiao Sudeste. Em 18
meses de experiéncia, 56% das demandas recebidas foram arquivadas, por terem se resolvido por meio desse
mecanismo de mediacéo. A partir de marco de 2009, o projeto piloto foi estendido aos Nucleos da ANS, para
que questdes de negativa de cobertura de operadoras de pequeno e médio portes, com atuagéo regionalizada,
fossem também tratadas no &mbito do Projeto NIP.

Em agosto de 2010, foi publicada a RN n°® 226, instituindo a NIP. A Notificacéo de Investigagao Preliminar (NIP)
foi criada como instrumento para a solucéo de conflitos entre consumidores e operadoras nas questoes sobre
negativa de cobertura. As demandas de negativa de cobertura processadas na NIP restringem-se aos casos em
que o procedimento ou evento em saude ainda néo foi realizado ou foi realizado a custa do consumidor.

A expectativa da ANS foi obter: i) maior rapidez e efetividade no tratamento das dendncias dos consumidores
referentes aos casos de negativa de cobertura por parte das operadoras; ii) corre¢do imediata de condutas
irregulares da parte das operadoras; iii) maior eficiéncia regulatoria; iv) monitoramento mais efetivo das praticas
do setor regulado; v) maior capacidade de correcdo de condutas negativas das operadoras de planos de saude;
e vi) maior credibilidade perante a sociedade, com a adogdo de mecanismo que permite resposta mais célere
as demandas dos consumidores.
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Nas gestoes subsequentes, a NIP foi sendo aperfeicoada. Em 2013, o procedimento foi revisado pela RN n°
343, de 2013, que entrou em vigor em 19/3/2014. A revisdo previu a aplicacdo da NIP, que passou a se
chamar Notificagéo de Intermediag&o Preliminar, como instrumento inicial de andlise de todas as demandas
de reclamacdo cadastradas na ANS. Na NIP assistencial, a notificacdo tera como referéncia toda e qualquer
restricéo de acesso a cobertura assistencial. Na NIP néo assistencial, tera como referéncia outros assuntos que
ndo a cobertura assistencial, como por exemplo, reajustes indevidos e a descumprimentos contratuais, desde
que o consumidor seja diretamente afetado pela conduta e a situacéo seja passivel de mediagdo. Em 2015,
foi revogada pela RN n° 388, que dispde sobre os procedimentos adotados pela ANS para a estruturacdo e
realizacdo de suas acdes fiscalizatorias.

Em 2015, o indice de resolutividade da NIP sobre negativas de cobertura foi de 87,40%. Em suma, de cada
cinco notificagdes recebidas pela ANS, quatro foram resolvidas por mediacéo de conflitos.

Neste periodo de gestdo foi atualizada a arvore tematica do Disque ANS (Central de Relacionamento 0800
701 9656 - ligacao gratuita de qualquer cidade do Brasil), pelos técnicos da Diretoria de Fiscalizagéo, bem
como ampliados os seus pontos de atendimento. Criado o Grupo Técnico para Uniformizagao de Entendimentos
adotados entre os Nucleos e a sede da ANS e aperfeicoados os modelos do Termo de Compromisso de Ajuste
de Condutas (TCAC), firmados entre operadoras e ANS.
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3. PRINCIPAIS AGOES REALIZADAS PELA EQUIPE DA DIRETORIA DE
DESENVOLVIMENTO SETORIAL (DIDES)

- Diretor Interino no periodo de outubro de 2010 a abril de 2011.

Entre as competéncias da Diretoria de Desenvolvimento Setorial destacam-se:

i) Exercer as atribuigoes referentes a integracdo e disseminagdo de informagoes setoriais, relacionamento
entre prestadores de servicos de sadde e operadoras, ressarcimento ao Sistema Unico de Sadde - SUS, bem
como a melhoria do desempenho das operadoras e incentivo a qualidade na Saude Suplementar.

ii) Identificar interfaces e fomentar a integracdo entre o sistema de Satide Suplementar e o Sistema Unico de
Saude.

iii) Incentivar a melhoria da qualidade dos servigos de assisténcia a saide no ambito da assisténcia a saude
suplementar.

iv) Exercer as atribuictes relacionadas a padronizagdo e implementagao de trocas de informacdes, referentes
aos eventos de atencéo a saude, e ao Registro Eletronico em Saude, no &mbito da Saude Suplementar.

v) Pesquisar, estudar e avaliar os mecanismos de desenvolvimento institucional e de desenvolvimento e gestao
de sistemas de informacdo no mercado nacional e internacional, aplicados para uso na ANS.

vi) Promover e coordenar a gestdo estratégica da Politica de Informacgdo na ANS, visando o desenvolvimento
setorial.

No periodo de outubro/2010 a abril de 2011, foi dada continuidade ao trabalho desenvolvido pela equipe técnica
da area, durante a gestao anterior. Os resultados nesta area estdo a sequir.

Ressarcimento ao SUS.

0 ressarcimento ao SUS é um processo, efetuado pela ANS, por meio do qual as operadoras de planos privados de
assisténcia a saude restituem aos cofres publicos as despesas incorridas no atendimento, em unidades de salde
do Sistema Unico de Satide (SUS), aos consumidores de planos privados de atencéo a satide, desde que 0s servigos
prestados sejam cobertos pelo contrato do plano. O processo de ressarcimento ao SUS envolve diversos servigos:
impugnacéo, recurso, cancelamento de cobranca, parcelamento de débitos e repasse de valores.

As principais acdes implementadas e resultados obtidos o periodo de gestdo foram: i) definicdo do IVR- indice
de Valorizacdo do Ressarcimento, dando transparéncia a nova sistematica de cobranca dos procedimentos
identificados, em substituicdo a metodologia da TUNEP; ii) finalizagcdo do estudo preliminar de cobranga de
APACs, seguindo determinacdo do Tribunal de Contas da Unido (TCU); iii) envio do Conjunto de Informacdes
necessarias ao Ressarcimento de APACs e dos filtros referentes as regras de negdcio, a serem aplicados sobre
a base de dados de APAC, permitindo a definigdo, pela area de Seguranca e Tecnologia de Informagé&o, do layout
da base de dados que devera ser enviada a ANS pelo DATASUS/MS; e, iv) padronizagdo e implementacéo do
fluxo de decisao da Diretoria Colegiada, viabilizando o julgamento dos recursos de segunda e terceira instancia
dos processos.

Para aperfeigopamento do processo de ressarcimento ao SUS, em 2010 foram publicadas: i) a RN n° 239,
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de 2010, dispondo sobre a Tabela Unica Nacional de Equivaléncia de Procedimentos (TUNEP), para fins de
ressarcimento dos atendimentos prestados aos beneficiarios de planos privados de assisténcia a saude, por
instituicdes publicas ou privadas, integrantes do Sistema Unico de Saude; e ii) a IN n° 3 DIOPE/DIDES, de
2010, dispondo sobre a contabilizagdo dos montantes devidos de ressarcimento ao SUS no Plano de Contas
Padrdo da ANS.

Projeto de Gestao Eletrdnica da Agéncia (e-ANS).

Neste periodo de gestdo foi iniciado o projeto de Gestdo Eletronica da ANS (E-ANS) com o objetivo geral de
torna-la uma agéncia reguladora eletronica. Os objetivos especificos do e-ANS eram: a) proporcionar maior
integrac@o dos processos de trabalho e bases de dados entre todas as diretorias e nucleos; b) permitir mais
transparéncia das informacoes de planos de salude, das operadoras para os consumidores, reduzindo a
assimetria de informacgoes; c) ampliar o grau de padronizacéo de informacdes; d) aumentar a confiabilidade
das informacdes e a orientagéo a producéo e a difuséo das informacoes; e) possibilitar o acesso facil e seguro
a informacao; e f) disponibilizar mecanismos de apoio a deciséo.

A referéncia teorica para o e-ANS foi a proposta da norma ISO TR 14639 Health informatics - Capacity-based
ehealth architecture roadmap, que se encontrava em fase final de aprovacgdo, pelos paises integrantes do
Comité Internacional ISO TC 215 Health Informatics.

Os elementos da arquitetura aplicados ao e-ANS sdo apresentados a seguir: Alicerces de Infraestrutura de
Informatica e Comunicacao (Bloco A); Alicerces de Infraestrutura de Informacao (Bloco B); Base de Conhecimento
dos Processos de Trabalho Mapeados e Sistema de Gerenciamento Eletrdnico de Documentos (Bloco C);
Sistemas Aplicativos (Bloco D); Arcabougo de Governancga de Tl (Bloco E); Portal ANS Internet (Bloco F); Portal
ANS Intranet (Bloco G); e Aplicagoes de Business Intelligence (Bloco H).
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Posteriormente, o projeto foi incluido entre os projetos estratégicos da ANS para a area de Tecnologia da
Informacéo, previstos no Plano Diretor de Informacéo e Informatica (PDTI) da ANS 2012-2015. Em 2015, com
a implementacdo do Sistema Eletronico de Informacoes (SEl) em muitos 6rgdos da Administragéo Publica, no
ambito do Processo Eletronico Nacional, a Agéncia optou por adotar o SEI que esta em fase de implementacéo.

Exigéncia da informacéo sobre o niimero do Cartao Nacional de Saude dos beneficiarios de
planos privados de saiide.

Em 2011, a RN n® 250 e a IN n° 46/DIDES estabeleceram regras para a geragao, a transmisséo e o controle de
dados cadastrais de beneficiarios do Sistema de Informacdes de Beneficiarios (SIB/ANS) e instituiram o formato
XML (Extensible Markup Language) como padrdo para a troca de informagdes entre as operadoras e a ANS.

Além de definir o padrdo XML para a transmissao dos arquivos, a RN estabeleceu o padrdo de contetido para
os dados cadastrais de beneficiarios, enviados mensalmente pelas operadoras, para a ANS. Ponto importante
foi a obrigatoriedade de envio pelas operadoras, a partir de junho de 2012, do nimero do Cartdo Nacional de
Saude (CNS), do Ministério da Saude, de todos os seus beneficiarios. A sugestdo de envio do ndmero do CNS
ja constava de norma desde 2004, como um dos identificadores do beneficiario no SIB; porém, o fornecimento
dessa informacé&o era facultativo.

Ao torna-lo obrigatorio, o objetivo da medida foi estabelecer um nimero que, em conjunto com o nimero do
CPF (Cadastro Nacional de Pessoa Fisica), da Receita Federal, permitisse a identificacdo univoca do beneficiario
de plano de saude. Essa identificacdo possibilita que a ANS acompanhe a movimentacao de beneficiarios entre
operadoras e entre planos de salde, verificando também a rotatividade do setor e identificando suas causas.
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Posteriormente, a RN n° 295, de 2012, revogou a RN n° 250, de 2011, mantendo a exigéncia do nimero do Cartao
Nacional de Saude e do nimero do CPF. Nas gestoes subsequentes, o processo de identificacdo do beneficiario
por meio do numero do CNS foi avangando e se aperfeicoando. Em abril de 2016, 76,4% dos vinculos ativos dos
beneficiarios possuem Cartdo Nacional de Satde, a meta € atingir 90% dos beneficiarios ativos.

Ampliacao das consultas do tabulador de dados ANS TABNET.

0 TABNET é uma ferramenta de tabulacdo de dados dos diversos sistemas de informacéo da ANS disponivel
no portal da ANS, que permite a realizacdo de diferentes consultas sobre beneficiarios, operadoras e planos
de saude. A possibilidade de tabulagdo dos dados amplia o uso das informagdes, propiciando, com isso, 0
constante aperfeicoamento das informacdes existentes. O publico-alvo da ferramenta sdo os usuarios que
trabalham com dados sobre 0 setor, em especial operadoras, institutos de ensino e pesquisa, imprensa e setor
publico de saude.

Em 2010, dados sobre internacdes de beneficiarios de planos de saude em unidades vinculadas ao SUS ficaram
disponiveis para consulta, possibilitando o cruzamento de dados sobre beneficiarios internados no SUS, de
acordo com o ano da internacdo, o sexo, a faixa etaria, o tipo e a época de contratacdo do plano (individual
ou coletivo e novo ou antigo), a segmentacdo assistencial e a abrangéncia geografica do plano, além da
modalidade da operadora. Dados sobre a especialidade médica e a causa da internagdo, bem como sobre a
natureza (publica ou privada) do estabelecimento onde o beneficiario esteve internado, também passaram a ser
pesquisados. A ferramenta permite ainda consultar os valores referentes ao ressarcimento ao SUS cobrados
pela ANS das operadoras, com base na Tabela Unica Nacional de Equivaléncia de Procedimentos (TUNEP). Em
2011, foram incluidos dados de receita e despesa administrativa e assistencial das operadoras, permitindo a
tabulacao por modalidade, por ano e por operadora.

Registro Eletrdnico de Saude (RES).

Com o RES, o beneficiario tera a posse de seus dados assistenciais e podera subsidiar a melhoria da qualidade de
seu atendimento, ao dispor 0s mesmo para o seu acompanhamento clinico. Finalizada a consultoria contratada
e da qual resultou trés relatdrios: i) analise do ambiente interno e externo a ANS; ii) andlise de cendrio de RES;
e iii) das opcdes de arquitetura para o RES. Estes relatdrios serdo utilizados no desenvolvimento do projeto de
RES para a Saude Suplementar.

Criacao do Prontuario de Operadoras no Sistema de Informacoes Gerenciais (SIG), de uso
interno da ANS.

Essa consulta do SIG reune as informacgdes mais relevantes de cada operadora, como informacdes cadastrais,
nimero de beneficiarios, envio de informagdes periodicas por sistemas da ANS, planos cadastrados e
registrados, sancoes e processos, resultados obtidos no Programa de Qualificagéo, indice de Reclamagdes,
reajustes autorizados, rede, entre outras.
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Legendas

Obrigatoriedade de negociacao dos instrumentos juridicos firmados entre as operadoras e os
prestadores de servicos.

AANS estabeleceu, em 2003 e 2004, normas para a contratualizagao entre operadoras e prestadores de servigos.
A RN n°® 42, de 2003, estabeleceu regras gerais dos contratos das operadoras com as entidades hospitalares;
a RN n° 54, de 2003, regras gerais dos contratos das operadoras com clinicas e laboratdrios; e a RN n° 71, de
2004, regras gerais para os instrumentos juridicos firmados entre as operadoras e os profissionais de satde
ou pessoas juridicas que prestam servigos em consultorios. As trés normas determinam que os instrumentos
juridicos devem estabelecer, com clareza e precisdo, as condigoes para a sua execugao expressas em clausulas
que definam os direitos, as obrigagoes e as responsabilidades das partes.

Em 2010, a RN n° 241, estabeleceu a obrigatoriedade de negociacao dos instrumentos juridicos firmados entre
as operadoras de planos de assisténcia a salde e os prestadores de servicos. Em fungdo da publicagdo da
Resolugdo CMED n° 3, e a suspensao da liminar que impedia a sua aplicagdo, a ANS definiu que os contratos
firmados entre as operadoras e os hospitais deveriam ser adequados, e passassem a constar um prego ou uma
referéncia de precos valida e também a remuneracao pelos servigos de gestdo dos medicamentos.

Em julho de 2010, foi iniciado o Programa de Monitoramento da Contratualizagdo, para o0 acompanhamento e
avaliacdo pro-ativa dos instrumentos juridicos firmados entre as trinta maiores operadoras de planos privados
de saude (em n° de beneficiarios) e a sua rede de prestadores de servicos, excetuadas as que estdo em processo
de negociacdo de Termo de Compromisso de Ajuste de Conduta — TCAC, junto a DIFIS.
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Em 2014, a Lei 13.003 reforgou a obrigatoriedade de contratos por escrito e detalhados entre as operadoras
de planos de saude e prestadores de servico, garantindo maior transparéncia e equilibrio na relagéo entre
empresas que comercializam planos de saude e os prestadores de servigos em todo o pais. A ANS publicou as
Resolugdes Normativas n° 363 (que revogou a RN n° 241) e 364, ambas de 2014, regulamentando o assunto.

Padrao TISS - Troca de Informacdes em Saude Suplementar.

Foram sistematizadas as proposicoes de aprimoramento do padrdo TISS, com incluséo das guias de quimioterapia
e radioterapia, bem como a definigcao de todos os termos utilizados em eventos assistenciais aos beneficiarios.
Efetuada revisdo dos normativos vigentes. Este material encontrava-se em fase final de organizacgao, visando a
disponibilizagdo em consulta publica para a verséo 3.0 do Padrao TISS.

Quanto ao Comité de Padronizagao das Informacgdes em Saude Suplementar (COPISS), foram realizadas quatro
reunioes ordinarias visando acompanhar aimplantacao do padréo TISS, sistematizar a elaboracé@o da Terminologia
Unificada da Saude Suplementar e propor aprimoramento ao padrdo TISS. Quanto ao monitoramento do TISS,
foi elaborada proposta contemplando o recebimento dos dados das operadoras e demais dados existentes na
ANS, dos quais destacam-se o Registro de Operadora e de Produtos, o Cadastro de Beneficiarios, o Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Salde, as Informacdes Periddicas enviadas pelas operadoras e o Sistema de
Informagéo de Produtos.

TUSS - Terminologia Unificada da Sailide Suplementar.

A TUSS é composta por termos relativos a procedimentos e itens assistenciais utilizados entre prestadores
e operadoras de planos de sadde. Tal acdo possibilitara vencer a grande diversidade hoje existente e que
nao possibilita criar adequados modelos de remuneracdo para os prestadores e subsidiara a implantacdo do
Registro Eletronico de Saude (RES).

No periodo, foi finalizado o protocolo de mutua cooperacdo entre a ANS e a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) referente aos bancos de dados de medicamentos e produtos de salde. Tais bases de dados
passaram a ser referéncia para a elaboragéo da Terminologia Unificada da Satde Suplementar de medicamentos,
materiais, orteses, proteses e materiais especiais.

Programa de Incentivo a Qualificacao de Prestadores de Servicos na Saiide Suplementar
(QUALISS Divulgacao).

A proposta de norma estabelecia a obrigatoriedade de as operadoras de planos de saude divulgarem informacdes
sobre a qualificacdo de sua rede de prestadores de servico, oferecendo ao consumidor mais informacgdes na
hora de escolher um plano ou um prestador de servicos em saude. A Consulta Publica n° 38, foi aberta no
periodo de 25/2/2011 a 27/3/2011.

Em decorréncia, foi publicada a RN n°® 267, de agosto de 2011, que em sintese consiste na fixagdo, pela ANS, de
atributos que qualificam os prestadores de servigos em saude. Tais atributos podem ser programas, processos ou
vinculos institucionais que sabidamente melhoram e aperfeicoam a qualidade do cuidado ofertado aos beneficiarios.

Com a norma, as operadoras foram obrigadas a incluir em todo o material de divulgacdo da rede assistencial, as
informacoes relativas a qualificacdo de cada prestador de servico que componha a sua rede. A seguir, exemplo
de identificac@o dos atributos de qualificacdo dos prestadores de servigos de salde, em material impresso e
no portal da operadora.
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Foi criado também o Comité Gestor do Programa Divulgacdo da Qualificacdo da Rede dos Prestadores de
Servigos na Saude Suplementar (Cogep), instancia colegiada consultiva e com representacdo dos segmentos do
setor saide suplementar, com o objetivo de promover o desenvolvimento e 0 aperfeicoamento do Programa de
Divulgacao da Qualificacdo de Prestadores de Servi¢os na Sadde Suplementar.
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Seminario sobre Assisténcia Hospitalar.

Em dezembro de 2010, a ANS realizou a Seminario de Desenvolvimento Setorial, com o objetivo de discutir
experiéncias de assisténcia hospitalar, nacionais e internacionais. O objetivo principal do Seminario foi conhecer
e discutir as experiéncias desenvolvidas por outros paises e analisar, junto com o setor, 0 que pode ser adotado
para a implantacdo da qualificacdo dos prestadores da satde suplementar no Brasil.

No Semindrio, foram apresentadas as experiéncias de alguns paises e do Brasil, e abordados alguns temas,
entre os quais se destacaram: i) desempenho dos prestadores hospitalares nos sistemas de satide no mundo;
i) sistema de medicdo de desempenho dos prestadores com foco nos resultados assistenciais; iii) sistemas de
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avaliagcdo e impacto do monitoramento; iv) avaliacdo da qualidade; v) indicadores assistenciais na avaliagéo da
qualidade; vi) seguranca do paciente; vii) mensuragoes para a acreditacéo de hospitais; viii) expectativas das
entidades patronais no Brasil; ix) tendéncias para o sistema suplementar na perspectiva do paciente no centro
do cuidado; x) modelos de remuneracéo e avancos nas formas de integracdo do sistema de saude visando a
sustentabilidade; xi) contratualizacdo do ponto de vista das operadoras e dos prestadores; e xii) Terminologia
Unificada em Salde Suplementar (TUSS).
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4. PRINCIPAIS AGOES REALIZADAS PELA EQUIPE DA DIRETORIA DE
GESTAOQ (DIGES)

Diretor e Diretor Interino, respectivamente nos periodos de junho a agosto de 2013, e

de outubro de 2013 a maio de 2014.

Entre as competéncias da Diretoria de Gestao destacam-se:

i) Promover, planejar, coordenar, supervisionar, propor normas e avaliar a execucao das atividades referentes
a: politica de gestdo de pessoas; sustentabilidade e responsabilidade socioambiental; politica de gestio do
conhecimento; qualificagéo institucional; implementagao de ferramentas de gestdo; licitagdo e macrogestao
de contratos; orcamento, finangas e contabilidade publica; e logistica e administracdo de material e servicos.

ii) Propor diretrizes para o aprimoramento da gestdo da ANS, bem como coordenar e apoiar as atividades de
organizacio e modernizacéo da gestao.

iii) Pesquisar, estudar, avaliar e propor mecanismos para o desenvolvimento institucional e de desenvolvimento
da gestdo.

iv) Estudar, planejar, propor, promover, avaliar e supervisionar 0s mecanismos de qualificacdo Institucional; e
a execucao do Programa de Qualificago Institucional.

v) Propor, fomentar, planejar, coordenar e avaliar a politica da qualidade na gestao e da gestao do conhecimento
da ANS; a contratagdo e execugdo de estudos e pesquisa de interesse da ANS; os projetos de pesquisa, através
de cooperacao técnica-cientifica nacional e internacional, no ambito da salde suplementar; as atividades
relacionadas a capacitacdo e desenvolvimento de pessoas; o programa de educagdo permanente; e, a politica
de sustentabilidade e responsabilidade socioambiental no ambito da ANS.

vi) Coordenar, supervisionar e controlar: a elaboragéo e o acompanhamento do orgamento, em conjunto com
a SEGER e executa-lo; e as atividades administrativas e de gestao realizadas nos Nicleos da ANS.

vii) Acompanhar a execu¢ao das atividades de finangas, material e patrimonio e servicos gerais, inclusive de forma
descentralizada; a arrecadacao da Taxa de Saude Suplementar, as retribuicdes por servigos de qualquer natureza
prestados a terceiros, inclusive as doagoes, legados, subvengdes e outros recursos que forem destinados a ANS,
de acordo com a legislacdo vigente; o processo de prestagdo de contas anual da ANS, junto aos 6rgéos central
e setorial do Sistema de Controle Interno do Poder Executivo Federal; e a elaboracdo de planos integrados de
melhoria de operagao e suas agoes visando a modernizagao dos sistemas administrativos.

No periodo de outubro de 2013 a maio de 2014, o principal foco da Diretoria de Gestao foi a mobilizagdo dos
servidores para a melhoria das condigdes de trabalho na ANS, incluindo a discussao sobre os principais pontos a
serem aperfeicoados e o encaminhamento das propostas resultantes. Varias medidas foram concretizadas pela
Agéncia a partir da mobilizacéo. Entre as atividades e realizagoes a seguir, constam algumas destas conquistas.
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Conversa com o Presidente.

A inciativa foi uma realizac@o conjunta entre a Presidéncia da ANS e a Diretoria de Gestdo. Os servidores da
sede da ANS e dos Nicleos no pais passaram a ter a oportunidade de se reunir uma vez por més com o diretor-
presidente da ANS para conversar sobre os diversos assuntos de interesse da Agéncia, trazendo duvidas,
criticas, sugestoes e propostas. Por uma hora, a cada encontro, participavam 10 servidores e colaboradores.
As inscrigOes eram realizadas pela intranet e o critério de escolha dos servidores foi o da ordem cronoldgica do
pedido de participagao.

Reunioes itinerantes da Diretoria Colegiada.

Com o objetivo de integrar os dirigentes da ANS com os Ncleos, a Diretoria Colegiada realizou reunioes
itinerantes nas cidades onde se localizam os Nucleos da ANS. Estas reunides passaram a ser transmitidas para
a sede e Nucleos da ANS no pais.

Reunidoes semanais sobre Planejamento e Gestao.

Com o objetivo de apresentar uma selegdo dos principais topicos sobre Planejamento e Gestéo, de forma rapida
e abrangente, a Diretoria de Gestdo, em conjunto com a Presidéncia da Agéncia, implementaram reunioes
semanais, nas quais servidores das duas areas expunham e discutiam sobre os desafios da Agéncia e a
construcéo de propostas de novas diretrizes.

As reunides eram destinadas a todos os servidores da Sede e dos Nucleos. Os principais temas eram repetidos
durante sete semanas para que todos os servidores tivessem a oportunidade de participar, sem a necessidade
de inscricdo. Os temas abordados eram estratégicos para ANS, a exemplo do Plano Plurianual (PPA) e Plano
Nacional de Saude (PNS), Planejamento Estratégico MS/ANS, Mapa Estratégico e Contrato de Gestao, Carta de
Servicos, Cadeia de valor da ANS, Avaliacdo de Desempenho, Agenda Regulatdria e Boas Praticas Regulatdrias,
Avaliacéo de Risco, Gestdo do Conhecimento e Qualificagao Institucional.

Espaco Aberto com transmissao direta.

—s'"' AO VIVO

MiSSAO

DIAUGGORCONEXAG)
HESULIADOS
E

0 Espaco Aberto € realizado desde junho de 2006. As reunides sdo periddicas, com duracdo de até 60 minutos,
e se caracterizam pela pluralidade de temas abordados e pelo desejo de compartilhar experiéncias, expertises,
praticas e visdes uns com os outros. Tem como caracteristicas a participacao ativa dos servidores, a flexibilidade
nos assuntos abordados e a colaboracdo mutua entre os envolvidos, e contribui para o aprimoramento das
equipes e para a aproximacédo das pessoas.
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Em 2014, assim como ocorreu com a reunides itinerantes da Diretoria Colegiada, o Espago Aberto passou a ser
transmitido ao vivo para a Sede e para os Nucleos da ANS no pais. A iniciativa teve o objetivo de difundir os
conhecimentos e experiéncias trazidas e discutidas no Espaco Aberto, possibilitando a participacao tanto dos
servidores da Sede que ndo estdo presencialmente no encontro, como os servidores dos Nucleos.

Implantacao de ferramenta de mensagens instanténeas.

Em marco de 2014, entrou em operacao para uso dos servidores e funcionarios, uma plataforma de comunicagéo
unificada que oferece funcionalidades de midias colaborativas como chats, web-conferéncia e integragdo com a
telefonia. O objetivo € melhorar os canais eletronicos de comunicacgao interna da Agéncia. Foram disponibilizadas
funcionalidades de presenca (indica se a pessoa esta ocupada, disponivel, ausente) e de chat (janela de bate-
papo por texto).

Programa de Sustentabilidade Socioambiental - PLS.

Em 2013, a ANS aderiu ao Projeto Esplanada Sustentavel, criado por meio da Portaria interministerial n°® 244 de
06/06/2012, por uma iniciativa conjunta de quatro Ministérios: do Planejamento, do Meio Ambiente, de Minas
e Energia e Desenvolvimento Social e Combate a Fome. A partir de entdo, a ANS elaborou seu préprio Plano
de Logistica sustentavel (PLS), que segue a metodologia do Ministério do Planejamento Orcamento e Gest&o.
A Agéncia incluiu a sustentabilidade socioambiental em sua Agenda Regulatdria 2013/2014.

TRANSFORME-SE

Recicle suas atitudes

A partir da Agenda Ambiental na Administracdo Publica (A3P), surgiu o TrANSforme-se, o Programa de
Sustentabilidade Socioambiental da ANS, que visa incorporar critérios sustentaveis nas atividades administrativas
e operacionais daAgéncia. 0 intuito é que cada servidor e colaborador dé o exemplo, tornando-se um multiplicador
de praticas menos agressivas ao meio ambiente e mais justas a sociedade, o que significa conseguir equilibrar:
desenvolvimento econdmico, qualidade de vida, ética social e responsabilidade ecoldgica.

0 Programa de Sustentabilidade da Agéncia contou com 15 agdes prioritarias para a mudanca de cultura da
Agéncia, no que diz respeito ao uso racional dos recursos publicos e a insercdo da variavel socioambiental no
ambiente de trabalho. Algumas acdes ja estavam implementadas na Agéncia, a exemplo da redugéo do consumo
de papel e de cartuchos para impressao com utilizago de ilhas de impresséo e monitoramento de papel usado
para impressao e copias.

Em 2013 a Agéncia implementou a primeira experiéncia em coleta seletiva solidaria; criou area de convivéncia

para os servidores e 0 Espaco Livre de Leitura e realizou campanha de sensibilizagdo para os servidores e
colaboradores sobre sustentabilidade socioambiental.
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A seguir séo destacadas algumas das agoes que compdem o PLS da ANS, que estavam em andamento no periodo:

i) Producédo e publicagdo na intranet de informativos para conscientizar a instituicdo e os servidores em
relacdo aos cuidados relacionados a aquisicao, utilizagdo e descarte de insumos e materiais.

ii) Manutencéo e ampliacdo dos requisitos relacionados a sustentabilidade para compras e contratagdes
sustentaveis.

iii) Implementacéo de acgdes de TI verde - ao longo do tempo, a ANS tem adotado acdes relacionadas a Tl
Verde, como por exemplo, o descarte de lixo eletronico, a otimizagdo na utilizagao dos recursos de impressao,
a adogdo de regras de contratagdo de equipamentos com baixo consumo de energia elétrica, a adocao
de praticas de virtualizacdo de servidores para a otimizacdo de uso de recursos, a manutencéo atualizada
dos hardwares e sistemas operacionais, a integracdo de dados, informacdes e sistemas, e a ativagdo do
dispositivo de hibernacdo dos computadores, que propicia um consumo minimo de energia apds um tempo
de inatividade.

iv) Incentivo a redugéo do uso de copos plastico - para isso, foram distribuidos copos permanentes para todos
0s servidores.

v) Incentivo a redugcdo do consumo de energia: substituicdo das ldmpadas de 20 e 40 watts por [ampadas
mais eficientes de 16 e 32 watts, substituicdo das maquinas responsaveis pelo sistema de refrigeracéo por
outras mais eficientes quanto ao consumo de energia e a ndo utilizagao de agua no processo de refrigeracéo,
instalacdo de sensores nas pias dos banheiros, desligamento de um dos elevadores em horarios de menor
movimento, maior segmentacdo dos interruptores para acionamento e desligamento das ldmpadas, bem
como para refrigeragao.

vi) Incentivo a reducdo do consumo de papel: a Agéncia ja havia incorporado agbes como a utilizacéo de
ilhas de impressao, impressao em frente e verso, monitoramento de papel usado para impressao e copias, e
compra de papel proveniente de madeira de reflorestamento.

vii) Incentivo a reducdo do uso de dgua: implantadas medidas para economia de agua como 0s vasos sanitarios
com caixas acopladas e acionamentos temporizados nas torneiras. O grande fator de economia esperado era
0 novo sistema de refrigeracéo, instalado em 2015.

Articulacao do PLS com as acoes do Programa de Saide e Qualidade de Vida.

Varias acoes foram implementadas, por meio de adequacdes de mobiliario e criacdo de novos espagos, com
0 objetivo de atender as demandas de sustentabilidade e qualidade de vida no d&mbito da ANS. Destinado
espaco para as aulas de canto coral, aulas de alongamento e de pilates de solo, assim como, aulas de danca
de saldo, que foram incorporadas ao novo contrato de salde ocupacional, com vistas a melhoria da saude
dos trabalhadores. Realizadas também duas exposicoes de talentos especiais dos funcionarios, a exemplo de
fotografias e pinturas a dleo.

Foi disponibilizado no prédio sede da ANS bicicletario com duchas, composto de quinze vagas de bicicleta,
com quatro vestidrios, permitindo viabilizar o uso de bicicleta como meio de transporte, incentivando a pratica
de exercicios fisicos e colaborando para a redugdo dos gases poluentes no meio ambiente. Realizada também
Consulta Interna para definicdo do Manual de Utilizacdo das Vagas de Estacionamento, bem como a troca do
carpete por outro piso na sede da ANS.

Criada também na sede da Agéncia, uma sala de coleta de leite materno, a fim de incentivar o aleitamento até
0s dois anos de idade, de acordo com as recomendacgdes do Ministério da Salde.
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Politica de Gestao de Pessoas da ANS.

Em dezembro de 2013, a Diretoria de Gestao criou Grupo de Trabalho para discutir a Politica de Gestdo de
Pessoas da ANS, com o objetivo de estabelecer diretrizes para toda a organizagéo, promovendo o alinhamento
de praticas de gestdo de pessoas, por meio de uma atuacdo qualificada, criativa, inovadora e flexivel, com o
desenvolvimento de talentos, ambiente e cultura que subsidiem a realizacéo das atividades da ANS.

Desse modo, a gestao de pessoas na ANS, a ser compartilhada por todos os lideres e servidores, propde que a
exceléncia técnica conviva com as orientagdes legais e que por fim esses elementos sejam perpassados pelas
diretrizes e objetivos estratégicos da propria Agéncia, fundamentados em valores como a ética, transparéncia,
cooperagao, comprometimento e valorizagio e respeito as pessoas.

Consulta interna sobre Resolucao Administrativa de Pds-Graduacao.

Em dezembro de 2013, foi disponibilizada consulta interna, aberta a todos os servidores por um periodo de um
més, proposta de Resolugdo Administrativa que dispde sobre a politica de pés-graduac@o no a&mbito da ANS e
institui o Regimento Interno do Comité Técnico-Consultivo de Pos-Graduacao da ANS.

Comité Especial para Concessao da Gratificacao de Qualificacao.

Divulgado relatério com os resultados preliminares do Comité Especial para Concessdo da Gratificagdo de
Qualificacéo (CGQ), com os critérios e procedimentos adotados durante todo o processo de concorréncia para a
concessao da gratificacao de qualificagdo, bem como a lista preliminar de servidores contemplados.

Recursos Humanos.

No que se refere a gestdo de Recursos Humanos, a ANS, por meio da Diretoria de Gestdo, realizou a Pesquisa
de Clima Organizacional, de carater censitario, que fez parte do Contrato de Gestao 2013 com o Ministério da
Saude. Contou com a resposta de 45% do total de funcionarios da ANS (servidores e colaboradores). A partir da
apresentacao dos resultados, foi criado o Comité Executivo de Clima Organizacional, com a finalidade de atuar na
elaboracéo do plano de melhorias dos desafios identificados. Realizou a contratagéo de empresa especializada
na prestacdo de servicos de atencdo a Saude do Trabalhador, na sede e nos Nucleos da ANS, e apresentou
0 Projeto de Atencdo a Bebés — Cantinho da Mamae Nutriz, destinado as nutrizes que precisam coletar leite
durante o expediente para garantir a continuidade do aleitamento materno até os dois anos de idade.

Realizou o programa de formagéo para 70 gestores da ANS, com carga horaria de 52 horas mais trés oficinas de
trabalho para a alta gestdo da Agéncia. Organizou espago na intranet reunindo todos os aspectos relacionados
a gestdo de recursos humanos na intranet da ANS. Concluiu Convénio com o SIASS (Subsistema Integrado
de Atencdo a Saude do Servidor), para integracbes e programas nas areas de assisténcia a saude, pericia
oficial, promocao, prevencéo e acompanhamento da sadde dos servidores na Administragao Federal. Consolidou
as normas relacionadas a pds-graduacdo: procedimentos, Comité de pds-graduacdo e afastamento para
pés-graduacéo stricto sensu. Operacionalizou a Gratificagdo de Qualificacdo com a elaboracéo de Resolugéo
Administrativa, com Consulta Interna, tendo sido analisados 254 processos. E realizou Concurso Publico em
2013, para o preenchimento de 81 vagas para servidores efetivos, bem como, processo seletivo simplificado
para 200 vagas para contratados temporarios.
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Administracao e financas.

No que se refere & administracéo e gestao das financas da Agéncia, a Diretoria de Gestéo realizou: a realocacéo
de espacos e disponibilizacéo de logistica para a admissao de novos servidores; o aperfeicoamento do relatorio
gerencial de execugdo orcamentdria e financeira; a implantacdo de cotas orcamentérias por diretoria para
despesas com passagens e didrias a partir de 2014; a implantagdo de nova metodologia de estimativa de
receitas junto a areas da Agéncia e de procedimentos para apuracdo de custos a partir de 2014; a reavaliagéo
dos processos de trabalho quanto aos procedimentos de arrecadagéo. Criou e aperfeicoou indicadores de
gestdo para mensurar as atividades de administragao e finangas. E executou a 12 Oficina de Alinhamento dos
Gestores/Fiscais dos Contratos da ANS — Sede, quanto as normas de fiscalizacéo e pagamento.

Programa de Qualificacao da Saude Suplementar.

Quanto ao Programa de Qualificacio da Satde Suplementar, processou e divulgou o indice de Desempenho
da Saude Suplementar (IDSS) 2013, ano base 2012; publicou Instrugdo Normativa com aperfeicoamento do
programa e processamento do IDSS 2014, ano base 2013; e realizou o processamento e divulgacéo do indice de
Desempenho Institucional 2013-2014, com 17 indicadores, organizados em trés eixos direcionais do Contrato de
Gestao: Articulagdo e Aprimoramento Institucional, Sustentabilidade de Mercado e Desenvolvimento Institucional.

Biblioteca e gestao documental.

A partir de fevereiro de 2014, no que se refere a gestdo documental, a ANS passou a contar com quatro
arquivistas e cinco técnicos em arquivos, que realizaram: levantamento inicial da producdo documental;
elaboracao do projeto basico para a politica de gestéo de documentos; planejamento para a elaboracéo de Plano
de Classificacdo de Documentos das Atividades Finalisticas da ANS e da Tabela de Temporalidade Documental
(TTD). Ambas as atividades foram posteriormente concluidas.

Também em fevereiro de 2014, a Biblioteca da ANS voltou a ter profissionais bibliotecarios — duas bibliotecarias
e uma técnica em biblioteca. No periodo analisado foram realizadas as seguintes atividades: elaboracdo do
inventério do acervo da biblioteca, incluindo levantamento da producéo técnica da ANS existente no acervo,
e confeccdo da primeira lista de duplicatas do mesmo; cotagédo de edigdo atualizada de livros e assinaturas
de periodicos existentes no acervo; avaliagcdo de softwares de bibliotecas para escolha do aplicativo mais
adequado para a Agéncia; levantamento de informacées do COMUT para compor os servicos oferecidos pela
biblioteca; e treinamento da equipe em bases de dados externas, nacionais e internacionais, para implantagao
do servigo de treinamento aos usuarios.

Gestao do Conhecimento.

No trabalho de Gestdo do Conhecimento da ANS, foi efetuada a formagdo de Grupo de Trabalho provisorio,
responsavel pelo estudo e selecdo do modelo de Gestdo do Conhecimento a ser adotado pela ANS, e selecionado
o modelo proposto pelo Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada — IPEA, que subsidiou o diagndstico de
maturidade institucional. Formado posteriormente Grupo de Trabalho para elaborar o plano de agdes, identificar
e priorizar os processos de Gestao do Conhecimento a serem implementados e propor diretrizes e estratégias
de Gestdo do Conhecimento. Realizada Oficina de Gestdo do Conhecimento com técnicos do IPEA, para
apresentacdo das bases tedricas e praticas do método e sua aplicagdo em instituicbes publicas, bem como a
apresentacéo do repositério do conhecimento implementado no IPEA.
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A Cooperacéo Técnica entre a Organizacao Pan-Americana da Satude — OPAS e a ANS foi iniciada em 2006, a
cooperacao teve como objetivo fortalecer a capacidade institucional da ANS por meio de estudos e pesquisas
sobre a assisténcia suplementar a saude, intercambio técnico-cientifico entre o Brasil e os demais paises das
Américas e o desenvolvimento de atividades de apoio e formulagdo a formulagdo e implantacdo do modelo
existente no Brasil. Os investimentos estdo na producao de conhecimentos que visam contribuir para a construcéo
do saber em uma area relativamente pouco explorada pelos pesquisadores e gestores publicos que é a da saude
suplementar, assim como o monitoramento constante das formas de gestdo utilizadas e sua repercussao na
sociedade brasileira. Durante o periodo de gestio analisado, foram finalizados estudos importantes, a exemplo
da Atualizagdo da metodologia de Mercados Relevantes; Estudo sobre Pacto Intergeracional; Estudo sobre
indicadores a serem utilizados pelos programas QUALISS PRESTADORES e Qualificagdo Operadoras.

Resultado da Pesquisa sobre a Gestao de Conhecimento na ANS.

Em dezembro de 2013, foi apresentado o resultado da pesquisa sobre Gestdo de Conhecimento na ANS, que visa
a desenvolver estratégias e implementar agoes que facilitem a criagdo, organizacéo e o compartilhamento do
conhecimento para aprimorar 0s processos de trabalhos da ANS e, dessa forma, a qualidade da ag&o regulatoria.
A realizac@o da pesquisa sobre Gestdo do Conhecimento marcou a conclusao da primeira etapa deste trabalho,
cujo objetivo especifico era realizar o diagndstico da situacdo atual da Gestdo do Conhecimento na ANS.
Servidores e colaboradores puderam participar preenchendo o questionario no periodo entre 30 de setembro e
04 de outubro de 2013.

No anexo a seguir séo listadas as Resolugdes Normativas e Instrugcdes Normativas publicadas nos periodos

de direcdo das Diretorias de Fiscalizagdo, de Desenvolvimento Setorial, de Gestdo e de Normas e Habilitagéo
das Operadoras.
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ANEXO

RESOLUGOES E INSTRUCOES NORMATIVAS PUBLICADAS NOS PERIODOS
DE DIREGAO DAS DIRETORIAS DE FISCALIZAGAO, DE DESENVOLVIMENTO
SETORIAL, DE GESTAQ E DE NORMAS E HABILITAGAO DAS OPERADORAS.

Resolucoes Normativas

Resolucdes Normativas publicadas em 2010

N° da RN/ Data
DOU

Altera o Regimento Interno da Agéncia Nacional de Satde Suplementar — ANS, instituido

219 pela RN 197, de 16 de julho de 2009, e a Resolu¢do Normativa n°® 198, de 16 de julho de
09/06/2010 2009, que define o quadro de cargos comissionados e cargos comissionados técnicos
da ANS.
223 Dispde sobre o programa de fiscalizagdo pro-ativa e altera o regimento interno da ANS
29/07/2010 instituido pela Resolu¢do Normativa — RN n° 197, de 16 de julho de 2009.
226 Institui o procedimento de Notificacéo de Investigacao Preliminar — NIP e altera a redacéo
06/08/2010  do art. 11 da Resolug@o Normativa - RN n° 48, de 19 de setembro de 2003.
Dispde sobre a constituicdo, vinculacdo e custodia dos ativos garantidores das Provisoes
227 L . .. . S ~
20/08/2010 Técnicas, especialmente da Provisdo de Eventos / Sinistros a Liquidar e altera a Resolugédo
Normativa n° 209, de 22 de dezembro de 2009.

938 Altera o art. 2°-A da Resolugdo Normativa - RN n° 173, de 10 de julho de 2008, que
04/11/2010 dispde sobre a versdo XML (Extensible Markup Language) do Documento de Informagdes
Periodicas das Operadoras de Planos de Assisténcia a Saude - DIOPS/ANS.

Dispde sobre a Tabela Unica Nacional de Equivaléncia de Procedimentos — TUNEP para
fins de Ressarcimento dos atendimentos prestados aos beneficiarios de planos privados
239 : ) : .
08/11/2010 de assisténcia a saude, por instituicdes publicas ou privadas, integrantes do Sistema Unico
de Saude — SUS, alterando a RN n® 177, de 3 de novembro de 2008, a RN n° 185, de 30 de
dezembro de 2008, e a RN n°® 217, de 13 de maio de 2010.
Dispde sobre a Tabela Unica Nacional de Equivaléncia de Procedimentos — TUNEP para fins
240 de Ressarcimento dos atendimentos prestados aos beneficiarios de planos priv,ados de
06/12/2010  assisténcia a sadde, por instituicdes puablicas ou privadas, integrantes do Sistema Unico de
Saude — SUS, alterando a RN n° 239, de 5 de novembro de 2010.
241 Estabelece a obrigatoriedade de negociacdo dos instrumentos juridicos firmados entre as
06/12/2010  operadoras de planos de assisténcia a saude e os prestadores de servicos.
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Resolucdes Normativas publicadas em 2011

N° da RN/
Data DOU

244
12/1/2011

246
25/2/2011

247
25/3/2011

250
28/3/2011

256
19/5/2011

269
29/9/2011

270
11/10/2011

272
21/10/2011

274
24/10/2011

276
4/11/2011

277
7/11/2011

Altera a Resolugdo Normativa - RN n° 117, de 30 de novembro de 2005, que dispde,
em especial, sobre a identificagcdo de clientes, manutencao de registros e relagéo de
operacoes e situagdes que podem configurar indicios de ocorréncia dos crimes previstos
na Lein.° 9.613, de 3 de margo de 1998.

Altera a Resolugdo Normativa - RN n°® 209, de 22 de dezembro de 2009.

Dispoe sobre a revisdo do Plano de Contas Padrdo da ANS para as operadoras de planos
de assisténcia a saude.

Estabelece normas para a geragdo, transmissdo e controle de dados cadastrais de
beneficiarios do Sistema de Informacgdes de Beneficiarios da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar - SIB/ANS; institui o formato XML (Extensible Markup Language) como padréo
para a troca de informacoes entre as operadoras e 0 SIB/ANS; revoga a RN n° 187, de 9 de
margo de 2009 e a RN n° 233, de 13 de outubro de 2010 e da outras providéncias.

Institui o Plano de Recuperacdo Assistencial e regula o regime especial de Direcdo Técnica
no ambito do mercado de saude suplementar, e da outras providéncias.

Altera a Resolugéo Normativa - RN n° 85, de 7 de dezembro de 2004, que dispde sobre
a concessao de Autorizacdo de Funcionamento das Operadoras de Planos de Assisténcia
a Saude.

Dispde sobre o procedimento e os requisito minimos para autorizacdo pela ANS dos atos
que disponham sobre alteracdo ou transferéncia de controle societario, incorporacéo fuséo
ou cisdo; da nova redacdo ao artigo 28 da Resolucdo Normativa - RN n° 124, de 30 de
marcgo de 2006, que dispde sobre aplicacdo de penalidades para as infragoes a legislacao
dos planos privados de assisténcia a salde; e revoga a Resolucdo de Diretoria Colegiada
- RDC n° 83, de 16 de agosto de 2001, que dispoe sobre a transferéncia de controle
societario de operadoras de planos de assisténcia a saude.

Altera a Resolugdo Normativa - RN n® 137, de 14 de novembro de 2006, que dispde sobre
as entidades de autogestao no ambito do sistema de satde suplementar; altera RN n® 124,
de 30 de marco de 2006, que dispde sobre a aplicacdo de penalidades para as infracdes a
legislacdo dos planos privados de assisténcia a saude; e dé outras providéncias.

Estabelece tratamento diferenciado paras pequenas e médias operadoras de planos
privados de assisténcia a satde; dispde sobre novas regras regulatérias aplicaveis a todas
as operadoras de planos privados de assisténcia a salide; altera as Resolugdes Normativas
- RN n° 48, de 19 de setembro de 2003, RN n° 159, de 3 de julho de 2007, RN n° 171, de 29
de abril de 2008, RN n°® 172, de 8 de julho de 2008, RN n° 173, de 10 de julho de 2008, RN
n° 205, de 8 de outubro de 2009, RN n° 206, de 2 de dezembro de 2009, RN n°® 209, de 2 de
dezembro de 2010, RN n° 227, de 19 de agosto de 2010; e altera a Instru¢do Normativa da
Diretoria de Normas e Habilitacdo dos Produtos - IN/DIPRO n° 13, de 21 de julho de 2007.

Estabelece procedimentos a serem observados nos inquéritos administrativos aplicados a
liquidagéo extrajudicial das Operadoras de Planos de Assisténcia a Saude, por forga do art.
24-D, da Lei n°® 9.656, de 3 de junho de 1998.

Institui o Programa de Acreditacdo de Operadoras de Planos Privados de Assisténcia a Sadde.

continua...
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continuagao

N° da RN/
Data DOU

278
18/11/2011

284
23/12/2011

Institui o programa de conformidade regulatéria e altera a Resolucdo Normativa N°
159, de 3 de julho de 2007, que dispde sobre aceitacdo, registro, vinculacdo, custodia,
movimentacao e diversificacdo dos ativos garantidores das operadoras e do mantenedor
de entidade de autogestdo no ambito do sistema de salde suplementar, e a Resolucédo
Normativa N° 227, de 19 de agosto de 2010, que dispde sobre a constituicao, vinculagao
e custddia dos ativos garantidores das Provisoes Técnicas, especialmente da Provisao de
Eventos / Sinistros a Liquidar.

Revoga o inciso | do artigo 1° e o artigo 2°, ambos da Resolugdo Normativa - RN n° 274, de
20 de outubro de 2011.

Resolugdes Normativas publicadas em 2012 - Janeiro a Julho

N° da RN/
Data DOU

290
28/02/2012

294
04/05/2012

297
24/05/2012

2
18/07/2012

300
20/07/2012

Dispde sobre o Plano de Contas Padrdo da ANS para as operadoras de planos de
assisténcia a sadde; altera o artigo 4° e o inciso | do artigo 5°, todos da Instrucéo
Normativa Conjunta n°2, de 7 de julho de 2010, da Diretoria de Normas e Habilitagao
das Operadoras - DIOPE e da Diretoria de Normas e Habilitagdo dos Produtos - DIPRO;
e revoga a Resolugdo Normativa - RN n® 26, de 1° de abril de 2003; a RN n° 126, de 11
de maio de 2006; a RN n°® 143, de 2 de janeiro de 2007; 0 § 1° do artigo 1° da RN n°
206, de 2 de dezembro de 2009; a RN n° 247, de 25 de fevereiro de 2011; a Instrugao
Normativa - IN/DIOPE no- 1, de 30 de agosto de 2002; a IN/DIOPE no- 19, de 2 de
setembro de 2008; a IN/DIOPE no- 21, de 19 de novembro de 2008; a IN/DIOPE n° 26, de
30 de marco de 2009; a IN/DIOPE n° 29, de 19 de junho de 2009; a IN/DIOPE n° 32, de
11 de setembro de 2009; a IN/DIOPE n° 37, de 22 de dezembro de 2009; a IN/DIOPE n°
41, de 30 de margo de 2010; a IN/DIOPE n° 42, de 7 de junho de 2010; a IN/DIOPE n° 43,
de 5 de julho de 2010 e a IN/DIOPE n° 46, de 25 de fevereiro de 2011.

Altera a Resolugdo Normativa - RN n° 278, de 17 de Novembro de 2011, que dispde, em
especial, sobre o Programa de Conformidade Regulatoria.

Altera o Anexo Il da Resolugdo Normativa - RN n° 85, de 7 de dezembro de 2004, que
dispode sobre a Concesséo de Autorizacdo de Funcionamento das Operadoras de Planos de
Assisténcia a Saude; e a Resolugdo Normativa - RN n° 279, de 24 de novembro de 2011,
que dispde sobre a Regulamentacéo dos Artigos 30 e 31 da Lei 9.656, de 3 de junho de
1998.

Altera a Resolugdo Normativa - RN n° 270, de 10 de outubro de 2011, que dispde, em
especial, sobre o procedimento e os requisitos minimos para autorizagco pela ANS dos
atos que disponham sobre alteragéo ou transferéncia de controle societario, incorporagao
fusdo ou ciséo.

Dispde sobre a designacao do Diretor Fiscal ou Técnico e do Liquidante; sobre as despesas
com a execucdo dos regimes de direcdo fiscal ou técnica e de liquidacdo extrajudicial; e
revogaa RN n° 109, de 24 de agosto de 2005, que dispde, em especial, sobre a remuneracao
de profissionais designados para exercer 0 encargo de Diretor Fiscal, de Diretor Técnico e
de Liquidante.
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Resolucdes Normativas publicadas em 2013 — Junho a Dezembro

N° da RN/
Data DOU

Altera a Resolugéo Normativa - RN n° 85, de 7 de dezembro de 2004, que dispde sobre

334 a concessdo de autorizagdo de funcionamento das operadoras de planos privados de

02/08/2013  assisténcia a saude, e a RN n° 259, de 17 de junho de 2011, que dispde sobre a garantia
de atendimento dos beneficiarios de planos privado de assisténcia a salde

344 Altera a Resolugcdo Normativa — RN n°® 290, de 27 de fevereiro de 2012, que dispde sobre
23/12/2013 o Plano de Contas Padrdo da ANS para as operadoras de planos de assisténcia a satde

Resolucdes Normativas publicadas em 2014

N° da RN/
Data DOU

Altera a Resolugdo Normativa n°® 137, de 14 de novembro de 2006, que dispde sobre
as entidades de autogestdo no ambito do sistema de saude suplementar e a Resolucéo
355 Normativa n° 311, de 1° de novembro de 2012, que estabelece critérios
15/09/2014  minimos para o exercicio de cargo de administrador de operadora de planos privados de
assisténcia a saude, disciplina o procedimento para o seu cadastramento junto a ANS e
da outras providéncias.

Altera a RN n° 85, de 7 de dezembro de 2004, que dispde sobre a concesséo de autorizagao
de funcionamento das operadoras de planos privados de assisténcia a satde, a RN n° 89,
de 15 de fevereiro de 2005, que dispde sobre a Arrecadacéo de Receitas da ANS, e a RN n°
309, de 24 de outubro de 2012, que dispde sobre 0 agrupamento de contratos coletivos de
planos privados de assisténcia a saude para fins de calculo e aplicagdo de reajuste

356
06/10/2014

Resolucdes Normativas publicadas em 2015

N° da RN/
Data DOU

Altera e revoga dispositivos da Resolugcdo Normativa — RN n° 209, de 22 de dezembro

373 de 2009, que dispde sobre os critérios de manutencdo de Recursos Proprios Minimos

08/04/2015 e constituicdo de Provisdes Técnicas a serem observados pelas operadoras de planos
privados de assisténcia a saude.

Altera a Resolugdo Normativa n° 227, de 19 de agosto de 2010, que dispde sobre a

constituicdo, vinculagdo e custodia dos ativos garantidores das Provisdes Técnicas,

especialmente da Provisdo de Eventos / Sinistros a Liquidar.

Dispoe sobre oferta publica de referéncias operacionais e cadastro de beneficiarios — OPRC,
384 estabelecendo requisitos para habilitagéo e condigcdes especiais para as operadoras com

08/09/2015  proposta autorizada e altera a Resolugdo Normativa — RN n° 112, de 28 de setembro de

2005; a RN n°® 186, de 14 de janeiro de 2009, e a RN n° 316, de 30 de novembro de 2012.

continua...

375
29/04/2015
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continuagao

N° da RN/
Data DOU

390
03/12/2015

392
10/12/2015

393
10/12/2015

394
10/12/2015

Altera os Anexos da Resolucdo Normativa 290, de 27 de fevereiro de 2012 que dispde
sobre 0 Plano de Contas Padrao para as operadoras de planos de assisténcia a saude e
revoga o paragrafo 3° do artigo 3° da Resolucéo Normativa 173, de 10 de julho de 2008 que
Dispode sobre a versdo XML (Extensible Markup Language) do Documento de Informacdes
Periodicas das Operadoras de Planos de Assisténcia a Satde - DIOPS/ANS.

Dispde sobre aceitacdo, registro, vinculagdo, custodia, movimentacéo e diversificagao
dos ativos garantidores das operadoras no ambito do sistema de saude suplementar e da
outras providéncias.

Dispde sobre os critérios de constituicdo de Provisoes Técnicas a serem observados
pelas operadoras de planos privados de assisténcia a saude e revoga dispositivos da
Resolugdo Normativa n° 209, de 22 de dezembro de 2009, e a Resolugdo Normativa n°
75, de 10 de maio de 2004.

Altera a Resolugdo Normativa — RN n° 300, de 19 de julho de 2012, que dispde sobre
a designacao do Diretor Fiscal ou Técnico e do Liquidante e sobre as despesas com a
execucdo dos regimes de direcdo fiscal ou técnica e de liquidacao extrajudicial.

Resolugcdes Normativas publicadas em 2016 — Até abril

N° da RN/
Data DOU

400
26/02/2016

401
26/02/2016

403
10/03/2016

Dispde sobre os parametros e procedimentos de acompanhamento econdmico-financeiro
das operadoras de planos privados de assisténcia a satde e de monitoramento estratégico
do mercado de saude suplementar.

Altera a Resolug@o Normativa — RN n°® 316, de 30 de novembro de 2012, que dispde sobre
0s regimes especiais de direcéo fiscal e de liquidagao extrajudicial sobre as operadoras
de planos de assisténcia a salde, e a RN n° 197, de 16 de julho de 2009, que institui o
Regimento Interno da ANS.

Altera a Resolucdo Normativa n° 307, de 22 de outubro de 2012 que dispde sobre os
procedimentos de adequacdo econdmico-financeira das operadoras de planos privados de
assisténcia a saude.
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Instrucoes Normativas

Instrucdes Normativas publicadas em 2010

Dispde sobre o processamento da negociacéo do Termo de Compromisso
de Ajuste de Conduta das operadoras de planos privados de assisténcia

10/ DIFIS 11/08/2010  a saude no ambito da Diretoria de Fiscalizaco, previsto no artigo 29, §§
1°a 9° da Lei n° 9.656, de 1998 e na Resolucéo da Diretoria Colegiada
- RDC n° 57, de 19 de fevereiro de 2001.

3/ DIOPE 20/10/2010 Dispde sobre a contabilizagdo dos montantes devidos de Ressarcimento
e DIDES ao SUS no Plano de Contas Padrdo da ANS.

Altera a Instrug@o Normativa n° 22, da Diretoria de Normas e Habilitagao
de Produtos — DIPRO, de 08 de outubro de 2009.

Regulamenta o disposto no § 3° do art. 2°-A da Resolugdo Normativa —
RN n° 173, de 10 de julho de 2008, e alteragdes posteriores, e o disposto

45 / DIOPE 15/12/2010  no art. 5° da Resolugdo Normativa — RN n.° 227, de 19 de agosto de
2010, quanto ao Relatorio de Procedimentos Previamente Acordados —
PPA exigido.

29/ DIPRO 06/12/2010

Instrucdes Normativas publicadas em 2011

4 / DIOPE Altera a Instrugdo Normativa Conjunta n°® 2, da Diretoria de Normas e
e DIPRO 25/02/2011  Habilitacao das Operadoras - DIOPE e Diretoria de Normas e Habilitagao
de Produtos - DIPRO, de 7 de julho de 2010.

Institui o formato XML (Extensible Markup Language) para a transmissao
das informagdes para o Sistema de Informacdes de Beneficiarios
da Agéncia Nacional de Saude Suplementar - SIB/ANS; estabelece

46 / DIDES 28/03/2011 procedimentos para a geracdo, validacdo, transmissdo e controle de
dados cadastrais de beneficiarios do SIB/ANS; e revoga as Instrugdes
Normativas n° 35, de 3 de abril de 2009, e n° 39, de 26 de novembro de
2009; ambas da DIDES.

Dispde sobre os procedimentos de contabilizacdo a serem realizados
pelas operadoras de planos privados de assisténcia a satde que fizeram
a avaliacdo dos seus ativos imobilizados e das propriedades para
investimento, conforme o ICPC 10.

5/DIOPE e 03/10/2011 Dispde sobre a contabilizagdo dos montantes devidos de Ressarcimento
DIDES ao SUS no Plano de Contas Padrdo da ANS.

Altera os arts. 1° e 2° e acrescenta o art. 4°-B na Instrugdo Normativa - IN
n° 20, de 20 de outubro de 2008, da Diretoria de Normas e Habilitacao

48 / DIOPE 21/10/2011  das Operadoras - DIOPE, que define a forma de as operadoras de planos
de saude contabilizarem as obrigacoes legais como definidas pela NPC
22 do IBRACON.

47 / DIOPE 22/07/2011
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Instrucdes Normativas publicadas em 2012 - Janeiro a Julho

Regulamenta a Resolu¢do Normativa - RN n° 270, de 10 de outubro de
2011, que dispde, em especial, sobre o procedimento e 0s requisitos

49 / DIOPE 19/07/2012  minimos para autorizacdo pela ANS dos atos que disponham sobre
alteracdo ou transferéncia de controle societario, incorporacéo, fusao
ou cisdo.

Instrucées Normativas publicadas em 2016

Altera e acrescenta dispositivos na Instru¢cdo Normativa — IN n° 1 4,
de 27 de dezembro de 2007, que regulamenta os critérios e diretrizes

51/ DIOPE 19/05/2015  para substituicdo da formulagdo de célculo da Margem de Solvéncia
pela utilizacdo de modelo proprio baseado nos riscos das operadoras
de planos de saude.
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PARA MAIS INFORMAGOES E OUTROS ESCLARECIMENTOS, ENTRE EM CONTATO COM A ANS.
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