REA-OUVIDORIAS 2024
TUTORIAL PARA PREENCHIMENTO DO FORMULARIO

OUVIDORIA DA ANS
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Avisos sobre o REA-Ouvidorias 2024

Principais NORMAS: Resolucao Normativa — RN2 323/2013 e Instrucao Normativa — IN n®
2/2014.

Guarde o RECIBO ELETRONICO DE PROTOCOLO, seu comprovante de envio do REA-
Ouvidorias: cabe a operadora guardar os dados enviados por 5 anos.

Considere o PRAZO: nao deixe para enviar o formulario nos ultimos dias de envio. O
periodo para envio vai até 15/04/2024.

Envie suas DUVIDAS: rea-ouvidorias@ans.gov.br

Utilize um desses NAVEGADORES DE INTERNET:
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Formulario do REA-Ouvidorias

* Principais caracteristicas do formulario do REA-Ouvidorias:

- Serd enviado através do PROTOCOLO ELETRONICO da ANS;
- O ACESSO DO OUVIDOR é concedido pelo representante legal da operadora;

- CORRECAO AUTOMATICA do formuldrio — o sistema impede o envio de formuldrios
Inconsistentes;

- Formulario enviado NAO PODERA SER CORRIGIDO — se houver necessidade de ajuste, ha
gue enviar um novo. Sera considerado o protocolo mais recente.

Saiba mais sobre o Protocolo eletronico da ANS em:

https://www.gov.br/ans/pt-br/acesso-a-informacao/institucional/ans-digital-1/usuarios-externos-1/protocolo-
eletronico
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Avisos sobre o REA-Ouvidorias 2023

- Foram INCLUIDOS 3 novos itens no formuldrio, com o intuito de entender melhor o caso
das ouvidorias que nao foram acionadas e das que nao fizeram recomendacoes.

5) [REANALISE] Por que a Ouvidoria ndo recebeu requerimentos de reandlise assistencial
em 20237

10) [MANIFESTACAO] Por que a Ouvidoria n3o recebeu manifestacdes prdprias de
ouvidoria em 20237

52) [RECOMENDACOES] Por que a ouvidoria ndo fez recomendacdes de melhoria?
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Avisos sobre o REA-Ouvidorias 2023

Foi INCLUIDO 1 novo item no formuldrio, com o intuito de entender como as ouvidorias
das operadoras estao sendo divulgadas.

55) [DIVULGACAO] Como a operadora divulga a existéncia da Ouvidoria?*

Houve ALTERACAO de 1 item no formuldrio, com o intuito de abarcar as manifestacdes
gue sao acolhidas através do aplicativo da operadora.

14) [CANAL] Quantidade de manifestacoes recebidas pelo Aplicativo ou Redes sociais da
operadora
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Avisos sobre o REA-Ouvidorias 2023

- Acesso ao formulario: Portal Operadoras -> Protocolo eletronico.

- O representante legal de cada operadora tem acesso ao Portal Operadoras.

- O formulario do REA-Ouvidorias deve ser enviado a ANS pelo representante legal ou pelo
ouvidor da operadora.

- O representante legal pode conceder acesso ao ouvidor ao Portal Operadoras.

Passo a passo com video explicativo de menos de 2 minutos:

https://www.gov.br/ans/pt-br/centrais-de-conteudo/manuais-do-portal-operadoras/acesso-e-gestao-de-
usuarios-no-portal-operadoras/gerenciamento-de-contas-de-usuarios
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Avisos sobre o REA-Ouvidorias 2023

- Para que a ouvidoria da operadora possa enviar o formulario REA-Ouvidorias € necessario
gue o usuario do ouvidor seja criado no ADMP-OPERADORA e que seja concedido acesso
aos seguintes perfis do sistema E-PROTOCOLO-EXTERNO - Protocolo Eletronico:

- PERFIL OBRIGATORIO PARA ACESSO AO SISTEMA DE PROTOCOLO ELETRONICO
- PROTOCOLO GERAL - CONSULTAR NOTIFICACAO

- PROTOCOLO GERAL - CONSULTAR PETICAO

- PROTOCOLO GERAL - GERAR PETICAO = O

Atenc¢ao! Caso ocorram dificuldades com o Portal Operadoras
cadastro do ouvidor, assista ao video sobre ﬁ Cadastro de usudrios
cadastro de usuarios no Portal Operadoras:

https://www.youtube.com/watch?v=EplLbz 4

v4|&t=1s (Tutorial do segundo acesso ao Portal da
O pe rado ra — ANS) Tutorial do segundo acesso ao Portal da Operadora - ANS
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Acesso

Link de acesso ao Portal Operadoras: https://www?2.ans.gov.br/portal-operadora

(
ANS Agéncia Nacional de
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Portal Operadoras

Atencao! O acesso sera feito através do usuario, que € o

CPF do ouvidor, e a SENHA que ele criar quando acessar o
sistema pela primeira vez.

Assim que o acesso do ouvidor for concedido pelo
representante legal, uma mensagem informando USUARIO
(CPF) e a SENHA GERADA AUTOMATICAMENTE sera
enviada para o e-mail cadastrado (e devera ser utilizada
pelo usuario no primeiro acesso ao Portal Operadoras).

Login

Informe seu usuario e senha para acessar a
aplicagao ou reinicie com seu eToken inserido
na porta USB.

Usuario

Senha

Acessar

Esqueci minha senhal
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Acesso

12 passo: Clicar em “Protocolo Eletrénico”

- Se essa opcao nao aparecer, verificar os acessos do ouvidor

[ZC
Aaéncia Nacional NOME DO OQUVIDOR ~
ot ANS Yinciatacionaide - b rtal Operadoras 10
REGISTRO — NOME DA OPERADORA ﬁ

Protocolo Eletronico

22 passo: Clicar em “Iniciar Peticao” Frotocolo Eletronico
Pesquisar Iniciar Peticao /

Protocolos
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Acesso

32 passo: Escolher o tipo de protocolo “Ouvidoria”

42 passo: Escolher o assunto “REA-Ouvidorias”

Operadora ~

Peticao
ATENGCAO: Caso vocé nao esteja visualizando algum protocolo é porque vocé ndo possui acesso a ele.
Sera necessério solicitar o acesso ao representante legal ou ao(s) usuario(s) que o representante legal delegou a concessdo de acesso.

Veja aqui a lista completa dos protocolos.

Informacoes Basicas

Se for uma nova peticao a partir de uma notificacdo existente, coloque o numero do protocolo eletronico.

N ao p reenc h er Numero do protocolo originario:

este item 7

Se for uma nova peticao, inicie aqui.
Assunto: *

Tipo de Protocolo
Ouvidoria . ‘ !
REA-OUVIDORIAS

11 = AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Avisos

- O ouvidor sera direcionado para a pagina onde vai INSERIR OS DADOS referentes aos
atendimentos prestados pela ouvidoria no ano anterior.

- Uma vez enviado, ESTE FORMULARIO NAO PODERA SER ALTERADO.

- Se precisar alterar um dado enviado, sera necessario preencher e ENVIAR UM NOVO
FORMULARIO.

- PREENCHER UMA VERSAO PREVIA antes da que serd enviada pode facilitar o
processo e evitar o retrabalho.

O MODELO DO FORMULARIO esta disponivel em:

https://www.gov.br/ans/pt-br/arquivos/canais-de-
atendimento/ouvidoria/REAOuvidorias 2023 Modelo do formulrio.pdf

12 = AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias

- A pagina do novo formuldrio do REA-Ouvidorias é dividida em: INFORMACOES BASICAS,
ORIENTACOES DE PREENCHIMENTO e DADOS DO PROTOCOLO.

Atencao! TODOS OS ITENS do formulario aparecerao de uma vez.

Peticao

A ATENGAO: Caso vocé nio esteja visualizando algum protocolo é porque vocé ndo possui acesso a ele.
Sera necessario solicitar o acesso ao representante legal ou ao(s) usuario(s) que o representante legal delegou a concessio de acesso.
Veja aqui a lista completa dos protocolos.

Informagoes Basicas

Se for uma nova peticao, inicie aqui.

Tipo de Protocolo Assunto
Ouvidoria REA-QUVIDORIAS

Orientacoes de Preenchimento

13 = AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Campos iniciais

- Quando o ouvidor representar mais de uma operadora, preencher um formulario para
cada operadora usando o mesmo USUARIO e SENHA.

Dados do Protocolo

Processo Administrativo: Processo Administrativo: * @

33910.040269/2023-10 —"

1) Ano dos dados informados: * 2
2023

Contatos da OUVIdOI'IaZ \ 2) E-mail do responsavel pela Ouvidoria: * 9
o e-mail e o telefone informados

serao utilizados para contatos

referentes a este formulario. 3) Telefone de contato: * @

Informar o DDD do telefone. /

14 = AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Requerimentos de reanalise assistencial

-  Os itens de 4 a 8 referem-se ao recebimento de Requerimentos de reanalise assistencial
em 2023 (RN n°® 395/16).

4)[REANALISE] A Ouvidoria recebeu requerimentos de reanalise assistencial em 20237?: * 9

SIM

Se a operadora NAO TIVER
REC E BI DO Re q ue r| me ntOS d e / 5)[REANALISE])Por que a Ouvidoria ndo recebeu requerimentos de reanalise assistencial em 2023?: @ N OVI DAD E !

e . . No item 5, informar
reanalise assistencial em 2023, vorque a ouvidoria

marcar NAO. h3o recebeu
requerimentos de

reanalise assistencial.

4000 caracteres restantes.

RES PO N D E R 30 Ite m 5 e PU LAR 6)IREANKLISE] Informar o quantitativo de requerimentos de reanalise recebidos em 2023: @
para o item 9.

D

7) REAMALISE] Quantitativo de requerimentos de reanalise convertidos em autorizagédo de cobertura: e

Do

8) ALISE] Informar o principal motivo para conversdao em autorizacédo de cobertura: 9

Neste caso, NAO PREENCHER os
itens 6, 7 e 8.

Do

4000 caracteres restantes.

15 = AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Requerimentos de reanalise assistencial

-  Os itens de 4 a 8 referem-se ao recebimento de Requerimentos de reanalise assistencial
em 2023 (RN n°® 395/16).

Se a Operadora TIVER RECEBIDO 4)[REANALISE Duvidariarecebeurequerimentosdereanéliseassistencialem2ﬂ23?:*9
Requerimentos de reanalise assistencial ”‘”‘”( 5
em 2023, marcar SIM. 5L

ALISE] Por que a Ouvidoria ndo recebeu requerimentos de reanalise assistencial em 20237: 9

A

Responder aos itens 6, 7 e 8.

4000 caracteres restantes.

~ . 6)[REANALISE] \Wformar o quantitativo de requerimentos de reanalise recebidos em 2023: 9
Neste caso, NAO PREENCHER o item 5.

)Quantitativo de requerimentos de reanalise convertidos em autorizagao de cobertura: e

J

Aten950! A quant|dade |nformada no |tem 7 8) [REANALISE]Ynformar o principal motivo para conversdo em autorizagido de n:ohertura:g
NAO PODE SER MAIOR do que a do item 6.

Nao pode haver mais conversdoes do que e e
Requerimentos de reanalise. 16
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Manifestagoes proprias de ouvidoria

- Ositens de 9 a 49 referem-se ao recebimento de Manifestagcoes proprias de ouvidoria em
2023.

- Atencao! As manifestacbes nao proprias de ouvidoria e os requerimentos de reanalise
assistencial nao devem ser considerados nestes itens.

S d O p era d Ora NAO TIVE R 9) Sua unidade de Ouvidoria recebeu alguma manifestacao propria de ouvidoria em 2023?: © e

RECEBIDO manifestacoes proprias \_»-
d e~ Ouvi dO rl d No pe rIOdO marcar 10)[MANIFESTAOO] Por que a Ouvidoria ndo recebeu manifestacbes proprias de ouvidoria em 20237: 9
NAO.

RESPONDER ao item 10 e PULAR
para o item 50.

4000 caracteres restantes.

NOVIDADE!

No item 10, informar
porque a ouvidoria nao
recebeu manifestacoes
proprias de ouvidoria.

17 = AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Manifestagoes proprias de ouvidoria

- Ositens de 9 a 49 referem-se ao recebimento de Manifestagcoes proprias de ouvidoria em

2023.

Se a operadora TIVER RECEBIDO
manifestacoes proprias de
ouvidoria no periodo, marcar
SIM.

Neste caso, RESPONDER os itens
de 11 a 49 exceto o 11.

9) Sua unidade de Ouvidoria recebeu alguma manifestagdo propria de ouvidoria em 20237:; © 9

10)[MANIFESTACAOQ] Por que a Ouvidoria ndo recebeu manifestacdes proprias de ouvidoria em 20237?: 9

4000 caracteres restantes.

11) [MANIFE STACAO] Informar o quantitativo de manifestactes proprias de ouvidoria recebidas em 2023: 9
100,00

Informar o quantitativo de
manifestacbes PROPRIAS de
Ouvidoria recebidas no ano.

18 (c AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Manifestacoes proprias de ouvidoria — Canais de atendimento

- Nessa secao, informar o quantitativo de manifestacdes que entraram pelos CANAIS DE
ATENDIMENTO disponibilizados pela Ouvidoria.

Neste exemplo, foram recebidas 100

12) [CANAL] Quantidade de manifestagdes recebidas por E-mail: 9

manifestacoes.
NOVIDADE! :
NO item 14 incluir as 13) [CANAL] Quantidade de manifestagdes recebidas Presencialmente: 9
R ~ 20,00 . .
manifestacdes Agora o ouvidor deve informar quantas
recebidas pelo \‘M)[CANAL] Quantidade de manifestagbes recebidas pelo Aplicativo ou Redes sociais da operadora: @ d h ’ . d .
EETET i o0 essas 100 chegaram ate a Ouvidoria por
operadora. 15) [CANAL] Quantidade de manifestagdes recebidas pelo Site: 9 te | efo n e’ q u a nta S po r e-malll q u a nta S po r
2000 atendimento presencial e assim por diante.

16) [CANAL] Quantidade de manifestagdes recebidas por Telefone: 9

10,00

AL St s oo et o Ot o, © A soma de todos itens de 12 a 17
deve ser igual ao item 11.

19 = AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Manifestacoes proprias de ouvidoria — Tema

- Nessa secao, informar o quantitativo de manifestacdes que entraram de acordo com 0s

TEMAS que abordavam.
Neste exemplo, foram recebidas 100
18) [TEMA] Quantidade de manifestagoes sobre o tema Administrativo: 9 m a n Ife Sta gaes .
20,00
19) [TEMA] Quantidade de manifestagoes sobre o tema Cobertura assistencial: 9 Ago r‘a O O UV| d O r‘ d eve | nfo rm a r‘ q u a nta S

20,00

dessas 100 se referiam ao tema Cobertura,
Rede credenciada e assim por diante.

20) [TEMA] Quantidade de manifestagoes sobre o tema Financeiro: 9

20,00

21) [TEMA] Quantidade de manifestagoes sobre o tema Rede credenciada/referenciada: 9

2000 A soma de todos itens de 18 a 22
22) [TEMA] Quantidade de manifestagdes sobre o tema Servigo de Atendimento ao Cliente (SAC): 9 d eve Se r igu a I a 0 ite m 1 1 °

20,00

Atencao! N3o considerar demandas recebidas via SAC da operadora e sim as

manifestacbes sobre esse servigo recebidas na Ouvidoria. PR 1 N1 i Naciona
\‘AN Satde Suplementar



Preenchimento do REA-Ouvidorias: Manifestacoes proprias de ouvidoria — Tipo

- Nessa secao, informar o quantitativo de manifestacdes que entraram de acordo com 0s

TIPOS.
Neste exemplo, foram recebidas 100
23) [TIPO] Quantidade de manifestacoes do tipo Consulta: (2] man Ife Sta gaes ]
20,00
24) [TIPO] Quantidade de manifestacdes do tipo Denuncia: (2 AgO ra o o UV| d or d eve | nfO rmar q ua nta S
20,00 ~
dessas 100 foram reclamacao, consulta,
25) [TIPO] Quantidade de manifestacoes do tipo Elogio: (2] e I Og'O, S ugeSté 0 ou d en L,j N Cla .
20,00

26) [TIPO] Quantidade de manifestagoes do tipo Reclamacgao: 9

A soma de todos itens de 23 a 27
deve ser igual ao item 11.

20,00

27) [TIPO] Quantidade de manifestagoes do tipo Sugestao: 9

20,00

21 = AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Manifestacoes proprias de ouvidoria — Reclamacoes por tema

- Nessa secdo, informar o quantitativo de RECLAMACOES que entraram de acordo com os
TEMAS.

28) [RECLAMACOES -

4,00

29) [RECLAMACOES -

4,00

30) [RECLAMAGOES -

4,00

31) [RECLAMAGOES -

4,00

32) [RECLAMAGOES -

4,00

TEMA] Quantidade de RECLAMAGCOES sobre o tema Administrativo: 9

TEMA] Quantidade de RECLAMAGCOES sobre o tema Cobertura assistencial: 9

TEMA] Quantidade de RECLAMACOES sobre o tema Financeiro: 9

TEMA] Quantidade de RECLAMAGCOES sobre o tema Rede credenciada/referenciada: 9

TEMA] Quantidade de RECLAMAGCOES sobre o tema tema SAC: 9

Neste exemplo, foram recebidas 20
reclamacgoes.

Agora o ouvidor deve informar quantas
dessas 20 se referiam ao tema Cobertura,
Rede credenciada e assim por diante.

A soma de todos itens de 28 a 32
deve ser igual ao item 26.

Atenc3o! Esta sec3o refere-se apenas as RECLAMACOES recebidas em 2023.

22
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Manifestagcoes proprias de ouvidoria — Reclamacoes por tipo de contrato

- Nessa secdo, informar o quantitativo de RECLAMACOES que entraram de acordo com o
TIPO DE CONTRATO do demandante.

Neste exemplo, foram recebidas 20

33) [RECLAMAGOES - TIPO] Quantidade de RECLAMAGOES vindas do tipo de contrato Coletivo adeséo: © reclamacgoes.
500
3; [RECLAMAGOES - TIPO] Quantidade de RECLAMAGOES vindas do tipo de contrato Coletivo empresarial: Ag ora 0 O UVi d or d eve | nfo rmar q uantas
500 dessas 20 se referiam a Contrato Coletivo
56} RECLAMACDES - PO uantidade de RECLAMACOES vidas o 40 de contrebo dividuatFamiier- € Adesao, Coletivo Empresarial,

5,00 Individual/Familiar ou outro.

36) [RECLAMACOES - TIPO] Quantidade de RECLAMAGOES vindas de Qutro tipo de contrato : 9

o A soma de todos itens de 33 a 36
deve ser igual ao item 26.

Atenc3o! Esta sec3o refere-se apenas as RECLAMACOES recebidas em 2023.

23 (c AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Manifestacoes proprias de ouvidoria — Reclamacoes por tema

37) [RECLAMACOES
400

38) [RECLAMAGCOES -

4,00

39) [RECLAMAGOES -

4.00

40) [RECLAMACOES -

4.00

41) [RECLAMAGCOES -

4.00

- DEMANDANTE] Quantidade de RECLAMAGCOES realizadas por Beneficiario ou interlocutor: 9

Nessa secdo, informar o quantitativo de RECLAMACOES que entraram de acordo com os
tipos de DEMANDANTES.

Neste exemplo, foram recebidas 20
reclamacgoes.

DEMANDANTE] Quantidade de RECLAMAGOES realizadas por Corretor: 9
Agora o ouvidor deve informar quantas
DEMANDANTE] Quantidade de RECLAMACOES realizadas por Gestor contrato coletivo: @ d essas 20 fo ram envia d as por Ben ef iCi a' ri 0,

Corretor e assim por diante.

DEMANDANTE] Quantidade de RECLAMAGOES realizadas por Prestador de servigos: 9

A soma de todos itens de 37 a 41
deve ser igual ao item 26.

DEMANDANTE] Quantidade de RECLAMAGOES realizadas por Outros demandantes: 9

Atenc3o! Esta sec3o refere-se apenas as RECLAMACOES recebidas em 2023.

24 = AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Indicadores sobre o tempo de resposta

Os itens de 42 a 46 referem-se ao TEMPO DE RESPOSTA as manifestacoes.
O tempo de resposta deve ser contado em DIAS UTEIS.

Devem ser calculados os seguintes indicadores:

42) [INDICADORE 8] Tempo Médio de Resposta da Ouvidoria (TMRO): 9

43) [INDICADORE 8] Percentual de Resposta Dentro do Prazo (PRDP): 9

44) [INDICADORE 8] Percentual de Resposta Dentro de Prazo Pactuado (PRDPP): 9
45) [INDICADORE 8] Percentual de Resposta Fora do Prazo (PRFP): 9

46) [INDICADORE 8] Motivo(s) para o ndo cumprimento do prazo (informar Ndo se aplica, se 45 for 0): 9

Campo de preenchimento obrigatorio

4000 caracteres restantes.

25

3

A soma dos itens de 43 a 45
deve ser igual a 100.

Atencao! Se nao houver <caso de
manifestacao com resposta conclusiva fora
do prazo, responder ao item 46 com NAO SE
APLICA.
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Indicadores sobre o tempo de resposta

- Considerando o exemplo de 4 manifestacoes recebidas no periodo.

- Veja como calcular o indicador Tempo Médio de Resposta da Ouvidoria (TMRO):

DEMANDA DATA DE ENTRADA DATA FINALIZACAO  TEMPO DE FINALIZACAO PRAZO
1 20/01/2014 22/01/2014 2 Em até 7 dias uteis
) 21/01/2014 27/01/2014 6 Em até 7 dias Uteis
Total de 4 1/01/ /01/
manifesta coes 3 10/03/2014 08/04/2014 29 do 8° ao 30° dia util
4 15/06/2014 22/11/2014 160 Apos o 30° dia atil

Somatorio dos
/ tempos = 197 dias

¥ das quantidades de dias uteis entre o recebimento da Manifestacio
e a resposta conclusiva/final ao demandante no periodo

TMRO =

Total de Manifestacoes com resposta conclusiva/final no periodo

TMRO =197 +14
TMRO = 49,2 (dias uteis)

26 = AN Agéncia Nacional de
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Indicadores sobre o tempo de resposta

- Considerando o exemplo de 4 manifestacoes recebidas no periodo.

- Veja como calcular o Percentual de Resposta Dentro do Prazo (PRDP):

DEMANDA DATA DE ENTRADA DATA FINALIIA{;ED TEMPO DE FINALIIA{;}"iD PRAZO
1 Eﬂfﬂlflﬂlﬂ EZfﬂlflﬂld Em até 7 dias uteis
2 21/01/2014 2750172014 Em até 7 dias uteis
Total de 4 1/01/ 101/
manifestacoes 3 10/03/2014 08/04/2014 29 do 8% ao 30° dia util
L | L'Er,nIr {iEu" 2014 22fllf2ﬂ14 160 Apf}S o 30° dia atil

2 manifestagbes com
tempo de finalizagcao
ate 7 dias

¥ de Demandas com resposta conclusiva/final em até 7 dias uteis

100
Total de Manifestacoes com resposta conclusiva/final no periodo x

PRDP = (2 + 4) * 100
PRDP = 50 (%)
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Indicadores sobre o tempo de resposta

- Considerando o exemplo de 4 manifestacoes recebidas no periodo.

- Veja como calcular o Percentual de Resposta Dentro do Prazo Pactuado (PRDPP):

DEMANDA DATA DE ENTRADA DATA FINALIIA{;ﬂD TEMPO DE FINALIIA{;ﬂD PRAZFO
1 Eﬂfﬂlflﬂld 22..:"{!1;"2{!14 2 Em até 7 dias uteis
2 21/0172014 27701,2014 B Em até 7 dias uteis
Total de 4 1/01/ 101/
manifestacoes 3 10/03/2014 08/04/2014 do 8° a0 30° dia util
4 15;" ﬂEr,u" 2014 EHIHEGFI 160 Apf}s o 30° dia atil

1 manifestagao com
tempo de finalizagao
entre o 82 e 302 dia util

Y. deDemandas com resposta conclusiva /final entre o 8% e o 30° dia ntil

100
Total de Manifestactoes com resposta conclusiva/final no periodo *

PRDPP = (1 + 4) * 100
PRDPP = 25 (%)
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Indicadores sobre o tempo de resposta

- Considerando o exemplo de 4 manifestacoes recebidas no periodo.

- Veja como calcular o Percentual de Resposta Fora do Prazo (PRFP):

DEMANDA DATA DE ENTRADA DATA FINALIZACAO  TEMPO DE FINALIZACAO PRAZO
1 20/01/2014 22/01/2014 2 Em até 7 dias uteis
2 21/01/2014 27/01/2014 6 Em até 7 dias uteis
Total de 4 1/01/ /01/
manifesta coes 3 10/03/2014 08/04/2014 29 do 8° ao 30° dia util

4 15/06,/2014 22/11/2014 Apds o 30° dia util

1 manifestacao com

tempo de finalizacao fora
do prazo

PRFP — % de Demandas com resposta conclusiva/final apos o 30° dia ntil 100
o ~ B Total de Manifestacies com resposta conclusiva/final no periodo *

PRFP = (1 + 4) * 100
PRFP = 25 (%)
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Avaliacao da ouvidoria

- Ositens de 47 a 49 referem-se a avalia¢cao da ouvidoria.

Se d O p era d ord NAO TIVE R 47) [AVALIAGAO-OUVIDORIA] A Ouvidoria possui avaliagio de seu atendimento?: @

sistema de  avaliacgdo do \_} Sim

atendimento da ouvidoria, marcar

o 48)JAVAJAACAO-OUVIDORIA] Informar o total de respondentes: e
NAO. X
- 49}%CﬁD-OUWDORIM De uma forma geral, como o seu atendimento foi avaliado?: e
NeSte CaSO, NAO PREENCH ER 0S emavaliagao Otimo Bom Regular Ruim Péssimo
itens 48 e 49.

PULAR para o item 50.
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Avaliacao da ouvidoria

- Ositens de 47 a 49 referem-se a avalia¢cao da ouvidoria.

Se a operadora TIVER sistema de )
. o . 47) [AVALIACAO-OUVIDORIA] A Ouvidoria possui avaliagao de seu atendimento?: 9
avaliagado do atendimento da o 10 @

ouvidoria, marcar SIM.
ﬁD-GUWDGRIA] Informar o total de respondentes: e

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

Sem avaliacao Otimo Bom Regular Ruim Péssimo

PREENCHER os itens 48 e 49.

31 = AN Agéncia Nacional de
T\ Satde Suplementar



Preenchimento do REA-Ouvidorias: Recomendac¢oes de melhorias

- Os itens de 50 a 53 referem-se as recomenda¢oes de melhorias da ouvidoria para o
aprimoramento do processo de trabalho da operadora.

Se a operadora NAO TIVER feito
reCO m e n d a gaes d e m e I h O ri a S m a rC 50)[RECOMENDACOES] A Ouvidoria fez recomendacgtes para melhoria do processo de trabalho da operadora?: * 9

NAO ¢ 51}%NDAC€IES] Informar, resumidamente, as recomendacdes propostas.: e
Neste caso, NAO PREENCHER o item

5 1 4000 caracteres restantes.

,_ NOVIDADE!
CMVCOES] Por que a ouvidoria ndao fez recomendagdes de melhoria?: 9 . .
No item 52, informar

porque a ouvidoria nao
fez recomendacgoes de
4000 caracteres restantes. melhorias-

53) [RECOMENDXCOES] Como considera o estagio de implementacio das recomendagédes feitas em 20222: = 9
Nao hoyyetecomendagdes propostas no Em fase de Nao

periodo anterior Implementadas implementacgio implementadas

RESPONDER aos itens 52 e 53.

32 = AN Agéncia Nacional de
T\ Satde Suplementar



Preenchimento do REA-Ouvidorias: Recomendac¢oes de melhorias

- Os itens de 50 a 53 referem-se as recomenda¢oes de melhorias da ouvidoria para o
aprimoramento do processo de trabalho da operadora.

Se a operadora TIVER feito

reco m e n d a gaes d e m e | h O ri a S m a rca r 50)[RECOMENDAGOES] A Ouvidoria fez recomendacgdes para melhoria do processo de trabalho da operadora?: * 9
’ \( :: )  NAO
SIM.

DAI;{":IES] Informar, resumidamente, as recomendacgdes propostas.: 9

4000 caracteres restantes.

RESPONDER ao item 51 e PULAR para
o item 53.

52}[%NDAQE}E 5] Por que a ouvidoria ndo fez recomendagdes de melhoria?: 9

Neste caso, NAO PREENCHER o item

/ 4000 caracteres restantes.

. . DAi;flES] Como considera o estagio de implementacgiao das recomendagoes feitas em 20227: 9
NO Item 53) Informar SObre O Status Ndo bedve recomendagdes propostas no Em fase de Néo

Implementadas

das recomendag¢does apontadas no — implementagio implementadas
REA-Ouvidorias 2023, ano base 2022.
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Equipe

No item 54, informar o quantitativo de pessoas
que compoem a unidade de Ouvidoria, incluindo
o ouvidor.

N\ 54) [ESTRUTURA] Quantas pessoas compoem exclusivamente a unidade de Ouvidoria?: * 9

55) [DIVULGAGCAO] Como a operadora divulga a existéncia da Ouvidoria?: * 9
N OVI DAD E | Site Redes Sociais Boletos e Correspondéncias Aplicativos Email SM3
[ ]

No item 55, informar

COMo a existéncia é
divulgada pela

operadora.

Finalizado o preenchimento, clicar em SALVAR.
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Envio do formulario

A Informe o namero do processo.
S A A informacgao adicional '1) Ano dos dados informados' é
obrigatdria.
V 4
Se algum CAMPO OBRIGATORIO nao for
. ~ . A A informagéo adicional '2) E-mail do responsavel pela Ouvidoria' é
preenchido, aparecerao avisos na lateral e no \_» obrigatsria.
Y 4 °
to PO da pagina. A\ Ainformagio adicional '3) Telefone de contato’ é obrigatéria.
A A informacéo adicional '4)[REANALISE] A Ouvidoria recebeu
requerimentos de reanalise assistencial em 20237" & obrigatoria.
A A informacgdo adicional '9) Sua unidade de Ouvidoria recebeu
Operadora ~
A Informe o namero do processo. x

A informacgéo adicional 1) Ano dos dados informados’ é obrigatoria.

A informacgao adicional '2) E-mail do responsavel pela Quvidoria' € obrigatoria.

A informacao adicional '3) Telefone de contato' & obrigatoéria.

A informacéo adicional '4)[REANALISE] A Ouvidoria recebeu requerimentos de reanalise assistencial em 2023?' é obrigatéria.

A informacgéo adicional "9) Sua unidade de Ouvidoria recebeu alguma manifestagdo propria de ouvidoria em 20237 é obrigatoria.

A informacéo adicional '50)[RECOMENDACOES] A Ouvidoria fez recomendacdes para melhoria do processo de trabalho da operadora?’ € obrigatoria.
A informacéo adicional '53) [RECOMENDAGCOES] Como considera o estagio de implementacédo das recomendacbes feitas em 202272 é obrigatoria.
Ainformagéo adicional '54) [ESTRUTURA] Quantas pessoas compdem exclusivamente a unidade de Ouvidoria?' é obrigatoria.

A informacéo adicional '55) [DIVULGAGCAO] Como a operadora divulga a existéncia da Ouvidoria?' é obrigatéria.
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Envio do formulario

Documento Automatico

Se todos os campos obrigatorios
forem preenchidos, aparecera uma
janela com um rascunho do

—  dynamiccontent.properti...

formulario do  REA-Ouvidorias. Processo Ndmero n 3390 X00000(/2022:2¢

Ouvidoria - REA-OUVIDORIAS

Incluindo os itens que nao foram
. Eu NOME DO OUVIDOR, CPF niimero (XXX.XXX.XXX-XX) declaro que enviei as informacbes abaixo da
p re e n C h | d O S . operadora NOME DA OPERADORA(Registro)

solicitado.

1) Ano dos dados informados: 2022
2) E-mail do responsavel pela Quvidoria:
3) Telefone de contato:

N e Ste m O m e nto) O O u Vi d O r p O d e 4) [REANALISE] A Ouvidoria recebeu requerimentos de reanalise assistencial em 20237:

5) [REANALISE] Por que a Quvidoria ndo recebeu requerimentos de reanalise assistencial em 20237
6) [REANALISE] Informar o quantitativo de requerimentos de reanalise recebidos em 2023:

[
CO n fe ri r O S d a d O S ) S a Iva r e / O u 7) EREANALISE] Quantitativo de requerimentos de reanalise convertidos em autorizagio de cobertura:

8) [REANALISE] Informar o principal motivo para conversao em autorizacdo de cobertura:
. . . 9) [MANIFESTACAQ] Sua unidade de Quvidoria recebeu alguma manifestacao propria de ouvidoria em 20237:
I m p rl m I r O d O C u m e n to o 10)[MANIFESTACAQ] Por que a Ouvidoria ndo recebeu manifestagbes proprias de ouvidoria em 20237:
11)[MANIFESTACAQ)] Informar o quantitativo de manifestacdes préprias de ouvidoria recebidas em 2023
12) [CANAL] Quantidade de manifestagbes recebidas por E-mail:

13) [CANAL] Quantidade de manifestagoes recebidas Presencialmente:
14) [CANAL] Quantidade de manifestagtes recebidas pelas Redes Sociais:

~ I o 15) [CANAL] Quantidade de manifestacGes recebidas pelo Site:
te n ga O H I ca r e m 16) [CANAL] Quantidade de manifestagbes recebidas por Telefone:

17) [CANAL] Quantidade de manifestagdes recebidas por Outros Canais: -

confirmar nesta janela

NAO ENVIA
automaticamente o Conferir os dados e clicar em CONFIRMAR.

formulario para a ANS!
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Envio do formulario

- A pagina do formulario sera atualizada e os campos nao poderao ser editados.

Se precisar alterar
D algum item, clicar
em EDITAR.

Para petigcSes manuais, adicione o documento original da peticdo em formato pdf, Para petices geradas automaticamente pelo sistema, altere as informacgdes adicionais.

o Data do
Descricao
Documento

2678810539332129042021141243 pdf Documento gerado sistemicamente no REA-OUVIDORIAS do Quvidoria. 29/04/2021 14:12 na
~N
Anexos: @ Botoes para

Nao utilizar ] VISUALIZAR
e esse | Tewoemeo %, | e BAIXAR a

e Ste S ite n S . Nenhuma anexo vinculado até o momento. N
declaragao

de envio.
Atencao! O formulario so sera /
recebido pela ANS se o envio for Clicar em ENVIAR.

corretamente concluido.
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Envio do formulario

- Ao clicar em “Enviar”, aparecera uma janela de confirmacao.

”

Atengio E Apos clicar em “Sim”, o sistema

I. V4 f I V 4 [ ]
Ao enviar seu protocolo para a ANS suas informacdes néao poderdo mais ava Ia ra Se u 0 rm u a rlo °
ser alteradas e sua Situac&o mudara para ENVIADO. Deseja continugg

e

SE O FORMULARIO ESTIVER CORRETO,
sera enviado para a Ouvidoria da ANS.

SE O FORMULARIO ESTIVER INCORRETO,
serao exibidos avisos sobre as
inconsisténcias encontradas.

Atencdo! O protocolo eletrénico da ANS NAO ACEITARA
formularios com inconsisténcias.
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Envio do formulario

- Os avisos sobre as inconsisténcias aparecerao na lateral e no topo da tela.
- Os avisos sao especificos para cada tipo de erro encontrado.

- Sugere-se que se tire um print desses erros para efetivar os ajustes necessarios.

Exemplos de avisos sobre inconsisténcias:

Late ra I da pég| Na A Dados invalidos: MN029 - Valor invalido para o quantitativo de
d s . Requerimentos de Reanalise convertidos em autorizagao de
TOpO d Pagind H cobertura.

A Dados invalidos: MN029 - Valor invalido para o quantitativo de Requerimentos de Reanalise convertidos em autorizagao de cobertura.
Peticao

x
~ . "D Histérico de Alteragdes
Informacoes Basicas
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Envio do formulario

- Caso aparecam avisos sobre as inconsisténcias, clicar em “Editar” e corrigir o formulario;

- O protocolo eletronico da ANS nao aceitara formularios com inconsisténcias.

Atencao! Tirar um print nos avisos de erro antes clicar
em “Editar”. Vai facilitar nas correcdes necessarias.

(@ Editar

Documentos

Petigdo: * 9

Para petices manuais, adicione o documento original da peticdo em formato pdf; Para petices geradas automaticamente pelo sistema, altere as informacgdes adicionais.

o Data do
Descricéo
Documento

2678810539332129042021141243 pdf Documento gerado sistemicamente no REA-OUVIDORIAS do Ouvidoria. 29/04/2021 1412 ua
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Envio do formulario

- Realizar os acertos necessarios e repetir o processo para enviar o formulario.

- Se o formulario estiver correto, os avisos de erro nao aparecerao e o formulario sera
recebido pela Ouvidoria da ANS.

Atencao! Quando o formulario é enviado a Ouvidoria da
ANS, aparece um aviso na lateral e no topo da pagina.

o A peticao com numero de protocolo n. 2021393321200001123 do processo foi concluida com sucesso.
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Comprovante de envio do formulario

O documento que comprova do envio do formulario do REA-Ouvidorias a ANS é o Recibo
Eletronico de Protocolo.

O passo a passo para obtencao deste recibo esta descrito nas paginas 45 a 47 deste
tutorial.

vy
«a ANS
Recibo Eletronico de Protocolo

Sistema de Protocolo Eletronico

O Protocolo Eletronico registrou o recebimento da peticdao descrita abaixo:

Numero de Protocolo: 2021393321200001702

Dados do Protocolo

Operadora:
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Complemento do preenchimento

COMPLEMENTO DE FORMULARIO JA INICIADO

- A partir do momento que o usuario salva o formulario é possivel fechar e continuar depois.

- Passo a passo para acessar um protocolo e dar continuidade ao preenchimento:

- Clicar em Pesquisar Protocolos

- Selecionar a aba Peticoes

- Opcionalmente, clicar no botao Limpar para limpar os filtros de pesquisa

- Selecionar o tipo de protocolo Ouvidoria

- Selecionar o assunto REA-OUVIDORIAS

- Selecionar a situacao Rascunho

- Clicar em Pesquisar

- Clicar no botao verde na coluna “Acao” na linha onde se encontra o protocolo que
deseja dar continuidade, conforme figura a seguir:
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Complemento do preenchimento

COMPLEMENTO DE FORMULARIO JA INICIADO

Pesquisar Protocolos

ATENCAQO: Caso vocé ndo esteja visualizando algum protocolo & porque vocé nado possui acesso a ele.
Sera necessario solicitar 0 acesso ao representante legal ou ao(s) usuariols) que o representante legal delegou a concessdo de acesso.

Veja aqui a lista completa dos protocolos.

Motificactes Peticties
Tipo de Protocolo de Peticoes: Data Inicial: Data Final:
Ouvidr B e 291042021 Clicar o botdo verde do rascunho

Situacao:

Assunto:
. Rascunho .

REA-OUVIDORIAS

gue sera complementado e seguir
com o preenchimento.

4 Filtros Adicionais

Petigcdes - Ouvidoria - REA-OUVIDORIAS

MNumero de Rascunho Processo Administrativo Atualizado em
200042021 2037 E n

26788106000582
26788101000582 29/04/2021 16:19 E n
29042021 16:56 En

26783100000532

Exibindo 1 de 1 n 5 w
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Consulta ao formulario enviado

CONSULTA DE FORMULARIO JA ENVIADO

- A operadora pode consultar o formulario depois de enviado, mas nao pode altera-lo.

- Passo a passo para consultar o formuldrio enviado:

- Clicar em Pesquisar Protocolos

- Selecionar a aba Peticoes

- Opcionalmente, clicar no botao Limpar para limpar os filtros de pesquisa

- Selecionar o tipo de protocolo Ouvidoria

- Selecionar o assunto REA-OUVIDORIAS

- Clicar em Pesquisar

- Clicar no botao verde na coluna “Acao” na linha onde se encontra o protocolo que
deseja dar consultar, conforme figura a seguir.
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Consulta ao formulario enviado

CONSULTA DE FORMULARIO JA ENVIADO

Pesquisar Protocolos

ATENGAO: Caso vocé néo esteja visualizando algum protocolo é porque vocé ndo possui acesso a ele.
Sera necessario solicitar o acesso ao representante legal ou ao(s) usuario(s) que o representante legal delegou a concesséo de acesso.

Veja aqui a lista completa dos protocolos.

Notificacgties Peticdes

Tipo de Protocolo de Petigdes: Data Inicial: Data Final: . ~
B oo Clicar o botdo verde para

Assunto: Situagdo: visualizar o formulario enviado.
REA-OUVIDORIAS . Enviado

+ Filtros Adicionais
Petigdes - OQuvidoria - REA-OUVIDORIAS
Protocolo Eletrdnico Processo Administrativo -

2021393321200001123 30/04/2021 11:43
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Preenchimento do REA-Ouvidorias: Comprovante de envio do formulario

COMPROVANTE DE ENVIO DO FORMULARIO

/\ Na pdagina seguinte operadora
Visualizar Peticao também podera gerar o arquivo

Informagaes Basicas .pdf do formulario enviado.

Protocolo Eletronico: 2021393321200001123 Situacao: Enviado
Tipo de Protocolo: Assunto

Ouvidoria REA-OUVIDORIAS

Data de Criagao: Enviado em:

30/04/2021 11:28 30/04/2021 11:43

Dados do Protocolo
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Duvidas sobre o REA-Ouvidorias devem ser enviadas para o e-mail
abaixo. Informe o REGISTRO ANS e a RAZAO SOCIAL da operadora.

rea-ouvidorias@ans.gov.br
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