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PROBLEMAS NA RELACAO
DICO / OPERADORA DE SAUDE

 Falta de contrato (ou contrato fora da norma)
- Exigéncia de criacao de PJ para credenciamento,
mesmo quando nao ha vantagem para o médico
- Descredenciamento unilateral sem motivo justo
- Glosas injustificadas
- Negativa de procedimentos constantes do Rol da
ANS
- Remuneracao
 Valores
 Falta de reajuste anual
e Atrasos no pagamento
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NECESSIDADE DA CRIACAO DE PJ

* As exigéncias das operadoras para a criacao de PJ,
mesmo quando:
- O médico so faz consulta;
- Realiza procedimentos mas com faturamento
mensal pequeno;
- Ha4 desvantagem para o médico que continua com
todos os encargos da PF.

Proposta: gue a ANS regulamente a nao
obrigatoriedade de abertura de PJ para o meédico.
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DESCREDENCIAMENTO

« Os medicos sao a parte hipossuficiente na relacéo
com a operadora,

« O rompimento do contrato de forma unilateral, sem
justificativa na maior parte das vezes prejudica o medico
e 0S pacientes.

Proposta: que a ANS regulamente que para o
descredenciamento, deve haver motivacao, e ela deve
ser justa.
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GLOSAS

« As glosas sao pertinentes desde que devidamente
justificadas perante atuacao indevida do medico:

- Cobranca por procedimento nao realizado, ou
diferente do realizado, ou realizado por outro
profissional;

- Cobranca de procedimentos nao autorizados

previamente, desde gue dentro da normatizacao
(nao coberto, regulamentado)
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GLOSAS

- Cobranca de procedimento para o qual nao tenha
sido regularmente credenciado para realizar.

Proposta: outras glosas devem ser denunciadas aos
CRMs e ANS.
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CULDADES PARA AUTORIZACAO
"DE PROCEDIMENTOS COBERTOS

«E justo a regulacdo interna de procedimentos pela
operadora, desde que:

- Respeite as Iindicacbes dos procedimentos de
acordo com a MBE e as diretrizes AMB/CFM/ANS,;

- Responda ao meédico assistente e beneficiario dentro

do prazo regulamentar estipulado pela ANS, e em
caso de negativa, justificar o porque.
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? CULDADES PARA AUTORIZACAO
L. DE PROCEDIMENTOS COBERTOS

- Nao atrase, nem burocratize, dificultando a
realizacao de procedimentos cobertos e indicados.

Proposta: denunciar aos CRMs e ANS situacoes de
clara dificuldade na autorizacao de procedimento
coberto e indicado.
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REMUNERACAO

 Adequar os valores pagos hoje pela maioria das
operadoras, aos necessarios para a manutencdo de um
consultorio meédio, tendo como meta o valor de R$
80,00, j& pago pela PETROBRAS em todo territorio
nacional.

Nenhuma operadora funciona sem o médico, o que
gueremos € RESPEITO.
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REMUNERACAO

« HA necessidade de reajuste anual para que o valor
pago atualmente (corrigido) mantenha o poder aquisitivo
do médico credenciado, e no minimo o consultorio,
necessario para o atendimento.

* O reajuste tem que constar no contrato, bem como o
indice a ser aplicado.

Proposta: gue a ANS fiscalize de fato a falta de indice de
reajuste nos contratos, punindo as operadoras que nao o
cumprirem.
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REMUNERACAO

e Havendo servico proprio da operadora, com
subordinacao, habitualidade e onerosidade,
caracterizado o vinculo trabalhista, o0 médico devera ser
contratado, de acordo com a legislacao trabalhista.

Proposta: Fiscalizacdo pelos sindicatos médicos e
CRMs nos servicos proprios das operadoras, com
denuncia ao MTE e MPT.
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PROPOSTAS A ANS

1. Criar uma Camara para a discussao dos problemas
na relacdo entre medicos e operadoras com a
participacao das Entidades Médicas Nacionais.

2. Regulamentar as questoes do descredenciamento
Injustificado, exigéncia de criacao de PJ.

3. Criar parceria com as Entidades Meédicas para
demandas especificas de denuncias referentes a
determinadas operadoras, no sentido de agilizar a
fiscalizacao (Nuraf x CREMESP).
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BROPOSTAS AO SISTEMA UNIMED

1. Crie mecanismos de identificar as singulares gque
praticam glosas ou dificultam procedimentos ; que
estejam pagando o valor da consulta abaixo do valor
do intercambio aos cooperados, e tente de alguma
forma intervir.

2. Agilize a reforma do sistema no que diz respeito a
criacao de mais prestadoras e diminuicao das
operadoras Unimed que tem dificuldades para se
manter.

Singular mal administrada, pagando pouco aos
cooperados faz mal a todo o sistema!
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INISTRADORAS DE BENFICIOS:
O QUE E NA PRATICA?

e Mais um intermediario entre o médico e o paciente.

— Mais um na cadeia comercial gue fica com uma
fatia do faturamento;

HOSPITAIS
T 353
PACIENTE ADMINISTRADORA DE MED!
$EIH5H 53 355 -
T $3%%
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CENARIO

Administradora de Beneficios:

« Pode aumentar o preco dos planos para o0s

peneficiarios, sem repasse a operadora ou aos

prestadores;

 Pode credenciar diretamente desviando a prestacao
de servico para fora do sistema e dos cooperados,
ou dos medicos ja credenciados pela operadora;

Conseguéncia:

 Diminui a remuneracao dos cooperados, e meédicos
credenciados;
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CENARIO

Fica com parte da carteira das operadoras /
singulares que contratarem pela administradora,
gue pode trocar de prestadores — operadora a

gualquer tempo;
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CENARIO

« Aumenta a quantidade de Dbeneficiarios pelo
Intercambio sobretudo nas grandes singulares

- Vantagem :

- se 0 Intercambio paga melhor que a
propria singular,
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CENARIO

- Desvantagem :
- se 0 Iintercambio paga pior que a propria
singular;
- h&d mais burocracia e demora na liberacao dos
procedimentos para os beneficiarios;
- Problemas na invasao da area de atuacéao das

singulares;
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CENARIO

e Problemas internos no sistema:

- Enfraguecimento do sistema Unimed -
Autofagia

- Fortalecimento dos que se beneficiam com
esta pratica

A guem interessa ISs0?
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CENARIO

 As Unimeds foram criadas para evitar intermediarios
entre os médicos e 0s pacientes, tornando o proprio
medico dono da operadora;

« A RN 196 se encarregou de colocar um intermediario
entre as Unimeds e seus beneficiarios nos contratos
por adesao.

@ CREMESP



PROPOSTAS

1. Que sejam iniciadas em todo o territdério nacional
discussOes a este respeito, e que seja tema de
um Forum de discussao especifico entre
AMB/CFM/FENAM;

2. Que as entidades meédicas deliberem contra a RN
195 e 196 no que diz respeito as Administradoras
de Beneficios;
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PROPOSTAS

3. Que o Sistema Unimed discuta exaustivamente e
encontre uma solucao para evitar que o sistema seja
fragilizado ante esta situacao, mantendo-se dono
absoluto das suas carteiras: nao adianta ter a

prestacao do mercado, se nao tém as carteiras de
fato!
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PROPOSTAS

4. Que a ANS reveja a guestao das Administradoras de
Beneficios, tendo em vista o ja complexo cenario
antes delas e o quanto piorou a relacdo dos medicos
e operadoras apos a entrada destas empresas no

mercado.
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OBRIGADA



