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Ministério da Saude
Assessoria Especial de Assuntos Parlamentares

OFICIO N2 2149/2022/ASPAR/MS
Brasilia, 12 de julho de 2022.

A Sua Exceléncia o Senhor

LUCIANO CALDAS BIVAR

Deputado Federal
Primeiro-Secretario da Mesa Diretora
Camara dos Deputados

Edificio Principal, sala 27

70160-900 Brasilia - DF

Referéncia: Requerimento de Informagdo 332/2022.
Assunto: Requer seja solicitada ao Senhor Ministro de Estado da Saude a estimativa do impacto
or¢gamentario e financeiro decorrente do Projeto de Lei n? 9.657, de 2018.

Senhor Primeiro-Secretario,

Em resposta ao Oficio 128Sec/RI/E/n2 838, referente ao Requerimento de Informagdo n?
332/2022, de autoria do Senhor Deputado Federal Luis Miranda (Republicanos/DF), que requisita
informagdes sobre a estimativa do impacto orcamentério e financeiro decorrente do Projeto de Lei n2
9.657, de 2018, o qual altera as Leis n2s 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 9.656, de 3 de junho de
1998, para garantir direito a realizacdo de cirurgia plastica reparadora, com ou sem uso de dispositivos
médicos implantdveis, apresento o Oficio n? 2149/2022/ASPAR/GM/MS, com os esclarecimentos
pertinentes.

Atenciosamente,

MARCELO ANTONIO CARTAXO QUEIROGA LOPES
Ministro de Estado da Satde

~ ™% Documento assinado eletronicamente por Marcelo Antdnio Cartaxo Queiroga Lopes, Ministro de

| Estado da Saude, em 14/07/2022, as 19:46, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no
3¢, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n® 900 de

” 31 de Margo de 2017.

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?
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[®] acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0, informando o cédigo verificador
i 0028047550 e o cédigo CRC 4726614D.

Referéncia: Processo n2 25000.071857/2022-59 SEl n2 0028047550
Assessoria Especial de Assuntos Parlamentares - ASPAR

Esplanada dos Ministérios, Bloco G - Bairro Zona Civico-Administrativa, Brasilia/DF, CEP 70058-900
Site - saude.gov.br
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Ministério da Saude
Secretaria de Atengdo Especializada a Saude
Gabinete

DESPACHO

SAES/GAB/SAES/MS
Brasilia, 11 de julho de 2022.

RESTITUA-SE a Assessoria Parlamentar - ASPAR/GM/MS, para conhecimento e
providéncias relativas ao Despacho CGAE/SAES (0028039991), do Departamento de Atencdo
Especializada e Tematica (DAET), desta Secretaria.

MARIA INEZ PORDEUS GADELHA
Secretdria de Atencdo Especializada a Salde Substituta

Documento assinado eletronicamente por Maria Inez Pordeus Gadelha, Secretario(a) de Atengdo
Especializada a Saude substituto(a), em 12/07/2022, as 16:23, conforme horario oficial de Brasilia,

| com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n® 10.543, de 13 de novembro de 2020; e art. 82, da
# Portaria n2 900 de 31 de Marco de 2017.

Referéncia: Processo n2 25000.071857/2022-59 SEl n2 0027997513
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Ministério da Salde
Secretaria de Atengdo Especializada a Saude
Departamento de Atengao Especializada e Tematica
Coordenagdo-Geral de Atengdo Especializada

DESPACHO

SAES/CGAE/DAET/SAES/MS
Brasilia, 12 de julho de 2022.

ASSUNTO: Solicita informages ao Ministério da Saude, referente a estimativa do impacto orgamentario e financeiro decorrente do Projeto de
Lein® 9.657, de 2018.

Trata-se de Requerimento de informagdo n? 332/2022 0027076287, datado de 20/05/2022, da Deputado Federal Luis
Miranda, em que solicita informag@es ao Ministério da Sadde, referentes a estimativa do impacto orcamentério e financeiro decorrente do
Projeto de Lei n2 9.657, de 2018, o qual altera as Leis n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 9.656, de 3 de junho de 1998, para garantir
direito a realizac@o de cirurgia plastica reparadora, com ou sem uso de dispositivos médicos implantaveis, tendo em vista a insergio do
Oficio n.2 838/2022 0027501591.

No que compete a esta Coordenagdo-Geral de Ateng3o Especializada, informa-se que:
I - INTRODUCAO:

Sobre o tema é preciso registrar que o Sistema Unico de Sadde (SUS) ja realiza diversos procedimentos em cirurgia plastica
para atenuar acometimentos e garantir salide adequada a popula¢do. Dessa forma, na 6tica plblica, o que o Projeto de Lei n? 9.657, de
2018, propde é apenas legislar sobre algo que ja vem sendo assegurado pelo SUS.

Por isso, o impacto de tais procedimentos sobre o orgamento publico j& consta no Sistema de Informagdes Hospitalares do
SUS (SIH/SUS) do Ministério da Satde. Todavia, com vistas a contribuir para o cenario prospectivo, a presente Nota Téchica estimou o
impacto orcamentario para o final do ano de 2022, assim como para os anos de 2023 e 2024.

1l - CONSIDERAGOES TECNICAS

Il. 1 - Metodologia (dados e modelos utilizados)

Para tanto, a partir Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS (SIGTAP) foi
estabelecido quais procedimentos sdo considerados cirurgias plasticas reparadoras para o SUS. Diante disto, compilou-se os dados junto ao
Sistema de Informagdo de Satide (TABNET) para estimar os valores futuros.

A metodologia aplicada teve como base duas férmulas, a saber: a primeira, para definir a “Variacdo Percentual Média
Aritmética” (VPMA) ou “Fator de Crescimento” foi elencada para calcular o fator de crescimento do comportamento futuro da série, como
exposto abaixo:

Onde,

A%= Variagiio Percentual Média Aritmética ou Fator de Crescimento §
X¢= Cbservagdo Final

X1 = Observagio Inical ou Precedente

1 = Pertodo ou Ano

E a segunda, aplicou-se a formula do Valor Futuro Linear.

(Equacio 2)
VF = VP (1+i*n)
VF = Valor Futuro

VP =Valor Presente
{ = Fator de Crescimento

n = Periodo ou Ano

11.2 - Estimativa de impacto orgamentdrio - Consideragdes metodoldgicas
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Foram considerados os procedimentos do Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do

SUS — SIGTAP de acordo com Grupo 04: Procedimento cirdrgico, Sub-Grupo 13: Cirurgia reparadora. Além desses foram acrescido outros
procedimentos de cirurgias reparadoras realizadas pelo SUS.

cODIGO

0401020010

0401020029

0401020037

0401020053

0401020169

0404010563

0404020119

0405010125

0405010133

0409050130

0409050148

0410010138

0410010138

0410010146

0410010154

0410010162

0410010197

0410010200

0413010015

0413010066

0413010082

0413010090

0413030016

0413030024

0413030032

0413030059

0413030067

0413030075

0413030083

0413040020

0413040038

0413040046

0413040054

0413040062

0413040070

0413040089

0413040097

0413040100

0413040119

0413040127

0413040135

0413040143

0413040151

0413040160

0413040178

0413040186

0413040194

0413040208

0413040216

0413040224

0413040232

0413040240

0413040259

0413040267

0415040035

0416080014

0416080030

0416080081

0416080090

0416080111

file:///C:/Users/p_882650/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/Content.Outlook/KQYU2KJV/Despacho_0028039991.html

2/4



15/07/2022 07:24 SEI/MS - 0028039991 - Despacho

A proposta de estimativa de impacto orcamentario da tabela SUS para 60 procedimentos selecionados para realizagdo de
cirurgia plastica reparadora partiu dos seguintes levantamentos:

1. Tabela SUS:

a) Para o levantamento do histérico de frequéncia de produgio e valores aprovados de repasse da tabela SUS em vigor foram
selecionados 60 procedimentos de cirurgia pldstica reparadora e seus respectivos cédigos no SIGTAP.

b) A perspectiva de custo utilizada é pelo pagador final (sistema ptblico) enquanto érgdo gestor do SUS com o uso de tabelas
de reembolso - Tabela SUS, como forma de representar o quanto o sistema publico paga por determinado procedimento,
independentemente do consumo real de recursos do prestador final (estabelecimentos de saude).

2. Frequéncias de Produgio e Valores dos Procedimentos:

a) Com base nos cddigos SIGTAP de cada procedimento foram levantados os dados de frequéncia de produgdo e de valor
gasto para os anos de 2017 a 2022*,

*Para 2022 foram considerados os dados dispaniveis para os meses de janeiro a abril; em seguida, os dados foram somados
ao proporcional (8/12) dos meses de maio a dezembro de 2022.

b) Para o detalhamento dos dados de produgdo foram considerados os recortes: Regido, UF, IBGE, Municipio, Gestdo, CNES,
Estabelecimento, Procedimento, Descricdo do Procedimento, Grupo, Descricio do Grupo, Subgrupo, Descricio do Subgrupo, Forma,
Descrigdo da Forma, Ano, Ano/Més, Frequéncia e Valor.

c) Com base nos dados de frequéncia de produgdo e valor autorizado foram considerados dois cendarios:

Cenario 1. Estimativas de frequéncia de produgdo e valor Autorizado para os 60 procedimentos de cirurgia plastica
reparadora, selecionados — Brasil (2023-2025) com base na variagdo média simples da frequéncia de producio e do valor autorizado dos
anos de 2017, 2018 e 2019 — desconsiderando, portanto, os anos de 2020 (inicio da pandemia da Covid-19 no Brasil), 2021 e 2022. Por
conta do esforgo do SUS direcionado para o enfrentamento da pandemia, a frequéncia total dos procedimentos passou de 304.119 em
2019 para 260.157 em 2020, representando uma queda absoluta de 44.042 procedimentos (-14,48%) entre 2019 e 2020.

Cendrio 2. Estimativas de frequéncia de produgdo e valor autorizado para os 60 procedimentos de cirurgia plastica
reparadora, selecionados — Brasil (2023-2025) com base na variagdo média simples da frequéncia de producdo e do valor autorizado dos
anos de 2017, 2018, 2019, 2020, 2021 e 2022*.

*Para 2022 foram considerados os dados disponiveis para os meses de janeiro a abril; em seguida, os dados foram somados
ao proporcional (8/12) dos meses de maio a dezembro de 2022.

I1.3 RESULTADOS

No Cendrio 1, para os anos de 2023, 2024 e 2025 foram estimados gastos publicos para os procedimentos para realizagio de
cirurgia pldstica reparadora selecionados na ordem de RS 369,9 milh&es, R$ 389,9 milhdes e RS 411,1 milhdes, respectivamente. O total de
gastos publicos para todo o periodo (2023-2025) foi de R$ 1,171 bilh&o, sendo o gasto médio anual de R$ 390,4 milhdes — Tabela 1.

Tabela 1-

Cendirio 1. Estimativa de Frequéncia de Produgio e Valor Autorizado para os 60 procedimentos de cirurgia plstica reparadora,
selecionados — Brasil (2023-2025)

Ano 2023 2024 2025 TOTAL 2023-2025 MEDIA 2023-2025
Frequéncia 303.472 320.466 338.412 962.350 320.783
Valor R$ 369.975.750,13 RS 389.979.488,98 RS 411.064.784,04 R$ 1.171.020.023,15 RS 390.340.007,72

Fonte: SIGTAP. Elaboragdo: CGAE/DAET/SAES/MS.
1) Projeg3o com base no periodo de 2017 a 20189.

No Cendrio 2, para os anos de 2023, 2024 e 2025 foram estimados gastos publicos para os 60 procedimentos para realizacio
de cirurgia pldstica reparadora, selecionados na ordem de RS 303,9 milh&es, RS 283,6 milhdes e RS 264,6 milhdes, respectivamente. O total
de gastos plblicos para todo o periodo (2023-2025) foi de RS 852,1 milhdes, sendo o gasto médio anual de RS 284,1 milhdes — Tabela 2. A
queda dos gastos no Cendrio 2 em relagdo ao Cendrio 1 se deve ao fato de terem sidos incluidos os dados a partir de 2020, e que
implicaram, para o Cenario 2, na queda de 12,82% da variagdo da frequéncia média e na queda 6,69% do valor autorizado.

Tabela 2

Cenirio 2. Estimativa de Frequéncia de Produgéo e Valor Autorizado para os 60 procedimentos de cirurgia plastica reparadora,
selecionados— Brasil (2023-2025)

Ano 2023 2024 2025 TOTAL 2023-2025 MEDIA 2023-2025
Frequéncia 216.333 188.592 164.409 569.335 189.778
Valor R$ 303.924.318,87 RS 283.597.801,61 RS 264.630.725,76 RS 852.152.846,25 RS 284.050.948,75

Fonte: SIGTAP. Elaboragdo: CGAE/DAET/SAES/MS.
1) Projegdo com base no periodo de 2017 a 2022*,
*2022: proje¢ao com base nos dados disponivels de janeiro a abril somado ao proporcional (8/12) dos meses de maio a dezembro de 2022.

Diante do exposto, restitua-se ao GAB/SAES para prosseguimento.
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ANA PATRICIA DE PAULA
Coordenadora-Geral
Coordenagdo-Geral de Atengdo Especializada
Departamento de Atengdo Especializada e Tematica
Secretaria de Atencdo Especializada a Saude

Ciente. De acordo. Encaminha-se conforme proposto.

GREGORY DOS PASSOS CARVALHO
Diretor
Departamento de Atengdo Especializada e Tematica
Secretaria de Atenc3o Especializada a Saude

Documento assinado eletronicamente por Ana Patricia de Paula, Coordenador(a)-Geral de Atengio Especializada, em 12/07/2022, as
14:41, conforme horirio oficial de Brasilia, com fundamento no § 32, do art. 42, do Decreto n® 10.543 de 13 de novembro de 2020; e art.
82, da Portaria n2 900 de 31 de Marco de 2017.

Documento assinado eletronicamente por Gregory dos Passos Carvalho, Diretor(a) do Departamento de Atengdo Especializada e
Temética, em 12/07/2022, as 15:25, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no § 3¢, do art. 42, do Decreto n? 10.543, de 13
de novembro de 2020; e art. 82, da Portaria n2 900 de 31 de Margo de 2017.

HE LVEIMIV Yt eve

i Fg:'
o A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http://sei.saude.gov.br/sei/controlador_externo.php?
% acao=documento conferir&id orgao_acesso_externo=0, informando o cédigo verificador 0028039991 e o cédigo CRC D6101BFB.
=k

Referéncia: Processo n2 25000.071857/2022-59 SEI n2 0028039991
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AN Agéncia Nacional de
: Satide Suplementar

SAUS Quadra 1, Bloco M, 72 andar , Brasilia/DF, CEP 70070-935
Telefone: (61) 3213-3031/(61) 3031-3018 - http://www.ans.gov.br

Oficio n2: 25/2022/ASPAR/SECEX/PRESI/ANS

Brasilia, 06 de junho de 2022.

Ao Excelentissimo Senhor
Marcelo Antonio Cartaxo Queiroga Lopes
Ministro de Estado da Saude

Assunto: Requerimento de Informagdes n2 332, de 2022
Senhor Ministro da Saude,

Cumprimentando-o cordialmente, reporto-me ao Requerimento de Informagbes - RIC n®
332/2022, de autoria do Deputado Federal Luis Miranda (Republicanos/DF), por meio do qual requer a
estimativa do impacto orgamentario e financeiro do Projeto de Lei n2 9.657, de 2018.

Convém mencionar que o projeto de lei em epigrafe visa alterar a Lei n2 8.080, de 19 de
setembro de 1990, e a Lei n2 9.656, de 03 de junho de 1998, para garantir direito a realizagdo de cirurgia
plastica reparadora, com ou sem uso de dispositivos médicos implantaveis.

No que diz respeito ao setor de saude suplementar, informamos que as operadoras de
planos privados de assisténcia a satide s3o obrigadas a oferecer todos os procedimentos previstos no Rol
de Procedimentos e Eventos em Salude vigente, para atendimento integral da cobertura prevista nos
artigos 10, 10-A e 12, da Lei n2 9.656/1998, de acordo com a segmentagdo assistencial, area geografica
de abrangéncia e area de atuac3o do produto, dentro dos prazos maximos de atendimento previstos na
Resolugdo Normativa (RN) n2 259/2011, observado o cumprimento dos prazos de caréncia e/ou
cobertura parcial temporaria, conforme o caso.

Nesse sentido, a ANS estabelece um Rol de Procedimentos e Eventos em Saude, que
constitui a cobertura obrigatdria a ser garantida pelos planos de saude comercializados a partir de
2/1/1999, bem como para aqueles contratados anteriormente, desde que adaptados a Lei n2 9.656/1998,
nos termos do art. 35 da referida Lei, respeitadas as segmentagdes assistenciais contratadas.

Atualmente o Rol de Procedimentos e Eventos em Saude estd definido pela RN n?
465/2021, vigente desde 01/04/2021.
Cabe destacar que a referida RN n2 465/2021, j& contempla, entre as coberturas

obrigatdrias, diversos procedimentos de cirurgia plastica reparadora, dentre os quais podemos citar, a
titulo de exemplo:

- ABDOMINOPLASTIA (COM DIRETRIZ DE UTILIZACAO) DUT n2 18. Cobertura
obrigatéria em casos de pacientes que apresentem abdome em avental decorrente de



grande perda ponderal (em consequéncia de tratamento clinico para obesidade
morbida ou apds cirurgia de redugdo de estémago).

- RECONSTRUCAO DE PENIS COM ENXERTO - PLASTICA TOTAL
- RECONSTITUICAO DE ESFINCTER ANAL POR PLASTICA MUSCULAR
- PLASTICA DE CONJUNTIVA PARA PTERIGIO, TUMORES OU TRAUMAS

- MASTOPLASTIA EM MAMA OPOSTA APOS RECONSTRUCAO DA CONTRALATERAL EM
CASOS DE LESOES TRAUMATICAS E TUMORES

- RECONSTRUCAO DA PLACA AREOLO MAMILAR
- ENTRE VARIOS OUTROS

Desta forma, o Rol vigente ja contempla uma gama de procedimentos reparadores e que, a
depender do caso, podem ser mobilizados para o atendimento dos pacientes submetidos a procedimento
terapéutico que tenha provocado mutilagdo ou deformagdo de membro, segmento ou érgdo, ou que
possua condicdo fisica que enseje incapacidade funcional ou alteragdes psicopatolédgicas, conforme
solicitagdo do médico assistente e quando atendidos os requisitos de sua Diretriz de Utilizagdo (DUT), se
houver.

Também é importante destacar que a ANS vem aprimorando sistematicamente o processo
de atualizagdo do rol, tornando-o mais &gil e acessivel, bem como garantindo extensa participacdo social
e primando pela seguran¢a dos procedimentos e eventos em satide incorporados, com base no que ha de
mais moderno em ATS - avalia¢do de tecnologias em salide, primando pela salide baseada em evidéncias.

Nesse sentido, a ANS publicou, em 09/07/2021, a RN n2 470/2021, a qual dispde sobre o
rito processual de atualizacdo do Rol. Em 02/09/2021 foi publicada a Medida Proviséria - MP n2
1.067/2021. A referida MP foi aprovada na forma de Projeto de Lei de Conversdo, com emendas
n2 29/2021, que foi convertido na Lei n2 14.307/2022, que alterou a Lei n? 9.656/1998, para dispor sobre
o processo de atualizagdo das coberturas no dmbito da satde suplementar, como prazo de atualizaco de
120 dias, prorrogdveis por mais 60 dias, para os medicamentos antineoplasicos orais, e 180 dias,
prorrogdveis por mais 90, para as demais tecnologias em saude.

Salienta-se que o processo de atualizagdo continua do Rol observara as seguintes diretrizes
previstas no art. 32 da RN n<2. 470/2021:

I - a defesa do interesse publico na assisténcia suplementar a satide, de modo a
contribuir para o desenvolvimento das a¢oes de satide no pais;

Il - as agdes de promogao a sauide e de prevengao de doengas;

Ill - 0 alinhamento com as politicas nacionais de satde;

IV - a utilizacao dos principios da avaliacdo de tecnologias em satde — ATS;
V - a observancia aos principios da satide baseada em evidéncias — SBE;

VI - a manutengdo do equilibrio economico-financeiro do setor; e

VII - a transparéncia dos atos administrativos.

Assim, propostas de incorporacbes de novas tecnologias em saude e/ou
atualizagdes/ampliagdes da cobertura assistencial obrigatéria vigente ndo podem prescindir de
rigorosas analises no contexto da saude suplementar da sua viabilidade, efetividade, capacidade
instalada, bem como de um debate amplo e democratico com todos os atores do setor.

Na analise das propostas de incorporagdo de novos procedimentos/medicamentos ao Rol
ou de criacdo/alteracdo de diretrizes de utilizagdo, é empregada a metodologia multidisciplinar
denominada Avaliacdo de Tecnologias em Saude (ATS), que retine todas as informacdes sobre evidéncias
cientificas relativas a eficacia, efetividade, acuracia e seguranca da tecnologia, avaliagdo econdmica e de
impacto or¢amentdrio, disponibilidade de rede prestadora, bem como a aprovagdo pelos conselhos
profissionais quanto ao uso da tecnologia, dentre outros, de uma maneira robusta, imparcial,



transparente e sistemdtica, de forma a permitir a tomada de decisdo para incorporagdo ou ndo da
tecnologia ao Rol.

A ATS leva em consideragdo, sobretudo, os principios da Saude Baseada em Evidéncias,
abordagem cientifica que utiliza as ferramentas da Epidemiologia Clinica, da Estatistica, da Metodologia
Cientifica, da Informéatica e dos Sistemas de Informacdo aplicadas & pesquisa. E o resultado da melhor
evidéncia cientifica aplicada na prética clinica, considerando-se os valores do paciente. As informagdes
originadas de evidéncias cientificas sdo utilizadas para apoiar a prética clinica, a qualificagdo do cuidado e
a tomada de decisdo para a gestdo em salde, considerando a segurancga nas intervengdes e a ética na
totalidade das acGes, reduzindo assim a incerteza na tomada de decisdo em saude.

Dessa forma, conclui-se que informacdes coerentes e fundamentadas sobre os beneficios e
0s riscos no uso das tecnologias em salde e sobre o impacto dessas nos servigos de saude sdo
necessarias para orientar a tomada de decisdo. Nesse sentido, também é fundamental que a
incorporac¢ido de novos procedimentos e medicamentos ao Rol seja consequéncia da avalia¢do técnica
da ANS, mesmo apds reconhecimento e recomendagdo das entidades ou 6rgdos médicos ou sanitarios
com credibilidade nacional ou internacional.

Outro ponto que merece destaque é que a base para o funcionamento do setor
suplementar de salde é o mutualismo, que tem como premissa a contribuicdo de todos os participantes
de um plano de salde para um fundo comum, formado por meio das contraprestagdes pecuniarias que
sdo pagas mensalmente a operadora.

Todos contribuem, utilizando ou ndo o plano, para que seja possivel o pagamento integral
das despesas médico-hospitalares dos participantes que venham a necessitar de cobertura assistencial.
Trata-se da unido de esforgos de muitos em favor aleatério de alguns elementos do grupo que venham a
precisar fazer uso de procedimentos e tratamentos médicos.

Assim, todos os custos de consultas, cirurgias, internagdes e demais atendimentos sdo
repartidos entre os seus beneficidrios e, dessa forma, é possivel diluir as despesas, tornando-as viaveis
para o consumidor.

A ampliag3o da cobertura proposta, com garantia ampla de realizagdo de cirurgias plasticas
reparadoras, com ou sem uso de dispositivos médicos implantdveis, a pacientes submetidos a
procedimentos terapéuticos que tenham provocado mutilagdo ou deformagdo de membro, segmento ou
orgdo e a pacientes que possuam condicdo fisica que enseje incapacidade funcional ou alteragdes
psicopatoldgicas, traria impacto importante ao calculo atuarial para fixagdo dos valores do fundo mutual
que custeia tais coberturas, com consequente aumento do valor pago pelos consumidores pelos seus
planos de salde.

Com efeito, destaca-se que diante de uma previsdo tdo ampla e irrestrita de cobertura,
seria_muito dificil de estimar o impacto orcamentdrio e financeiro que a aprovacdo do PL n®
9.657/2018, acarretaria sobre a satide suplementar, uma vez que estariam sendo incorporados todos e
guaisquer procedimentos médicos reparadores, sem qualquer distin¢do.

Sendo assim, a garantia de cobertura ampla, nos moldes propostos na proposi¢do
legislativa em andlise, deixaria de levar em conta todos os aspectos acima destacados, comprometendo a
sustentabilidade do setor de salde suplementar

Sendo essas as informacdes técnicas de competéncia desta Agéncia Nacional de Saude
Suplementar, renovamos nossa plena disponibilidade em prestar quaisquer outros esclarecimentos que
se fizerem necessarios.

Respeitosamente,

Paulo Roberto Rebello Filho
Diretor-Presidente da ANS
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