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Instituto Brasileiro de
Defesa do Consumidor

Carta Idec n? 444/2014/COEX

Sao Paulo, 23 de novembro de 2014

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS
llmo. Sr. André Longo Araujo de Melo
Diretor-Presidente

c/c

llmo. Sr. Leandro Fonseca da Silva

Gerente- Geral de Integragao Setorial

i-bpop@ans.gov.br

Ref. Contribuig¢oes do Idec as Consultas Publicas (CP) n2 55 e 56 de 2014

Prezados,

O Idec — Instituto Brasileiro de Defesa do Consumidor, associacdo civil sem fins
lucrativos, declarada de utilidade publica federal, legalmente constituida em 1987,
inscrita no CNPJ/MF sob o n° 58.120.387/0001-08, com sede na Rua Desembargador
Guimaraes, n?. 21, Agua Branca, Sao Paulo — SP, vem, por meio desta, apresentar suas
anexas contribuicbes para as Consultas Publicas n2 55 e 56, referentes as propostas de
Resolugdes Normativas que dispdem, respectivamente, sobre o direito de acesso a

informacdo das beneficidrias as taxas de cirurgias cesareas e de partos normais, por
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Instituto Brasileiro de
Defesa do Consumidor
estabelecimento de salde e por médico e sobre a obrigatoriedade da utilizacdo do

partograma, do cartdo da gestante e da carta de informacdo a gestante no ambito da

saude suplementar

Atenciosamente,

fu. i oL

Joana Indjaian Cruz Elici Maria Checchin Bueno

Advogada e pesquisadora Coordenadora Executiva
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Contribuicdes do Idec as Consultas Publicas (CP) n2 55 e 56 de 2014

| — Consideragdes Iniciais

Considerando-se que atualmente a taxa de cesarianas no Brasil é de 53%",
chegando a 80% nos planos de satde?, é evidente que é necessério adequar as atuais
politicas publicas de salde no tocante aos partos realizados no Pais, uma vez que a
OMS recomenda que o indice de cesarianas seja, no maximo, de 15%".

O Brasil tornou-se lider mundial na taxa de cesarianas realizadas®. O problema
enfrentado apresenta multiplos fatores: a baixa capacidade de atendimento do servigo
publico de saude; as relacdes conflituosas entre planos de salude e prestadores
integrantes da rede assistencial dos planos; bem como fatores culturais, sociais e
econdmicos.

Segundo a OMS, o objetivo da assisténcia ao parto é manter mulheres e recém-
nascidos sadios, com o minimo de intervencdes médicas, buscando garantir a
seguranca de ambos5. Entretanto, considerando-se a alta incidéncia de cesarianas no
Pais, fica evidente que as recomendacdes da OMS nao estdo sendo seguidas e que
médicos e hospitais de planos de saude estdo realizando cesarianas desnecessarias,
aumentando os riscos do parto tanto para a gestante quanto para o bebé.

! IDB-RIPSA 2011. Disponivel em http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/idb2012/matriz.htm. Acessado em
20/11/2014.

? Disponivel em http://www.ans.gov.br/portal/site/home2/destaque_22585 2.asp. Acessado em
20/11/2014.

® Determinants of caesarean section rates in developed countries: supply, demand and opportunities for
control. World Health Report (2010).

4 http://www.bbc.co.uk/portuguese/noticias/2014/04/140411_cesareas_principal_mdb_rb.

> Organizacdo Mundial da Saude. Relatdrio Mundial da Satdde 2005. Genebra; 2005. Recém-nascidos
nunca mais passarao desapercebidos, pag.95.
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Ainda, existem outros tipos de intervencdes médicas utilizadas excessivamente
nos partos realizados no Brasil e que sdo condenadas pela OMS, como o caso do uso
de oxitocina, a realizacdo de episiotomia e a amniotomia. Nesse sentido, alerta a OMS:

“a episiotomia é praticada rotineiramente, sem que haja grandes provas de que
protege o perineo, (...) estando associada a um maior risco de transmissdo do
VIH, do trauma e das lacera¢des perineais, assim como da dispareunia.
Também ndo ha provas de que a amniotomia rotineira antecipada seja util nos
casos em que o parto progride normalmente; no entanto, aumenta o risco de
sofrimento fetal e de transmissdo do VIH. (...) o uso inapropriado de oxitocina,
sobretudo em contextos onde ndo ha supervisdo médica, pode conduzir ao
sofrimento fetal, a nados-mortos, a ruptura uterina e a morte materna”®.

Verifica-se também que a autonomia das gestantes ndo esta sendo respeitada,
em claro descumprimento do principio da preservacdao da autonomia das pessoas na
defesa de sua integridade fisica e moral, previsto no art. 70, lll, da Lei no. 8080/90. Sdo
inUmeros os casos de gestantes que no comego da gestagdo querem ter partos
normais e que no decorrer no pré-natal sdo convencidas a realizarem cesarianas,
sendo muitas pré-agendadas. Nesse sentido, estudo da Fiocruz entrevistou 437
gestantes do Estado do Rio de Janeiro e verificou que, embora 70% das entrevistadas
ndo relatassem preferéncia inicial pela cesariana, 90% apresentaram esse tipo de
parto7.

Ainda, uma vez que a OMS reconhece que o melhor lugar para a mulher ter o
seu parto é onde ela se sente mais confortavel e que, em casos de gestagdes de baixo
risco, tal pode ocorrer na prépria casa da gestante, por meio de parto domiciliar®,
entendemos que, seguidas as recomendacdes da OMS, o procedimento de parto
domiciliar deve ser coberto pelos planos de saude, que deverdao disponibilizar

6 Organizacdo Mundial da Saude. Relatdrio Mundial da Satdde 2005. Geneva; 2005. Recém-nascidos
nunca mais passarao desapercebidos; pag. 98.

7 Trajetéria das mulheres na definicdo pelo parto cesareo: estudo de caso em duas unidades do sistema
de saude suplementar do estado do Rio de Janeiro. Ciéncia & Saude Coletiva vol.13 no.5 Rio de

Janeiro Sept./Oct. 2008. Disponivel em http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51413-
81232008000500017. Acessado em 20/12/2014.

& World Health Organization (WHO). Maternal and Newborn Health/Safe Motherhood Unit of the World
Health Organization, Care in Normal Birth: A practical guide, pag. 12.
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enfermeiras obstetras e “doulas” para as gestantes, juntamente com todo o aparato
médico-assistencial necessdrio para a realizacao do procedimento.

Considerando-se ainda as inUmeras as denuncias de violéncia obstetricia tanto
em partos normais quanto em cesarianas, é necessario que as politicas publicas em
saude garantam partos que sejam dignos e humanizados. Nesse sentido entendemos
ser primordial a incorporacdo de um documento de plano de parto, onde a gestante
deixara registrado, por escrito, para a equipe médica e operadora de plano de salde,
como quer ser tratada antes, durante e depois do parto, discriminando dados sobre
acompanhante, as intervencbes médicas que quer se submeter (uso de oxitocina,
realizacdo de episiotomia, amniotomia, se quer amamentar logo depois do
nascimento, entre outros).

Nesse sentido, entendemos que a autonomia e a vontade da gestante devem
ser os fatores primordiais determinantes para a realizacdo de um tipo de parto e para
as intervengbes a serem realizadas. Em segundo lugar devem ser observadas as
indicacdes do médico assistente e, por Ultimo, as recomendacdes das operadoras de
planos de saude, a fim de evitar-se glosas nos pagamentos dos prestadores e o
direcionamento, por parte da operadora, do parto da gestante para um procedimento
gue seja economicamente mais vantajoso para a operadora mas que esteja em
desacordo com a autonomia da gestante e com as recomendacdes médicas.

Dessa forma, entendemos que é importante adequar as politicas publicas de
saude para reduzir as taxas de cesarianas no Pais com a¢bes que atuem nas seguintes
frentes: educacdo e conscientizacdo das gestantes sobre os riscos, beneficios e
indicacdes da OMS para cada tipo de parto, bem como a adocdo de medidas que
possibilitem que a autonomia das gestantes seja preservada, o que, nos planos de
saude, demanda que a ANS e Ministério da Saude intercedam nas rela¢cbes entre
prestadores e operadoras tratando, inclusive, de questdes sobre honorarios e valores a
serem pagos. Tais medidas sdo fundamentais para garantir as gestantes a efetiva
aplicagao do principio da dignidade da pessoa humana, corolario de nossa Constituigao
Federal, nos ditames do art. 1°, 1Il, da Carta Magna.
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Il — ConsideragOes sobre as minutas de resolugdes normativas postas em Consulta

Publica

Consulta Publica n2 55/2014

Texto proposto pela ANS

Alteragao proposta pelo
Idec

Justificativa

Art. 22, Sempre que for
solicitado por uma de suas

beneficiarias ou seu
representante legal, a
Operadora de  Planos

Privados de Assisténcia a
Saude devera
disponibilizar a taxa de
cirurgias cesareas e de

partos normais de médicos

e estabelecimentos de
saude nominados pela
beneficiaria ou seu
representante legal,

referentes ao ano anterior

ao questionamento, no
prazo maximo de 30
(trinta) dias, contados a
partir  da data de

interposicdo da solicitacao.

Art. 29,
devera disponibilizar em

A operadora

seu site e outros meios de

divulgacao de rede
assistencial a todos os
interessados,

consumidores ou nao de
seus servicos, juntamente
de
médicos e hospitais, a

com os atributos
taxa de cirurgias cesareas
normais

pelos
prestadores, nos termos e

e de partos

realizados

condig¢des dispostos na RN
285/2011,.

§ 12 A operadora também
devera divulgar em seu
site em quais hospitais da
rede assistencial do plano
de saude pesquisado cada

um dos médicos
integrantes da rede
assistencial realiza partos,
a fim de que a
consumidora possa
comparar a taxa de

cesarianas do hospital e
do médico.

Entendemos que a taxa de
cesarianas de médicos e
hospitais integrantes da

rede  assistencial  dos
planos de saude é parte
integrante das
informacdes de divulgacao
obrigatéria pela operadora
sobre a rede assistencial,
nos moldes do disposto na
RN 285/2011, e, portanto,
deve ser feita
independentemente de
solicitacdo da consumidora
e estar disponivel ao
publico em geral, no site

da operadora.

Ainda, é necessario que a
operadora informe

quais hospitais da

em
rede
assistencial cada um dos
médicos atende, dado que
na maioria das vezes, 0s
médicos ndo operam em
todos os hospitais da rede
e tal informagao possibilita
a consumidora comparar
as taxas de cesarianas do
médico escolhido e dos
ele

hospitais em que
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§ 2¢
solicitado por uma de suas

Sempre que for

beneficiarias ou seu
representante legal, a
Operadora de  Planos

Privados de Assisténcia a
Saude devera
disponibilizar a taxa de
cirurgias cesdreas e de

partos normais de médicos

e estabelecimentos de
saude nominados pela
beneficiaria ou seu
representante legal,

referentes ao ano anterior

Ao questionamento, no
prazo maximo de 30
(trinta) dias, contados a
partir  da data de

interposicdo da solicitacao.

atende, garantindo-se o
disposto no art. 62, lll, do

CDC, in verbis:

“Art. 62
basicos do consumidor:

Sao direitos

(...)

1 - a informacao
adequada e clara sobre os
diferentes produtos e
servigos, com
especificacdo correta de
guantidade,
caracteristicas,
qualidade,

incidentes e

composicao,
tributos
preco, bem como sobre os
riscos que apresentem.”

Art. 42. Caso o médico ou o
estabelecimento de saude
cooperado,

ou

seja

credenciado
referenciado de mais de
uma Operadora de Planos
Privados de Assisténcia a

Saude, a resposta a
demanda feita pela
beneficidria, deverd ser

redigida com a adverténcia
de que a informagao é
parcial e que podera nao
refletir com precisdo a real
taxa do médico ou do
estabelecimento de saude.

Art. 42. Caso o médico ou o
estabelecimento de saude
cooperado,

ou

seja
credenciado
referenciado de mais de
uma Operadora de Planos
Privados de Assisténcia a
Saude, resposta——3a
demanda—feita—pela
I ficidria_d .
lioid I A
I inf .
il lord n3
flati - |
I i I
beleei I \de
devera ser informado:

E importante a divulgacdo
das taxas de cesarianas
globais do prestador e as
taxas referentes ao
atendimento do plano de
saude consultado, a fim de
que a consumidora possa

comparar a relacdo de sua

operadora com 0s
prestadores. Ainda, essa
informagdo possibilitara a
comparacao do

desempenho do plano de

saude com seus

prestadores antes da
contratacdo do servico, de
forma a assegurar o direito

previsto no art. 69, Ill, do

idec
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| —_
cesarianas do prestador; e

a taxa global de

Il — a taxa de cesarianas
do prestador no
atendimento ao plano de
saude consultado.

CDC, in verbis:

“Art. 62 Sdo
basicos do consumidor:

(..

direitos

1 - a informacao
adequada e clara sobre os
produtos e

com

diferentes
Servigos,
especificacdo correta de
guantidade,

caracteristicas,
composicao,

tributos

qualidade,
incidentes e
preco, bem como sobre os
riscos que apresentem.”

Inclusdo de artigo

Art. 82 : o art. 22 da RN
285/2011 passara a
vigorar com a seguinte
redagao:

“Art. 22 Todas as
operadoras de planos
privados de assisténcia a
saude deverao
disponibilizar nos seus
Portais Corporativos na
Internet informacdes
sobre sua rede assistencial,
observando os seguintes

requisitos minimos:

| - a rede assistencial
devera ser
plano de

apresentando:

exibida por
salde,

Entendemos que a taxa de
cesarianas de médicos e
hospitais integrantes da
rede  assistencial  dos
planos de saude é parte
integrante das
informacdes de divulgacao
obrigatéria pela operadora
sobre a rede assistencial,
nos moldes do disposto na
RN 285/2011, e, portanto,
deve ser feita
independentemente de
solicitacdo da consumidora
e estar disponivel ao
publico em geral, no site

da operadora.

Ainda, é necessario que a

operadora informe em

idec
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a) o nome comercial do
plano de saude;

b) seu N2 de registro na
ANS ou seu coddigo de
identificagdo no Sistema
de Cadastro de Planos
comercializados

anteriormente a data de
vigéncia da Lei N2 9.656,
de 1998 (SCPA);

c) sua classificacdo para
fins de comercializacado, na
forma do artigo 22, da RN
N2 195, de 2009; e

d)sua situacdo junto a ANS
na forma do artigo 12 da
RN N¢ 85, de 2004.

I -
servicos de

cada prestador de
saude que
compoe a rede assistencial
devera ser exibido com os
seguintes dados:

a) tipo de
estabelecimento;

b) nome fantasia do
estabelecimento, se
houver, além da razdo
social e do CNPJ do

estabelecimento, caso se
trate de pessoa juridica;

c¢) nome do profissional,
caso se trate de pessoa
natural, com o nimero de

registro no respectivo

quais hospitais da rede
assistencial cada um dos
médicos atende, dado que
na maioria das vezes, 0s
médicos ndo operam em
todos os hospitais da rede
e tal informacdo possibilita
a consumidora comparar
as taxas de cesarianas do
médico escolhido e dos
hospitais em que ele
atende. E importante a
divulgacdo das taxas de
globais do
prestador e as

referentes ao atendimento

cesarianas
taxas
do plano de saude
consultado, a fim de que a
possa
comparar a relacdo de sua

consumidora

operadora com 0s
prestadores. Ainda, essa
informagdo possibilitara a
comparacao do

desempenho do plano de

saude com seus

prestadores antes da
contratacdo do servico, de
forma a assegurar o direito
previsto no art. 69, Ill, do

CDC, in verbis:

“Art. 62 Sdo
basicos do consumidor:

(..

direitos

1 - a informacao
adequada e clara sobre os

diferentes  produtos e

idec
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Instituto Brasileiro de

Defesa do Consumidor
Conselho Profissional; servicos, com

especificacdo correta de
guantidade,
caracteristicas,

d) especialidade(s) ou
servico(s) contratado(s), de
acordo com o contrato

composicao, qualidade,

firmado junto a operadora |y 1 ocincidentes e

de planos privados de
preco, bem como sobre os

assisténcia a saude, nos | . ”

riscos que apresentem.
moldes das Resolugbes
Normativas - RN N2 42, de
4 de julho de 2003; RN N2
54, de 28 de novembro de
2003, e RN N2 71, de 17 de

marco de 2004;

e) endereco, contendo:
1. unidade da Federacao;
2. municipio;

3. bairro;

4. logradouro;

5. niUmero; e

6. cddigo de
Enderecamento Postal -
CEP.

f).outras formas de
contato:

1. ddd e telefones; e

2. sitio eletronico da
Internet, caso exista.

g) o nome comercial e o
registro junto a ANS dos
planos de saude que
garantem seu

" RUA DESEMBARGADOR GUIMARAES, 21
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Instituto Brasileiro de

Defesa do Consumidor
atendimento.

h) em casos de médicos
obstetras e hospitais e
maternidades, a taxa de
cesarianas realizadas.

§ 12 A consulta da rede
assistencial a partir do
Portal Corporativo da
operadora de  planos
privados de assisténcia a
saude na Internet deve
permitir, de forma
combinada e/ou isolada, a
pesquisa de todos os
dados dos prestadores de
servicos de saude previstos
no inciso Il deste artigo.

§ 22 As operadoras de
planos privados de
assisténcia a saude
deverao manter
atualizados em tempo real
os dados de sua rede
assistencial, sem prejuizo
da garantia dos direitos
contratuais dos
beneficidrios.

§ 32 E vedado as
operadoras de planos
privados de assisténcia a
saude condicionar o acesso
as informagdes de sua
rede assistencial somente
aos seus beneficiarios.

§ 42 Para o cumprimento

da determinagao

RUA DESEMBARGADOR GUIMARAES, 21
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constante na alinea h do
Il deste artigo,
deverao ser informados:

inciso

| —_
estabelecimento de salide
seja cooperado,
credenciado ou

Caso o médico ou o

referenciado de mais de
uma Operadora de Planos
Privados de Assisténcia a
Saude:

a) taxa global de

cesarianas do prestador; e

a

b) a taxa de cesarianas do
prestador no atendimento
plano de
consultado.

ao saude

Il = Em quais hospitais e
maternidades integrantes
do
saude

da rede assistencial
plano de
consultado cada um dos
médicos atende”.

Consulta Publica n2 56/2014

Texto proposto pela ANS

Alteragao proposta pelo

Justificativa

idec

Idec
Art. 30. O Cartdo da|Art. 30. O Cartdo da | Entendemos que, para que
Gestante deverd ser | Gestante deverd ser | a medida tenha mais
disponibilizado pela | obrigatoriamente eficacia, é necessaria uma
Operadora de Planos | disponibilizado pela | conduta ativa por parte da
RUA DESEMBARGADOR 2
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Privados de Assisténcia a
Saude sempre que for

solicitado por uma de suas

Operadora de  Planos
Privados de Assisténcia a

Saude no momento da

operadora e do obstetra
da
assistencial do plano de

integrante rede

beneficidrias que esteja | primeira  consulta da | salide da gestante. Dessa
em periodo gestatorio. gestante com o obstetra | forma, a entrega do Cartao
integrante da rede | da Gestante deve ser
assistencial do plano de | obrigatéria na primeira
saude da gestante. consulta da  gestante,
independentemente do
documento haver sido
solicitado pela gestante.
Art. 4°. O Partograma é um | Art. 4°. O Partograma é um | Considerando-se que,

documento grafico onde
sdo feitas as anotacdes do
do
das

desenvolvimento

trabalho de parto,
condi¢gdes maternas e
fetais e devera conter, no
minimo, as informacgdes
indicadas pela Organizacao
Mundial da Saude — OMS,
conforme o Anexo |l, desta

RN.

Pardgrafo Unico. Nos casos
excepcionais em que o
Partograma ndo puder ser
realizado devido a

indicacdo médica, este

documento grafico onde
sdo feitas as anotacdes do
do
das

desenvolvimento

trabalho de parto,
condi¢gdes maternas e
fetais e devera conter, no
minimo, em
adequada e

acessivel a gestante, as

linguagem
clara,

informacgdes indicadas pela
da
Saude — OMS, conforme o
Anexo Il, desta RN.

Organizacdo Mundial

Pardgrafo Unico. Nos casos
excepcionais em que o
Partograma ndo puder ser

conforme disposto no art.
60, Ill, do CDC, é direito

basico do consumidor
informacdes claras e
adequadas sobre 0s
servicos contratados, é
fundamental que o

conteudo do partograma,
incluindo-se as
informacgdes indicadas pela
OMS,
linguagem

seja feito em
clara e
adequada a gestante, sem
0 uso excessivo de termos
técnicos, a fim de garantir-
se uma escolha consciente

da gestante acerca do tipo

deverd ser substituido por | realizado devido a .
) ] B o de parto a ser realizado.

relatério médico | indicacdo médica, este

detalhado. deverd ser substituido por
relatério médico
detalhado.

Inclusao Art. 7° A Carta de | Tal medida faz-se
Orientagdo a Gestante | necessdaria a fim de

devera informar as

recomenda¢ées da OMS

informar a gestante sobre
os tipos de intervencdes

L
idec
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sobre o parto cesariano
bem como sobre o uso de
oxitocina, realizacio de
episiotomia, amniotomia
e demais intervengoes
que podem ocorrer no
parto.

médicas utilizadas
excessivamente nos partos
realizados no Brasil e que
sdo condenadas pela OMS,
como o caso do uso de
oxitocina, a realizacdo de
episiotomia e a
amniotomia.

Nesse sentido, alerta a
OMS:

“a episiotomia é praticada
rotineiramente, sem que
haja grandes provas de
gue protege o perineo, (...)
estando associada a um
maior risco de transmissao
do VIH, do trauma e das
laceracdes perineais, assim
como da dispareunia.
Também ndo ha provas de
que a amniotomia
rotineira antecipada seja
atil nos casos em que o
parto progride
normalmente; no entanto,
aumenta o risco de
sofrimento fetal e de
transmissdo do VIH. (...) o
uso inapropriado de
oxitocina, sobretudo em
contextos onde ndao ha
supervisdo médica, pode
conduzir ao sofrimento
fetal, a nados-mortos, a

idec
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ruptura uterina e 3 morte
materna”®.

Ainda, entendemos que tal
medida é necessaria a fim
de garantir o disposto no
art.62, Ill, do CDC, in
verbis:

“Art. 62 S3o direitos
basicos do consumidor:

(..

1 - a informacao
adequada e clara sobre os
diferentes  produtos e
Servigos, com
especificacdo correta de
guantidade,
caracteristicas,
composicao, qualidade,
tributos  incidentes e
preco, bem como sobre os
riscos que apresentem.”
(grifos nossos)

Inclusdo

Art. 8° Devera ser
obrigatoriamente

fornecido a gestante, pela
operadora de plano de
saude, no momento da
consulta com o médico
obstetra, um documento
de plano de parto, onde a

Um documento de plano
de parto é fundamental
para que a gestante deixe
registrado, por escrito,
suas preferencias para o
parto e seu consentimento
ou nao com as

intervengdes médicas no

9 Organizacdo Mundial da Saude. Relatdrio Mundial da Sadde 2005. Genebra; 2005. Recém-nascidos

nunca mais passarao desapercebidos; pag. 98.
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Instituto Brasileiro de
Defesa do Consumidor

gestante deixara

registrado, por escrito,
para a equipe médica e
operadora de plano de
saude, como quer ser
tratada antes, durante e
do parto,
discriminando dados

sobre acompanhante e as

depois

interven¢6es médicas que
quer se submeter (uso de
oxitocina, realizacio de
episiotomia, amniotomia,
se quer amamentar logo
do

entre outros).

depois nascimento,

medida é
de
garantir-se efetividade ao
principio da preservagao
da autonomia das pessoas
de
integridade fisica e moral,

parto. Tal

necessaria a fim

na defesa sua
previsto no art. 70, lll, da
Lei no. 8080/90, bem ao
principio da dignidade da
pessoa humana, corolario
de
Federal, nos ditames do

nossa  Constituicao

art. 1°, 1ll, da Carta Magna.
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