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Operadoras de planos de saúde recorrem à Justiça e IA para combater fraudes

Por Gilmara Santos 

Fraudes e desperdícios causaram perdas de mais de R$ 30 bilhões às operadoras em um
ano

As fraudes contra os planos de saúde geram perdas bilionárias para as operadoras. A estimativa
do IESS (Instituto de Estudos da Saúde Suplementar), a partir de pesquisa realizada pela
consultoria EY (Ernst & Young), é de que as fraudes e os desperdícios causaram perdas estimadas
entre R$ 30 bilhões e R$ 34 bilhões às operadoras de planos de saúde ao longo de 2022, último
dado disponível.

“A estimativa é que as fraudes consomem entre 11,7% a 12% de todos os recursos gastos, o que é
realmente assustador. Todos nós estamos pagando por isso, inclusive o próprio fraudador”, alerta
Cássio Ide Alves, diretor técnico-médico da Abramge (Associação Brasileira de Planos de Saúde).

Leia aqui na íntegra.

Fonte: InfoMoney, em 30.10.2024
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