Legismap Roncarati
Proposta que reforma lei de planos de salide é absoluto retrocesso

Por Luciano Correia Bueno Brandao (*)

Tramita em Comissao Especial da Camara dos Deputados a discussao sobre a reforma da Lei
9.656/98, que regulamenta os planos e seguros privados de assisténcia a salde.

As discussbes abrangem 140 projetos de lei apresentados ao longo dos anos e tem por objetivo
reunir uma proposta de reforma unificado.

O relator, deputado Rogério Marinho (PSDB-RN) apresentou em 18.10.2017 seu parecer, que,
posteriormente, serd ainda levado a votacao.

Toda a discussdao vem sendo acompanhada de muita polémica, dado o carater de urgéncia imposta
a tramitacdo, a limitacdo de entidades de defesa do consumidor no acompanhamento das
deliberacobes e, principalmente pelo receio de que o projeto proposto prejudique os usuarios.

Com a liberacao do parecer, é possivel, enfim, tecer consideracdes sobre as mudancas propostas,
0S avangos e, principalmente, os retrocessos.

Foco na prevencao

O parecer com a proposta de alteracao menciona a "(...) incorporacao de acdes de promocao da
salde e de prevencao de riscos e de doencas" (...) "compreendendo procedimentos preventivos".

O dispositivo traz avancos como o foco em procedimentos de carater preventivo, abrindo caminho
para a cobertura de vacinas, exames genéticos (visando identificar tendéncia ao desenvolvimento
de certas doencas) entre outros.

Humanizacao

O projeto se preocupa com aspectos positivos no sentido de garantir uma maior humanizacao do
atendimento e respeito a principios bioéticos mundialmente reconhecidos.

Neste sentido, o texto menciona expressamente a garantir ao "respeito a autonomia e a
integridade fisica e moral das pessoas assistidas", bem como "a informacao sobre sua saude".

A proposta prevé, ainda, o direito de cobertura de despesas de acompanhante de idoso, criancas e
adolescentes ou pessoa com deficiéncia.

Portabilidade flexivel e garantia de nao interrupcao de coberturas

Ha medidas benéficas aos usudrios, como permitir maior flexibilidade na mudanca entre planos
individuais, familiares e coletivos, de modo que os beneficidrios poderao migrar de plano com o
aproveitamento de caréncias j4 cumpridas e a transferéncia podera ser realizada a qualquer tempo,
ao contrario do que ocorre atualmente.

O texto propde ainda que no caso de cancelamento do plano coletivo por iniciativa da operadora,
esta deverd, obrigatoriamente, oferecer plano na modalidade individual ou familiar aos usuarios
que desejarem. Atualmente, é comum gue no caso de cancelamento de apélices de planos
coletivos, os usuarios tenham que ir a Justica exigir o direito de continuidade de coberturas.

Uma alteracdo é particularmente benéfica aos usuarios aposentados que usufruem de planos
empresariais. Atualmente, o ex-empregado aposentado poderia se manter no plano de saude apds
o seu desligamento, assumindo o pagamento das mensalidades, desde que houvesse contribuido
com o pagamento do plano por no minimo 10 anos. A nova proposta de lei reduz este prazo para 5
anos.
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Ou seja, empregado aposentado que contribuiu pelo periodo de ao menos 5 anos, poderd, apds o
seu desligamento, se manter no plano empresarial de forma vitalicia.

Obrigatoriedade de comercializacao de planos individuais e familiares

O parecer prop0e que as operadoras "(...) oferecerao, obrigatoriamente, planos de contratacao
individual ou familiar, a seus atuais e futuros consumidores".

Durante muitos anos, as operadoras retiraram do mercado os planos individuais e familiares pelo
fato de este tipo de contrato ser o que oferece maior protecao legal aos consumidores, como a
limitacao de reajustes anuais (estabelecidos pela ANS) e a impossibilidade de cancelamento
unilateral por iniciativa da operadora.

Com a previsao da obrigatoriedade de comercializacao deste produto, os usuarios terdo uma opcao
mais segura.

Reajustes por idade escalonados

Uma das principais causas de processos judiciais contra planos de saude relaciona-se aos reajustes
por idade.

Atualmente, a Ultima faixa etdria prevista nos contratos é a dos 59 anos. O problema, é que ao
atingirem esta idade, os usudrios sofrem reajustes que alcancam percentuais de 80%, 90% e até
100% .

A reforma da legislacdo propde alteracao neste tocante prevendo que: "Para aplicacao do reajuste
da ultima faixa etaria a operadora, no momento em que o beneficidrio completar 59 anos, calculara
o valor nominal do reajuste dividindo-o em cinco parcelas, de no maximo 20% cada uma, que serao
aplicadas a cada cinco anos".

Em outras palavras, se ao atingir 59 anos de idade o usuario teria um reajuste previsto em contrato
de, por exemplo, 100% , com a nova sistematica seriam aplicados reajustes anuais de 20% ao
longo dos 5 anos seguintes. Ou seja, o usuario teria um aumento de 20% aos 59 anos, 20% aos 64
anos, 20% aos 69 anos, 20% aos 74 anos e 20% aos 79 anos.

Na pratica, a proposta cria novas faixas etarias (o que seria vedado pelo Estatuto do Idoso), porém
dilui o impacto do reajuste ao longo do tempo. Este, certamente, serd um ponto do projeto ainda
passivel de muita discussao.

Estimulo ao subsidio de informacoes técnicas aos juizes

O texto do projeto propde que "(...) em demandas nas quais se pleiteie a realizacao de
procedimento em salde ou o fornecimento de produto para salde ou medicamento, o juiz deverd,
antes de conceder a tutela de urgéncia, requisitar parecer de profissional da salde, integrante de
nucleo de apoio técnico de que disponha o tribunal ou de entidade conveniada".

Este dispositivo da proposta ndo é uma novidade. Na verdade o préprio Conselho Nacional de
Justica tem estimulado a criacao dos Nucleos de Apoio Técnico junto aos Tribunais a fim de
subsidiar os juizes com dados técnicos para que possam embasar suas decisdes.

H4, no entanto, algumas criticas a estas iniciativas. Em primeiro lugar, pelo possivel
comprometimento da imparcialidade, vez que muitos destes nucleos sao patrocinados por
operadoras de salde, parte diretamente interessada na ingeréncia dos procedimentos.

Além disso, a vinculacdo da decisdo judicial a parecer técnico de terceiros fere a autonomia
profissional do médico assistente do paciente, que tem o direito de indicar o tratamento mais
adequado, nao devendo haver intervencao ou restricoes por parte das operadoras que,
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obviamente, tem interesse na reducao de custos e limitacdo de coberturas.

De toda forma, é importante destacar, por outro lado, que o projeto da reforma ressalva que, em
casos de urgéncia, o magistrado pode dispensar o parecer técnico prévio.

Restricdao da aplicabilidade do Cédigo de Defesa do Consumidor

Este é, sem duvidas, o ponto mais polémico do projeto apresentado e o mais perigoso para os
usuarios.

A atual Lei 9.656/98, que regulamenta os planos de salde, garante expressamente em seu artigo
35-G, a aplicacdo do Cdédigo de Defesa do Consumidor aos contratos de planos de saude.

O projeto apresentado, no entanto, inclui uma ressalva.

Embora reconheca a aplicabilidade do Cédigo de Defesa do Consumidor aos planos de salde,
dispbe que essa aplicabilidade "(...) nao pode resultar em desconsideracao da segmentacao
contratada, do Rol de Procedimentos e Eventos cobertos pelo plano de assisténcia a salude, nem
determinar a realizacao de procedimentos que nao sejam aprovados pelos conselhos profissionais
na area da saude ou o fornecimento de medicamentos ou produtos para a salde que ndo sejam
certificados pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria".

Na pratica, este dispositivo atende a uma antiga reivindicacao das operadoras e causa enorme
prejuizo aos pacientes.

Isto porque, uma das maiores causas de acdes judiciais movidas por pacientes é justamente a
cobertura de exames, tratamentos e procedimentos ainda ndo incluidos no rol de procedimentos da
ANS.

Isto ocorre porque o referido rol é atualizado periodicamente (normalmente a cada 2 anos) e a
incorporacao dos novos tratamentos e tecnologias pela ANS nao acompanha a evolucao das
ciéncias médicas.

Vale dizer que o rol da ANS encontra-se sempre defasado.

O Judiciario, por outro lado, entende de forma absolutamente pacifica que o rol de procedimentos
da ANS tem cardter meramente exemplificativo. Ou seja, representa apenas as coberturas minimas
obrigatdrias, ndo significando que outros procedimentos, ainda que nao previstos expressamente
no rol, nao devam ser cobertos.

Neste sentido, pode-se mencionar, por exemplo, o teor da Simula 102 do Tribunal de Justica de
Sao Paulo, que dispde justamente que: "Havendo expressa indicacdo médica, é abusiva a negativa
de cobertura de custeio de tratamento sob o argumento da sua natureza experimental ou por nao
estar previsto no rol de procedimentos da ANS".

A iniciativa do projeto de reforma é, justamente, limitar a responsabilidade das operadoras
exclusivamente aos procedimentos previstos no rol editado pela ANS, o que sem duvidas
representaria um prejuizo imensuravel aos pacientes que sofreriam restricdes de acesso a
tratamentos mais modernos e eficazes, porventura nao incorporados na lista oficial da ANS.

Outra questao igualmente polémica é a restricdo expressa ao fornecimento de medicamentos ainda
nao registrados pela Anvisa.

Muitos pacientes, principalmente com doencas graves e por vezes raras, hecessitam de
medicamentos nao disponiveis no Brasil, porém ja amplamente utilizados pela comunidade médica
internacional e registrados junto aos érgaos de vigilancia sanitaria da Europa e Estados Unidos, ndo
havendo duvidas quanto a sua eficacia e seguranca.
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As operadoras, por sua vez, alegam que nao seriam obrigadas a fornecer medicamentos sem
registro.

Caso prevaleca a proposta da reforma apresentada, os pacientes encontrardao mais uma barreira
para garantir acesso a tais medicamentos, sendo prejudicados pela inércia dos préprios érgaos
regulamentadores do pais. Para se ilustrar, basta mencionar que a média do tempo para registro de
medicamentos pela Anvisa é de 4 anos, havendo casos em que este periodo é muito maior.

Absoluto retrocesso

O Parecer do projeto de reforma da Lei dos Planos de Salide apresentada pelo Deputado Rogério
Marinho (PSDB) traz alguns avancos que, pontualmente, beneficiam os usudrios. No entanto,
naquilo que realmente interessa, é um absoluto retrocesso e atende exclusivamente aos anseios
das operadoras.

Os pontos principais, como reajustes de mensalidades para idosos (ainda que de forma escalonada)
e, principalmente, as restricdes a aplicabilidade do Cédigo de Defesa do Consumidor no tocante a
cobertura de exames, procedimentos, novas tecnologias nao previstas no rol da ANS, bem como ao
acesso a medicamentos sao lamentaveis, de legalidade (e constitucionalidade) questiondveis e,
sem dulvidas, ensejardo um potencial aumento da judicializagao, pois ndo restara aos pacientes
alternativa sendo recorrerem a Justica para resguardar seus direitos.

(*) Luciano Correia Bueno Brandao é advogado titular do Bueno Brandao Advocacia,
especializado em Direito a Saude.

Fonte: Revista Consultor Juridico, em 23.10.2017.
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