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Dados Técnicos

Nl’ve| de Margem de Obs: O que ndo estiver descrito

274 ] especificamente a cada quesito

Confianca Erro do questiondrio é porque segue

. 0 padrdo geral especificado nos
Entrevistados 90% 4,97 dados técnicos, deste slide.
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Populagao: Beneficidrios, com 18 anos ou mais, do Plano S3o Bernardo de Saude
Universo: 65.690
Periodo de Campo: Fevereiro a Abril de 2019
Taxa de resposta: 32%. Falamos com 848 pessoas para alcancar o volume amostral estabelecido
Classificagao:
1 - Questiondrio concluido: 274
2 - O beneficidrio ndo aceitou participar da pesquisa: 8 (1%)
3 - Ndo foi possivel localizar o beneficidrio: 511 (60%)
4 - Qutros: 55 (6%) pesquisados estavam fora do perfil para responder a pesquisa, ou houve queda da ligacdo
Forma de coleta dos dados: Pesquisa telefonica (CATI)
Seguidos os codigos de ética ASQ, ICC/ESOMAR e a norma ABNT NBR ISO 20.252
Responsavel técnico: Adriana Aparecida Marcal, inscrita no Conselho Regional de Estatistica da 32 Regido, sob o numero
10524.
+» Instituto responsdvel pela coleta de dados: Instituto Ibero-Brasileiro de Relacionamento com o Cliente.
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Dados Técnicos

Faixa Etaria Género

Mais de 60 anos [N 21,5%
De 51a60anos [N 17,2%
De 41a50anos [N 20,8%

De 31a40anos [N 25,5%

De 21 a30anos — 12,4%

De 18 a 20 anos - 2,6%




Cuidados de Saude

1 - Nos 12 ultimos meses, com que frequéncia vocé conseguiu ter cuidados de saude (por exemplo: consultas, exames ou
tratamentos) por meio de seu plano de saude quando necessitou?
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GENERO
No que se refere a obtengdo de cuidados de saude, quando houve necessidade de
utilizagdo, 71,1% dos beneficidrios avaliaram o plano positivamente. O aspecto @
positivo é que o percentual de respostas nunca foi bastante baixo, ndo chegando a @ @
2%, entretanto, a avaliagdo negativa se concentrou na resposta as vezes, que,
inclusive, superou a op¢do a maioria das vezes. Atencdo especial: homens e Sempre A maioria das vezes As vezes Nunca
beneficidrios de 21 a 30 anos informam mais vezes a opg¢do as vezes. @ @ @ @




Atencao Imediata

2 - Nos ultimos 12 meses, quando vocé necessitou de atencdo imediata (por exemplo: caso de urgéncia ou emergéncia), com que
frequéncia vocé foi atendido pelo seu plano de saude assim que precisou?
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N&o aplicdvel / N3o sei: 50 (ndo considerados para calculo dos resultados)
Com relagdo a atengdo imediata, o plano possui 84,8% de avaliagdes positivas, o que GENERO
sugere que a maior parte das pessoas quem conseguido este tipo de atendimento
sempre ou na maior parte das vezes que precisam. @
Ponto de atencao: homens e beneficidrios de 18 a 20 anos verbalizaram mais vezes a ‘@ @
opgdes as vezes e, portanto, possivelmente encontram mais dificuldades com este .
Sempre A maioria das vezes As vezes Nunca

acesso.
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Comunicagao

3 - Nos ultimos 12 meses, vocé recebeu algum tipo de comunicacdo de seu plano de saude (por exemplo: carta, e-mail, telefonema
etc.) convidando e/ou esclarecendo sobre a necessidade de realizacdo de consultas ou exames preventivos, tais como:
mamografia, preventivo de cancer, consulta preventiva com urologista, consulta preventiva com dentista, etc?

Ssim ) FAIXA ETARIA
ONZo GENERO
Mais de 60 anos YA 84,7% l
De 51 a 60 anos 87,2% |
89,3% De 41a50anos [EH] 91,2% l
De31a40anos [N 91,3% |
Base: 272  Margem de Erro: 4,99
N&o aplicavel / N3o sei: 2 (ndo considerados para calculo dos resultados) B 94,1% |
Pensando em comunicagdo de saude preventiva, a maior parte dos beneficidrios
informou n3o ter recebido comunicado sobre tais comunicados (89,3%). 16,7% 83,3% |
Ponto de atencao: os beneficiarios que possuem entre 21 e 30 anos foram os que
relataram menor recebimento. Os que possuem de 18 a 20 anos relataram maior B Sim O Nio

recebimento.




Atencdo a saude recebida

4 - Nos ultimos 12 meses, como vocé avalia toda a atencdo em saude recebida (por exemplo: atendimento em Hospitais,
laboratdrios, clinicas, médicos, dentistas, fisioterapeutas, nutricionistas, psicélogos e outros)?

FAIXA ETARIA
&4 G = 81‘,5? Percepcio [ De 18220 anos] 100,0%
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— 81,5% dos usudrios, de modo geral, estdo satisfeitos com o plano em relagao
Muito Bom Bom Regular Ruim Muito Ruim a atengdo em saude recebida. H4 um viés de baixa, isto é, hd mais pessoas
que optam pelo bom, ao invés do muito bom. A diferenca entre eles é de
35,7 pp. Ponto de atengdo: Os entrevistados com mais de 60 anos
concentram a nao satisfacdo. Enquanto isso, os que possuem de 18 a 20
anos sdo os mais satisfeitos com o atributo avaliado.

go:0:@e

Base: 266  Margem de Erro: 5,05

N3o aplicdvel / N3o sei: 8 (ndo considerados para célculo dos resultados)

% Satisfagao

clo)zloolZ|  Excelente / Forgas 80a89% Conforme / Oportunidades 02/ =1kek N&@o Conforme / Fraquezas ou ameagas




Acesso a lista de Prestadores

5 - Como vocé avalia a facilidade de acesso a lista de prestadores de servicos credenciados pelo seu plano de saude (por exemplo:

médicos, dentistas, psicélogos, fisioterapeutas, hospitais, laboratdrios e outros) por meio fisico ou digital (por exemplo: livro,
aplicativo de celular, site na internet)?
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1,6%
— A satisfagdo com o acesso a lista de prestadores foi de quase 62%. Ha um
Muito Bom Bom Regular Ruim Muito Ruim novo viés de baixa, com uma diferenca de 29,2 pp. Outro ponto de
atencdo, é que houve mais respostas regular, do que muito bom, o que
pode indicar uma migracao da satisfacdo para nao satisfacdo. Destaque
N3o aplicdvel / N&o sei: 17 (ndo considerados para calculo dos resultados) positivo para os beneficiarios de 18 a 20 anos, que sao os mais satisfeitos

% Satisfacdo e os Unicos fora do patamar de ndo conformidade.

clo)zloolZ|  Excelente / Forgas 80a89% Conforme / Oportunidades 02/ =1kek N&@o Conforme / Fraquezas ou ameagas

Base: 257  Margem de Erro: 5,14




Atendimento multicanal

6 - Nos ultimos 12 meses, quando vocé acessou seu plano de saude (exemplos de acesso: SAC, presencial, teleatendimento ou por
meio eletronico) como vocé avalia seu atendimento, considerando o acesso as informacdes de que precisava?
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[ De 18 a 20 anos | B&Ne[e}e}
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No geral, a satisfagdo com o atendimento ficou em 76,3%. Como nos

f:088Be

Muito Bom Regular Ruim Muito Ruim
resultados anteriores, hd uma concentracdo de notas bom, neste caso,
Base: 266  Margem de Erro: 5,05 mais de 50% dos entrevistados avaliam desta forma, o que ndo é
N&o aplicavel / N&o sei: 8 (ndo considerados para célculo dos resultados) negativo, mas uma oportunidade para operadora. Ponto de atengﬁo:
beneficidrios de 31 a 40 anos concentram a ndo satisfagdo. Novamente a
% Satisfagdo faixa de 18 a 20 é a mais satisfeita.
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Resolutividade

7 - Nos ultimos 12 meses, quando vocé fez uma reclamacao para o seu plano de salde vocé teve sua demanda resolvida?

@Sim L,
[INgo FAIXA ETARIA
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De 51 a 60 anos 82,1% 17,9%

[ De 41 a 50 anos] 69,4% 30,6%
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Base: 150 Margem de Erro: 6,73

N3o aplicdvel / N3o sei: 124 (ndo considerados para calculo dos resultados)

De 21 a 30 anos 87,5% 12,5%
Dos entrevistados que avaliaram a resolutividade, 79,3% informou ter conseguido [ De 18 3 20 anos] 100.0% bos,
resolver a demanda. Ponto de atencdo: Mulheres e beneficidarios de 41 a 50 anos

relataram menor resolutividade. Os que estdo na faixa de 18 a 20 anos conseguiram . .
resolver todas as demandas. B Sim O Nao




Documentos / Formularios

8 - Como vocé avalia os documentos ou formuldrios exigidos pelo seu plano de saude quanto ao quesito facilidade no
preenchimento e envio?
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De 51 a 60 anos 71,1%
o,
155% 20,4% [Mais de 60 anos ] 86,3%
. 2,2% 0,9%

o —_— — o ] } No que se refere a facilidade para envio e preenchimento de documentos
Muito Bom Bom Regular Ruim Muito Ruim ou formuldrios, quase 77% dos beneficiarios estdo satisfeitos. Neste

Base: 226 Margem de Erro: 5,48 atributo temos o viés de baixa mais expressivo do estudo, de 45,6 pp.
Ponto de atengdo: homens e beneficidarios na faixa de 21 a 30 anos
concentram a nao satisfacdo. O destaque positivo é para os beneficiarios
que possuem mais de 60 anos.

N3o aplicédvel / N3o sei: 48 (ndo considerados para célculo dos resultados)

% Satisfagao
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Qualificagao

9 - Como vocé avalia seu plano de saude?
FAIXA ETARIA @

0, () I ~
+ D= Pafedpgely De18a20anos  857%

e N

De 21 a 30 anos 73,5%

De3la40anos  814%

De 41 a 50 anos| FAliLA

A

55,300\

23,8% De 51 a 60 anos 83,0%
17,2% _
Mais de 60 anos  83,1%
2,9% 0,7% T
o - . Na avaliagdo geral do plano, 79,1% dos beneficidrios avaliam
Muito Bom Bom Regular Ruim Muito Ruim satisfatoriamente. Apesar de ter ficado na ndo conformidade, ficou

bastante préoximo de alcangar o patamar de conformidade, o que é um
dado positivo. Ponto de atencdo: beneficiarios na faixa de 21 a 30 anos e
de 41 a 50 concentram a ndo satisfagdo e sdo os Unicos no patamar de nao

conformidade.

Base: 273  Margem de Erro: 4,98

N3o aplicdvel / N3o sei: 1 (ndo considerados para célculo dos resultados)

% Satisfagao
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Recomendacgdo

10 - Vocé recomendaria o seu plano de salde para amigos ou familiares? FAIXA ETARIA
POSITIVO | NEGATIVO Mais de 60 anos  [l&EP) 74,6% ,2%
74,8% ; 25,2%
69,3% 43%  70,2% 21,3%| 14,3%
; 3,5% 61,4% 26,3%  8,8%
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Recomendaria Ressalvas

@ © @ ® De 18 a 20 anos  [MojaL/4 85,7% 14,3% 0,0%

Base: 274  Margem de Erro: 4,97
N3o aplicavel / N3o sei: 0 (ndo considerados para calculo dos resultados)

B Definitivamente Recomendaria B Recomendaria

0 Recomendaria com Ressalvas [ Ndo Recomendaria

Os resultados indicam que quase 75% dos usudrios recomendariam o plano a amigos e GENERO
gue pode ser considerado um ponto de atencao.
Recomendaria

familiares, o que é um dado positivo. O percentual de ndo recomendaria (6,6%) esta
e (o
Ponto de atencdo: beneficidrios na faixa dos 41 a 50 anos optam mais vezes pela
a 20 anos, onde a taxa de recomendacao é maior. Recomendaria com Ressalvas ~ Recomendaria

aproximadamente 1,1 pp a frente dos que definitivamente recomendariam (5,5%), o
recomendacdo com ressalva e/ou nunca. O destaque positivo aqui € para o publico de 18 Definitivamente Recomendaria




Conclusoes

+*De maneira geral, o desempenho do Sdo Bernardo Saude no que se refere aos aspectos que investigam a
satisfacdo (questdes com 5 gradientes de escolha) superaram 70% de satisfacdo, exceto um dos atributos.

¢ O resultado mais baixo das questdes de satisfacdo, se refere ao acesso a lista de prestadores, que alcancou
61,8% de satisfacao. E importante conhecer as expectativas dos beneficidrios, a fim de aprimora-las e evitar que
este seja um aspecto que gere insatisfacao.

A atencdo a saude recebida alcancou quase 82% de satisfacdo e foi o melhor atributo avaliado. Em muitos
atributos, beneficiarios de 18 a 20 anos também se mostram mais satisfeitos com o plano de saude.

*»* Ponto de atencgdo: Analisando a maneira como a satisfagdo se distribui, observa-se um viés de baixa em todos
os atributos avaliados, isto €, no momento da avaliacao os beneficiarios selecionam mais vezes a op¢ao bom ao
invés de muito bom. Recomenda-se atencao especial quando as respostas regular ultrapassam a muito bom,
pois podem indicar migracao da satisfacao para nao satisfacao.

“*Por fim, a avaliacdo geral do plano alcangou o patamar de conformidade, atingindo 79,1% de satisfacdo.
Analisando a taxa de recomendacao, por exemplo, nota-se que ela acompanha a satisfacdao geral, pois quase
chegou em 75%, aspectos que podem ser interpretados como positivos para o plano de saude.
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1.Introducao

O presente relatério refere-se a auditoria independente realizada pela FJB Gestéo Estratégica e Auditoria no
periodo de 16 a 22 de abril de 2019, sobre os resultados apresentados pelo Instituto de Pesquisa contratado
pela Sao Bernardo Saude ap6s a aplicagdo de uma Pesquisa de Satisfagéo de Beneficiarios de Planos de
Saude.

A pesquisa em quest&o avaliou os servigos prestados pela operadora aos beneficiarios maiores de 18 anos
de idade, independentemente de o beneficiario ter ou néo utilizado o plano de salde nos Ultimos 12 (doze)
meses, conforme Instrugdo Normativa da ANS - Agéncia Nacional de Saude Suplementar DIDES 060/2015,
Documento Técnico nr. CDD 368.382, Circular 132/2018, prevista no Programa de Qualificagdo das
Operadoras (PQO), em seus itens: 3 — Requisitos e Diretrizes para a Elaborag&o da Pesquisa e 4 — Da
Auditoria Independente.

RELATORIO DE AUDITORIA INDEPENDENTE - 095/2019 — SAO BERNARDO SAUDE - 3
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2.Objetivos da Auditoria

Este relatorio de auditoria foi realizado dentro dos padrées de boas praticas reconhecidas na area, utilizando
um conjuto de procedimentos técnicos que tem por objetivo examinar e assegurar a aderéncia da aplicagdo
das diretrizes do 6rgdo regulador, da metodologia e demais itens previstos no escopo da Instrugéo
Normativa. Da mesma forma, visa examinar a auséncia de fraudes ao longo de todo o processo operacional
tais como a base de dados utilizada, a definicdo da amostra, os procedimentos utilizados na aplicagéo da
pesquisa de campo, controle técnico, descarte de entrevistas, treinamento e reciclagem dos pesquisadores,
processamento dos dados, relatorio de resultados e a respectiva Nota Técnica.

RELATORIO DE AUDITORIA INDEPENDENTE - 095/2019 — SAO BERNARDO SAUDE - 4
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3.Escopo e Metodologia

Atendendo a Instrugdo Normativa como descrito no item anterior, este relatério de auditoria apresentara
duas analises assim requisitadas:

» Relatorio de Auditoria Independente — Pontos de Auditoria (item 5);
> Parecer de Auditoria (item 6).

Ambas s&o resultantes de um processo que obedeceu ao seguinte escopo, fluxo e metodologia:

a) Solicitou-se a Sao Bernardo Saulde os seguintes documentos:
e Base de clientes utilizada na pesquisa em formato Microsoft Office Excel;
o Relatdrio final da pesquisa com o0s respectivos resultados obtidos;
e Base de dados em formato Microsoft Office Excel contendo os resultados da coleta da pesquisa
(respostas);
¢ Nota Técnica da pesquisa com o planejamento de campo;
e Acesso as gravagdes das entrevistas com os beneficiarios.

b) Realizou-se a seguinte checagem priméria:

o Anélise da consisténcia das evidéncias do sistema interno de controle e trabalho de campo, onde se
verificou:

v' Se o formulario de pesquisa disponibilizado aos pesquisadores condizem com o definido no
documento técnico da ANS;

v Se o roteiro de abordagem ao beneficiario prevé tudo que a ANS exige;

v Se todos os pesquisadores que realizaram a coleta foram treinados e reciclados (quando fosse
0 €aso);

v Se as pesquisas consideradas inadequadas em Relatério da Monitoria foram descartadas.

e Se os dados gerais (numero de pesquisas, perfil dos abordados, estratificagdes, etc.) figuram
adequadamente sem incongruéncias nos diversos documentos e se conferem com o planejamento
da pesquisa constante na Nota Técnica;

e Se todos os calculos dos resultados da pesquisa constantes no relatdrio estdo corretos
(especialmente nas tabelas contendo as estimativas, erros padrdes e intervalo de confianga para
cada quesito do questionario), bem como a apuragao dos dados colhidos;

e Se o relatorio de resultados estd em consonancia com o exigido pela ANS em seu Documento
Técnico.

RELATORIO DE AUDITORIA INDEPENDENTE - 095/2019 — SAO BERNARDO SAUDE - 5
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c) Realizou-se a seguinte checagem secundaria:

Audigéo das gravagbes dos respondentes: acesso a todas as gravagdes dos respondentes validos
e ndo validos para escolha aleatéria de um grupo de beneficiarios visando a checagem quanto a
adequagédo ao roteiro da pesquisa, a forma de abordagem e o registro da opinido coletada;

Contato telefénico com respondentes: escolha aleatoria de um grupo de beneficiarios (diferentes
dos que foram utilizados na audi¢ao) visando a checagem e validagdo se de fato responderam a
pesquisa e se consideraram adequada a forma de abordagem utilizada.

RELATORIO DE AUDITORIA INDEPENDENTE - 095/2019 — SAO BERNARDO SAUDE - 6
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4. Quadro Resumo

Os quadros a seguir apresentam todas as diretrizes mencionadas na Instrugdo Normativa e seu
correspontente item ou Ponto de Auditoria neste relatorio:

DIRETRIZ ANS: 3.1 - DA NOTA TI'ECNICA,DA PESQUISA DE
SATISFAGAO DE BENEFICIARIOS

a) ltens Gerais

Ponto de Auditoria

1) Periodo de realizagao da pesquisa.

S54e
7 (anexo 2 item E)

2) Unidade de anélise e resposta.

59e
7 (anexo 2 item F)

3) Populag&o alvo e os estratos adotados.

51;5.22e
7 (anexo 2 itens A,Be C)

4) Sistemas de referéncia.

59e
7 (anexo 2 item F)

5) Especificagdo dos parametros populacionais de interesse.

5.1e
7 (anexo 2 item C)

6) Descri¢do da populagdo amostrada.

5.1e
7 (anexo 2 itens A,Be C)

7) Definigdo do tipo de coleta que sera utilizada: entrevista direta, por carta,
telefone, internet, e-mail;

53e
7 (anexo 2 item E)

8) Definigdo do plano amostral, com justificativa para a escolha, ponderacéo
quanto a sexo, faixa etaria, intervalo de confianga, margem de erro e erros ndo
amostrais ocorridos e o efeito de desenho (def).

521;523e
7 (anexo 2itens B, C e D)

9) Definigdo do tamanho da amostra.

521e
7 (anexo 2 item B)

10) Defini¢do dos estimadores utilizados e seus erros amostrais.

521e
7 (anexo 2 item B)

11) Selegéo da amostra.

521e
7 (anexo 2 item D)

12) Descrigao dos procedimentos para o tratamento dos erros ndo amostrais (por
exemplo: ndo resposta, mudangas no sistema de referéncia).

523e
7 (anexo 2 item G)

13) Descrigdo do sistema interno de controle e verificagéo, conferéncia e
fiscalizagdo da coleta de dados e do trabalho de campo.

523e
7 (anexo 2 item H)

b) Termo de responsabilidade assinado pelo responsavel técnico
da pesquisa e pelo representante legal da operadora perante a ANS
conforme definido no anexo lll do documento técnico.

7 (anexo 4)
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DIRETRIZ ANS: 3.2 - DA CONDUGAO DA PESQUISA

Ponto de Auditoria

a) A pesquisa devera ser realizada com beneficiarios maiores de 18 anos de
idade.

5.1e
7 (anexo 2 item A)

b) Caso o beneficiario maior de 18 anos de idade, esteja incapacitado de
responder diretamente a pesquisa, devera ser substituido por outro respondente.

5.1,5.22¢
7 (anexo 2 item G)

c) O responsavel técnico da pesquisa, estatistico registrado no Conselho
Regional de Estatistica — CONRE sera o responsavel por identificar as
caracteristicas da populagéo e definir a melhor forma de amostragem, levando
em consideragdo as boas praticas, principios estatisticos e as diretrizes
estabelecidas tanto pelo seu Conselho quanto no Documento Técnico para a
Realizagéo da Pesquisa de Satisfagéo de Beneficiarios de Planos de Saude.

7 (anexo 2 item C)

d) A forma de coleta dos dados, se presencial ou a distancia (telefone, carta,
formulério na internet, etc.) ficara a critério da operadora, devendo estar
explicitamente descrita na nota técnica e no relatério contendo os resultados da
pesquisa.

53e
7 (anexo 2 item E)

e) Ficara a critério do responsavel técnico encarregado pela pesquisa delimitar
quantas vezes um beneficiario podera ser abordado para ser considerado como
“ndo localizado’. A quantidade de vezes definida e a justificativa para sua
escolha deverdo estar documentadas na Nota Técnica da pesquisa.

523e
7 (anexo 2 item G)

f) A participagéo do entrevistado devera ser livre e de acordo com sua exclusiva
deliberagéo, sem a interferéncia direta e/ou indireta de qualquer outra parte ou de
qualquer outro fator especifico.

5.5

g) Esta vedada qualquer espécie de incentivos efou brindes aos beneficiarios
entrevistados. Incentivos e brindes podem prejudicar a qualidade dos resultados
obtidos, uma vez que os entrevistados, cientes do beneficio, podem vincular sua
participagdo na pesquisa exclusivamente em razéo da possibilidade de
recebimento da vantagem.

5.5

h) A participagao dos beneficiarios podera ser estimulada por meio de ampla
divulgag&o da pesquisa, destacando sua importancia para a melhoria da
qualidade dos servigos prestados.

5.5

i) A amostra devera ser representativa da populagdo, considerando, sempre que
possivel, as diferencas de sexo, faixa etéria, tipo de produto, abrangéncia
geogréafica e segmentagéo do produto.

522e¢
7 (anexo 2 item C)

j) O entrevistado devera ser informado acerca de todas as condigdes e
caracteristicas que envolvem a Pesquisa e estar ciente de qualquer atividade de
controle de qualidade e auditoria que envolva qualquer contato posterior, desde
que a informag&o que |he seja prestada n&o interfira ou possa influenciar, de
forma direta e/ou indireta, nos resultados da Pesquisa.

9.5

k) O entrevistado devera ser informado que a pesquisa é composta por
perguntas que seguem diretrizes minimas estabelecidas pela a ANS.

9.5

1) Se a forma de coleta dos dados for por realizagéo de entrevistas (via telefonica
ou presencial), a entrevista devera ser gravada de forma que a auditoria
independente tenha condiges de comprovar a fidedignidade das respostas.

9.5
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m) O entrevistado devera fornecer seu consentimento explicito no caso de 55
utilizagéo de equipamentos de gravagéo. )

n) O entrevistado tem o direito & preservagéo dos seus dados e sua privacidade 510
devera ser preservada; .

0) Qualquer outra forma de coleta de dados (carta, formulario na internet, etc.)
devera prever o registro documentado das respostas de forma que a auditoria 5.5
independente tenha condiges de comprovar a fidedignidade das respostas.

p) Os dados e informagdes obtidas durante a realizagéo da pesquisa ndo 510
poderdo ser utilizadas para fins diversos que o da pesquisa. :

q) A pesquisa devera ser realizada de forma objetiva e sem a utilizagdo de

qualquer processo ou medida que de forma direta, possa interferir em seu 55

resultado.

r) Deveréo ser respeitados os principios cientificos da pesquisa, os padroes de 52,5.8;5.10e
qualidade, os principios éticos e de transparéncia. 7 (anexo 2 itens de Aa G)

s) Cada beneficiario da amostra que for abordado para a entrevista devera ser
identificado pelo Cédigo de Controle Operacional (CCO) e devera ser classificado
conforme segue:
i) Questionario concluido;
ii) O beneficiario n&o aceitou participar da pesquisa; 5.8.1
iii) O beneficiario ¢ incapacitado por limitagdes de satde de responder a e
pesquisa;
iii) Nao foi possivel localizar o beneficiario.
Estas estatisticas deveréo constar no relatorio com os resultados da
pesquisa e a Nota Técnica deveréa contemplar as agbes alternativas as
situagbes descritas nos itens (i) a (iv).

t) Deverdo ser adotadas medidas de seguranga adequadas a fim de se evitar
acesso, manipulagéo ou divulgagao ndo-autorizada dos dados pessoais dos 510
entrevistados. Se dados pessoais forem transferidos a terceiros, deve-se ’
estabelecer que tais terceiros adotem medidas de seguranga equivalentes.
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DIRETRIZ ANS: 3.3 - DO RELATORIO FINAL COM OS

RESULTADOS DA PESQUISA () iU UL
a) A identificaggo do responsavel técnico da pesquisa. 7 (anexo 2 pagina 6)
b) O nome da empresa que coletou os dados da pesquisa (se couber). 59e
7 (anexo 2 pagina 6)
51,5.2

¢) Descrigdo do universo amostral. .
) “ e 7 (anexo 2itens ABe C)

51eb59e
7 (anexo 2 item B)

521,5622,54;59¢e
7 (anexo 2itensB,C,D e
E)

53e
7 (anexo 2 item E)

d) Descrigéo da populagdo amostrada.

€) Tamanho da amostra, erro amostral, erros ndo amostrais ocorridos, periodo de
realizagéo da pesquisa e descrigdo do grupo pesquisado.

f) Forma de coleta de dados, conforme item 3.2d

g) Taxa de respondentes (correspondente a razdo do numero de pessoas que 581e59
responderam sobre o nimero de pessoas que foram contatadas para a pesquisa). - ’

h) Estatistica com quantidade de beneficiarios da amostra classificados conforme 581e59
item 3.2 . cleo.

i) Realizagéo e demonstragéo de analises descritivas para cada quesito do 582e59
questionario. e :

j) Tabela contendo as estimativas, erros padrdes e intervalo de confianga, com 521;59e

seu respectivo nivel de confianga, para cada quesito do questionario. 7 (anexo 2 item B)
k) ConclusGes sobre a pesquisa. 5.9

(*) Esta tabela identifica os pontos de auditoria em que séo citados ou encontrados tais itens neste
Relatério de Auditoria. O ponto de auditoria 5.9 traz a informagéo de onde estes itens s&o
encontrados no Relatorio de Resultados.
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5. Relatorio de Auditoria Independente (Pontos de
Auditoria)

Com a finalidade de atender o item 4.2 (l) da Instrugdo Normativa, apresentamos abaixo 0s
desdobramentos desta sesséo visando assegurar a aderéncia na aplicagdo da metodologia prevista e a
auséncia de fraudes de acordo com os preceitos da ANS alinhados aos trabalhos desta Auditoria. Para isto
solicitou-se @ Séo Bernardo Saude: (1) o banco de dados fornecido ao Instituto de Pesquisa — cadastro
base, (2) o banco de dados pds atividade de campo com o registro dos resultados coletados e (3) 0 acesso
ao registro das gravagOes realizadas junto aos beneficiarios (4) o Relatério de Resultados com a Nota
Técnica, cujas atividades de auditoria foram as seguintes:

5.1 — Cadastro de Beneficiarios - Populagao:
Procedimento:

Solicitamos a S&o Bernardo Saude o envio do mesmo arquivo em formato Microsoft Office Excel fornecido
ao Instituto de Pesquisa contendo as informagdes cadastrais dos beneficiarios que, conforme diretrizes da
ANS, deve ser formado apenas por maiores de 18 anos de idade, independentemente de ter ou néo
utilizado o plano de sadde nos Ultimos 12 meses.

Conforme informagdes recebidas no e-mail encaminhado em 17/04/2019 e constante no anexo 1, os
arquivos com o banco de dados encaminhado tanto para o Instituto de Pesquisa como para esta auditoria
(cadastro base) foram extraidos por meio de acesso ao sistema interno da operadora e considerando os
dois par@metros da Instrugdo Normativa, ou seja, as informagdes foram selecionadas para que estejam
dentro do periodo de utilizagdo acima e que tenham a idade minima alvo da pesquisa, o que totalizou
65.690 beneficiarios.

Como segunda medida, ao efetuarmos as ligagbes a uma amostra de beneficiarios (item 5.7) a fim de
validar se de fato responderam a pesquisa, utilizamos este momento para checar se o beneficiario era maior
de 18 anos.

Concluséo:

Partindo da base de dados apresentada pela operadora e durante a execugao do ponto de auditoria 5.7-
Validagdo de Respondentes, pudemos de fato confirmar que o banco de dados esta dentro do escopo da
Instrugdo Normativa.

5.2 - Definigdo das Amostras e Parametros Estatisticos

5.2.1 — Amostra
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Apbs validarmos as informagdes cadastrais no item anterior, por conceito, estes 65.690 beneficiarios
constituem o universo ou populagao alvo da pesquisa, ou seja, o conjunto de pessoas sobre as quais devem
ser feitas inferéncias para efeito desta pesquisa mediante a extragdo de uma amostra que, pelas boas
praticas do mercado de pesquisa, deve obedecer aos seguintes parametros de confiabilidade:

» Nivel de Confianga ou Grau de Confianga: frequéncia com a qual o intervalo observado
contém o parametro real de interesse quando o experimento é repetido vérias vezes, ou seja,
o nivel (ou grau) de confianga é a propor¢ao de intervalos de confianga construidos em
experimentos separados da mesma populagéo e com o0 mesmo procedimento que contém o
parametro de interesse real. A ANS determina que nao seja inferior a 90%.

= Erro Amostral ou Margem de Erro: refere-se a uma estimativa de erro maximo, considerando-
se um modelo de amostragem aleatéria simples, ou seja, quanto maior a margem de erro,
menor a confianga dos resultados de uma pesquisa serem proximos dos valores reais para
toda populagdo. A ANS determina que seja de no maximo +5%.

Procedimento:

Utilizamos o recurso de uma calculadora amostral online disponivel no site da empresa SurveyMonkey no
link: https://pt.surveymonkey.com/mp/sample-size-calculator/ para aferir se a amostra definida pelo Instituto
de Pesquisa obedece aos parametros de confiabilidade acima.

Parametros utilizados na aferigéo:
Populagéo 65.690 beneficiarios
Grau de Confianga 90%
Margem de Erro +5%
Amostra minima 268 beneficiarios

Pelas informagdes descritas no relatorio de resultados e confirmadas ap6s contagem do respectivo banco
de dados de respondentes validos, constatou-se que amostra utilizada pelo Instituto de Pesquisa foi de 274
beneficiarios.

Concluséo:

A amostra de 274 beneficiarios atende aos parametros estatisticos minimos para a aplicagdo de uma
pesquisa de satisfagé@o estando, portanto, dentro do escopo da Instrugdo Normativa.

Nota: a escolha desta amostra aumenta em 0,03% a confiabilidade estatistica que passa a ter Erro Amostral
de  4,97%.
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5.2.2 — Representatividade e Estratificagdes
Procedimento:

Através do dados cadastrais dos beneficiarios da Sdo Bernardo Salde contendo a populagdo alvo da
pesquisa, confrontamos as informagdes técnicas contendo os critérios estatisticos para o calculo da amostra
e estratificacdes realizadas pelo Instituto de Pesquisa. Verificamos se as mesmas obedecem a uma
proporgdo equivalente a representatividade do cadastro bem como quanto a distribuicdo destes
beneficiarios quanto ao género, tipo de plano, faixa etaria e sua respectiva localizagdo dentro destas
regioes.

Concluséo:

Apbds andlise dos critérios explicitados para o calculo da amostra (anexo 2) versus os obtidos conforme
apontados no banco de dados e relatorio de resultados, os mesmos estdo de acordo com a Instrugao
Normativa.

5.2.3 — Tratamento de Erros Ndo Amostrais

Conceitualmente, existem erros que ndo podem ser calculados, embora possam ser controlados e
minimizados, os quais sdo denominados “Erros Nao Amostrais”. Neste ponto de auditoria avaliamos quais
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os procedimentos adotados pelo Instituto de Pesquisa quanto a: ndo respostas, mudangas no sistema de
referéncia, contingéncias sobre entrevistadores mal treinados e outros fatores que possam alterar
radicalmente os resultados e, consequentemente, a interpretagéo e analise da pesquisa.

Procedimento:

Conforme documento constante no item 7 deste relatorio (anexo 2 itens G e H) o responsével Técnico do
Instituto de Pesquisa pontua o conjunto de medidas e procedimentos adotados com o objetivo mitigar riscos
durante o processo de coleta, como transcrevemos a seguir:

> Erros de néo-resposta / Recusa / Erros durante a coleta de dados (exemplo: ndo € mais
beneficiario, erro de condugado do pesquisador, etc.)

> Desconsideraremos a entrevista, retirando o elemento da lista e sorteando (pelo sistema aleatorio
eletrénico) outro de caracteristicas similares, de modo a n&o prejudicar a amostra estratificada;

» Mudangas de telefone, ndo atende ou inexistente — O sistema de discagem automatica passa
para outro sorteado a ser entrevistado;

> Auséncias / impossibilidades momentaneas — Desconsideraremos a entrevista recolocando o
elemento de volta na lista de beneficiarios para pelo mesmo sorteio aleatério ter a chance de ser
abordado posteriormente.

A quantidade de tentativas de contato com um beneficiario é controlada sistemativamente através do
uso de ferramenta de discagem automatica, estando limitada a 20 tentativas por nome constante na
lista fornecida pela operadora.

O sistema de monitoramento e controle da qualidade do Instituto de Pesquisa € composto de algumas
etapas que propiciam a efetividade do proposito ligar antes ir a entrega exata do que foi planejado:

» Conferéncia dupla do sistema informatizado onde sé&o iseridos a lista de clientes e o formulario de
pesquisa: o front office de pesquisa, antes do inicio do projeto, garante que tudo que chegue a tela
do Pesquisador esteja 100% conforme.

> Conferéncia diaria por turno (logo, duas vezes, as 8 e 14h) do adequado funcionamento dos
sistemas de discagem automatica, sorteio aleatério e front office (lista de beneficiarios e
formulario).

> 100% da equipe de Pesquisadores e Supervisores que trabalha no projeto é treinada
presencialmente por um Instrutor da Qualidade, com presenga de Coordenador ou Gerente do
Projeto.

» 100% da equipe de Pesquisadores é assistida por Monitores da Qualidade em ao menos uma
abordagem por dia, ou seja, seis por semana, por Pesquisador.
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> 100% das possiveis ndo conformidades encontradas pelos monitores é alvo de feedback, dado
pelo préprio Monitor em conjunto com o Supervisor do Pesquisador que cometeu a néo
conformidade.

> Apbs o feedback, o Pesquisador recebe trés monitorias extras, no proximo turno de trabalho de
6h00.

> A reincidéncia de ndo conformidade resultara em novo treinamento e novo ciclo de monitoria extra.
Em persistindo a abordagem incorreta o Pesquisador é retirado do projeto ou até mesmo da
equipe.

> Toda interagéo onde é localizada uma néo conformidade é descartada.

Concluséo:

Tais procedimentos estdo alinhados com as melhores praticas do mercado de pesquisa estando, portanto,
dentro do escopo da Instrugdo Normativa.

5.3 - Tipo de Coleta
Procedimento:

Por meio das audigbes das gravagdes fornecidas e analisadas no item 5.5 — Audi¢do das Entrevistas,
comprovamos que a forma de coleta adotada foi tdo somente via CATI — Computer Assisted Telephone
Interviewing (Entrevista Telefonica Assisitida por Computador). Esta forma de coleta consiste no uso de
telefone como forma de contato para aplicar as entrevistas e de computador como meio de registro e
armazenamento dos dados obtidos pelo entrevistador durante as mesmas.

Conforme levantado junto ao Responsével Técnico da pesquisa, 0 banco de dados enviado pela Sao
Bernardo Saude (cadastro base) foi tratado pelo Instituto de Pesquisa que por sua vez alimentou um
sistema eletrbnico que o distribui para os entrevistadores em cada PA (Posi¢do de Atentimento). S&o
utilizados discadores automaticos para eliminar o tempo e o esforgo de discagem manual pelo
pesquisador/entrevistador o que permite a aplicagdo de regras de operagdo como por exemplo: aguardar
intervalo de tempo antes de trazer novamente um nimero ocupado, discar para numero secundario de um
entrevistado, discar para nova pessoa imediatamente apds o término da ligagao, etc.

Concluséo:

A escolha de aplicagdo via CATI se faz coerente e alinhada as melhores praticas do mercado de pesquisas
de satisfagdo desta natureza onde pudemos comprovar pela audigdo das gravagdes a obtengédo de
eficiéncia operacional, seguranga no registro da informagdo e na coleta adequada (quantitativa e
qualitativamente) estando, portanto, dentro do escopo da Instrugdo Normativa.
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5.4 — Periodo de execugao da Pesquisa:

Procedimento:

Através do banco de dados em formato Microsoft Office Excel gerado pelo Instituto de Pesquisa aliado ao
sistema que permite a audigdo das gravagdes (onde consta data e horario da entrevista e da gravagéo),
aferimos uma amostra dos registros para e extrair a informagéo da data e horério de cada entrevista com os
beneficiarios. Tomando como base os respondentes validos (questionarios completos), levantamos que o
periodo ocorreu dentro dos meses de fevereiro a abril de 2019 como apontado no Relatério de Resultados.

Concluséo:

O periodo de execugao da pesquisa encontra-se dentro do escopo da Instrugao Normativa.

5.5 — Audigéo de Entrevistas

Procedimento:

Analisamos o banco de dados com as respostas validas e o dividimos em grupos por tipo de avaliagbes
sobre as quais, aleatoriamente, separamos proporcionalmente 30 gravagdes entre avaliagdes positivas,
negativas e medianas (critério NPS — Net Promoter Score da Bain & Company) sem qualquer interferéncia
da S&o Bernardo Salde ou do Instituto. Solicitamos a operadora que disponibilizasse acesso remoto as
gravagbes armazenadas no fornecedor do Instituto de Pesquisa que, através de um link protegido por
usuério e senha, permitiu acessar os registros em audio das entrevistas (anexo 6).

Com o objetivo de tangibilizar a inexisténcia de qualquer forma de indugdo que interfira na opinido do
beneficiario, neste ponto de auditoria verificou-se:

Se a participacdo do entrevistado foi livre e de acordo com sua exclusiva deliberagdo, sem a
interferéncia direta e/ou indireta de qualquer outra parte ou de qualquer outro fator especifico;

Se de fato ndo houve qualquer espécie de incentivos e/ou brindes que venham a prejudicar a
qualidade dos resultados obtidos, uma vez que os entrevistados, cientes do beneficio, podem
vincular sua participagdo na pesquisa exclusivamente em razéo da possibilidade de recebimento da
vantagem;

Se o entrevistado foi informado acerca de todas as condigbes e caracteristicas que envolvem a
Pesquisa ficando ciente de que poderia haver atividade de controle de qualidade e auditoria em
contato posterior, desde que a informagéo que Ihe seja prestada néo interfira ou possa influenciar,
de forma direta e/ou indireta, nos resultados da Pesquisa;

Se o entrevistado foi informado que a pesquisa é composta por perguntas que seguem diretrizes
minimas estabelecidas pela a ANS;

Se o entrevistado forneceu seu consentimento explicito no caso de utilizagéo de equipamentos de
gravagao.
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Realizamos a audigdo das entrevistas aplicadas junto aos seguintes beneficiarios:

Audigao CcCO Audigéo CcCO Audigéo CcCO
01 4255741298 11 3678630812 21 12173986279
02 12174996790 12 23358091210 22 4446188267
03 2779050934 13 4372521707 23 4294504145
04 4422512544 14 4555227069 24 4468206551
05 12175487423 15 4555233565 25 3356780069
06 16074653453 16 4572666784 26 3417496810
07 25447098475 17 2335856516 27 1217631335
08 3794873602 18 12174957116 28 3356844989
09 4161307756 19 3657372091 29 3417483352
10 4529567990 20 12175723259 30 4386486801

Esta tabela ndo esta separada em grupos de avaliagdes (positivas, negativas e medianas).
Conclusao:

Todas as gravagdes auditadas acima tiveram o devido consentimento do beneficiario para fins de registro,
pois ndo houve oposicdo ao ser informado que a pesquisa estaria sendo gravada. Notamos que o0s
entrevistadores ndo induziram as respostas e a pergunta para tal consentimento foi solicitada ao final da
entrevista. Apuramos que utilizaram-se de técnica adequada na condugdo da entrevista/pesquisa,
complementaram todas com as informagdes necessérias seguindo as melhores praticas do mercado para
aplicagéo de pesquisa de satisfagao via CATI, estando, portanto, dentro do escopo da Instrugdo Normativa.

5.6 — Questionario Aplicado
Procedimento:

Conforme Instrugdo Normativa, deve ser aplicada, minimamente, as perguntas descritas no anexo | do
documento técnico, podendo ser acrescescidas outras questdes que se considerar pertinente. Durante o
processo descrito no ponto de auditoria anterior (5.5 — Audigdo de Entrevistas) inspecionamos se na
amostra selecionada foram realizadas todas as perguntas determinadas pela ANS e suas respectivas
escalas de avaliagdo, conforme segue:
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A. ATENGAO A SAUDE:

- . . ) 1 2 3 4 NA
1) Nos 12 ultimos meses, com que frequéncia vocé conseguiu ter
cuidados de satde (por exemplo: consultas, exames ou tratamentos) A
jo d lano de saud d itou? . A
por meio de seu plano de satde quando necessitou MAIORIA AS NAO
SEMPRE NUNCA SE
DAS VEZES APLICA
VEZES
1 2 3 4 NA
2) Nos ultimos 12 meses, quando vocé necessitou de atengéo imediata
(por exemplo: caso de urgéncia ou emergéncia), com que frequéncia A NAO
5 foi . ; f isou? )
vocé foi atendido pelo seu plano de saude assim que precisou SEMPRE MAIORIA AS NUNCA oE
DAS VEZES APLICA
VEZES
3) Nos ultimos 12 meses, vocé recebeu algum tipo de comunicagéo de
seu plano de sautde (por exemplo: carta, e-mail, telefonema efc.) 1 2
convidando e/ou esclarecendo sobre a necessidade de realizagéo de
consultas ou exames preventivos, tais como: mamografia, preventivo
de cancer, consulta preventiva com urologista, consulta preventiva com S NAO
dentista, etc?
4) Nos Ultimos 12 meses, como vocé avalia toda a atengéo em satide 1 2 3 4 5 NA
recebida (por exemplo: atendimento em Hospitais, laboratorios,
clinicas, médicos, dentistas, fisioterapeutas, nutricionistas, psicologos e NAO
outros)? Mo | Bom |Recuar| Rum | MO | s
APLICA
5) Como vocé avalia a facilidade de acesso a lista de prestadores de 1 2 3 4 5 NS
servigos credenciados pelo seu plano de saude (por exemplo: médicos,
dentistas, psicdlogos, fisioterapeutas, hospitais, laboratorios e outros)
por meio fisico ou digital (por exemplo: livro, aplicativo de celular, site MUITO MUITO | NAO
na internet)? Bom | BOM |REGULAR| RUM | oy | gEy
B. CANAIS DE ATENDIMENTO DA OPERADORA:
6) Nos Lltimos 12 meses, quando vocé acessou seu plano de salide 1 2 3 4 5 NA
(exemplos de acesso: SAC, presencial, teleatendimento ou por meio
eletrnico) como vocé avalia seu atendimento, considerando o acesso NAO
as informagdes de que precisava? MUITO | oy | RecULAR | Rum | MUITO | e
BOM RUIM
APLICA
1 2 NA
7) Nos Ultimos 12 meses, quando vocé fez uma reclamagéo para o seu
plano de salide vocé teve sua demanda resolvida? ~
sm | NEo | NAOSE
APLICA
1 2 3 4 5 NS
8) Como voceé avalia os documentos ou formulérios exigidos pelo seu
plano de salide quanto ao quesito facilidade no preenchimento e
envio? MUITO MUITO | NAO
BOM BOM REGULAR | RUIM RUIM SEI
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C. AVALIAGAO GERAL

1 2 8 4 5
9) Como voceé avalia seu plano de salde?
MUITO MUITO
BOM BOM REGULAR | RUIM RUIM
1 2 B 4
& i i iliares?
10) Vocé recomendaria o seu plano para amigos ou familiares? RECOMENDARIA
DEFINITIVAMENTE RECOMENDARIA COM NUNCA
RECOMENDARIA RESSALVAS RECOMENDARIA

Concluséo:

Por meio da audi¢do das 30 gravagdes selecionadas constatou-se que todas as entrevistas, sem excessao,
consideraram fielmente as 10 perguntas formuladas pela ANS respeitando suas devidas escalas estando,

portanto, dentro do escopo da Instrugao Normativa.

5.7 - Validagao de Respondentes

Procedimento:

Realizamos contato com 30 beneficiérios respondentes os quais s&o diferentes dos que fizeram parte da
auditoria no item 5.5 — Audicdo das Entrevistas e, de maneira aleatéria, sem interferéncia da operadora ou
do Instituto contratado, separamos em avaliagdes positivas, negativas e medianas com o objetivo de

perguntar aos beneficiarios:

=  Se de fato foram abordados pelo Instituto de Pesquisa e se a responderam;

»  Se a abordagem foi adequada.

O Auditor se apresentou e explicou 0 motivo do contato o qual foi realizado junto aos seguintes

beneficiarios:
Validagao CcCO Validagao CcCO Validagao CcCO
01 3356810197 11 2022488495 21 20544362675
02 2315293341 12 3218182778 22 3034816545
03 12174673860 13 14300139741 23 3349474667
04 12176571851 14 20222403241 24 4372512350
05 16074635048 15 2315202719 25 3417476364
06 2704867623 16 2868529712 26 3356893696
07 3741049034 17 3356896253 27 1217594627
08 4386487077 18 3463562820 28 12176872894
09 17284382414 19 12171475862 29 2022509200
10 12176569954 20 19057110261 30 21554237726

Esta tabela ndo esta separada em grupos de avaliagdes (positivas, negativas e medianas).
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Concluséo:

Apbs contato telefénico com os beneficiarios acima constatou-se que todos, sem excessdo, foram
abordados de maneira adequada pelo Instituto de Pesquisa do inicio ao fim da entrevista estando, portanto,
dentro das melhores praticas do mercado mitigando riscos de fraude na pesquisa.

5.8 = Banco de Dados
5.8.1 — Questionarios Concluidos, Registros, Contingéncias e Correspondéncias:
Procedimento:

Aferimos o0 desempenho da atividade de campo através do banco de dados em formato Microsoft Office
Excel por meio dos recursos da planilha e das informagfes contidas no Relatério de Resultados, a qual
gerou a classificagdo como segue:

Questionarios concluidos 274
Negativas a participacéo 8
Beneficiario incapacitado 0

Beneficiarios néo localizados 511
Outros (n&o efetivados) 55

TOTAL 848
Taxa de Resposta
(respondentes x contatados)

Em relagdo as agbes alternativas para situagbes de negativas a participagdo ou de beneficiarios néo
localizados, tais tratativas j& foram descritas anteriormente no item 5.2.3 - Tratamento de Erros Né&o
Amostrais, onde o Instituto, atraves do Responséavel Técnico, relata o plano de contingéncia.

Como segunda medida, examinamos se ocorreu a correta transferéncia dos registros que traduzem a
opinido dos beneficiarios ao banco de dados. Utilizamos a mesma amostra de 30 (trinta) gravagdes
auditadas no procedimento 5.5 — Audi¢do das Gravagdes e checamos se as respostas dos beneficiarios sao
as mesmas marcadas e registradas no banco de dados que gerou o processamento dos resultados. Com
isto calculamos um indicador denominado DM/ — Data Matching Index ou indice de Correspondéncia de
Dados.

Este indice € calculado através de uma equagao composta pelas seguintes variaveis:

_ Total de registros no banco de dados® — Total de divergéncias encontradas na audi¢do®

DMI x 100

Total de registros possiveis®
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Onde:

(1) Total de registros no banco de dados: quantidade de dados inseridos pela coleta.
(2) Total de divergéncias encontradas na audigdo: quantidade de inconsisténcias.
(3) Total de registros possiveis: quantidade de perguntas x quantidade de respondentes.

Os critérios utilizados para aferir esta etapa de auditoria no tocante a correspondéncia de dados segue a
seguinte tabela adotada pelas melhores préticas do mercado de pesquisa CATI:

DMI - Faixas Impacto

99,01% a 99,99% Muito Reduzido

98,01% a 99,00% Reduzido
97,01% a 98,00% Moderado

95,01% a 96,00  Muito Elevado

Concluséo:

A quantidade de questionarios respondidos/concluidos confere com a informagdo que consta no Relatério
de Resultados e as agbes de contingéncia descritas figuram entre as melhores praticas do mercado de
pesquisa.

Durante as audigbes ndo foram encontradas divergéncias entre a informagéo coletada e a registrada no
banco de dados, estando descartado qualquer tipo de impacto.

Consideramos que este ponto de auditoria atende ao escopo da Instrugdo Normativa.

5.8.2 — Processamento dos Resultados
Procedimento:

De posse do arquivo com o banco de dados disponibilizado pelo Instituto de Pesquisa em formato Microsoft
Office Excel, aferimos o célculo das médias gerais que compdem os resultados através dos recursos do
editor de planilhas. Esta anélise foi realizada somente sobre o registro das respostas para as 10 perguntas
obrigatorias conforme diretrizes do érg&o regulador.

Concluséo:

Apurou-se que ndo houve discrepancia entre os resultados que calculamos e os que figuram no Relatoério de
Resultados apresentado pelo Instituto de Pesquisa estando, portanto, dentro do escopo da Instrugdo
Normativa.
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5.9 — Relatorio de Resultados
Procedimento:

Analisamos o Relatorio de Resultados da Pesquisa de Satisfagdo dos Beneficiarios da Sao Bernardo Saude,
bem como o conceito adotado para a unidade de anélise de resposta e sistemas de referéncia, cuja
descricdo se encontra no anexo 2 item F da Nota Técnica.

Analisamos se tal relatério contém os onze elementos minimos solicitados visando atender o item 3.3 da
Instrugdo Normativa e os mesmos foram encontrados nas seguintes paginas do Relatorio Resultados:

Disponivel no
Elementos Checados: Relatorio de
Resultados em:

a) A identificagao do responsavel técnico da pesquisa. Pagina 2
b) O nome da empresa que coletou os dados da pesquisa (se couber). Pagina 2
¢) Descrigao do universo amostral. Pagina 2
d) Descrigdo da populagdo amostrada. Pagina 2

€) Tamanho da amostra, erro amostral, erros ndo amostrais ocorridos,

periodo de realizagdo da pesquisa e descri¢cdo do grupo pesquisado. Pégina 2

f) Forma de coleta de dados, conforme item 3.2d Pagina 2

g) Taxa de respondentes (correspondente a raz&o do niimero de pessoas

que responderam sobre o niimero de pessoas que foram contatadas para Pagina 2

a pesquisa).

h) Estatistica com quantidade de beneficiarios da amostra classificados PAqina 2
conforme item 3.2 s. agina

i) Realizagéo e demonstragéo de analises descritivas para cada quesito do -
questionario. Péginas 4 a 13
j) Tabela contendo as estimativas, erros padrdes e intervalo de confianga, Paqinas 4 a 13
com seu respectivo nivel de confianga, para cada quesito do questionario. Y

k) Conclusbes sobre a pesquisa. Pagina 14

Concluséo:

Os sistemas de referéncia adotados e a unidade de resposta estdo adequados e entre as melhores préticas
do mercado de pesquisa. Todos os elementos solicitados figuram no Relatério de Resultados com as
devidas informagdes estando, portanto, dentro do escopo da Instrugdo Normativa.
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5.10 — Seguranca da Informagao

A Seguranca da Informagéo diz respeito a gestdo do risco e da protegdo tanto dos dados fornecidos pela
operadora ao Instituto de Pesquisa como aqueles obtidos na aplicagéo de campo e registrados digitalmente,
cuja intengdo é a de preservar seus respectivos valores para a organizagao e para o beneficiario.

Procedimento:

Solicitamos que o Instituto de Pesquisa apresentasse o conjunto de medidas adotadas com o objetivo de
garantir que e as informagdes obtidas sejam utilizadas somente para fins de pesquisa e assim perservar a
privacidade dos beneficiarios, mitigar riscos de invaséo eletronica (hackers) e suprimir a possibilidade de
perda de dados. Em documento encaminhado pelo Responséavel Técnico da pesquisa (anexo 3) o mesmo
contém a seguinte descrig&o:

> O Instituto possui uma politica de seguranga com base no PCI-DSS 3.2 e ISO-27002.

> Todos os dados s&o considerados confidenciais, e devem ser classificados como tal. E o mais alto
grau de sigilo e deve ser aplicado a informagdes estratégicas que somente devem ser de
conhecimento de um grupo especifico de pessoas, portanto, os dados sensiveis em banco de
dados séo criptografados.

» O Instituto aplica os controles de prevengéo a vazamento de dados na camada OSl, o controle de
prevengao esta aplicado nas camadas 2 e 3.

> Os colaboradores com acesso aos dados de clientes (para manutengao e sustentagdo do servigo)
possuem um termo de confidencialidade assinado para garantir que nenhuma informagéo sera
vazada, todos nossos colaboradores sdo monitorados e possuem acesso apenas a informagéo
necessaria para sua area de desenvolvimento ou manutengéo do sistema.

> As gravagdes ficam armazenadas em ambiente seguro, onde s6 pessoas com maior nivel de
acesso consegue realizar o download, onde qualquer movimentagao neste sentido fica salvo em
logs de seguranga.

> Todos os acessos e manutengbes (logs) em bases de clientes, por parte do Instituto, séo
devidamente registrados (trilha de auditoria). Os logs sdo armazenados em ambiente segregado.
O servidor é certificado ISAE 3402 Parte Il SOC 1, e no escopo da certificag@o consta a revisao de
acessos ao datacenter e politica de logs de acessos.

» O Instituto possui padrdes e praticas de desenvolvimento seguro, com a base de comunicagéo
Scrum, para o auxilio do desenvolvimento a UML (Diagramas de classe, Diagrama de caso de
uso), Diagramas de banco de dados (Entidade relacional e Modelo relacional), baseando também
o desenvolvimento no Framework MVC Laravel.
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Concluséo:

Tais procedimentos estéo alinhados com as melhores praticas de seguranga digital do mercado estando,
portanto, dentro do escopo da Instrugao Normativa.
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6. Parecer da Auditoria

Com a finalidade de atender o item 4.2 (Il) da Instrugdo Normativa, apresentamos abaixo as informagdes
solicitadas pela ANS nesta sesséo:

6.1 - Identificagdo do auditor independente
Fernando Jorge Bortoletto — Administrador

» Especializagdo em Gerenciamento de Produtos e Auditoria Interna — Fundagao Getulio Vargas.
=  MBA e P6s Graduagao em Administragao de Marketing — Universidade Sao Judas.
» Graduagdo: Técnicas Digitais — Universidade de Tecnologia Senador Flaquer.
=  Gerenciamento de Projetos de Pesquisa e Novos Negdcios nas Consultorias:
v Instituto da Qualidade: 2005 a 2013 - www.igbr.com.br
v Instituto Ibero-Brasileiro de Relacionamento com o Cliente: 2013 a 2015 — www.ibrc.com.br

6.2 - Identificagdo da Pessoa Juridica

FJB Gestéo Estratégica e Auditoria
CNPJ: 28.857.115/0001-16

e-mail: fbortoletto@uol.com.br

(11) 997-363-270

6.3 — Sintese da Analise da Auditoria
6.3.1 — Aderéncia da Pesquisa ao Escopo do Planejamento

Constatamos que os procedimentos pré, per e pos pesquisa, bem como o Relatério de Resultados, estéo
em consonancia ao escopo descrito na Instrugdo Normativa da Agéncia Nacional de Saide Suplementar
(ANS) DIDES 060/2015, documento técnico nr. CDD 368.382, Circular 132/2018, e apresentados neste
relatorio nos item 5 (subitens 5.1 a 5.10).

6.3.2 - Fidedignidade dos Beneficiarios Selecionados para a Entrevista
Para a aferi¢do, esta auditoria seguiu 3 passos:

1. Conforme descrito no item 5.1 (Cadastro de Beneficiarios) deste relatério, constatou-se por meio da
analise do banco de dados em formato Microsoft Office Excel, que a quantidade total de 65.690
beneficiarios alvo selecionados pela operadora (populagéo) é de fato composta por individuos
maiores de 18 anos de idade.

2. Sobre esta populagéo aplicou-se um calculo estatistico para a obtengdo de uma amostra (item
5.2.1), cujos parametros técnicos visaram conferir aos resultados Grau de Confianga 90% e Erro
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Amostral de 5% os quais estdo em linha com as boas praticas do mercado de pesquisa e
parametros minimos exigidos pela ANS.

3. Constatou-se que a distribuicdo da amostra em estratos, obedeceu a critérios coerentes de acordo
com a distribuicdo geoeconémica da operadora e suas respectivas faixas etaria e género por
estrato, conforme descrito no item 5.2.2 .

Portanto, os beneficiarios selecionados (populagdo, amostra e respectivos estratos) e todos os demais
parametros técnicos estatisticos que compdem o item 5.2 nos faz concluir que atendem ao escopo da
Instrugdo Normativa.

6.3.3 - Fidedignidade das Respostas

Conforme descrito nos procedimentos e conclusdes da auditoria apontados nos itens 5.5 (Audigdo das
Entrevistas), 5.6 (Questionario Aplicado), 5.7 (Validagao de Respondentes) constatou-se que:

v A condugdo da pesquisa seguiu o roteiro estabelecido;

v Todas as perguntas obrigatorias foram realizadas;

v 0O pesquisador agiu de forma objetiva, sem a utilizagdo de qualquer processo ou medida que
pudesse interferir no resultado, como por exemplo, indugao de respostas;

v" As respostas conferem com o que disse o beneficiario pesquisado;

v" Foram respeitados os principios cientificos, de qualidade, ética e de transparéncia.

As respostas dos beneficiarios pesquisados atendem ao escopo da Instrugdo Normativa.
6.3.4 - Fidedignidade do Relatério de Pesquisa

Conforme descrito nos procedimentos e conclusées da auditoria apontados nos itens 5.9 - Relatério de
Resultados, constatou-se que todos os elementos minimos foram contemplados no documento trazem
detalhadamente as informagdes sobre: autores do relatério, parametros estatisticos, critérios, resultados
obtidos (Nota Técnica) e conclusdes sobre a pesquisa.

O Relatério de Resultados atende ao escopo da Instrugdo Normativa.
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6.4 - Conclusio

Examinamos todos os elementos disponibilizados pela operadora Sao Bernardo Saude bem como aqueles
gerados pelo Instituto de Pesquisa que teve, sob sua responsabilidade, as definigbes técnicas para a
selecdo da amostra, estratificagées, aplicagdo de campo, seguranga dos dados obtidos, processamento e
elaboragéo do relatério de resultados. Nossa responsabilidade € a de expressar uma opinido sobre tais
procedimentos, validando-os.

Como detalhnamos anteriormente, nossos exames foram conduzidos de acordo com as melhores praticas do
mercado em se tratando de pesquisas desta natureza e normas de auditoria as quais citamos: (a) a
aderéncia da pesquisa ao escopo, (b) a fidedignidade dos beneficiarios selecionados para a entrevista; (c) a
fidedignidade das respostas e (d) a fidedignidade do relatério da pesquisa.

Em nossa opinido, todos os itens avaliados em relagdo a preparagdo, execugao, coleta e calculo dos
resultados da pesquisa representam adequadamente e atendem todos os itens previstos no escopo da
Instrugdo Normativa da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) DIDES 060/2015, documento nr.
CDD 368.382, Circular 132/2018, o que nos permite emitir um PARECER SEM RESSALVAS.

Sao Paulo, 22 de abril de 2019.

Auditor Responsavel

FJB Gestéo Estratégica e Auditoria

fbortoletto@uol.com.br

(11) 9.9736-3270
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7.Anexos

ANEXO 1: E-mail encaminhado pela operadora Sao Bernardo Salde contendo os critérios e os filtros
considerados para a extragéo do banco de dados para fins de pesquisa e auditoria.

% Base de beneficiarios e Termo de responsabilidade

De: Quvidoria
Para: fbertoletto@uol.com.br
Cépia: rcosta@saobernardo.com
Cdpia oculta:
Assunto: Base de & Termo de resp el

Enviada em: 17/04/2019 | 16:51

Recebida em: 17/04/2019 | 16:52
| BASE_DADOS  xlsx9.26MB | Repiesentan_ pdf 4.02 MB

Boa tarde Sr. Fernando,

Segue em anexo a Base de dados e o Termo de responsabilidade pelo representante Legal da Operadora.

Ja estou cobrando o item S e 6 ao IBRC

Obrigada
Elaine
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ANEXO 2: Critérios técnicos do Instituto de Pesquisa

Pagina 1 de 7

ASILERO DE
M O CLIENTE

@BRrC|:

PESQUISA DE SATISFACAO DE BENEFICIARIOS DE PLANOS DE SAUDE
ANO BASE 2018
NOTA TECNICA
CASA DE SAUDE SAO BERNARDO S/A

A - Consideragbes Gerais

Esta Nota Técnica atende ao disposto no item 3.1 e anexos do DOCUMENTO TECNICO PARA A
REALIZAGAO DA PESQUISA DE SATISFACAO DE BENEFICIARIOS DE PLANOS DE SAUDE 2018 DA
ANS, estando em absoluta conformidade com ele.

A Pesquisa de satisfagdo de beneficiario pelas operadoras de planos privados de assisténcia a
satde (OPS) esta prevista no Programa de Qualificacdo de Operadoras (PQO), de acordo com a
Instrucdo Normativa DIDES 60/2015 e suas alteracdes, cujo objetivo é a mensuragdo da
satisfagdo do beneficiario com o servigo prestado pela operadora.

0 banco de dados enviado pelo cliente CASA DE SAUDE SAO BERNARDO S/A, contendo
os beneficiarios titulares e dependentes maiores de 18 anos, contava com 65690
beneficidrios que atendem as previas exigéncias do estudo.

Portanto contamos com uma populacdo finita de 65690 pessoas, como populacdo final
a ser amostrada.

B - Célculo do tamanho da amostra

Realizando um estudo que, sob uma margem de confianca igual a 90%, aceitando um
erro amostral de 4.97 pontos percentuais para mais ou para menos, teremaos, a seguir,
o calculo do tamanho da amostra.

Segundo Guglielmo Tagliacarne, em seu livro “PESQUISA DE MERCADO — Técnica e
Pratica”, editado pela Editora Atlas, S.A., Sdo Paulo, 22 edigdo de janeiro de 1976, nas
paginas 173 e 174, quando lidamos com uma populagdo finita e conhecida, o calculo
da amplitude amostral deve considerar o tamanho da populacdo (além dos demais
pardmetros comuns, também, ao célculo quando se trata de populagdes muito
grandes ou infinitas). Assim, o calculo do tamanho da amostra, este representado por
n, pode ser expresso pela seguinte formula:

N z2paN
e’(N-1)+2z%pq
onde:
z € a estatistica que, na tabela da curva normal, abrange propor¢do da drea sob a curva
correspondente ao percentual indicado pela margem de confianga (no caso, 90%, portanto,

2=1,65);

N é o tamanho da populagdo aqui considerada (65690 beneficiarios); \§
e é o erro amostral solicitado (+ 4.97 pontos percentuais); S
p = percentagem com que se verifica um fenémeno pré-estudado, (neste caso as respostas a

serem dadas). Porém, como o estudo é inédito e ndo ha prévia informacdo que possibilite

atribuir um valor a p, assume-se o valor 50% no sentido de maximizar o tamanho da amostra

em tais condigbes.
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g é a percentagem complementar de p. Portanto g = 50, também.
n é, por fim, o tamanho da amostra procurada, como ja referido.

Com: N =65.690
251,65
e=497
p=q=50

Substituindo e calculando, chegamos ao tamanho da amostra igual a 274.

Assim sendo, definimos tecnicamente o nosso projeto, como um ESTUDO
ESTATISTICO DESCRITIVO, aplicado sobre uma AMOSTRA IGUAL A 274
BENEFICIARIOS que, sob uma MARGEM DE CONFIANCA DE 90%, apresenta um ERRO
AMOSTRAL DE 4.97 PONTOS PERCENTUAIS PARA MAIS OU PARA MENOS.

C - Populagéo alvo, estratos adotados e parametros populacionais de interesse

Populagéo Alvo/Pardmetros populé;:ionais

A populagdo alvo é formada pelos beneficidrios da CASA DE SAUDE SAO BERNARDO
S/A, com idade de 18 anos ou mais.

Estratificacdo

O objetivo da estratificagdo foi dar o peso correto as regides demograficas, uma vez
que possuem entre si estruturas assistenciais diferentes, pelo pool especifico de
prestadores que oferecem aos beneficidrios e as diferentes necessidades médicas
oriundas das diferentes faixas etérias e do sexo dos beneficidrios.

O primeiro critério de estratificacdo foi a quantidade de beneficidrios por Regido
Demografica.

O que mais chama a atengdo é o enorme intervalo que existe entre as regides que tem
a menor quantidade de beneficidrio e o maior.

Apesar disso, entendemos que é necessdrio dar representatividade a todas as
diferentes ordens de grandeza do nimero de beneficidrios que as regides tém. Desta
forma de acordo com a quantidade de beneficidrios estabelecemos ordens de
grandeza e os intervalos ou quantidades em que se baseia a classificagdo das regides
demograficas. (VIDE PLANILHA AMOSTRAL)

O segundo critério de estratificacdo foi o de faixas etdrias, pois supde-se que
diferentes idades requerem cuidados médicos em especialidades diferentes com
frequéncias variadas. Isto pode influenciar no grau de satisfagdo dos usudrios.
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Como o banco de dados original mostra somente as idades individuais e estas
apresentam valores mito pulverizados, optou-se pela adocdo das faixas etdrias. Sdo
elas:

De 18 a 20 anos
De 21230 anos
De 31a40anos
De 41 a 50 anos
De 51 a 60 anos
Mais de 60 anos

O terceiro critério de estratificacdo foi o sexo dos beneficidrios por, também,
supormos especialidades e freqliéncias diferentes entre mulheres e homens como
fator de influéncia no grau de satisfagdo dos usuarios.

Portanto, para a representatividade final da amostra, procedemos a sua
ESTRATIFICAGAO de acordo com a proporgéo verificada no universo de beneficiarios
da CASA DE SAUDE SAO BERNARDO S/A, pela REGIAO DEMOGRAFICA e, nestes, por
FAIXAS ETARIAS e por SEXO dos beneficidrios, também seguindo a proporgdo com que
estes estratos se verificam na populacdo, dentro de cada REGIAO DEMOGRAFICA.

A determinagdo do nimero de elementos da amostra, conforme os estratos, segue a
proporcionalidade verificada no universo considerado, aplicada ao tamanho amostral.

D - Selecdo da amostra no plano amostral

A amostra foi selecionada por sistema automatico de escolha aleatéria simples sem
reposicdo, dentro de cada estrato, observando-se as quantidades por estes
determinadas (sorteio eletrdnico aleatério).

Efeito de desenho ou efeito do plano amostral, “EPA”, também abreviadamente
conhecida por “deff” é uma medida que se usa para comparar os resultados de uma
pesquisa que se utiliza de um método amostral “mais complexo” (estratificagdo, por
ex.) com os resultados que se obteriam caso a opgdo do método de amostragem fosse
o “simples”.

O tipo de amostragem adotado é probabilistico estratificado com partilha
proporcional.

O motivo da escolha da estratificacdo € pela suposicdo de que hda uma elevada
heterogeneidade (varidncia) do grau de satisfagdo com operadora na populagdo de
beneficidrios estudada e que passa a ser diferente nas subpopulagdes (estratos)
definidas pelo sexo, faixa etdria e regido demografica, contribuindo assim para a
diminuigcdo do erro amostral global.

O efeito do plano amostral (EPA), estd definido como, EPA = 021do estimador na 3
amostra estratificada / 022 do estimador em amostra casual simples, onde: !
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021 é a variancia do estimador na amostra estratificada e
022 é a varidncia do estimador em amostra casual simples

Se o EPA for maior que 1, indica que um plano amostral simples (por escolha aleatéria
simples) é menos eficiente do que o desenho amostral mais complexo, caso contrario
ele seria mais eficiente. Isto sé se aplica quando a amostra ainda ndo tenha sido
selecionada, pois do contrério perde sua utilidade pratica, pois, as pesquisas de
mercado e opinido sdo menos “eruditas” do que as oficiais, como as “econémicas”.

A varidncia do estimador deste pardmetro na amostra de 274 (n) elementos é para
amostra casual simples, conforme comprova o DEF obtido.

E — Instrumento e Método de coleta dos dados

Como instrumento, foi aplicado um questiondrio estruturado por uma bateria de
perguntas de tipo fechadas pré-definido pela ANS.

O método de coleta de dados foi um inquérito por contato telefénico a partir de uma
central, com abrangéncia territorial itrestrita.

Entrevistas realizadas entre os dias 26/02/2019 até o dia 29/03/2019.

F - Unidade de andlise de resposta e sistemas de referéncia

A unidade elementar ou o elemento da populagdo portador das informagdes a serem
coletadas é o beneficidrio da CASA DE SAUDE SAO BERNARDO S/A. A unidade
respondente ou de resposta, também chamada de populagdo alvo, é o beneficiario,

titular ou o dependente, maior de 18 anos.

Como o formulédrio desenhado pela ANS possui diversos formatos de gradientes, a
compilagdo comporta e necessita também diversas unidades de andlise de resposta
aplicadas a tabulacdo dos resultados, geral e por estratos.

e TOP 2 box quando gradiente de cinco itens (escala de Likert);

e Média aritmética quando quatro ou trés itens no gradiente, divididos em
positivo e negativo;

e % de efeito positivo quando gradiente de duas opg¢des (tipo sim e ndo, onde o
efeito positivo é o sim).

Os sistemas de referéncia sdo:
O sistema de referéncia adotado no processo de amostragem é o banco de dados
atualizado, que é a base onde constam todos os beneficidrios da operadora, fornecido

no formato de planilha Microsoft Excel.

O sistema de referéncia adotado na andlise das respostas, conforme os diversos J
formatos de gradientes do questionario e sua compilagdo é:

\BRC
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- De 90 - 100%: Nivel de satisfagdo de exceléncia (sdo as forgas)

De 80 — 89%: Nivel de satisfagdo conforme (sdo as oportunidades)

- De zero Até 79%: Nivel de satisfagdo ndo conforme (fraquezas de 51
a 79%), sendo considerado Critico o nivel abaixo de 50% (ameagas)

G - Procedimentos para o tratamento dos erros ndo amostrais

Os procedimentos planejados para tratativa dos erros ndo amostrais sdo especificos
para os tipos de erro:

- Erros de ndo-resposta / Recusa / Erros durante a coleta de dados (exemplo: ndo é
mais beneficidrio, erro de condugdo do pesquisador, etc.) — Desconsideraremos a
entrevista, retirando o elemento da lista e sorteando (pelo sistema aleatério
eletrénico) outro de caracteristicas-similares, de modo a ndo prejudicar a amostra
estratificada;

- Mudangas de telefone, ndo atende ou inexistente — O sistema de discagem
automatica passa para outro sorteado a ser entrevistado; 5

- Auséncias / impossibilidades momentdneas — Desconsideraremos a entrevista
recolocando o elemento de volta na lista de beneficidrios para pelo mesmo sorteio
aleatério ter a chance de ser abordado posteriormente.

A quantidade de tentativas de contato com um beneficidrio é controlada
sistemicamente através do uso de ferramenta de discagem automatica, estando
limitada a 20 tentativas por nome constante na lista fornecida pela operadora.

H - Descri¢do do sistema interno de controle e verificacdo, conferéncia e fiscaliza¢iio
da coleta de dados e do trabalho de campo

O sistema de monitoramento e controle da qualidade do IBRC é composto de algumas
etapas que propiciam a efetividade do propdsito de garantir a entrega exata do que foi
planejado:

v" Conferéncia dupla do sistema informatizado onde sdo imputados lista de
clientes e formulario de pesquisa — front office de pesquisa, antes do inicio do
projeto, garantindo assim que tudo que chegue a tela do pesquisador esteja

100% conforme;

v' Conferéncia didria por turno (logo duas vezes, as 8 e 14h) do adequado X
funcionamento dos sistemas de discagem automatica, sorteio aleatdrio e front . J
office (lista de beneficidrios e formulario);
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v' 100% da equipe de pesquisadores e supervisores que trabalharam no projeto é
treinada presencialmente por instrutor da qualidade, com presenca de
coordenador ou gerente do projeto;

v" 100% da equipe de pesquisadores é monitorada por monitores da qualidade
em ao menos uma abordagem por dia, ou seja, seis por semana, por
pesquisador;

v" 100% das possiveis ndo conformidades encontradas pelos monitores sdo alvo
de feedback, dado pelo préprio monitor em conjunto com o supervisor do
pesquisador que cometeu a ndo conformidade;

v' Apés o feedback, o pesquisador recebe trés monitorias extras, no préximo
turno de trabalho de 6h00;

v A reincidéncia de n3o conformidade resultard em novo treinamento e novo
ciclo de monitoria extra. Em persistindo a abordagem incorreta o pesquisador é
retirado do projeto ou mesmo da equipe;

v Toda interagdo onde é localizada uma ndo conformidade é descartada.

, @Buww« Ihigauide. }/Lli(/
kyrlana Apatecydd Margal
statistica - Planejamento e garantia da execugdo de pesquisas do IBRC
CONRE3 - 10524
RG 32.569.370-5, SSP/SP

B8R
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SAO BERNARDO SAUDE - PLANO AMOSTRAL - PESQUISA DE SATISFACAO ANS - ANO BASE 2018

VITORIA 22% 17% 26% De 18 a 20 anos 3% 1% 4%

SERRA 17% 13% 21% De 21a 30 anos 12% 9% 16%

COLATINA 16% 13% 20% De 31 a 40 anos 26% 21% 30%

VILA VELHA 13% 9% 16% De 413 50 anos 21% 17% 25%

LINHARES 5% 3% 8% De 51a 60 anos 17% 13% 21%

CARIACICA 3% 1% 5% Mais de 60 anos 22% 17% 26%
SAQ GABRIEL DA PALHA 3% 1% 4%
NOVA VENECIA 3% 1% 1%
CACHOEIRO DE ITAPEMI 2% 1% 4%
SAC ROQUE DO CANAA 2% 0% 3%

SANTA TERESA 2% 0% 3% SexX0 | ; -

BARRA DE SAQ FRANCIS 1% 0% 3% Masculino 39% 35% 44%

VILA VALERIO 1% 0% 2% Femining 61% 56% 65%
SAO0 MATEUS 1% 0% 2%
IBIRACU 1% 0% 2%
GOVERNADOR LINDENBER 1% 0% 2%
GUARAPARI 1% 0% 2%
BAIXO GUANDU 1% 0% 2%
PANCAS 1% 0% 2%
MARILANDIA 1% 0% 2%
FUNDAO 1% 0% 2%
JOAD NEIVA 1% 0% 2%
ARACRUZ 0% 0% 1%
RIO BANANAL 0% 0% 1%
VIANA 0% 0% 1%
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Seguranca da Informacgao: descrigao dos procedimentos
realizados '

O IBRC possui uma politica de seguranga com base no PCI-DSS 3.2 e
ISO-27002. Com base nisso, todos os dados coletados pelo IBRC séao
considerados confidenciais e, portanto, devem ser classificados como tal. Vale
ressaltar que os dados inseridos no banco de dados sé&o criptografados, o que
confere um grau de sigilo absoluto.

Outras medidas de seguranga que também sao adotadas pelo Instituto:

v' Séao aplicados controles de prevengéo a vazamento de dados na camada
0S|, especificamente nas camadas 2 e 3;

v" Todos os colaboradores que fazem manipulacéo dos dados oriundos dos
trabalhos realizados (tanto para manutengéo, quanto para sustentacéo do
servico) possuem um termo de confidencialidade assinado, a fim de evitar
possiveis vazamento de informagdes;

v Todos os acessos e manutengbes (logs) em bases de clientes, sao
devidamente registrados (trilha de auditoria), sendo os logs armazenados
em ambiente segregado;

v O servidor utilizado é certificado ISAE 3402 Parte Il SOC 1. No escopo da
certificagdo consta a revisdo de acessos ao datacenter e, também, a
politica de logs de acessos;

v" Todos os colaboradores sdo monitorados e, possuem acesso apenas aos
dados que sédo necessarios para execugéo de suas atividades;

v' As gravagdes ficam armazenadas em ambiente seguro, sendo o acesso
possivel apenas para alguns funcionarios, justamente atrelado ao que foi
apresentado no item anterior;

v Os downloads de gravacgdes s&o controlados e auditados periodicamente,
nesse sentido, qualquer movimentacdo é registrada nos logs de
seguranca;

Por fim, afirmamos que o IBRC possui padrdes e praticas de desenvolvimento
seguro, com a base de comunicagéo Scrum, a fim de auxiliar o desenvolvimento
a UML (Diagramas de classe, Diagrama de caso de uso), diagramas de banco
de dados (Entidade relacional e Modelo relacional), baseando também o
desenvolvimento no Framework MV C Laravel.

' Este documento foi elaborado, a fim de responder questionamentos a respeito da politica de

seguranca adotada pelo Instituto Ibero-Brasileiro de Relacionamento com o Cliente. -
\BRc ,

" desde
- «

2100062
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Responsavel da Operadora- REPRESENTANTE LEGAL PERANTE ANS

Eu, ROMULO TOMAZ COSTA, brasileiro, casado, empresério, nascido em 20/07/1980 (
telefone 27 99993 4683), ( e-mail: rcosta@saobernardo.com), inscrito no CPF 045.326.526-00,
representante da operadora CASA DE SAUDE SAO BERNARDO S.A, SAO BERNARDO SAUDE,
registrada sob o nimero 36.376-6 na Agencia Nacional de Satide Suplementar ANS, declaro que:

- Que sou responsdvel por todas as informagdes prestadas para a realizagdo da pesquisa e da
auditoria independente.

- Estou ciente que poderei ser responsabilizado pelas informagdes prestadas e pela ocorréncia
de situagdes que indiquem fraude, negligéncia ou imprudéncia na realizagdo da pesquisa,
elaboragdo do resultado e fornecimento dos dados necessarios para a elaboracio da auditoria
independente, sem prejuizo da aplicagdo das penalidades previstas na legislacdo em vigor;

- Todos o material referente a pesquisa se encontra arquivado na sede da operadora, disponivel
para solicitagdo a qualquer tempo da ANS pelo prazo minimo de 5 anos a contar da data de
assinatura deste termo.

- Assumo, integral responsabilidade pela fidedignidade das declaracées ora prestadas, ficando a
ANS, desde j3, autorizada a delas fazer, nos limites legais e em juizo ou fora dele, o uso que lhe
aprouver.

Colatina, ES 17 de Abril de 2019

Wrmfp ez
'ASA DE SAUDE SAO BERNARD

ROMULO TOMAZ COSTA

Central de Atendimento:
Rua José Francisco de Souza, 148 - Esplanada, Colatina - ES
[ANS - n° 36.376-6 | CEP 29.702-640 | Tel.: (27) 2101-2800 | www.saobernardosaude.com.br
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TERMO DE RESPONSABILIDADE DA PESQUISA DE
SATISFACAO DO BENEFICIARIO — ANO BASE 2018

Eu, Adriana Aparecida Margal,  telefone 11 97359-5517, e-mail:
adrianamarcal1906@gmail.com, inscrito{a) no CPF sob o n? 284.546.688-96, estatistica
legalmente habilitado, com nimero de registro profissional 10524, CONRE3-SP sou o
responsavel técnico pela elaboracdo da pesquisa de satisfacdo de beneficidrios da Sdo
Bernardo Satde (CASA DE SAUDE SAO BERNARDO S/A), registrada sob o n2 363766 na
Agéncia Nacional de Saide Suplementar - ANS, e DECLARO, para os devidos fins de
direito:

- Que os trabalhos foram conduzidos de acordo com os principios estatisticos, boas
praticas e as diretrizes estabelecidas pela regulamentagdo vigente;

- Que a Nota Técnica da Pesquisa-foi elaborada de acordo com as diretrizes minimas
estabelecidas em documento técnico especifico emitido pela a ANS;

- Que as perguntas efetuadas na pesquisa correspondem as perguntas estabelecidas em
documento técnico especifico emitido pela a ANS;

- Que a elaboragdo da pesquisa obedeceu ao estabelecido na Nota Técnica e Plano
Amostral por mim elaborado e assinado; '

- Que ao proceder a pesquisa de satisfagdo de beneficidrios, ndo foram observados os
fatos relevantes e que ensejassem a adogdo de medidas de adequacéo;

- Que no relatério os resultados da pesquisa demonstram a compilacdo das respostas
efetivamente fornecidas pelos beneficiarios entrevistados;

- Assumo, integral responsabilidade pela fidedignidade das declaragdes ora prestadas
ou impericia, ficando a ANS, desde j3, autorizada a delas fazer, nos limites legais e em
juizo ou fora dele, o uso que lhe aprouver.

Sdo Paulo, 17 de abril de 2019.

/ / ) /4
¢ oDluaue~ faerdo- /1&16/
i\/ lana Aparecti arcal
Estatistica - Coordenadora em planejamento e garantia da execucdo de pesquisas do
IBRC
CONRE3 - 10524
CPF 284.546.688-96

\BRC
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ANEXO 5 - Atestado de Capacidade Técnica do Auditor:
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@ Instituto da Qualidade

Atestado de Capacidade Técnica

Atestamos para os devidos fins, que o Sr. Fernando Jorge Bortoletto, RG
13.299.231-0 e CPF 049.142.458-25, detém qualificacdo técnica para atuar na
prestacao de servicos de auditoria independente para projetos de Pesquisa de
Satisfacao de Clientes, pois, enquanto integrante do quadro de consultores do
Instituto da Qualidade entre os anos de 2005 e 2013 foi um profissional que
teve envolvimento em atividades como captura de briefing e apresentacao de
proposta técnica e comercial, definicio de amostras estatisticas,
acompanhamento da aplicagao de pesquisas quantitativas, aplicacdo de
entrevistas em profundidade e conferéncia de resultados, ndao havendo nada
que o desabone.

Sao Paulo, 27 de Marco de 2018.

Instituto da Qualidade Consuttoria Empresarial Ltda

ROBERTO LOPES LEME
INSTITUTO DA QUALIDADE
SOCIO - DIRETOR
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W FGV

FGVONLINE-AO/AUDINEAD-00/793/2018

O I[nstituto de Desenvolvimento Educacional da Fundagio Getalio Vargas confere a

FERNANDO JORGE BORTOLETTO

Cadastro de Pessoa Fisica — CPF n” 04914245825

O Cernficado do Curso

AUDITORIA INTERNA

Nivel Awualizacio, com 30 horas, realizado pelo Progeama FGV Online, no peric wo de 23 de Ourubro de 2017 a 6 de

Janeiro de 2018, confenndo-lhe o grau 10,

Rio de Janeiro, 24 de janeciro de 2018

Gereoit | u'\&lr{;mac er
Diretor Egecutivo - PPA
Programa FGV Online
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ANEXO 6: Print Screen da tela de acesso aos arquivos da gravagao das entrevistas.

P Gennex Cloud

<)o C @ ® & 177.92.64.234:53880/gennex/login.php - U % n &=

Bem-vindo

Entre com seus dados para acessar o sistema
IBRC

Usuario

Continuar

¥ Gennex Cloud

&)= C @ @ #& 177.92.64.234:53880/gennex/login.php - O % n @ =

Bem-vindo

Entre com seus dados para acessar o sistema
IBRC

Usuario

Senha

Continuar

o Digite aqui para pesquisar
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PARECER DO AUDITOR INDEPENDENTE
PESQUISA DE SATISFAGAO DE BENEFICIARIOS — ANO BASE: 2018

Operadora: SAO BERNARDO SAUDE

Ao examinar o Relatorio de Resultados da Pesquisa de Satisfagéo de Beneficiarios de Planos de Saude
da SAO BERNARDO SAUDE, constatamos que os procedimentos pré, per e pos-pesquisa e a Nota
Técnica emitidos pelo Instituto de Pesquisa contratado pela operadora estdo em consonancia ao escopo
do planejamento descrito na Instrugdo Normativa da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS)
DIDES 060/2015, documento nr. CDD 368.382, Circular 132/2018 e apresentados em nosso Relatério de
Auditoria 095/19 nos item 5 (subitens 5.1 a 5.10), previsto no Programa de Qualificagdo de Operadoras
(PQO).

Examinamos todos os elementos disponibilizados pela operadora, bem como aqueles gerados pelo
Instituto de Pesquisa que teve, sob sua responsabilidade, as definicdes técnicas para a selegéo da
amostra, estratificagdes, aplicagdo de campo, seguranga dos dados obtidos, processamento e elaboragédo
do relatorio de resultados. Nossa responsabilidade é a de expressar uma opinido sobre a aderéncia ao
escopo do planejamento, o processo de coleta, a condugéo da pesquisa e o relatorio final, validando-os,
além de verificar a auséncia de fraudes.

Nossos exames foram conduzidos de acordo com as melhores praticas do mercado em se tratando de
pesquisas desta natureza e normas de auditoria.

Em nossa opinido, todos os itens verificados no tocante a: (a) a aderéncia da pesquisa ao escopo, (b) a
fidedignidade dos beneficiarios selecionados para a entrevista; (c) a fidedignidade das respostas e (d) a
fidedignidade do relatério da pesquisa representam, adequadamente, todos os itens previstos no escopo
da Instrugdo Normativa da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) DIDES 060/2015, documento
nr. CDD 368.382, Circular 132/2018. Durante nossa auditoria, foi possivel: (1) conferir o processamento
dos dados obtidos e confronta-los com os apresentados no Relatério de Resultados; (2) contatar uma
amostra empirica de beneficiarios pesquisados para comprovar se de fato trata-se de cliente da
operadora e se participaram da pesquisa no periodo determinado pela norma e se contribuiram com sua
opinido; (3) comprovar a execugdo efetiva das pesquisas por meio da audicdo de uma amostra das
gravagdes das entrevistas realizadas e, usando desta mesma amostra, (4) comprovar a transferéncia das
respostas do beneficiario ao banco de dados que gerou os indicadores demonstrados no Relatério de
Resultados.

Concluimos que todos os indicadores apresentados no Relatério de Resultados do Instituto de Pesquisa
contratado condizem com a verdade e que a amostra sorteada representa de fato a populagéo de
beneficiarios da operadora validando a aderéncia a Instrugao Normativa.

Portanto, atestamos que a pesquisa e seus resultados s&o validos e desprovidos de fraude.

Sao Paulo, 23 de abril de 2019.
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