RESOLUCAO NORMATIVA — RN n° 114, DE 26 DE OUTUBRO DE 2005.

Estabelece padréo obrigatério para a troca de informacgdes entre operadoras de plano privado de
assisténcia a saude e prestadores de servi¢cos de salude sobre os eventos de saude, realizados em
beneficiarios de plano privado de assisténcia a saude e da outras providéncias.

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Saude Suplementar, no uso das atribui¢cdes que lhe
conferem o art. 20 da Lei n® 9.656, de 03 de junho de 1998, os incisos XXIV e XXXI do art. 4° e o
inciso Il do art. 10 da Lei n°® 9.961 de 28 de janeiro de 2000, em reuniéo realizada em 15 de
setembro de 2005, adotou a seguinte Resolu¢cdo Normativa e eu, Diretor - Presidente, determino sua
publicacdo:

CAPITULO I
Das Disposicdes Gerais

Art. 1° A presente Resolucdo estabelece padrao obrigatorio para troca de informagdes em saude
suplementar (TISS) entre operadoras de plano privado de assisténcia a saude e prestadores de
servicos de saude sobre os eventos de saude realizados em beneficiarios de plano privado de
assisténcia a saude, e mecanismos de protecdo a informacdo em saude suplementar.

Paragrafo Unico. Ficam dispensadas da adogdo do padrdo TISS as operadoras classificadas como
administradoras de plano.

Art. 2° O padrao TISS é dividido em trés partes: conteldo e estrutura; representacao de conceitos
em saude; e comunicacéo.

8§ 1° O padréo de conteudo e estrutura constitui modelo de apresentacdo dos eventos de saude
realizados no beneficiario, e compreende as guias, o demonstrativo de pagamento e o resumo do
demonstrativo de pagamento, assim definidos:

I- guias: modelo formal de representacao e descricdo documental do padréo TISS, sobre os eventos
de saude realizados no beneficiario de plano privado de assisténcia a saude, e enviado do prestador
para a operadora. As guias a serem utilizadas s&o as seguintes:

guia de consulta;

e guia de solicitacdo de servicos profissionais/servico de apoio diagndstico e terapéutico (SP/SADT);
e guia servigos profissionais/servico de apoio diagnostico e terapéutico (SP/SADT);

« guia solicitacdo de internacéo;

e guia resumo de internacéo;

e guia honorario individual;

e guia tratamento odontoldgico; e

guia outras despesas;

I1- demonstrativo de pagamento: modelo formal de representacdo e descricdo documental do
padréo TISS, sobre o pagamento dos eventos de salde realizados no beneficiario de plano privado
de assisténcia a saude, e enviado da operadora para o prestador;

I11- resumo do demonstrativo de pagamento: modelo resumido do demonstrativo de pagamento.

§ 2° O padrao de representacdo de conceitos em saldde constitui conjunto padronizado de
terminologias, codigos e descri¢cbes utilizados no padréo TISS;



8§ 3° O padrao de comunicacao define os métodos para se estabelecer comunicacdo entre os
sistemas de informacgéo das operadoras de plano privado de assisténcia a saude e os sistemas de
informacdo dos prestadores de servigcos de saude e as transacgdes eletronicas.

Art. 3° Os padrdes de contelddo e estrutura — guias, demonstrativo de pagamento e resumo do
demonstrativo de pagamento - e os padrdes de representacao de conceitos estardo disponiveis em
Instrucdo Normativa da DIDES.

Art. 4°© Os padrdes de comunicac¢do seguem a linguagem de marcacédo de dados XML ( Extensible
Markup Language ).

§ 1° Ficam definidas as seguintes transacdes eletrdnicas:

I- a serem feitas dos prestadores de servi¢cos de salde para as operadoras de plano privado de
assisténcia a saude: solicitacdo de autorizacdo de procedimento, envio de lotes de guias, solicitagdo
de demonstrativo de pagamento e solicitacdo do status do protocolo;e

I1- das operadoras de plano privado de assisténcia a salude para os prestadores de servicos de
saude: envio de autorizacdo de procedimento, envio de recibo de lotes de guias, envio do
demonstrativo de pagamento e envio do status do protocolo.

8 2° As estruturas das transacfes eletrdnicas estabelecidas no 81° deste artigo estardo disponiveis
em Instrucdo Normativa da DIDES.

CAPITULO 11
Do Cronograma para adocéo do padrédo TISS

Art. 5°© O padréo TISS ser& adotado de forma gradual, observando o determinado nos paragrafos
seguintes.

§ 1° Para a implantacdo do padr&o de conteldo e estrutura — guias, demonstrativos de pagamento e
o0 resumo do demonstrativo de pagamento - e para o padrao de representacdo dos conceitos de
salde sera concedido prazo de 270 dias a contar da data da publicacdo desta Resolucado para as
operadoras de plano privado de assisténcia a saude e prestadores de servicos de salde.

§ 2° Para a implantacdo do padréao TISS de comunicacdo, os prazos serdo os previstos no 8 3° do
presente artigo, variando de acordo com o tipo de prestador de servico, assim agrupados:

I- grupo 1:

a) hospitais gerais - hospital destinado a prestacdo de atendimento nas especialidades béasicas, por
especialistas e/ou outras especialidades médicas. Pode dispor de servico de urgéncia/emergéncia;

b) hospitais especializados - hospital destinado a prestacdo de assisténcia a saude em uma Unica
especialidade/area. Pode dispor de servico de urgéncia/emergéncia e SADT;

¢) hospitais/dia—isolado - unidades especializadas no atendimento de curta duracdo com caréater
intermediario entre a assisténcia ambulatorial e a internacgéo;

d) pronto socorro especializado - unidade destinada a prestacédo de assisténcia em uma ou mais
especialidades, a pacientes com ou sem risco de vida, cujos agravos necessitam de atendimento
imediato; e

e) pronto socorro geral - unidade destinada a prestacdo de assisténcia a pacientes com ou sem risco
de vida, cujos agravos necessitam de atendimento imediato. Podendo ter ou néo internacao ;

I1- grupo 2:

a) clinica especializada/ambulatério de especialidade (inclusive odontolégica);



e unidade de apoio a diagnose e terapia (SADT isolado);

- unidade mdvel de nivel pré-hospitalar - urgéncia/emergéncia;

« unidade movel fluvial;

- unidade mével terrestre; e

< policlinica.

I11- grupo 3:

= consultério isolado;

= consultério odontolégico isolado; e

- profissionais de saude ou pessoas juridicas que prestam servicos em consultérios.

§ 3° Os prazos para a implantagdo do padréo TISS de comunicacdo — entre operadoras de plano
privado de assisténcia a salude e prestadores de servi¢cos de saude — agrupados conforme
estabelecido no 8 2° deste artigo, séo:

- entre operadoras de plano privado de assisténcia a saude e prestadores de servi¢cos de saude do
Grupo 1: 270 dias corridos a contar da data da publicacdo desta resolucao;

e entre operadoras de plano privado de assisténcia a saude e prestadores de servigcos de saude do
Grupo 2: 360 dias corridos a contar da data da publicacéo desta resolucéo;

= entre operadoras de plano privado de assisténcia a salde e prestadores de servicos de saude do
Grupo 3: 720 dias corridos a contar da data da publicacdo desta resolucgao.

CAPITULO 111
Da Metodologia para Modificacdo do Padréao TISS

Art. 6° Fica criado o Comité de Padronizacao das Informac¢des em Saude Suplementar, de carater
consultivo, sob coordenacdo da Diretoria de Desenvolvimento Setorial da ANS, com as seguintes
atribuicdes:

I— supervisionar, coordenar, estabelecer prioridades e propor modificacdes e melhorias no padréo
TISS;

I1— estabelecer e promover metodologia de divulgacdo das informacdes do padrdo TISS;
11— revisar e aprovar termos e classificagdes utilizados no padréao TISS;

IV— promover, fomentar e recomendar estudos relacionados a padronizacdo das informagdes em
saude suplementar bem como para a troca eletronica de informac¢cdes em saude suplementar,
baseados nos padrdes nacionais e internacionais;

V- identificar, propor e coordenar modificagbes necessarias aos sistemas de informacgéo da saude
suplementar, sob coordenacdo da ANS, para adequacdo aos padrdes consensuados e aos sistemas
de informacdes de saude do MS.

VI—propor padrdes e metodologias para proteger e melhorar a confidencialidade, disponibilidade e
integridade da informacdo em saude suplementar, bem como as boas praticas para gerenciamento
seguro da informacdo em saude.



8§ 1° O Comité seré constituido por representantes da Agéncia Nacional de Salde Suplementar, do
Ministério da Saude, das operadoras de plano privado de assisténcia a saude, dos prestadores de
servicos de saude, das instituicdes de ensino e pesquisa, de representacdes de usuérios, e de
eventuais convidados da coordenacdo do Comité de Padronizacao das Informacgdes em Saude
Suplementar.

8 2° A indicacao dos representantes do Comité de Padronizagdo das InformagBes em Saude
Suplementar, a periodicidade das reunides e o modelo de solicitacdo de modificacdo do padrdo TISS
(SOP-TISS) serao fixadas por Instrucdo Normativa da DIDES.

8 3° Qualquer interessado na padronizacao da troca de informacfes em saldde, sem
representatividade no Comité de Padronizacdo, podera encaminhar sugestdes para apreciacao
mediante preenchimento do modelo SOP-TISS.

§ 4° Ficam vedadas modifica¢des no padrao TISS em um periodo inferior a 360 dias, ap6s o prazo
previsto no art. 5°, paragrafo 1°, salvo se por motivo de forca maior.

8 5° As modifica¢gBes serdo avaliadas sob critérios que visem:
e reduc¢ao de custos administrativos;
< aumento da eficiéncia, eficacia e efetividade da atencéo a saude;

< integracdo dos sistemas de informagdo em salude adotados pela Agéncia Nacional de Saude
Suplementar e pelo Ministério da Saude, ou demais 6rgdos/autarquias relacionadas com o0s servigcos
de saude; e

< harmonizagdo com os padrdes nacionais e internacionais, elaborados pelas organizac6es
produtoras de padrao de informacao em saude.

CAPITULO IV
Da Requisicado de Informacdes pela ANS

Art. 7° Toda e qualquer informacé&o relativa a eventos de saudde, requisitada pela ANS, a partir da
publicacdo desta Resolucdo, deverdo ser realizadas e prestadas conforme previsto no padrao TISS.
No caso de ndo previsdo no padrédo, devera ser incluida no mesmo através de metodologia descrita
no artigo 62 desta Resolucéo.

§ 1° Ficam mantidas e preservadas as rotinas sistematicas e continuas de coleta e transmissao de
dados entre as operadoras de plano privado de assisténcia a saude e a ANS, bem como os
requerimentos de informacao, de carater excepcional.

8§ 2° O envio das informagoes requisitadas pela ANS ndo exime as operadoras nem o0s prestadores
da obrigacao de apresentar documentacao comprobatéria da veracidade das informacdes prestadas,
bem como de quaisquer outros documentos e informacgdes que a ANS, nos limites de sua
competéncia, vier a requisitar.

CAPITULO V
Da Seguranca e da Privacidade

Art 8° As operadoras de plano privado de assisténcia a salde e prestadores de servicos de salde
devem constituir protecdes administrativas, técnicas, e fisicas para impedir o acesso eletrénico ou
manual improéprio a informacgao de salude, em especial a toda informacéo identificada
individualmente, conforme n ormas técnicas estabelecidas na Resolu¢cdo CFM n® 1639 de 10 de julho
de 2002, e na RN n® 21 de 12 de dezembro de 2002, e na RDC n® 64 de 10 de abril de 2001 ambas
da ANS.

Paragrafo Unico. Para que os objetivos de seguranca e privacidade sejam alcancados, recomenda-se
que sejam observados pelo menos os requisitos de seguranca do Nivel de Garantia de Seguranca 1
(NGS-1), descritos no Manual de Requisitos de Seguranc¢a, Conteddo e Funcionalidades para



Sistemas de Registro Eletrénico em Saude (RES) publicado na pagina da Sociedade Brasileira de
Informacdo em Saude - SBIS e do Conselho Federal de Medicina - CFM, conforme norma NBR
ISO/IEC 17799 - Cbdigo de Prética para a Gestdo da Seguranca da Informacéo.

CAPITULO VI
Das Disposic¢des Finais

Art. 9° A inobservancia do disposto na presente Resolucado sujeitard as operadoras de plano de
assisténcia a salde, seus administradores, membros de conselhos administrativos, deliberativos,
consultivos, fiscais e assemelhados as penalidades estabelecidas nos arts. 5° e 7° da RDC n° 24, de
13 de junho de 2000.

Art. 10. Os arts. 5° e 7° da RDC n° 24, de 13 de junho de 2000, passam a vigorar com a seguinte
redacdo:

B S

XIX — deixar de cumprir as normas relativas ao padrao essencial obrigatorio para as informacdes
trocadas entre operadoras de plano privado de assisténcia a saude e prestadores de servicos de
saude, sobre o atendimento prestado a seus beneficiarios.

X — deixar de adotar os mecanismos minimos de protecédo a informacdo em sadde suplementar,
previstos na regulamentacdo da ANS.” (NR)

Art. 11. Esta Resolucdo Normativa entra em vigor na data de sua publicacdo.
FAUSTO PEREIRA DOS SANTOS

Diretor-Presidente



