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PORTARIA N* 1.820, DE 13 DE AGOSTO DE 2009

Dispde sobre os direitos e deveres dos
usuarios da saude.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atri-
buigdes previstas no inciso II do paragrafo inico do art. 87 da Cons-
tituigdo, e

Considerando os arts. 6° ¢ 196 da Constitui¢do Federal;

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990,
que dispde sobre as condi¢des para a promogdo, a protegdo e a
recuperagdo da saide a organizagdo e funcionamento dos servigos
correspondentes; e

Considerando a Politica Nacional de Humanizagdo da Aten-
¢do e da Gestdo do SUS, de 2003, do Ministério da Saude; e

Considerando a Politica Nacional de Gestdo Estratégica e
Participativa no SUS, de 2007, do Ministério da Saude, resolve:

Art. 1° Dispor sobre os direitos ¢ deveres dos usuarios da
saude nos termos da legislagdo vigente.

Art. 2° Toda pessoa tem direito ao acesso a bens ¢ servigos
ordenados ¢ organizados para garantia da promogdo, prevengdo, pro-
tegdo, tratamento e recupera¢do da saude.

§ 1° O acesso sera preferencialmente nos servigos de Aten-
¢do Basica integrados por centros de saude, postos de satide, unidades
de saude da familia ¢ unidades basicas de satiide ou similares mais
préximos de sua casa.

§ 2° Nas situacdes de urgéncia/emergéncia, qualquer servigo
de saude deve receber e cuidar da pessoa bem como encaminhé-la
para outro servi¢o no caso de necessidade.

§ 3° Em caso de risco de vida ou lesdo grave, devera ser
assegurada a remogdo do usuério, em tempo habil ¢ em condigdes
seguras para um servico de saude com capacidade para resolver seu
tipo de problema.

§ 4° O encaminhamento as especialidades ¢ aos hospitais,
pela Atencdo Basica, serd estabelecido em fun¢do da necessidade de
saude ¢ indicacdo clinica, levando-se em conta a gravidade do pro-
blema a ser analisado pelas centrais de regulagdo.

§ 5° Quando houver alguma dificuldade temporéria para
atender as pessoas ¢ da responsabilidade da diregdo e da equipe do
servigo, acolher, dar informagdes claras e encaminha-las sem dis-
criminagdo e privilégios.

Art. 3° Toda pessoa tem direito ao tratamento adequado e no
tempo certo para resolver ¢ seu problema de satide.

Paragrafo unico. E direito da pessoa ter atendimento ade-
quado, com qualidade, no tempo certo e com garantia de continuidade
do tratamento, para isso deve ser assegurado:

I - atendimento 4gil, com tecnologia apropriada, por equipe
multiprofissional capacitada ¢ com condi¢des adequadas de atendi-
mento;

II - informagdes sobre o seu estado de saude, de maneira
clara, objetiva, respeitosa, compreensivel quanto a:

a) possiveis diagnosticos;

b) diagnosticos confirmados;

c) tipos, justificativas e riscos dos exames solicitados;

d) resultados dos exames realizados;

) objetivos, riscos e beneficios de procedimentos diagnos-
ticos, cirtrgicos, preventivos ou de tratamento;

duragdo prevista do tratamento proposto;

g) quanto a procedimentos diagndsticos e tratamentos in-
vasivos ou cirlrgicos;

h) a necessidade ou ndo de anestesia e seu tipo e duragdo;

i) partes do corpo afetadas pelos procedimentos, instrumental
a ser utilizado, efeitos colaterais, riscos ou consequéncias indese-
javeis;

j) duragdo prevista dos procedimentos ¢ tempo de recupe-
ragao;

k) evolugdo provavel do problema de saude;

1) informagdes sobre o custo das interven¢des das quais a
pessoa se beneficiou;

m) outras informagdes que forem necessarias;

IIT - toda pessoa tem o direito de decidir se seus familiares e
acompanhantes deverdo ser informados sobre seu estado de satude;

IV - registro atualizado e legivel no prontuario, das seguintes
informagdes:

a) motivo do atendimento e/ou internagdo;

b) dados de observagdo e da evolugdo clinica;

¢) prescrigdo terapéutica;

d) avaliagdes dos profissionais da equipe;

¢) procedimentos ¢ cuidados de enfermagem;

) quando for o caso, procedimentos cirargicos e anestésicos,
odontologicos, resultados de exames complementares laboratoriais e
radiologicos;

g) a quantidade de sangue recebida ¢ dados que garantam a
qualidade do sangue, como origem, sorologias efetuadas e prazo de
validade;

h) identificagdo do responsavel pelas anotagdes;

i) outras informagdes que se fizerem necessarias;

V - 0 acesso a anestesia em todas as situagdes em que for
indicada, bem como a medica¢des e procedimentos que possam ali-
viar a dor e o sofrimento;

VI - o recebimento das receitas e prescrigdes terapéuticas,
devem conter:

a) o nome genérico das substéncias prescritas;

b) clara indicagdo da dose e do modo de usar.

c) escrita impressa, datilografada ou digitada, ou em ca-
ligrafia legivel;

d) textos sem codigos ou abreviaturas;

e) o nome legivel do profissional ¢ seu nimero de registro
no conselho profissional; e

a assinatura do profissional ¢ a data;

VII - recebimento, quando prescritos, dos medicamentos que
compdem a farmécia basica e, nos casos de necessidade de me-
dicamentos de alto custo deve ser garantido o acesso conforme pro-
tocolos ¢ normas do Ministério da Saude;

VIII - o acesso a continuidade da aten¢do no domicilio,
quando pertinente, com estimulo e orientagdo ao autocuidado que
fortalega sua autonomia e a garantia de acompanhamento em qualquer
servico que for necessario;

IX - o encaminhamento para outros servi¢os de saude deve
ser por meio de um documento que contenha:

a) caligrafia legivel ou datilografada ou digitada ou por meio
eletronico;

b) resumo da historia clinica, possiveis diagnosticos, tra-
tamento realizado, evolugdo e o motivo do encaminhamento;

¢) linguagem clara evitando codigos ou abreviaturas;

d) nome legivel do profissional e seu nimero de registro no
conselho profissional, assinado e datado; e

) identificacdo da unidade de saude que recebeu a pessoa,
assim como da Unidade que esta sendo encaminhanda.

Art. 4° Toda pessoa tem direito ao atendimento humanizado
e acolhedor, realizado por profissionais qualificados, em ambiente
limpo, confortavel e acessivel a todos.

Paragrafo unico. E direito da pessoa, na rede de servigos de
saude, ter atendimento humanizado, acolhedor, livre de qualquer dis-
criminagdo, restri¢gio ou negagdo em virtude de idade, raga, cor, etnia,
religido, orientagdo sexual, identidade de género, condigdes econd-
micas ou sociais, estado de saude, de anomalia, patologia ou de-
ficiéncia, garantindo-lhe:

I - identificagdo pelo nome e sobrenome civil, devendo exis-
tir em todo documento do usudrio e usuaria um campo para se
registrar o nome social, independente do registro civil sendo as-
segurado o uso do nome de preferéncia, ndo podendo ser identificado
por numero, nome ou codigo da doenga ou outras formas desres-
peitosas ou preconceituosas;

II - a identificagdo dos profissionais, por crachds visiveis,
legiveis e/ou por outras formas de identificagdo de facil percepgdo;

I - nas consultas, nos procedimentos diagnosticos, preven-
tivos, cirargicos, terapéuticos e internagdes, 0 seguinte:

a) a integridade fisica;

b) a privacidade e ao conforto;

c) a individualidade;

d) aos seus valores éticos, culturais e religiosos;

e) a confidencialidade de toda e qualquer informacdo pes-
soal;

f) a seguranca do procedimento;

g) o bem-estar psiquico e emocional;

IV - o atendimento agendado nos servigos de saude, pre-
ferencialmente com hora marcada;

V - o direito a acompanhante, pessoa de sua livre escolha,
nas consultas e exames;

VI - o direito a acompanhante, nos casos de internagdo, nos
casos previstos em lei, assim como naqueles em que a autonomia da
pessoa estiver comprometida;

VII - o direito a visita didria ndo inferior a duas horas,
preferencialmente aberta em todas as unidades de internagdo, res-
salvadas as situagdes técnicas ndo indicadas;

1 - a continuidade das atividades escolares, bem como o
estimulo & recreagdo, em casos de internagdo de crianga ou ado-
lescente;

- a informagdo a respeito de diferentes possibilidades
terapéuticas de acordo com sua condigdo clinica, baseado nas evi-
déncias cientificas e a relagdo custo-beneficio das alternativas de
tratamento, com direito a recusa, atestado na presenga de testemu-
nha;
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X - a escolha do local de morte;

XI - o direito a escolha de alternativa de tratamento, quando
houver, ¢ a consideragdo da recusa de tratamento proposto;

I - o recebimento de visita, quando internado, de outros
profissionais de satide que ndo pertengam aquela unidade hospitalar
sendo facultado a esse profissional o acesso ao prontuério;

XIII - a op¢do de marcagdo de atendimento por telefone para
pessoas com dificuldade de locomogio;

XIV - o recebimento de visita de religiosos de qualquer
credo, sem que isso acarrete mudanga da rotina de tratamento e do
estabelecimento e ameaga a seguranga ou perturbagdes a si ou aos
outros;

XV - a ndo-limitagdo de acesso aos servicos de satde por
barreiras fisicas, tecnoldgicas e de comunicagdo; e

1 - a espera por atendimento em lugares protegidos, lim-
pos e ventilados, tendo a sua disposicdo agua potavel e sanitarios, e
devendo os servicos de saude se organizarem de tal forma que seja
evitada a demora nas filas.

Art. 5° Toda pessoa deve ter seus valores, cultura e direitos
respeitados na relagdo com os servigos de saude, garantindo-lhe:

I - a escolha do tipo de plano de saide que melhor lhe
convier, de acordo com as exigéncias minimas consta da le-
gislagdo e a informacdo pela operadora sobre a cobertura, custos e
condigdes do plano que esta adquirindo;

II - o sigilo e a confidencialidade de todas as informagdes
pessoais, mesmo ap6s a morte, salvo nos casos de risco a saude
publica;

III - o acesso da pessoa ao conteido do seu prontuario ou de
pessoa por ele autorizada e a garantia de envio e fornecimento de
copia, em caso de encaminhamento a outro servigo ou mudanga de
domicilio;

IV - a obtengdo de laudo, relatério e atestado médico, sem-
pre que justificado por sua situagdo de saude;

V - o consentimento livre, voluntario e esclarecido, a quais-
quer procedimentos diagnosticos, preventivos ou terapéuticos, salvo
nos casos que acarretem risco a satide publica, considerando que o
consentimento anteriormente dado podera ser revogado a qualquer
instante, por decisdo livre e esclarecida, sem que sejam imputadas a
pessoa sangdes morais, financeiras ou legais;

1 - a ndo-submissdo a nenhum exame de saude pré-ad-
missional, periddico ou demissional, sem conhecimento e consen-
timento, exceto nos casos de risco coletivo;

VII - a indicagdo de sua livre escolha, a quem confiard a
tomada de decisdes para a eventualidade de tornar-se incapaz de
exercer sua autonomia;

VIII - o recebimento ou a recusa a assisténcia religiosa,
psicologica e social;

IX - a liberdade, em qualquer fase do tratamento, de procurar
segunda opinido ou parecer de outro profissional ou servigo sobre seu
estado de satde ou sobre procedimentos recomendados;

X - a ndo-participagdo em pesquisa que envolva ou ndo
tratamento experimental sem que tenha garantias claras da sua li-
berdade de escolha e, no caso de recusa em participar ou continuar na
pesquisa, ndo podera sofrer constrangimentos, puni¢des ou sangdes
pelos servigos de saude, sendo necessario, para isso;

que o dirigente do servigo cuide dos aspectos éticos da
pesquisa e estabelega mecanismos para garantir a decisdo livre e
esclarecida da pessoa;

) que o pesquisador garanta, acompanhe e mantenha a in-
tegridade da saude dos participantes de sua pesquisa, assegurando-
lhes os beneficios dos resultados encontrados;

c) que a pessoa assine o termo de consentimento livre e
esclarecido;

XI - o direito de se expressar e ser ouvido nas suas queixas
denuncias, necessidades, sugestdes e outras manifestagdes por meio
das ouvidorias, urnas e qualquer outro mecanismo existente, sendo
sempre respeitado na privacidade, no sigilo e na confidencialidade;

XII - a participagdo nos processos de indicagdo e/ou eleigao
de seus representantes nas conferéncias, nos conselhos de satde e nos
conselhos gestores da rede SUS.

Art. 6° Toda pessoa tem responsabilidade para que seu tra-
tamento e recuperacdo sejam adequados e sem interrupgao.

Paragrafo Ginico. Para que seja cumprido o disposto no caput
deste artigo, as pessoas deverdo:

I - prestar informagdes apropriadas nos atendimentos, nas
consultas e nas internagdes sobre:

a) queixas;

b) enfermidades e hospitalizagdes anteriores;

c) histéria de uso de medicamentos, drogas, reagdes alér-
gicas;

d) demais informagdes sobre seu estado de saude;

II - expressar se compreendeu as informagdes e orientagdes
recebidas e, caso ainda tenha duvidas, solicitar esclarecimento sobre
elas;

III - seguir o plano de tratamento proposto pelo profissional
ou pela equipe de saude responsével pelo seu cuidado, que deve ser
compreendido e aceito pela pessoa que também ¢ responsavel pelo
seu tratamento;

IV- informar ao profissional de saude ou a equipe respon-
savel sobre qualquer fato que ocorra em relagdo a sua condigdo de
saude;

V - assumir a responsabilidade pela recusa a procedimentos,
exames ou tratamentos recomendados e pelo descumprimento das
orientagdes do profissional ou da equipe de satde;

I - contribuir para o bem-estar de todos nos servigos de
saude, evitando ruidos, uso de fumo e derivados do tabaco e bebidas
alcodlicas, colaborando com a seguranga e a limpeza do ambiente;

VII - adotar comportamento respeitoso ¢ cordial com as
demais pessoas que usam ou que trabalham no estabelecimento de
saude;

VIII - ter em méo seus documentos e, quando solicitados, os
resultados de exames que estejam em seu poder;

- cumprir as normas dos servigos de saude que devem
resguardar todos os principios desta Portaria;

X - ficar atento as para situagdes de sua vida cotidiana que
coloquem em risco sua saude ¢ a da comunidade, ¢ adotar medidas
preventivas;

XI - comunicar aos servigos de satde, as ouvidorias ou a
vigilancia sanitaria irregularidades relacionadas ao uso e a oferta de
produtos e servicos que afetem a saide em ambientes publicos e
privados;

I - desenvolver habitos, praticas ¢ atividades que me-
Thorem a sua satide e qualidade de vida;

III - comunicar a autoridade sanitdria local a ocorréncia de
caso de doenga transmissivel, quando a situagdo requerer o isola-
mento ou quarentena da pessoa ou quando a doenga constar da re-
lagdo do Ministério da Saude; e

XIV - ndo dificultar a aplicagdo de medidas sanitarias, bem
como as acgdes de fiscalizacdo sanitaria.

Art. 7° Toda pessoa tem direito a informagio sobre os ser-
vigos de saude ¢ aos diversos mecanismos de participagdo.

§ 1° O direito previsto no caput deste artigo, inclui a in-
l§orma<;€10, com linguagem e meios de comunicagio adequados, so-

re:

I - o direito a satde, o funcionamento dos servigos de saude
e sobre o SUS;

II - os mecanismos de participagdo da sociedade na for-
mulagdo, acompanhamento e fiscalizagdo das politicas e da gestdo do

III - as agdes de vigilancia a satde coletiva compreendendo
a vigilancia sanitaria, epidemioldgica e ambiental; e

'V - a interferéncia das relagdes e das condig¢des sociais,
econdmicas, culturais, ¢ ambientais na situacdo da saude das pessoas
e da coletividade.

§ 2° Os orgidos de saiide deverdo informar as pessoas sobre a
rede SUS mediante os diversos meios de comunicagdo, bem como
nos servigos de saiide que compdem essa rede de participagdo po-
pular, em relagdo a:

I - enderegos;

1I - telefones;

1IT - horérios de funcionamento; e

IV - agdes ¢ procedimentos disponiveis.

§ 3° Em cada servigo de saude devera constar, em local
visivel a populagao:

I - nome do responsavel pelo servigo;

II - nomes dos profissionais;

III - horario de trabalho de cada membro da equipe, inclusive
do responsavel pelo servigo; e

- agdes ¢ procedimentos disponiveis.

§ 4° As informagdes prestadas a populagdo devem ser claras,
para propiciar a compreensdo por toda e qualquer pessoa.

§ 5° Os conselhos de saude deverdo informar a populagdo
sobre:

I - formas de participagdo;

II - composi¢do do conselho de saude;

IIT - regimento interno dos conselhos;

IV - Conferéncias de Saude;

V - data, local e pauta das reunides; e

VI - deliberagdes e agdes desencadeadas.

§ 6° O direito previsto no caput desse artigo inclui a participagdo de
conselhos e conferéncias de satde, o direito de representar e ser represen-
tado em todos os mecanismos de participagdo e de controle social do SUS.

Art. 8° Toda pessoa tem direito a participar dos conselhos e
conferéncias de saude e de exigir que os gestores cumpram os prin-
cipios anteriores.

Paragrafo unico. Os gestores do SUS, das trés esferas de
governo, para observancia desses principios, comprometem-se a:

I - promover o respeito e o cumprimento desses direitos e
deveres, com a adogdo de medidas progressivas, para sua efetiva-
¢do;

II - adotar as providéncias necessarias para subsidiar a di-
vulgagdo desta Portaria, inserindo em suas agdes as diretrizes re-
lativas aos direitos e deveres das pessoas;

I - incentivar e implementar formas de participagio dos
trabalhadores e usudrios nas instdncias e participagdo de controle
social do SUS;

'V - promover atualizagdes necessarias nos regimentos e
estatutos dos servigos de salide, adequando-os a esta Portaria;

V - adotar estratégias para o cumprimento efetivo da le-
gislagdo e das normatizagdes do Sistema Unico de Saude;

VI - promover melhorias continuas, na rede SUS, como a
informatizagdo, para implantar o Cartdo SUS e o Prontudrio Ele-
trénico com os objetivos de:

a) otimizar o financiamento;

b) qualificar o atendimento aos servigos de saude;

c) melhorar as condi¢des de trabalho;

d) reduzir filas; e

e) ampliar e facilitar o acesso nos diferentes servigos de
saude.

Art. 9° Os direitos ¢ deveres dispostos nesta Portaria cons-
titui em a Carta dos Direitos dos Usudrios da Saude.

Paragrafo inico. A Carta dos Direitos dos Usudrios da Saude
devera ser disponibilizada a todas as pessoas por meios fisicos ¢ na
internet, no seguinte enderego eletronico: www.saude.gov.br.

Art. 10. Esta Portaria entra em vigor na data de sua pu-
blicagdo.

Art. 11. Fica revogada a Portaria n° 675, de 30 de margo de
2006, publicada no Diario Oficial da Unido n°® 63 de 31 de margo de
2006, se¢do 1, pagina 131.

JOSE GOMES TEMPORAO

AGENCIA NACIONAL DE SAUDE
SUPLEMENTAR
DIRETORIA COLEGIADA

RESOLUCAO NORMATIVA - RN N° 200,
DE 13 DE AGOSTO DE 2009

Altera as Resolucdes Normativas n° 195,
de 14 de julho de 2009 e 162, de 17 de
outubro de 2007.

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Saude Suplemen-
tar - ANS, no uso das atribuicdes que lhe confere o inciso II do artigo 10,
combinado com os incisos II, XIII'e XXXII do artigo 4°, da Lei n° 9.961,
de 28 de janeiro de 2000 e em conformidade com o disposto no art. 86,
inciso II, alinea "a", da Resolu¢do Normativa - RN n® 197, de 16 de julho
de 2009, em reunido realizada em 13 de agosto de 2009, adotou a seguinte
Resolugdo, ¢ eu, Diretor-Presidente, determino a sua publicagdo:
rt. 1° O caput dos arts. 6°, 7°, 8°¢ 14 da RN n° 195, de 14

de julho de 2009,T\Fassam a vigorar com as seguintes redagdes:

"Art. 6° No plano privado de assisténcia a saide coletivo
empresarial com nimero de participantes igual ou superior a trinta
beneficidrios ndo poderd ser exigido o cumprimento de prazos de
caréncia, desde que o beneficiario formalize o pedido de ingresso em
até trinta dias da celebragdo do contrato coletivo ou de sua vinculagio
a pessoa juridica contratante"(NR)

"Art. 7° No plano privado de assisténcia a satide coletivo em-
presarial com niimero de participantes igual ou superior a trinta benefi-
cidrios ndo podera haver cldusula de agravo ou cobertura parcial tempo-
raria, nos casos de doengas ou lesdes preexistentes, desde que o benefi-
ciario formalize o pedido de ingresso em até trinta dias da celebrag¢io do
contrato coletivo ou de sua vinculagdo a pessoa juridica contratante."(NR)

"Art.8° O pagamento dos servicos prestados pela operadora
sera de responsabilidade da pessoa juridica contratante". (NR)

"Art.14. A operadora contratada ndo podera efetuar a co-
b]l;ﬁl{'l(;a da contraprestagdo pecuniaria diretamente aos beneficiarios".

Art. 2° O art. 8° passa a vigorar acrescido do seguinte pa-
ragrafo:
 "Paragrafo inico. A regra prevista no caput ndo se aplica as hipdteses
{n_rews'as nos artigos 30 e 31 da Lei 9.656, de 1998, as operadoras na moda-
idade de autogestdo e aos entes da administragao pliﬁlica ireta ou indireta."

Art.” 3° art. 14 passa a vigorar acrescido do seguinte
paragrafo:

"Pardgrafo Ginico. A regra prevista no caput nao se aplica as
hipéteses previstas nos artigos 30 e 31 da Lei 9.656, de 1998 e as
operadoras na modalidade de autogestdo."

i Art. 4° Os arts. 26 e 27 da RN n® 195, de 2009, passam a
vigorar com as_seguintes redagdes:

"Art. 26. Os contratos de planos privados de assisténcia a
satide coletivos vigentes que permanecam incompativeis com os pa-
rametros fixados nesta resolu%ao na data de sua entrada em vigor ndo
poderdo receber novos beneficiarios, ressalvados os casos de novo
conjuge e filhos do titular.

Pardgrafo unico. A partir da confirmagdo pela operadora da
reclassificagdo do registro dos produtos disposta no art. 27, os novos
pardmetros passam a integrar os contratos aditados para atender as
disposi¢des desta resolucdo."(NR)

"Art. 27. A ANS reclassificara automaticamente a carac-
teristica "Tipo de Contratagdo" dos registros dos produtos coletivos, a
partir das condigdes de vinculo do beneficiario em planos coletivos ja
mformadas pelas operadoras, compatibilizando-a com os novos cri-
térios de classificagdo dos pfanos coletivos fixados nesta resolucdo.

§ 1° As operadoras deverdo confirmar a reclassificacio, atua-
lizando os respectivos dispositivos do instrumento juridico ¢ nome do
plano, quando necessdrio, nas condigdes e prazos a serem definidos
em regulamentagdo especifica.

§ 2° Os registros dos produtos, cuja reclassificacdo ndo seja
confirmada nas condigdes e prazos estabelecidos por regulamentagio
especifica serdo suspensos ou cancelados pela ANS, na dependéncia
da existéncia ou ndo de vinculos no Sistema de Informagao de Be-
npﬂci(érios - SIB, sendo vedadas novas inclusdes de beneficia-
Ti0s."

rt. 5° O caput dos artigos 3° e 5° o inciso IX do artigo 18
e o inciso IV do artigo 19, todos da Resolu¢do Normativa n® 162, de
17 de outubro de 20%7, alterados pela Resolugdo Normativa n° 195,
de 2009, passam a vigorar com as seguintes redagdes:

"Art. 3° Institui-se a Carta de Orientagdo ao Beneficiario
como parte integrante obrigatoria dos contratos de planos privados de
assisténcia a saude individuais ou familiares e coletivos, em que haja
{:reviséo de clausula de agravo ou cobertura parcial temporaria."

"Art. 5° Nos planos privados de assisténcia a satde, individual
ou familiar, ou coletivos, em que haja previsao de clausula de agravo ou
cobertura parcial temporaria, contratados apds a vigéncia da Lei n°® 9.656,
de 1998, o beneficiario devera informar a contratada, quando expres-
samente solicitado na documentagdo contratual por meio da Declaragdo
de Satde, o conhecimento de DLP, a época da assinatura do contrato ou
ingresso contratual, sob pena de caracterizagdo de fraude, ficando sujeito
a suspensdo da cobertura ou rescisdo unilateral do contrato, nos termos do
inciso 11 (:}Zpa{ggrafo tinico do art. 13 da Lei n° 9.656, de 1998." (NR)

"Art.18.

IX - no caso de contrato coletivo empresarial com menos de
trinta beneficidrios, apresentar comprovante do numero de partici-
antes do contrato e a data de formalizagdo do pedido de adesdo do
eneficiario. " (NR)
"Art.19.

IV - planos privados de assisténcia a satide coletivo em-
presarial em que ndo seja exigivel o cumprimento de cobertura par-
cial temporaria ou agravo; " 5\1

Art. esolugdo Normativa n° 195, de 2009 e as al-
teragdes promovidas por esta resolugdo entrardo em vigor em 15 de
outubro 9.

. Art. 7° Esta resolu¢do entra em vigor na data de sua pu-
blicagdo.

FAUSTO PEREIRA DOS SANTOS
Diretor-Presidente




