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1.Introducao

O presente relatdrio refere-se a auditoria independente realizada pela FJB Gestéo Estratégica e Auditoria no
periodo de 17 a 23 de abril de 2019, sobre os resultados apresentados pelo Instituto de Pesquisa contratado
pela Sdo Francisco Saude apds a aplicagdo de uma Pesquisa de Satisfagéo de Beneficiarios de Planos de
Saude.

A pesquisa em questéo avaliou os servigos prestados pela operadora aos beneficiarios maiores de 18 anos
de idade, independentemente de o beneficiario ter ou ndo 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 Elaboragéo da Pesquisa e 4 - Da
Auditoria Independente.
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2. Objetivos da Auditoria

Este relatorio de auditoria foi realizado dentro dos padrdes de boas praticas reconhecidas na area, utilizando
um conjuto de procedimentos técnicos que tem por objetivo examinar e assegurar a aderéncia da aplicagao
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 definigdo da amostra, os procedimentos utilizados na aplica¢do 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 - 088/2019 - SAO FRANCISCO SAUDE - 4



Z/FIB

Gestao Estratégica e Auditoria

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 Francisco Saude os seguintes documentos:
e Base de clientes utilizada na pesquisa em formato Microsoft Office Excel;
e Relatério final da pesquisa com os respectivos resultados obtidos;
e Base de dados em formato Microsoft Office Excel contendo os resultados da coleta da pesquisa
(respostas);
e Nota Técnica da pesquisa com o planejamento de campo;
e Acesso as gravagdes das entrevistas com os beneficiarios.

b) Realizou-se a seguinte checagem primaria:

¢ Analise 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, estratificacbes, 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.
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c) Realizou-se a seguinte checagem secundaria:

Audig&o 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
adequacéo ao roteiro da pesquisa, a forma de abordagem e o registro da opinido coletada;

Contato telefénico com respondentes: escolha aleatoria de um grupo de beneficiérios (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.
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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
SATISFACAO DE BENEFICIARIOS

a) ltens Gerais

Ponto de Auditoria

1) Periodo de realizagdo da pesquisa.

S54e
7 (anexo 2 item E)

2) Unidade de andlise e resposta.

59e
7 (anexo 2 item F)

3) Populagéo alvo e os estratos adotados.

5.1;522e
7 (anexo 2 itens A, Be C)

4) Sistemas de referéncia.

59e
7 (anexo 2 item F)

5) Especificacdo dos parametros populacionais de interesse.

5.1e
7 (anexo 2 item C)

6) Descri¢do da populagdo amostrada.

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

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

53e
7 (anexo 2 item E)

8) Defini¢do do plano amostral, com justificativa para a escolha, ponderagdo
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 2 itens B, C e D)

9) Defini¢ao 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) Descrigao 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 Ill 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;562.2e
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 consideragao as boas praticas, principios estatisticos e as diretrizes
estabelecidas tanto pelo seu Conselho quanto no Documento Técnico para a
Realizagdo da Pesquisa de Satisfagdo 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,
formulario 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 participagdo do entrevistado devera ser 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.

5.5

g) Esta vedada qualquer espécie de incentivos efou brindes aos beneficirios
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 raz&o da possibilidade de
recebimento da vantagem.

5.5

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

5.5

i) A amostra devera ser representativa da populagéo, considerando, sempre que
possivel, as diferencas de sexo, faixa etaria, tipo de produto, abrangéncia
geogréfica e segmentagdo 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 informagado que |he seja prestada nao interfira ou possa influenciar, de
forma direta e/ou indireta, nos resultados da Pesquisa.

5.5

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

5.5

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

5.5
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m) O entrevistado devera fornecer seu consentimento explicito no caso de 55
utilizagao de equipamentos de gravagao. )

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

o) Qualquer outra forma de coleta de dados (carta, formulério na internet, etc.)
devera prever o registro documentado das respostas de forma que a auditoria 55
independente tenha condigdes 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 utilizagéo de

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

resultado.

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

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

t) Deverdo ser adotadas medidas de seguranca adequadas a fim de se evitar
acesso, manipulagao ou divulgag&o 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 0S
RESULTADOS DA PESQUISA (*)

Ponto de Auditoria

¢) Descrigdo do universo amostral.

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

e 7 (anexo 2 itens ABe C)

d) Descri¢éo da populagdo amostrada.

51e59e
7 (anexo 2 item B)

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

521,52.2,54;59e
7 (anexo 2itens B,C,D e
E)

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

53e
7 (anexo 2 item E)

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

seu respectivo nivel de confianga, para cada quesito do questionario.

responderam sobre o nimero de pessoas que foram contatadas para a pesquisa). 58.1e59
h) Estatistica com quantidade de beneficiarios da amostra classificados conforme 581e59
item 3.2 s. 0.1€0.
i) Realizagao e demonstragdo de andlises descritivas para cada quesito do

questionario. 582e59
j) Tabela contendo as estimativas, erros padrdes e intervalo de confianga, com 521;59¢e

7 (anexo 2 item B)

k) Concluses sobre a pesquisa.

59

(*) 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 fraz a informagdo de onde estes itens séo
encontrados no Relatorio de Resultados.
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5. Relatéorio de Auditoria Independente (Pontos de
Auditoria)

Com a finalidade de atender o item 4.2 (l) da Instrucdo Normativa, apresentamos abaixo 0s
desdobramentos desta sessé@o visando assegurar a aderéncia na aplicagédo da metodologia prevista e a
auséncia de fraudes de acordo com os preceitos da ANS alinhados aos trabalhos desta Auditoria. Para isto
solicitou-se a S&o Francisco Saude: (1) o banco de dados fornecido ao Instituto de Pesquisa — cadastro
base, (2) o0 banco de dados pds atividade de campo com o registro dos resultados coletados e (3) 0 acesso
ao registro das gravagdes 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 Sao Francisco 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 saude nos ultimos 12 meses.

Conforme informagdes recebidas no e-mail encaminhado Sra. Ana Carolina Lopes, integrante da érea de
Gestao Regulatéria da Sao Francisco Odontologia datado de 23/04/2019 e constante no anexo 1, os
arquivos com o0 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 parametros da Instrugdo Normativa, ou seja, as informagfes foram selecionadas para que estejam
dentro do periodo de utilizagdo acima e que tenham a idade minima alvo da pesquisa, 0 que totalizou
487.850 beneficiarios.

Como segunda medida, ao efetuarmos as ligagdes 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
Instru¢do Normativa.

5.2 - Definicao das Amostras e Parametros Estatisticos

5.2.1 — Amostra
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Apbs validarmos as informagfes cadastrais no item anterior, por conceito, estes 487.850 beneficiarios
constituem o universo ou populagéo 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 confianca é a propor¢do de intervalos de confianga construidos em
experimentos separados da mesma populagédo e com o0 mesmo procedimento que contém o
parametro de interesse real. Em estudos desta natureza este parametro normalmente é
fixado em 95% e a ANS determina que néo seja inferior a 90%.

= Erro Amostral ou Margem de Erro: refere-se a uma estimativa de erro méximo, considerando-
se um modelo de amostragem aleatdria 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. Em estudos desta natureza deve ser fixado em, no maximo, 5% o qual
também é determinado pela ANS.

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 aferigao:
Populagéo 487.850 beneficiarios
Grau de Confianga 95%
Margem de Erro 5%
Amostra minima 384 beneficiarios

Pelas informacdes descritas no relatorio de resultados e confirmadas apds contagem do respectivo banco
de dados de respondentes validos, constatou-se que amostra utilizada pelo Instituto de Pesquisa foi de 521
beneficiarios.

Concluséo:

A amostra de 521 beneficiarios atende com acréscimo aos parametros estatisticos minimos para a
aplicagdo de uma pesquisa de satisfagdo estando, portanto, dentro do escopo da Instrugdo Normativa.
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Nota: Pelo fato de a operadora ter aproveitado o contato com o beneficiario para realizar um estudo ainda
mais apurado e ter elevado a amostra minima, esta resultante nao interfere negativamente no resultado.
Pelo contrario, aumenta a confiabilidade estatistica da Nota Técnica que possui Erro Amostral de * 4,29%.
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5.2.2 — Representatividade e Estratificagcoes
Procedimento:

Através do dados cadastrais dos beneficidrios da S&o Francisco Saude contendo a populagéo 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
propor¢do equivalente a representatividade do cadastro bem como quanto a distribuigdo destes
beneficiarios quanto ao género, tipo de plano, faixa etaria e sua respectiva localizagdo dentro destas
regioes.

Concluséo:

Apbs analise dos critérios explicitados para o célculo da amostra (anexo 2) versus os obtidos conforme
apontados no banco de dados e relatrio de resultados, os mesmos estdo de acordo com a Instrugéo
Normativa.
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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 Ndo Amostrais”. Neste ponto de auditoria avaliamos quais
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 relatério (anexo 2 itens G e H) o responsavel 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 ndo-resposta / Recusa / Erros durante a coleta de dados (exemplo: ndo é mais
beneficiario, erro de condugéo do pesquisador, etc.)

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

» Mudancgas 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 aleatdrio 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 é composto de algumas
etapas que propiciam a efetividade do propésito ligar antes ir a entrega exata do que foi planejado:

» Conferéncia dupla do sistema informatizado onde s&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 presenca de Coordenador ou Gerente do
Projeto.
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» 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.

» 100% das possiveis ndo conformidades encontradas pelos monitores € alvo de feedback, dado
pelo préprio Monitor em conjunto com o Supervisor do Pesquisador que cometeu a n&o
conformidade.

» Apos o feedback, o Pesquisador recebe trés monitorias extras, no préximo 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 € retirado do projeto ou até mesmo da
equipe.

» Toda interagéo onde ¢ localizada uma ndo conformidade é descartada.

Concluséo:

Tais procedimentos estao 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 audigdes das gravacdes fornecidas e analisadas no item 5.5 — Audicdo 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 Responsavel Técnico da pesquisa, 0 banco de dados enviado pela Sao
Francisco Saude (cadastro base) foi tratado pelo Instituto de Pesquisa que por sua vez alimentou um
sistema eletrénico 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 ligacao, etc.

Concluséo:

A escolha de aplicacédo via CATI se faz coerente e alinhada as melhores praticas do mercado de pesquisas
de satisfagdo desta natureza onde pudemos comprovar pela audicdo das gravagbes a obten¢do de
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eficiéncia operacional, seguranga no registro da informagdo e na coleta adequada (quantitativa e
qualitativamente) estando, portanto, dentro do escopo da Instrugdo Normativa.

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 audicdo das gravagdes (onde consta data e horario da entrevista e da gravacéo),
aferimos uma amostra dos registros para e extrair a informagao da data e horario de cada entrevista com os
beneficiarios. Tomando como base os respondentes validos (questionarios completos), levantamos que o
periodo ocorreu dentro dos meses de fevereiro e marco de 2019 como apontado no Relatério de
Resultados.

Concluséo:

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

5.5 — Audigao de Entrevistas
Procedimento:

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

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

= Se a participagdo 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 participagao na pesquisa exclusivamente em razao da possibilidade de recebimento da
vantagem;

= Se o entrevistado foi informado acerca de todas as condigdes 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 lhe seja prestada nao interfira ou possa influenciar,
de forma direta e/ou indireta, nos resultados da Pesquisa;
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= Se o entrevistado foi informado que a pesquisa € composta por perguntas que seguem diretrizes
minimas estabelecidas pela a ANS;

= Se o0 entrevistado forneceu seu consentimento explicito no caso de utilizagdo de equipamentos de
gravacao.

Realizamos a audi¢ao das entrevistas aplicadas junto aos seguintes beneficiarios:

Audigao CcCO Audigao cCo Audigao CcCO
01 42963266000 11 42783055803 21 40629787107
02 30636659302 12 39764467402 22 39764984803
03 30637007003 13 41306874608 23 33890759205
04 30635870502 14 41306720307 24 6080269058
05 45112909406 15 39767942306 25 43173184508
06 45322938102 16 39765687204 26 28103215203
07 41809212109 17 44262884208 27 36636160601
08 39608255807 18 42989831209 28 39763091500
09 39374920700 19 44263271300 29 43734122708
10 41048826900 20 39768153104 30 44493772507

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

Todas as gravagOes auditadas acima tiveram o devido consentimento do beneficidrio para fins de registro,
pois ndo houve oposi¢do ao ser informado que a pesquisa estaria sendo gravada. Notamos que os
entrevistadores nao 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 necessarias seguindo as melhores praticas do mercado para
aplicagéo de pesquisa de satisfagéo via CATI, estando, portanto, dentro do escopo da Instrugdo Normativa.

5.6 — Questionario Aplicado
Procedimento:

Conforme Instru¢cdo 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:

- i . . 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
i lano de sau itou? . A
por meio de seu plano de salde quando necessitou MAIORIA As NAO
SEMPRE NUNCA SE
DAS VEZES APLICA
VEZES
1 2 8 4 NA
2) Nos Ultimos 12 meses, quando vocé necessitou de atengdo imediata
(por exemplo: caso de urgéncia ou emergéncia), com que frequéncia A NAO
é foi atendido pel lano de saud i isou? A
vocé foi atendido pelo seu plano de salde assim que precisou SEMPRE MAIORIA AS NUNCA oF
DAS VEZES APLICA
VEZES

3) Nos ultimos 12 meses, vocé recebeu algum tipo de comunicagéo de
seu plano de saude (por exemplo: carta, e-mail, telefonema etc.) 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

dentista, etc? SIM NAO
4) Nos (ltimos 12 meses, como vocé avalia toda a atengéo em salide 1 2 3 4 5 NA
recebida (por exemplo: atendimento em Hospitais, laboratérios,
clinicas, médicos, dentistas, fisioterapeutas, nutricionistas, psicélogos e MUITO MUITO NAO
outros)? BOM BOM | REGULAR| RUIM | ‘o r | SE
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, psicologos, fisioterapeutas, hospitais, laboratérios e outros)
por meio fisico ou digital (por exemplo: livro, aplicativo de celular, site MUITO MUITO | NAO
na internet)? BOM BOM REGULAR | RUIM RUIM SEI
B. CANAIS DE ATENDIMENTO DA OPERADORA:
6) Nos (ltimos 12 meses, quando vocé acessou seu plano de salide 1 2 3 4 5 NA
(exemplos de acesso: SAC, presencial, teleatendimento ou por meio
eletrdnico) como vocé avalia seu atendimento, considerando o acesso NAO
as informagBes de que precisava? MUITO BOM | REGULAR| Rum | MUITO | “oF
BOM RUIM
APLICA
1 2 NA
7) Nos ultimos 12 meses, quando vocé fez uma reclamagao para o seu
| ( é t lvida? .
plano de satde vocé teve sua demanda resolvida » \io NAO SE
APLICA

P - . 1 2 3 4 5 NS
8) Como vocé avalia os documentos ou formularios exigidos pelo seu
plano de satde quanto ao quesito facilidade no preenchimento e
envio? MUITO MUITO | NAO

BOM BOM REGULAR | RUIM RUIM SEI
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C. AVALIACAO GERAL

1 2 3 4 5
9) Como vocé avalia seu plano de satde?
MUITO MUITO
BOM BOM REGULAR | RUIM RUIM
1 2 3 4
10) Vocé recomendaria 0 seu plano para amigos ou familiares? RECOMENDARIA
DEFINITIVAMENTE RECOMENDARIA COM NUNCA
RECOMENDARIA RESSALVAS RECOMENDARIA

Concluséo:

Por meio da audigéo das 30 gravacdes selecionadas constatou-se que todas as entrevistas, sem excesséao,
consideraram fielmente as 10 perguntas formuladas pela ANS respeitando suas devidas escalas estando,
portanto, dentro do escopo da Instrugdo Normativa.

5.7 - Validagao de Respondentes
Procedimento:

Realizamos contato com 30 beneficiarios respondentes os quais sdo diferentes dos que fizeram parte da
auditoria no item 5.5 — Audicdo das Entrevistas e, de maneira aleatoria, 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 o motivo do contato o qual foi realizado junto aos seguintes
beneficiarios:

Validagao CCO Validagao CCO Validagao CCO
01 27401830200 11 41439023308 21 39765903102
02 36869024501 12 43354916809 22 33518211301
03 45321528306 13 42587644304 23 39765767403
04 39609427503 14 31646643200 24 41306888701
05 30636692307 15 31646566700 25 41306374100
06 32555886108 16 21493421468 26 41306849300
07 39610982800 17 30813982105 27 44493425500
08 44060451800 18 43353948906 28 42989183501
09 39043166909 19 44495321102 29 46195264502
10 41809232003 20 39765276307 30 43353670203

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

Apos contato telefonico 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 0 desempenho da atividade de campo através do banco de dados em formato Microsoft Office
Excel por meio dos recursos da planilha e das informagdes contidas no Relatério de Resultados, a qual
gerou a classificagdo como segue:

Questionarios concluidos 521
Negativas a participagdo 21
Beneficiario incapacitado 0

Beneficiarios n&o localizados 1.442
Outros (n&o efetivados) 123

TOTAL 2.107

(respgr?g:n(’:gst 2gﬁf;?ados) 247%

Em relagdo as agbes alternativas para situagdes de negativas a participagdo ou de beneficiarios ndo
localizados, tais tratativas ja foram descritas anteriormente no item 5.2.3 - Tratamento de Erros Nao
Amostrais, onde o Instituto, através do Responsavel 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) gravagbes
auditadas no procedimento 5.5 — Audigao das Gravagdes e checamos se as respostas dos beneficiarios séo
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 equagdo composta pelas seguintes variaveis:

DMI Total de registros no banco de dados* — Total de divergéncias encontradas na audi¢io? 100
= X
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 audicdo: 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 préaticas do mercado de pesquisa CATI:

DMI - Faixas Impacto
99,99%  Muito Reduzido

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

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 audigdes ndo foram encontradas divergéncias entre a informagao 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 calculo das médias gerais que compdem os resultados através dos recursos do
editor de planilhas. Esta andlise foi realizada somente sobre o registro das respostas para as 10 perguntas
obrigatorias conforme diretrizes do 6rgéo regulador.

Concluséo:

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

Analisamos o Relatério de Resultados da Pesquisa de Satisfagdo dos Beneficiarios da Sao Francisco
Saude, bem como o conceito adotado para a unidade de analise de resposta e sistemas de referéncia, cuja
descri¢ao se encontra no anexo 2 item F da Nota Técnica.

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

Disponivel no
Elementos Checados: Relatorio de
Resultados em:

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

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

periodo de realizagdo da pesquisa e descrigdo do grupo pesquisado. Pagina 2

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

g) Taxa de respondentes (correspondente a razéo do nimero de pessoas

que responderam sobre o nimero 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. Paginas 4 a 13
j) Tabela contendo as estimativas, erros padrdes e intervalo de confianca, Paginas 4 a 13
com seu respectivo nivel de confianga, para cada quesito do questionario. 9

k) Conclusdes sobre a pesquisa. Pagina 14

Concluséo:

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

A Seguranca da Informacéo diz respeito a gestdo do risco e da prote¢do tanto dos dados fornecidos pela
operadora ao Instituto de Pesquisa como aqueles obtidos na aplicagéo de campo e registrados digitalmente,
cuja intengao € 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 beneficirios, mitigar riscos de invasao eletrénica (hackers) e suprimir a possibilidade de
perda de dados. Em documento encaminhado pelo Responsavel Técnico da pesquisa (anexo 3) 0 mesmo
contém a seguinte descrigao:

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

> Todos os dados séo 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 s&o criptografados.

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

> Os colaboradores com acesso aos dados de clientes (para manutengéo 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 informagao
necessaria para sua area de desenvolvimento ou manutencao do sistema.

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

» Todos os acessos e manutencdes (logs) em bases de clientes, por parte do Instituto, séo
devidamente registrados (trilha de auditoria). Os logs sé&o armazenados em ambiente segregado.
O servidor é certificado ISAE 3402 Parte Il SOC 1, e no escopo da certificagdo consta a reviso de
acessos ao datacenter e politica de logs de acessos.

» O Instituto possui padrdes e praticas de desenvolvimento seguro, com a base de comunicagao
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 Léaravel.
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Concluséo:

Tais procedimentos esté@o alinhados com as melhores praticas de seguranga digital do mercado estando,
portanto, dentro do escopo da Instrugdo 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 sessao:

6.1 - Identificagao do auditor independente
Fernando Jorge Bortoletto — Administrador

= Especializagdo em Gerenciamento de Produtos e Auditoria Interna — Fundagéo Getulio Vargas.
=  MBA e Pos Graduagdo em Administragdo de Marketing — Universidade S&o Judas.
= Graduag&o: 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 - Identificacao 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 Saude 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 Beneficiérios Selecionados para a Entrevista
Para a aferi¢éo, esta auditoria seguiu 3 passos:

1. Conforme descrito no item 5.1 (Cadastro de Beneficiarios) deste relatorio, constatou-se por meio da
analise do banco de dados em formato Microsoft Office Excel, que a quantidade total de 487.850
beneficiarios alvo selecionados pela operadora (populagdo) é de fato composta por individuos
maiores de 18 anos de idade.

2. Sobre esta populagdo aplicou-se um calculo estatistico para a obtencdo de uma amostra (item
5.2.1), cujos pardmetros técnicos visaram conferir aos resultados Grau de Confianga 95% 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.

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
Instru¢do 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
v
v

v
v

A conducao da pesquisa seguiu o roteiro estabelecido;

Todas as perguntas obrigatérias foram realizadas;

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

As respostas conferem com o que disse o beneficiario pesquisado;

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

As respostas dos beneficiarios pesquisados atendem ao escopo da Instrucdo Normativa.

6.3.4 — Fidedignidade do Relatrio de Pesquisa

Conforme descrito nos procedimentos e conclusdes 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 relatdrio, 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 — Conclusao

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

Como detalhamos anteriormente, nossos exames foram conduzidos de acordo com as melhores préaticas 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 preparagé@o, execugado, coleta e célculo dos
resultados da pesquisa representam adequadamente e atendem todos os itens previstos no escopo da
Instrucdo Normativa da Agéncia Nacional de Salde Suplementar (ANS) DIDES 060/2015, documento nr.
CDD 368.382, Circular 132/2018, o que nos permite emitir um PARECER SEM RESSALVAS.

S30 Paulo, 24 de abril de 2019.

Fernarido ,J'ofgé Bortoletto
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 Sdo Francisco Salude contendo os critérios € os filtros
considerados para a extragdo do banco de dados para fins de pesquisa e auditoria.

ENC: [SAO FRANCISCO SAUDE] Base de clientes

De: Ana Carolina Lopes
Para: fbortoletto@uol.com.br
Copia:
Copia oculta:
Assunto: ENC: [SAO FRANCISCO SAUDE] Base de clientes
Enviada em: 23/04/2019| 17:02
Recebida em: 23/04/201917:03
| image001png 13.45 KB Mensagem eml 23.93 MB

Fernando boa tarde
Base saude

Ana Carolina Lopes
Gestdo Regulatdria

(16) 2138 4937
Sdo Francisco Sistema de Satde Sociedade Empresaria Ltda.
analopes@saofrancisco.com.br
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ANEXO 2: Critérios técnicos do Instituto de Pesquisa

Pagina 1 de 7

INSTITUTO IBERC-BRASILEIRO DE
RE COM O CUENTE

PESQUISA DE SATISFACAO DE BENEFICIARIOS DE PLANOS DE SAUDE
ANO BASE 2018
NOTA TECNICA
SAO FRANCISCO SISTEMAS DE SAUDE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

A - Consideragtes Gerais

Esta Nota Técnica atende ao disposto no item 3.1 e anexos do DOCUMENTO TECNICO PARA A
REALIZACAO 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 Qualificagdo de Operadoras (PQO), de acordo com a
Instrugdo Normativa DIDES 60/2015 e suas alteragBes, cujo objetivo é a mensuracdo da
satisfagdo do beneficiario com o servico prestado pela operadora.

O banco de dados enviado pelo cliente SAO FRANCISCO SISTEMAS DE SAUDE
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA, contendo os beneficiarios titulares e dependentes
maiores -de 18 anos, contava.com 487850 beneficidrios que atendem as previas
exigéncias do estudo. .

Portanto contamos com uma populacdo finita de 487850 pessoas, como populacd
final a ser amostrada. s o

B — Célculo do tamanho da amostra

Realizando um estudo que, sob uma margem de confianga igual a 95%, aceitando um
erro amostral de 4.29 pontos percentuais para mais ou para menos, teremos, a seguir,
o célculo do tamanho da amostra.

Segundo Guglielmo Tagliacarne, em seu livro “PESQUISA DE MERCADO - Técnica e
Prética”, editado pela Editora Atlas, S.A., S3o Paulo, 22 edicdo de janeiro de 1976, nas
paginas 173 e 174, quando lidamos com uma populagdo finita e conhecida, o célculo
da amplitude amostral deve considerar o tamanho da populagdo (além dos demais
parametros comuns, também, ao célculo quando se trata de populagdes muito
grandes ou infinitas). Assim, o célculo do tamanho da amostra, este representado por
n, pode ser expresso pela seguinte férmula:

22 paN
iy TR e
e’ (N-1)+z%pg
onde:
z é a estatistica que, na tabela da curva normal, abrange proporgdo da drea sob a curva
correspondente ao percentual indicado pela margem de confianga (no caso, 95%, portanto,
2=1,96);
N é o tamanho da populagdo aqui considerada (487850 beneficidrios);
e é o erro amostral solicitado (+ 4.29 pontos percentuais);
p = percentagem com que se verifica um fendmeno pré-estudado, (neste caso as respostas a
serem dadas). Porém, como o estudo é inédito e ndo ha prévia informagdo que possibilite

£1996

www.ibrc.com.br - contato@ibrc.com.br - (11) 33724080

RELATORIO DE AUDITORIA INDEPENDENTE - 088/2019 - SAO FRANCISCO SAUDE - 29



Z/FIB

Gestao Estratégica e Auditoria

Anexo 2: Pagina 2 de 7

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

g é a percentagem complementar de p. Portanto q = 50, também.

n é, por fim, o tamanho da amostra procurada, como ja referido.

Com: N =487.850
2=1,96
e=4.29
p=gq=50

Substituindo e calculando, chegamos ao tamanho da amostra igual a 521.

Assim sendo, definimos tecnicamente o nosso projeto, como um ESTUDO
ESTATISTICO DESCRITIVO, aplicado sobre uma AMOSTRA IGUAL A 521
BENEFICIARIOS que, sob uma MARGEM DE CONFIANCA DE 95%, apresenta um ERRO
AMOSTRAL DE 4.29 PONTOS PERCENTUAIS PARA MAIS OU PARA MENOS.

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

Populacdo Alvo/Pardmetros populacionais

A populagdo alvo é formada pelos beneficidrios da SAO FRANCISCO SISTEMAS DE
SAUDE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA, com idade de 18 anos ou mais. .

Estratificacdo

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

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 necessario 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

demogréficas. (VIDE PLANILHA AMOSTRAL) \§
J

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 usuarios.

VBRE
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Como o banco de dados original mostra somente as idades individuais e estas
apresentam valores mito pulverizados, optou-se pela adogdo das faixas etdrias. Sdo
elas:

De 18 a 20 anos
De 21 a 30 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 frequéncias diferentes entre mulheres e homens como
fator de influéncia no grau de satisfagdo dos usuérios.

Portanto, para a representatividade final da amostra, procedemos a sua
ESTRATIFICACAO de acordo com a proporgdo verificada no universo de beneficiarios
da SAO FRANCISCO SISTEMAS DE SAUDE SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA, 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
reposi¢do, dentro de cada estrato, observando-se as quantidades por estes
determinadas (sorteio eletrénico 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” (estratificacdo, 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 estratificagdo é pela suposicdo de que hd uma elevada
heterogeneidade (variancia) do grau de satisfagdo com operadora na populacdo de -
beneficidrios estudada e que passa a ser diferente nas subpopulacBes (estratos) \
definidas pelo sexo, faixa etdria e regido demogréfica, contribuindo assim para a
diminuicdo do erro amostral global.

O efeito do plano amostral (EPA), estd definido como, EPA = 621do estimador na
amostra estratificada / 022 do estimador em amostra casual simples, onde:

e.,

www.ibrc.com.br - contato@ibrc.com.br - (11) 33724080
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021 é a variancia do estimador na amostra estratificada e
022 é a variancia 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 parametro na amostra de 521 (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.

0O método de coleta de dados foi un inquérito por contato telefonico a partir de uma
central, com abrangéncia territorial irrestrita.

Entrevistas realizadas entre os dias 20/02/2019 até o dia 22/03/2019.

F - Unidade de andlise de resposta e sistemas de referéncia

A unidade elementar ou o elemento da populacdo portador das informagdes a serem
coletadas é o beneficidrio da SAO FRANCISCO SISTEMAS DE SAUDE SOCIEDADE
EMPRESARIA LIMITADA. A unidade respondente ou de resposta, também chamada de
populagdo alvo, é o beneficidrio, titular ou o dependente, maior de 18 anos.

Como o formuldrio desenhado pela ANS possui diversos formatos de gradientes, a
compilagdo comporta e necessita também diversas unidades de andlise de resposta
aplicadas a tabulagé@o 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;

o % de efeito positivo quando gradiente de duas opgdes (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 \Q)}

atualizado, que é a base onde constam todos os beneficidrios da operadora, fornecido
no formato de planilha Microsoft Excel.

13

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

- De 90 - 100%: Nivel de satisfagdo de exceléncia (sdo as forcas)

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% (ameacas)

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 condu¢do 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;

- Auséncias / impossibilidades momentdneas — 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
sistemicamente através do uso de ferramenta de discagem automatica, estando
limitada a 20 tentativas por nome constante na lista fornecida pela operadora.

H - Descricdo do sistema interno de controle e verificagdo, conferéncia e fiscalizacdo
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 formulério de pesquisa — front office de pesquisa, antes do inicio do @3}‘
projeto, garantindo assim que tudo que chegue a tela do pesquisador esteja
100% conforme; %J

BRe
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v Conferéncia didria 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);

v' 100% da equipe de pesquisadores e supervisores que trabalharam no projeto é
treinada presencialmente por instrutor da qualidade, com presenga 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 nao conformidade;

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

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

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

statistica - Planejamento e garantia da execugdo de pesquisas do IBRC
CONRE3 - 10524
RG 32.569.370-5, SSP/SP

\BRE
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PLANO AMOSTRAL - SAO FRANCISCO SA UISA DE SATISFACAO ANS - ANO BASE 201
RIBEIRAO PRETO 28% 24% 32% De 18a20anos 2% 1% 3%
ARARAQUARA 10% 8% 13% De 21a30anos 13% 10% 16%
JABOTICABAL 5% 3% 7% De 31a40anos 20% 17% 24%
RIO VERDE 4% 2% 6% De 41 a50anos 17% 14% 21%
PIRACICABA 3% 2% 5% De 51a60anos 18% 14% 21%
SANTA CRUZ DAS PALMEIRAS 2% 1% 4% Mais de 60 anos 30% 26% 34%
LEME 2% 1% 4%

GUARIBA 2% 1% 3%
PASSOS 2% 1% 3%
AMERICO BRASILIENSE 2% 1% 3%
RONDONOPOLIS 2% 1% 3% Feminino 63% 59% 68%
DESCALVADO 2% 1% 3% Masculino 37% 32% 41%
BARRETOS 2% 1% 3%
CAMPO GRANDE 2% 1% 3%
SAO CARLOS 2% 1% 3%
PIRASSUNUNGA 1% 0% 3%
PARANACITY 1% 0% 3%
PITANGUEIRAS 1% 0% 3%
SANTA ROSA DE VITERBO 1% 0% 3%
TAMBAU 1% 0% 2%
SERRANA 1% 0% 2%
BRODOWSKI 1% 0% 2%
TRES LAGOAS 1% 0% 2%
PORTO FERREIRA 1% 0% 2%
QUIRINOPOLIS 1% 0% 2%
BATATAIS 1% 0% 2%
RIO BRILHANTE 1% 0% 2%
COLINA 1% 0% 2%
TERRA RICA 1% 0% 2%
DUMONT 1% 0% 2%
TAPEJARA 1% 0% 2%
SERTAOZINHO 1% 0% 1%
GUAIRA 1% 0% 1%
CRAVINHOS 1% 0% 1%
IVINHEMA 1% 0% 1%
BONFIM PAULISTA 1% 0% 1%
TAQUARITINGA 1% 0% 1%
VIRADOURO 1% 0% 1%
CHAPADAO DO CEU 1% 0% 1%
SAO SIMAO 0% 0% 1%
CHAPADAO DO SUL 0% 0% 1%
JATAI 0% 0% 1%
JARDINOPOLIS 0% 0% 1%
CAMPINAS 0% 0% 1%
PEDRA PRETA 0% 0% 1%
PROMISSAO 0% 0% 1%
PONTAL 0% 0% 1%
CAPIVARI 0% 0% 1%
DOURADOS 0% 0% 1%
RONDON 0% 0% 1%
BARRA BONITA 0% 0% 1%
SANTA LUCIA 0% 0% 1%
COSTA RICA 0% 0% 1%
BOA ESPERANCA DO SUL 0% 0% 1%
IBATE 0% 0% 1%
PRADOPOLIS 0% 0% 1%
QUATA 0% 0% 1%
BARRINHA 0% 0% 1%
IGARACU DO TIETE 0% 0% 1%
NAVIRAI 0% 0% 1%
IVATE 0% 0% 1%
SAO JOAQUIM DA BARRA 0% 0% 1%
CAARAPO 0% 0% 1%
SALES OLIVEIRA 0% 0% 1%
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ANEXO 3: Tratamento para Seguranga da Informacao

Seguranca da Informacao: descri¢cao 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 séo
considerados confidenciais e, portanto, devem ser classificados como tal. Vale
ressaltar que os dados inseridos no banco de dados s&o criptografados, o que
confere um grau de sigilo absoluto.

Outras medidas de seguranca que também séo adotadas pelo Instituto:

v' Séo aplicados controles de prevengéo a vazamento de dados na camada
OS], especificamente nas camadas 2 e 3;

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

v Todos os acessos e manutencdes (logs) em bases de clientes, sédo
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 execugao de suas atividades;

v' As gravagbes 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 gravagdes séo controlados e auditados periodicamente,
nesse sentido, qualquer movimentagdo € registrada nos logs de
segurancga;

Por fim, afirmamos que o IBRC possui padrdes e praticas de desenvolvimento
seguro, com a base de comunicag¢do 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 MVC Léaravel.

I 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 ,

< Ddesde

21906}
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ANEXO 4 - Termos de Responsabilidade

RO-BRASILEIRO DE
TO COM O CUENTE
48R

@ BRC|:

TERMO DE RESPONSABILIDADE DA PESQUISA DE
SATISFACAO DO BENEFICIARIO — ANO BASE 2018

Eu, Adriana Aparecida Margal, telefone 13 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 elaboragdo da pesquisa de satisfacdo de beneficidrios da So
Francisco Satde (SAO FRANCISCO SISTEMAS DE SAUDE SOCIEDADE EMPRESARIA
LIMITADA), registrada sob o n2 302091 na Agéncia Nacional de Salde Suplementar -
ANS, e DECLARO, para os devidos fins de direito:

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

- Que a'Nota Técnica da Pesqu_i_s;a 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 _Piano
Amostral por mim elaborado e assinado; i

- Que ao proceder a pesquisa de satisfacdo de beneficidrios, ndo foram observados os
fatos relevantes e que ensejassem a adocdo de medidas de adequacédo;

- Que no relatdrio os resultados da pesquisa demonstram a compilagdo das respostas
efetivamente fornecidas pelos beneficidrios entrevistados;

- Assumo, integral responsabilidade pela fidedignidade das declaragdes ora prestadas
ou impericia, ficando a ANS, desde j3a, autorizada a delas fazer, nos limites legais e em
juizo ou fora dele, o uso que lhe aprouver.

S3o Paulo, 17 de abril de 2019.

4

N
: 7 /
g 0 Lugudad
A tana Aparécigla Mar:
Estatistica - Coordenadora em planejamento e garantia da execucdo de pesquisas do

IBRC
CONRE3 - 10524
CPF 284.546.688-96

]()()‘()
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' saude

CANS NG 3090951

RESPONSAVEL DA OPERADORA - REPRESENTANTE LEGAL PERANTE A ANS

Eu, Paulo Rogério Santini Gabriel telefone: (16) 2138 4104, inscrito(a) no CPF sob o n°
181.148.408-54, representante da operadora S&o Francisco Sistemas de Satide, (Razé&o Social}
registrada sob o n° 01.613.433/0001-85 , na Agéncia Nacional de Saude Suplementar ANS,
declaro que: - Que sou responsavel por todas as informagdes prestadas para a realizagdo da
pesquisa e da auditoria independente. - Estou ciente que poderei ser responsabilizado pelas
informagGes prestadas e pela ocorréncia de situagdes que indiquem fraude, negligéncia ou
imprudéncia na realizacdo da pesquisa, elaboragéo do resuitado e fornecimento dos dados
necessarios para a elaboragdo da auditoria independente, sem prejuizo da aplicacdo das
penalidades previstas na legislagéo em vigor; - Todo o material referente a pesquisa se encontra
arquivado na sede da operadora, disponivel para solicitacéo 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 declaragdes ora prestadas, ficando a ANS, desde j&, autorizada a delas

fazer, nos limites legais e em juizo ou fora dele, o uso que the aprouver.

Ribeirdo Preto: 24/04/2019

TR oA
A 7

Assinatura do Representante legal da operadora perante a ANS
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ANEXO 5 - Atestado de Capacidade Técnica do Auditor:

Pagina 1 de 2

@n 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
Satisfacdo 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 aplicagdo de pesquisas quantitativas, aplicacdao de
entrevistas em profundidade e coriferéncia de resultados, nao havendo nada
que o desabone.

Sao Paulo, 27 de Marco de 2018.

Instituto da Qualidade ConsOttoria Empresarial Ltda

ROBERTO LOPES LEME
INSTITUTO DA QUALIDADE
SOCIO - DIRETOR
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Anexo 5 - Pagina 2 de 2

W FGV

FGVONLINE-A/AUDINEAD-00/793/2018

O Instituto de Desenvolvimento Educacional da Fundagio Getulio Vargas confere a

FERNANDO JORGE BORTOLETTO
Cadastro de Pessoa Fisica — CPF n” 04914245825
O Cernficado do Curso

AUDITORIA INTERNA

Nivel Awualizacio, com 3 horas, realizado pelo Progeama FGV Online, no periodo de 23 de Outubro de 2017 a 6 de

Janciro de 2018, confenndo-dhe o graa 10

Rio de Janesro, 24 de janeiro de 2018

(iu«\ﬁ‘ nr\M‘r{r’mac er

l)nulurl",[cnun-n PPA
Programa FGV Online
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ANEXO 6: Print Screen da tela de acesso aos arquivos da gravagéo das entrevistas.

P Gennex Cloud b+

€)> C @® ® & 177.92.64.234:53880/gennex/login.php * N @

Bem-vindo

Entre com seus dados para acessar o sistema
IBRC
Usuario
nha

Continuar

O Digite aqui para pesquisar

P GennexCloud

(— - ¢ @ ® 177.92.64.234:53880/gennex/modulos/supervisor/buscagr /bc_grv.phplaction=analised le=01% B - 9% N @ =
G ~
@E ENNEC
LU
| P
| D~ Audio Daa = = =i = Duragia | Diregio | Campanka
. 1754687 © | ovosoigoeost | 27 007086677 Cecilia Alves ANS - SAO FRANCISCO SAUDE 00:00:32 SAIDA  |ANS-SAQ FRANC A
_ 1754691 © | o1/03/2019000226 | 27 33220529 Cecilia Alves ANS - SA0 FRANCISCO SAUDE 00:00:40 SAIDA  |ANS-SAO FRANC
el | 1755745 © | o01/03/201900.06:41 | 28 35183506 Cecilia Alves ANS - SA0 FRANCISCO SAUDE 00:01:21 SAIDA  |ANS-SAO FRANC
- 1756820 © | o1/03/2019001625 | 27 30632327  Cecilia Alves ANS - SA0 FRANCISCO SAUDE 00:00:41 SAIDA  |ANS-SAO FRANC
1756862 © | 01/03/201000:20:24 | 28 35320450 | Cecilia Alves ANS - SAO FRANCISCO SAUDE 00:01:00 SAIDA | ANS- SAQ FRANC
- - | 1756875 © | o01/03/2019002436 | 27 37212650  Cecilia Alves ANS - SA0 FRANCISCO SAUDE 00:00:14 SAIDA  |ANS-SAO FRANC
1757010 © | o01/03/2019002608 | 27 37111475 [Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:02:03 SAIDA |ANS-SAO FRANC
' 1757024 © | o01/03/2019002836 | 27 008601324 Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:33 SAIDA |ANS-SAO FRANC
PR T EG 1757032 © | o01/03/2019003030 | 27 009865033 Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:34 SAIDA |ANS-SAO FRANC
— 1757050 © | o01/03/2019003354 | 27 090426612 Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:36 SAIDA |ANS-SAO FRANC
: 1753083 © | o01/03/2019003554 | 27 002318740 Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:31 SAIDA |ANS-SAO FRANC
1758000 © | o01/03/2019093650 | 27 097502065 Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:38 SAIDA |ANS-SAO FRANC
1758007 © | o01/03/20190037:54 | 27 32251022 [Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:39 SAIDA |ANS-SAO FRANC
BRC 1750007 © | o1/03/2019003020 | 27 31131330 [Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:58 SAIDA |ANS-SAO FRANC
1750024 © | o01/03/201900.4330 | 27 33710680  Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:39 SAIDA |ANS-SAO FRANC
1759543 © | 01/03/201900:4550 | 27 0999780490 | Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:37 SAIDA |ANS-SAO FRANC
usuarmT:"F's;?ransd:"Eh:rm\etm 1759556 © | 01/03/201000:47:56 | 27 30863000 | Cecilia Alves ANS - SAO FRANCISCO SAUDE 00:00:40 SAIDA | ANS- SAO FRANC
1759573 © | ooszo19095041 | 27 096605005 Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:01:14 SAIDA |ANS-SAO FRANC
1759500 © | o/osz019005412 | 27 009258635 Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:45 SAIDA |ANS-SAO FRANC
1760621 © | o1/03/2019005557 | 27 008443667 Cecllia Alves ANS - S40 FRANCISCO SAUDE 00:00:36 SAIDA |ANS-SAO FRANC
1760651 © | o01/03/2019005850 | 27 37421406 Cecilia Alves ANS - 540 FRANCISCO SAUDE 00:00:55 SAIDA | ANS - SAO FRANC v

H 0 Digite aqui para pesquisar

RELATORIO DE AUDITORIA INDEPENDENTE - 088/2019 - SAO FRANCISCO SAUDE - 41



