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Saude. As respostas necessarias
para as doencas da civilizacao

Cerca de um terco dos portugue-
ses acima dos 65 anos tem uma
doenca crénica. O que propdem
os seguradores na drea da satude
para jovens e séniores? E o que
propdem numa altura em que o
aumento da longevidade é um
dado adquirido? Estas sdo algumas
das questdes que colocamos a téc-
nicos e profissionais do setor se-
gurador com a 4rea da saude. E
quem ira financiar a saude no fu-
turo? Podera ser possivel parce-
rias entre o setor publico e o pri-
vado nos seguros? E a mutualiza-
¢do dos seguros é possivel e é a so-
lucio para responder as necessida-
des de prevenc@o e tratamento pe-
rante o aumento da longevidade?

No mais recente risco pandémico
a despesa ficou por conta do Esta-
do, pois poucos foram os segura-
dores que tinham cobertura para
tratamentos e analises. Franca ¢é
um exemplo de primeira dgua
com o trabalho feito entre o Esta-
do e as mutuas, nomeadamente na
obrigacio de reconhecimento dos
riscos pré-existentes. Ainda neste
pais e com o Covid os seguradores
pagaram um imposto extraordi-
ndrio para ajudar a financiar o sis-
tema. Em Portugal os seguradores
ficaram a ganhar e sem custos e os
resultados de 2020 refletem isso
mesmo.

Mas também ao nivel do inves-
timento, o tema da saude e da de-

mografia estd a mexer com tudo.
Ainda recentemente uma nota do
fundo BlackRock e do Millen-
nium bcp revelava as megaten-
déncias de investimento no mun-
do, dividindo-as em cinco catego-
rias: as alteracdes climdticas, a ur-
banizacio rdpida, a mudanca do
poder econdémico, as alteragdes
sociais e demogrificas e os avan-
cos tecnoldgicos disruptivos. Foi a
enorme pressdo sobre os hospitais
nos meses de 2020 e que levou ao
atraso nos tratamentos e testes de
diagnéstico. A resposta dos siste-
mas de satde foram o reforco no
investimento em equipamento
médico, refere o documento do
mesmo grupo financeiro. O obje-

tivo foi a luta contra o Covid-19 e
o tratamento de patologias co-
muns. A pandemia também im-
pulsionou o investimento na in-
vestigacdo para encontrar vacinas
e desenvolver tratamentos de dia-
gnostico para mitigar os efeitos da
pandemia.

E a esta dtica de investimento
liga-se a longevidade. E recorrente
falar-se de esperanca média de
vida a crescer para os 100 anos e
isso implica despesas acrescidas ao
nivel da saude. Refere Teresa Bar-
tolomeu, da Médis, que o aumento
da idade significa o desenvolvi-
mento de doencas crénicas com
maijores custos no tratamento. E,
por isso, recomenda “a aposta na

diferenciacio tecnoldgica e na pre-
vencio”, de forma a “ajudar a pre-
venir/adiar o aparecimento da
doenca croénica, encurtando esta
fase de morbilidade até 2 morte e,
portanto, mantendo a pessoa sau-
davel mais tempo”. A Willis To-
wars Watson defende o aumento
da mutualiza¢do, mas tal “implica-
rd uma mudanca de paradigma na
nossa sociedade, com uma maior
captacio e retencido de pessoas
mais novas na esfera dos seguros
de satde”. E alerta para a necessi-
dade de ser repensada a politica de
tarifacdo de forma a que na tercei-
ra idade os prémios de seguros de
saide “ndo se revelem incompor-
taveis”. @

Unsplash



Il | 4 junho 2021

B MAIS SEGURO

ANALISE

O envelhecimento

e uma oportunidade =X

para oS seguros

A demografia € um dos riscos futuros da sociedade e os seguros estao
atentos com o refor¢co do mutualismo. O envelhecimento tera um impacto

nuclear na economia.

]
VITOR NORINHA
vnorinha@jornaleconomico.pt

O envelhecimento é um risco para
a sustentabilidade dos sistemas de
saude e os seguros deverdo ter um
papel ativo na solu¢io do proble-
ma. Cerca de 20% da populacio
portuguesa atual estd na idade da
reforma e dentro de uma geracio
os analistas estimam que um terco
da populac¢io estard a viver o pe-
riodo pos-ativo. Isto significa que
o sistema de saude terd um peso
incrivel. Os seguros de saude sdo
uma op¢ao e uma parceria entre a
parte publica e a parte privada nes-
te drea é defendida por todos os in-
tervenientes com quem faldmos
no tema deste més. Satide e enve-
lIhecimento estd na ordem do dia.
Refere Ricardo Raminhos, do se-
gurador MGEN, que “o aumento
da longevidade ira traduzir-se em
necessidades diferentes na drea da
satide. As seguradoras tém de ser
capazes de acompanhar a tendén-
cia demogrifica da sociedade, ofe-
recendo solucdes que deem res-
posta as necessidades das pessoas.
Com o envelhecimento da popula-
¢do é expectavel que exista um au-
mento na procura de cuidados de
saude e, subsequentemente, das
solucdes de protecio que as segu-
radoras oferecem. A sistemdtica

OPINIAO

selecio do risco por parte das se-
guradoras tradicionais impede
uma adequada resposta do sector
na protecio da popula¢do mais sé-
nior. Todos os seguros de saude
deveriam, assim, ser vitalicios e
sem resolu¢ao unilateral do con-
trato por parte do segurador, pro-
tegendo sempre as pessoas ao lon-
go da vida. E este o desafio que nos
move, todos os dias”. Frisa Ana
Aragio, da Victoria Seguros, que
todos os seguros tém na sua base o
mutualismo, embora defenda a re-
novacio do conceito. As declara-
¢Oes sio feitas a propésito do lan-
camento do seguro “Saide Uni-
versol Top” e onde a gestora sa-
lienta que “o lancamento foi feito

Se sO permanecerem
com 0S seguros

de saude apenas

as pessoas mais
velhas nio havera
capacidade para
pagar o sistema

apensar que tem de haver solida-
riedade entre geracdes. Se s per-
manecerem com 0s seguros de
saide apenas as pessoas mais ve-
lhas nio havera capacidade para
pagar o sistema. A grande questido
é perceber como levar os mais no-
vos a contratarem seguros de sad-
de”, remata. Embora diferente no
conceito, surgiu recentemente um
estudo do segurador MetLife que
revela que os portugueses com
mais de 55 anos sio aqueles que
mais adquirem seguros de aciden-
tes pessoais. Alids, a MetLife apre-
sentou um novo sistema que per-
mite disponibilizar a subscricdo de
seguros de vida e acidentes pes-
soais em menos de 24 horas, sendo
que ndo é exigido exames para
subscricoes até 350 mil euros e 50
anos de idade.

Relativamente aos seguros de
satde, Ana Aragio salienta que no
caso da Victoria Seguros os seus
produtos acabam por ser “dois em
um”, ji que permite ao segurado
olhar para o produto como um se-
guro de risco, e isso significa que
precisa de um seguro de capital
para internamento, mas ja nao se
preocupa com as despesas de clini-
ca geral. E tendo uma franquia
permite fazer a gestdo da sua utili-
zacdo, sendo que parte do prémio
pode ser devolvido ao segurado. A
nivel de doencas graves existe na

Victoria uma cobertura médica in-
ternacional e estamos a falar em
doencas relacionadas com trans-
plantes e oncologia.

Novas praticas

Ricardo Raminhos defende que o
setor segurador devera ser “um ex-
celente catalisador, e nio um blo-
queador, para novas praticas ino-
vadoras na medicina”. Adianta que
isso pode ser possivel através do
financiamento de novas terapéuti-
cas ou de novos medicamentos
como, por exemplo, os criados por

Seguros no Contexto de Hard Market

CRISPIN STILWELL
Senior Director — Risk

T

nanotecnologia (que prometem
ser muito eficazes no tratamento
de doencas crénicas ou mesmo on-
colégicas) ou através do uso de no-
vos dispositivos médicos, como
implantes, que permitem a vigi-
lancia e monitorizacao do estado
da saude sob formas nunca antes
vistas, permitindo uma decisdo
médica adequada e em tempo util.
“No futuro as seguradoras vio ter
de ser capazes de fazer esta adapta-
¢do rapida. Virios exemplos na
Europa demonstram que o modelo
tradicional estd esgotado. O mode-

O mercado segurador estd a levar a
cabo uma correcio a nivel técnico
quer da capacidade de subscricio
quer de precos. O seguro estd cada
vez mais caro. E a expectativa é
que esta tendéncia poderd prolon-
gar-se até meados de 2024. Este
aumento das taxas de prémio afe-
tard varios ramos. Essas correcoes
poderdo chegar entre 20% a 30%
consoante o tipo da apdlice.

Isto acontece porque as segura-
doras estdo a bracos com uma que-
bra no retorno dos investimentos
que fazem nos mercados financei-
ros, sinistralidade histérica, e a ne-

cessidade de reforcar as suas reser-
vas técnicas. Além disso, os acio-
nistas das seguradoras querem
proteger as suas posicoes e garan-
tir o retorno no investimento.

Resulta daqui que os subscrito-
res de riscos estdo sob grande pres-
sdo para selecionarem com maior
rigor os riscos que vao segurar e
para aplicar uma taxa de prémio
tecnicamente adequada. A outrora
margem de negociacio de precos
comercialmente atrativos é agora
muito reduzida.

Neste panorama é importante
que a apolice comprada seja eficaz,

quer tecnicamente, quer financei-
ramente e, nesse sentido, para bem
negociar com a seguradora, é ne-
cessario alcancar um patamar de
igualdade, ampliando a capacidade
—

Os subscritores

de riscos estao sob
grande pressio para
selecionarem com
maior rigor os riscos
que vao segurar

de negociacdo. Tal é dificil de al-
cancar, porém, nao impossivel.

Acredito, por isso, que o melhor
ponto de partida é fazer a pergun-
ta-chave: Porqué comprar segu-
ros?

Ao colocar esta pergunta iremos
travar a ida automdtica para o
mercado segurador; ajuda-nos
perspetivar que a apolice de segu-
ros é apenas uma entre muitas for-
mas de gerir risco. Em tempos
“normais” a apdlice representava a
forma mais expedita de tratar o
risco. Era barato e simples.

Agora nio tanto. A seguradora
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lo mutualista, por oposi¢io ao mo-
delo tradicional, tem demonstrado
ser mais eficaz na protecdo das
pessoas. Normalmente, as segura-
doras baseadas no modelo mutua-
lista atingem o equilibrio técnico
de uma forma mais eficiente do
que as seguradoras tradicionais,
pois existe uma compensacdo na-
tural entre os prémios de seguro e
a protecio dos segurados. Sdo or-
ganizacdes democrdticas, sem
acionistas, e estdo, por isso, total-
mente concentradas nos interesses

das pessoas que protegem.”

pretende um prémio superior para
alocar o seu capital o que deve for-
car as empresas potencialmente
compradoras de seguros a identifi-
carem bem os riscos aos quais es-
tdo expostas e, de seguida, quanti-
ficarem as perdas expectaveis; tal
permitird deliberarem sobre for-
mas alternativas de mitigarem os
riscos. Este trabalho dard mais va-
lor a decisio de optarem pelo se-
guro pois ajudard contextualizar
melhor a apélice como compo-
nente e nio solucdo tnica duma
disciplina e programa maior de
gestdo de risco. ®

ENTREVISTA FILIPA PALHA Presidente da Encontrar+se

Ha problemas
estruturais
nas ajudas

A sauide mental entrou na agenda politica
e 0s seguros estao a dar respostas.

O que tem feito

a ENCONTRAR+SE

ao nivel da saude mental?

A ENCONTRARH+SE foi fundada
h4 15 anos com a missio de contri-
buir para a promocio da saude
mental e para a implementacdo das
melhores priticas no tratamento
da doenca mental. Inicialmente fo-
cados na implementacio em Por-
tugal das melhores praticas para
promover a recuperacio de um
problema de satide mental grave, o
que temos a satisfacdo de ver acon-
tecer desde 2009, também temos
contribuido na formacio de pro-
fissionais de saude (ex. Mestrado
em Reabilitacio Psicossocial, des-
envolvido em parceria com a Fa-
culdade de Educacio e Psicologia
da Universidade Catoélica Portu-
guesa); promocio da literacia em
saude mental e de competéncias
socio emocionais em criangas e
adolescentes; combate ao estigma
(Movimento Unidos para Ajudar);
promogao da satide mental no lo-
cal de trabalho Mind at Work, en-
tre outras iniciativas.

Tem neste projeto o apoio

da broker de seguros MDS.

Na sua ética a saude mental

é um dos problemas de relevo
para os seguros do futuro?
Pensar na melhor forma de incluir
uma cobertura para as questdes da
saide mental ¢, foi, e serd sempre
uma drea relevante a ser acautela-
da pelos seguros. Sabemos que
ainda hd muito caminho para an-
dar, mas a medida que o tema da
saide mental passar a ser mais fa-
lado, e as pessoas passarem a assu-
mir a importancia que tem nas
suas vidas, acredito que passaro a
ser mais exigentes a este nivel. E os
seguros terdo de se ajustar e en-
contrar respostas adequadas.

Que impacto teve

o confinamento ao nivel

da saude mental?

Qual o tipo de pessoas

que foram mais afetadas?

De uma forma geral, sabemos que
uma situacao como a que vivemos
é um acontecimento de vida stres-
sante que tem impacto na nossa
saude mental e bem estar. Nao é
por acaso que se fala de fadiga pan-
démica, e todos nos apercebemos
como no segundo confinamento
as pessoas estiveram mais “desani-
madas”. S3o muitas as exigéncias
que a pandemia nos trouxe. De
acordo com os estudos que tém
sido realizados, o confinamento
foi particularmente exigente para

quem ja tinha um problema de
satide mental; para quem esteve /
estd na linha da frente, expostos a
situacOes traumadticas de forma
prolongada; para populacdo mais
jovem. E, claro, os grupos socioe-
conémicos mais desfavorecidos.

A resposta do SNS para a saude
mental é a adequada?

Ha décadas que se sabe que nio é,
e ndo seria num contexto pandé-
mico que passaria a ser. Apesar
das respostas de apoio psicoldgico
que foram implementadas por di-
ferentes organismos, incluindo o
SNS, continuamos com graves la-
cunas estruturais, e obsticulos
para que os objetivos do Programa
Nacional de Satide Mental (defini-
dos em 2007) sejam alcancados.
Quem trabalha no terreno, depa-
ra-se diariamente com as muitas
dificuldades vividas por quem é
afetado direta, ou indiretamente,
por um problema de saide men-
tal, incluindo nés profissionais de
satide que sabemos o muito mais
que é preciso fazer.

Continuamos

com graves lacunas
estruturais,

e obstaculos

para que os objetivos
do Programa Nacional
de Saude Mental
(definidos em 2007)
sejam alcancados

A VICTORIA Wl

Uma empresa do Grupo Segurador SMA

Ter um seguro flexivel que pode mudar
consigo e com a sua vida, e sem idade
limite de permanéncia.

Nao ter de se preocupar com o Capital,
porgue ele é universal, e poder usar
€100.000 para internamento
hospitalar e também para consultas,
tratamentos e exames.

Poder gerir 0 seu seguro e ter acesso a
um beneficio de 25% sobre o prémio
anual.

Ter €1.000.000 para doencas graves no
estrangeiro e €200.000 em Portugal.

Ter um seguro de salde “portatil”,
valido em qualquer parte do mundo
(Portabilidade).

Ter um Médico online, sempre
disponivel, em casa ou onde estiver.

www.victoria-seguros.pt

VICTORIA - Seguros, S.A.,, sociedade anénima, com sede na Av. da Liberdade, n.2 198/200, em
Lisboa, matriculada na Conservatoria do Registo Comercial de Lisboa sob o nimero Unico de
matricula e pessoa coletiva 506 333 027, com o capital social de 34.850.000 Euros.

N&o dispensa a consulta da informagdo pré-contratual e contratual legalmente exigida
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Falta preocupacao
olitica na gestao
e IiSCos

Perante epidemias e pandemias sido necessarias solucoes que envolvam
o setor segurador, consideram analistas, e ddo o exemplo do que esta a ser
estudado para catastrofes sismicas.

VITOR NORINHA
vnorinha@jornaleconomico.pt

Por que nio estudar uma solucio
semelhante ao que estd a ser feito
para catdstrofes sismicas mas apli-
cados as pandemias e epidemias?

A ideia é colocar o setor segura-
dor na preocupacio politica de
gestdo de risco com um fundo para
este tipo de situacdes catastroficas,
e para o qual o setor segurador ve-
nha a ser chamado. A ideia é de
analistas do setor e que Monica
Luis, responsavel na Direcdo de
Satde Vida e Previdéncia da
broker MDS Portugal, defende.
Por enquanto tudo o que é epide-
mias e pandemias fica na esfera do
Estado.

Refere Ménica Luis que “todas
as situacdes de catdstrofe, na qual
se incluem as epidemias e pande-
mias, sdo eventos que face a sua di-
mensdo, transversalidade e grau de
incerteza quanto ao seu impacto
recaem de uma forma geral na es-
fera da responsabilidade dos Esta-
dos. No entanto, ndo quer com
isto dizer que os seguradores te-
nham ficado fora da equacio, mui-
to pelo contrério. O setor segura-
dor desempenhou um papel muito
relevante no combate 4 pandemia,
indo além das suas obrigacdes con-
tratuais, e contribuindo para alivar
a pressdo que recaiu sobre o SNS.
Entre as vérias iniciativas pode-
mos destacar a comparticipacio de
testes de diagnostico, reforco de li-
nhas de apoio telefénico e criacio
de plataformas de avaliacio de sin-
tomas COVID-19, cujo acesso foi
alargado a toda a populacio.

Por outro lado, se houvesse uma
preocupacio politica de gestio de
riscos, deveria existir um fundo
para fazer face a situacdes catastré-
ficas, em que o setor segurador po-
deria ser chamado a participar. E
algo que tem sido equacionado,
por exemplo, para catistrofes sis-
micas e que poderia ser estudado
para situa¢des de epidemias e pan-
demias”. Por seu lado Rita Silva,
Sénior Associate da Aon Portugal
na drea de HR Solutions refere que
“a forma como cada pais lidou com
a pandemia acabou, por si s6, por
demonstrar de forma clara e muito
objetiva o porqué de ser o Estado a
controlar a forma como se reage a

um desafio desta complexidade e a
importancia de um sistema nacio-
nal de saude publico capaz. Basta
olharmos para a forma como a si-
tuacdo evoluiu, por exemplo, nos
EUA, comparativamente a qual-
quer outro pais onde existe um
modelo de sistema de saide gratui-
to e acessivel a toda a populacio, o
que acontece também em paises
que foram considerados modelos
no combate ao novo coronavirus
(Japdo e Coreia do Sul). Com um
sistema de saide publico garante-
-se que as pessoas, independente-
mente da sua capacidade financei-
ra, recorram a assisténcia de ime-
diato — e nio apenas quando os
sintomas se agravam, colocando
nessa fase os hospitais em maior
sobrecarga — a0 mesmo tempo que
é garantido um sistema padrio de
detecio, atuacio e tratamento pe-
rante a doenca.

E por isso também que a pande-
mia é uma exclusio geral nas ap6-
lices de satide: compete ao Estado
estabelecer as regras que vio ser
aplicadas na detecdo, controlo e
tratamento das pessoas infetadas.
A boa gestio de uma crise sanitdria
nesta escala é indissocidvel de um
sistema nacional de saide que defi-
na e faca cumprir essas regras, agi-
lize estruturas e coloque em acio

Existe ja uma oferta
solida ao nivel

de planos de saude
complementares, que
podem ser subscritos
“on top” dos planos
mais standards, e que
sdo focados em areas
especificas e de maior
risco, como sejam

as doencas graves

ou a oncologia

0s mecanismos necessarios para
controlar o mais possivel o conti-
gio e garantir assisténcia a todos
que dela necessitem”. Questionada
sobre as respostas dos seguradores
para uma populacio com um perfil
de envelhecimento rdpido e as ne-
cessdrias respostas dos segurado-
res, diz ainda Rita Silva que “de
uma forma transversal, o desafio
do envelhecimento da populacio,
do aumento da esperanca média de
vida, e da predominancia das
doencas relacionadas com estilos
de vida menos saudaveis — de acor-
do com o 2021 Aon Global Medi-
cal Trends, no top de patologias
com maior impacto nos custos
com saide em Portugal estio
doencas cardiovasculares, patolo-
gias de foro oncoldgico e diabetes
- tem levado a que o mercado se-
gurador venha a fazer um caminho
no sentido de adaptar a oferta de
planos de satde privados a este
contexto.

Existe j4 uma oferta sélida ao ni-
vel de planos de satude comple-
mentares, que podem ser subscri-
tos “on top” dos planos mais stan-
dards, e que s3o focados em areas
especificas e de maior risco, como
sejam as doencas graves ou a onco-
logia. Paralelamente, hd uma série
de novas tecnologias associada a
componente de diagndstico ante-
cipado, que, ainda que sujeitas a
analise e aprovacio prévia, sio en-
quadréveis no ambito das cobertu-
ras mais tradicionais (ambulaté-
rio) e que permitem prestar um
acompanhamento a estas doencas
desde uma fase muito precoce.

Finalmente, hd que destacar o
investimento que tem sido feito
pelo mercado segurador no senti-
do de passar a incluir nos planos de
satde servicos de assisténcia médi-
ca ao domicilio e protocolos que
permitem aos utilizadores usufruir
de beneficios em 4reas que com-
plementam os tratamentos destas
doencas crénicas, como seja a nu-
tricdo ou as terapias alternativas”.
Mbénica Luis refere que “ao longo
dos ultimos anos as seguradoras
tém ampliado a sua oferta, seja
através do desenvolvimento de
novas solucdes, seja proporcio-
nando o alargamento das idades li-
mite de permanéncia e de subscri-
¢do dos seguros de satde.

Contudo, face a0 aumento da es-

Ménica Luis — MDS

peranca média de vida e apesar das
iniciativas ja implementadas, serd
importante que o mercado segura-
dor desenvolva solucoes mais ade-
quadas as necessidades da popula-
¢do com mais de 65 anos. E aqui
que a vertente mutualista dos se-
guros poderd demonstrar a sua
importancia, alargando a base de
segurados a todas as camadas eta-
rias, conseguindo assim sustenta-
bilidade financeira do ponto de
vista atuarial para garantir que se
consegue acomodar a cobertura
mais alargada de doencas crénicas
e também as faixas etdrias mais
elevadas. E um movimento que se
tem verificado nos mercados mais
maduros, como por exemplo em
Franca, e que tem chegado ainda
de forma timida a Portugal.

Uma das apostas terd de incidir
na preven¢io, com o intuito de di-
minuir a incidéncia das doencas
crénicas e minimizar o seu agrava-
mento, melhorando a qualidade de
vida dos doentes e reduzindo os
custos associados ao tratamento
destas doencas, em particular nas
suas fases mais avancadas.

Em Portugal ja temos virias ini-
ciativas com o objetivo de promo-
ver hébitos de vida e de alimenta-

¢do mais sauddveis, dirigidas es-
sencialmente as camadas mais jo-
vens, e que proporcionam inclusi-
vamente beneficios financeiros
para os que adotarem esses com-
portamentos. Sdo iniciativas como
estas que contribuirdo para redu-
¢ao do impacto das doengas créni-
cas na populacio”.

E ligado a este tema estdo as
doencas pré-existentes. Existe
uma sintonia relacionada com a
sustentabilidade. Refere Rita Silva,
da Aon, que “o contexto das doen-
cas pré-existentes prende-se com a
questdo da anti selecdo. Vejamos o
cendrio em que a subscricio de um
plano de satde privado prevé uma
manifestacdo de interesse da pes-
soa que o subscreve no sentido de
dispor de uma ferramenta de su-
porte, caso venha a necessitar, pa-
ralelamente ao que ja lhe é ofereci-
do pelo Servico Nacional de Satde.
E imaginemos agora a situa¢io em
que a intencdo de subscri¢do de um
plano de satide privado surge exis-
tindo ja um diagnéstico relativa-
mente a uma determinada patolo-
gia. Se no primeiro caso, a utiliza-
cdo da apdlice acontecerd em fun-
¢do de alguma situacdo inesperada
ou no contexto de uma consulta de
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rotina, j4 no segundo é certo que a
utilizacdo serd muito superior em
termos de frequéncia e certamente
mais dispendiosa. O prémio pago
pelo seguro num dos casos podera
acomodar o consumo, e provavel-
mente até garantir margem para
alguma situacdo mais grave numa
anuidade posterior, enquanto que
no outro serd claramente escasso
face a necessidade de utilizacio.

Um dos maiores desafios atuais
para individuos, empresas e segu-
radoras é procurar mecanismos
que permitam a sustentabilidade
dos planos de satide a médio prazo.
Isto porque estamos a falar de um
seguro que é, tendencialmente, um
seguro de “consumo” — as pessoas
usam e vdo usar sempre. O que
leva a que, numa grande maioria
dos casos, o prémio pago seja ma-
nifestamente inferior aos sinistros
reclamados ao abrigo da apdlice.
Nio estamos perante um seguro
de “risco” em que apenas em situa-
¢des nio previstas poder ser acio-
nado - como, por exemplo, um se-
guro de acidentes pessoais, ou de
vida — mas sim perante uma situa-
¢do em que ha utilizacio consecu-
tiva pelas razdes 6bvias: além das
doencas inesperadas, todos nos fa-

zemos consultas e tratamentos de

rotina.

Ao passarem a estar incluidas as
pré-existéncias de uma forma lata,
colocaremos de imediato mais
peso de um dos lados da balanca: o
do consumo, que necessariamente
teria de ser equilibrado pelo efeito
preco/custo do seguro.

Tendo em conta as tendéncias
mais recentes ao nivel dos planos
de satde privados, somos levados a
crer que o caminho passard muito
mais por uma 6tica da prevencao,
detecdo precoce e promocio de
habitos de vida sauddveis, no sen-
tido de evitar a escalada da percen-
tagem de prevaléncia de doencas
graves/crénicas, do que uma
maior abertura a aceitacio de
doencas pré-existentes”. Uma po-
sicao semelhante tem Monica Luis
da MDS Portugal que afirma que
“idealmente as pré-existéncias de-
veriam estar cobertas pelos segu-
ros, ainda que com a defini¢do de
critérios associados a inclusao des-
te tipo de situacdes.

No entanto, a eliminacao total das
pré-existéncias s6 serad real se, e
quando, o seguro for universal, co-
brindo toda a populacdo. Devera
ainda existir a colaboracio do Es-

tado, caso contrario o modelo nao
serd financeiramente sustentdvel.
O setor segurador deve ainda
apostar numa maior literacia ao
nivel dos seguros de saide, para
que os consumidores possam to-
mar decisdes informadas e estejam
mais conscientes dos impactos da
utilizacdo dos seguros na sustenta-
bilidade dos mesmos”. E um tema
final respeita aos racios de solvabi-
lidade e impacto das novas cober-
turas. Ménica Luis, da MDS Por-
tugal, refere que “os seguradores
podem adotar diferentes estraté-
gias com vista a otimizar os servi-
cos disponibilizados e assegurar a
sustentabilidade do setor. Por um
lado, podem continuar a aposta na
dinamizacio de programas de pre-
vencio e promocio da saude e
bem-estar, e no desenvolvimento
e ado¢io de modelos preditivos
que permitam uma gestio de risco
mais personalizada e adequada a
cada individuo. Por outro lado, a
participacido da industria segura-
dora na investigacao de novos mé-
todos de diagnéstico mais eficazes
pode ser uma aposta, bem como a
oferta de Planos de Saide com alo-
cacdo exclusiva a unidades clinicas
proprias”. ®

OPINIAO

A medicina

dos robots

e os profissionais
da tecnologia

DUARTE ANDRE LIMA
Web/Frontend Developer

A Inteligéncia Artificial estd a
ganhar importancia em servi-
cos e negbcios do dia-a-dia. A
area da Medicina nio é exce-
¢a0 a esses avancos. Ird a saude
resistir a este (suposto) “ata-
que”?

Estd familiarizado com o
anuncio da Nike — Nike Fute-
bol: O Ultimo Jogo — em que
um cientista decide substituir
jogadores humanos pelos seus
clones? Pois bem, serd este o
pressagio relativamente a ati-
vidade médica? Nio julgo que
assim seja.

A Inteligéncia Artificial
(IA) consiste em avancos tec-
nolégicos com o intuito de si-
mular a inteligéncia humana a
partir de sistemas. Ora, a Me-
dicina é a drea ideal onde estes
avancos devem ser aplicados
em prol dos profissionais de
saude e nao contra os mes-
mos. Nos dias que correm, a
IA consegue estar mais sofisti-
cada que humanos com deci-
sdes mais eficazes e rdpidas.
Nio é de estranhar que esta
tecnologia ja seja usada em
dreas como detecdo precoce
de doencas, tratamentos ou
até mesmo em diagndsticos
médicos. Na verdade, a IA ja
ndo pode ser considerada uma
ameaca para a saude pois exis-
tem milhares, arrisco-me a di-
zer, milhdes de pessoas que a
usam sem saberem. Aplica-
cdes que sdo capazes de con-
trolar o que um humano inge-
riu numa refeicao e classificar
como excesso ou nio, detetar
de cancro de pele ou detetar
problemas oculares tdo efica-
zes como médicos, ndo pas-
sam de algoritmos e IA a tra-
balhar em prol da saude.

Mas entio, se a [A é tao po-
derosa, porque é que ndo tem
uma maior utilizacio? Niao
s3o lineares, mas existem al-
gumas respostas que podem
ser dadas. Uma delas sio os
dados. A TA alimenta-se de
dados, muitos dados. No en-
tanto, devido a dificuldade em
os obter, ou por questoes de

privacidade ou por questdes
de complexidade e desorgani-
zacdo, essa tarefa torna-se
num grande desafio. A des-
confianca também é uma res-
posta. Apesar de estudos re-
centes, mas também opinides
de especialistas, indicarem
que a A ird instalar-se em for-
ca na area da saude, é preciso
ultrapassar a desconfianca dos
pacientes e dos profissionais
de saude. Para que a IA vin-
gue, é necessdrio criar peque-
nas conquistas de forma a ga-
nhar a confianca de quem a
vai usar. Médicos nio vao ce-
der a decisdes tomadas por
uma tecnologia e pacientes
nio vao levar a sério diagnés-
ticos criados por algoritmos se
nio existir confianca nos mes-
mos.

Um exemplo do contririo
de criar pequenas conquitas
foi o Watson, a IA desenvol-
vida pela IBM. Estudos indi-
cam que esta solucdo conse-
gue diagnosticar doengcas car-
diacas melhor que um espe-
cialista. No entanto, o esforco
de tornar o Watson numa so-
lucio sdlida para a satide re-
sultou apenas em desilusio,
com a ideia de atacar doencas
COmMO O Cancro a tornar-se ex-
cessivamente ambiciosa. Nao
é de admirar que a IBM esteja
a ponderar a sua venda.

E certo que a IA vai-se ins-
talar nos nossos hospitais e
assumir tarefas que hoje sio
praticadas por humanos, mas
nunca os ird substituir. Nio
com a tecnologia que temos
hoje e muito menos nos proé-
ximos 10-15 anos. A IA na
saude nunca foi um ataque,
mas sim uma ajuda. A empa-
tia e o contacto humano nun-
ca poderio ser substituidos
por um robot. Afinal de con-
tas, e citando o Dr. Bertalan
Meské, nunca se tratou de
uma questdo de tecnologia vs
humanos. ®

Mas entao, se a IA
e tao poderosa,
porque € que nao
tem uma maior
utilizacao?
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B MAIS SEGURO

FORUM DE SEGURADORES, BROKERS E CONSULTORAS

GOBERTURA DE NOVAS PATOLOGIAS
IMPLIGA AUMENTO DO PREGO DO SEGURO

A cobertura de alguns tipos de doencas e de novas doencas implica um aumento significativo do preco dos prémios de seguros,
alertam analistas neste forum dedicado ao setor da sauide. viTorR NORINHA

0S GRANDES TEMAS DA SAUDE

PASSAM POR PERCEBER
QUAIS 0S FUTUROS PLANO
QUE VIRAO A SER INCLUIDOS
NOS CONTRATOS?

DOENGAS GRAVES,

DOENGAS CIVILIZACIONAIS

E OUTRAS DOENGAS

QUE HABITURLMENTE

N0 ESTAO NOS PLANOS

DE SAUDE APRESENTADOS
PELOS SEGURADORES,
PASSARAO A SER 0 NOVO
NORMAL NAS PROPOSTAS?

E VIVENDO NOS AINDA NUM
AMBIENTE PANDEMICO A
QUESTAO QUE SE COLOCO
PARA 0 FUTURO E SE ESTAS
PANDEMIAS QUE DE ALGUMA
FORMA S/i0 RECORRENTES
EMBORA COM MUTAGOES,
FARAO PARTE DOS PLANOS
DOS SEGURADORES OU
CONTINURRAO A SER UMA
RESPONSABILIDADE UNICA DO
SERVIGO PUBLICO. )
COLOCA-SE AINDA A QUEST/I0
LIGADA A LONGEVIDADE

E A NECESSIDADE

DOS SEGUROS TEREM
CAPACIDADE DE RESPOSTA.
0 GRANDE DESAFIO ESTA

NA SUSTENTABILIDADE

DOS SEGUROS PARA

ESTE SEGMENTO ETARIO.

0 DESAFIO PASSA

PELAS GERAGOES JOVENS _
ACEITAREM A MUTUALIZAGAO
DO RISCO.

ANA ARAGAO
Diretora para as areas saude,
pessoas e vida da Victoria Seguros

“Existiu nos dltimos anos um
movimento por parte das seguradoras
no sentido de reforcar a cobertura
das doencas graves, nomeadamente
as doengas oncologicas, que estao
genericamente cobertas pelos
seguros, com excecao de algumas
que séo tratadas exclusivamente no
ambito do SNS (como a hemodialise,
por exemplo). Importa referir que,
uma alteragéo do ambito dos seguros
de saude como, por exemplo, o
alargamento a alguns tipos de
patologias como as doengas ditas
civilizacionais tera necessariamente
um impacto significativo no preco do
seguro, uma vez que altera a sua
percegao e gestao do risco. Entre
outros fatores, serd necessario
aumentar os capitais das apolices
que atualmente tendem a ser
reduzidos ou mesmo insuficientes
para o acompanhamento de algumas
destas doengas, sendo que o seu
risco e custos associados aos
tratamentos terao de ser
mutualizados pelos segurados.

A pandemia que temos vindo a viver
desde margo de 2020 demonstrou de
forma clara que a gestao de
situagoes de Saude Publica deve ser
centralizada no Servigo Nacional de
Saude (SNS). Pensamos que ainda é
muito cedo para equacionar o papel
dos seguros de saude em situagoes
de pandemia. Mas todo o setor,
nacional e internacional, est& atento
a este tema.

A criacao de condicoes para que 0s
segmentos etarios mais jovens
cheguem aos seguros de saude deve
ser uma prioridade para as
seguradoras. As seguradoras tém
vindo a ajustar as suas solugoes de
seguros de saude para dar resposta
ao aumento da esperanga de vida
através de uma oferta alargada de
seguros sem limite de idade de
permanéncia e com produtos
especificos para um segmento etario
mais avangado. No entanto,
pensamos que o grande desafio se
prende com a sustentabilidade dos
seguros para este segmento etario. As
solugdes nao sao faceis nem lineares,
mas passarao certamente por uma
mutualizagdo do risco entre geragoes.
Devendo ser encarado como um
investimento na saude, em idades
jovens, por forma a que possam
aplicar esse investimento a medida
que a idade avanca. Sera para esta
percecao de investimento e gestao de
cada pessoa na sua saude, e no seu
seguro, que temos que evoluir e que ir
passando a mensagem.”

VANESSA SERRAO
Manager,
Financial Services da EY

“O ano 2020, que ficara para sempre
associado a pandemia, trouxe desafios
extra para as seguradoras, mas
também acelerou algumas das
tendéncias ja observadas num contexto
pré-pandemia, nomeadamente ao nivel
dos servigos digitais. Neste periodo foi
possivel observar uma crescente
aposta das ofertas de produtos e
servicos digitais na saude por parte das
seguradoras. Este contexto veio
também revelar um aumento do
interesse das geracdes mais jovens
pela saude e outros produtos de
protecéo, e de uma forma transversal
uma maior preocupacao da sociedade
em garantir os seus cuidados de
saude. Como resposta a esta
preocupacgao as seguradoras tém vindo
a alargar as coberturas dos seus
produtos, nomeadamente ao nivel das
doencas graves e das doengas
oncoldgicas, que podem ser adquiridas
isoladamente ou em complemento a
seguros de saude ja existentes. Esta
preocupacao da sociedade portuguesa
pela saude, traduziu-se também no
crescimento nos prémios de seguro do
ramo Doenga, que de acordo com o0s
dados publicados pela ASF, teve um
incremento de 8,3% face ao ano
anterior, sendo de destacar que este
ramo passou a deter um peso relativo
de 17,7 %, ultrapassando a producao
do seguro de Acidentes de Trabalho.
No mesmo sentido também os
indicadores publicados pela APS,
apontam para um crescimento de
4,4%, em 2020, no numero de pessoas
seguras do ramo Doenca, face ao
periodo homologo anterior. Os
numeros revelam que a pandemia veio
intensificar a percegao dos
consumidores para a necessidade de
protecao. Neste contexto antecipamos
que o0 acesso aos cuidados de saude, a
cobertura dos seguros de saude e os
planos de saude vao ter grandes
mudancas. Também o regulador
nacional, a ASF, tem vindo a sinalizar a
atencéo que tem prestado a este
segmento de negdcio, através de
diversas iniciativas.

Em Portugal, as doencas
infetocontagiosas em situagao de
pandemia, estao geralmente excluidas
de um contrato de seguro de saude.
Ainda assim e como resposta a esta
preocupacao algumas das seguradoras
alargaram as suas coberturas por
forma a incluir, entre outros, o
pagamento do teste de diagnéstico a
COVID-19, reforgo de consultas online,
envio de medicamentos ao domicilio,
consultas p6s-COVID. O contexto atual
veio também alertar para a
necessidade de encontrar solugdes por

forma a aumentar a cobertura de riscos
que a sociedade se encontra exposta,
sendo claro para o setor segurador e
em particular no que respeita ao nivel
do risco de pandemia que a mesma
tera de passar pela partilha da
cobertura do risco com os governos a
semelhanga do que acontece para
outros riscos e eventos extremos.
Embora indiretamente relacionado com
este tema, a EIOPA emitiu em fevereiro
de 2021, o documento “EIOPA staff
paper on measures to improve the
insurability of business interruption risk
in light of pandemics” que inclui a
analise de possiveis abordagens para
melhorar a segurabilidade do risco de
interrupcéao da atividade como
consequéncia de pandemia. Este
documento inclui propostas de medidas
de prevencgao para reducao de perdas,
transferéncia de risco de mercados
capitais e apresenta solugées
multirriscos para riscos sistémicos.

Nos ultimos anos temos observado um
aumento significativo da esperanca de
vida da populagao portuguesa. As
pessoas vivem mais tempo e com a
melhoria dos cuidados de saude
espera-se que a esperancga de vida
continue a aumentar. Mas com o
aumento da esperanga de vida
aumentam também a frequéncia de
doencas graves e doencas cronicas,
assim como problemas de salude
associados ao estilo de vida. Neste
contexto as seguradoras tém
aumentado a sua oferta de produtos de
protegdo da populacao sénior quer
através de seguros de acidentes de
pessoais quer através de seguros de
saude, com coberturas adaptadas as
necessidades especificas desta
populagdo. Também a salde metal tem
sido uma aposta das empresas de
seguros, através da promogao de
check ups regulares, langamento de
programas para promogao de estilos de
vida mais saudavel, programas de
psicologia online ou programas de
nutrigao, entre outros. E importante o
papel que o setor pode ter na
prevencgao. Estimular estilos de vida
saudaveis e promover o diagnéstico
precoce permite melhorar as condigoes
de vida e salde, e, a longo prazo,
reduzir os custos com os cuidados de
saude. Ha ja ofertas no mercado que
premeiam estilos de vida saudaveis,
mas antecipamos que sejam
incrementadas. Observamos também
um incremento na inovacao, com
gadgets que permitem uma
monitorizagdo continua de doentes e
cuidadores, tornando os cuidados de
saude remotos e o procedimento
cirtrgico uma realidade e permitindo
agir atempadamente, o que em muitas
doengas é critico para a recuperagao.
Em resumo, o incremento da percecao
da necessidade dos clientes para a
protegédo da sua saude, o interesse do
publico em geral para resposta do setor
na area da salde que a pandemia
trouxe e ainda as consequéncias para
a saude, ainda pouco conhecidas, que
a COVID-19 esté a trazer, trazem
muitos desafios para o setor segurador,
em particular no que respeita ao seguro
de saude, mas também oportunidades.”

PAULO FRADINHO
Business Leader
da Mercer Marsh Benefits

“Os consumidores n&o procuram o se-
guro de saude apenas por ser um ins-
trumento de financiamento e poupan-
¢a. Pretende-se, cada vez mais, flexibi-
lidade de escolha das coberturas e ser-
vicos, para acomodar as preferéncias
de cada cliente, bem como um elemen-
to de promogao de bem-estar e de vi-
das mais saudaveis. De acordo com a
Ultima edic&o do nosso survey MMB
Health Trends Survey, a pandemia Co-
vid-19 veio acelarar algumas das ten-
déncias que influenciam os seguros de
saude. Primeiro, a digitalizagao, com
cada vez mais seguradoras a oferecer
consultas virtuais e servicos de teleme-
dicina (38% em 2019 vs 59% em
2020), depois uma melhor gestéo do
risco de saude. Hoje em dia, as segu-
radoras nao se limitam a ser a entidade
que paga as faturas, 55% do mercado
tem iniciativas de prevengao de doen-
¢a ou promogao de saude e mais 20%
considera langar abordagens seme-
lhantes no espacgo de um ano. A me-
Ihoria da saude e bem-estar passa
também pela incluséo de servicos rela-
cionados com a saude mental, possibi-
lidade de upgrade do grau de protecao
do plano em contratos de grupo, e co-
berturas para situagoes de doencas
graves como a oncologia. Finalmente,
espera-se um aumento da eficiéncia
através da negociacao de pacotes de
atos médicos (56% das seguradoras) e
dos pricings dos prestadores de saude
(76% das seguradoras).

Ha sempre algumas restricdes para a
cobertura de atos catastréficos como
um tremor de terra, um contexto de
guerra ou uma pandemia, pelo poten-
cial de disrupgéo para toda a industria,
uma vez que o volume de prémio co-
brado e a capacidade financeira das
seguradoras poderia ser insuficiente
para suportar os custos dai resultantes.
Porém, € de se esperar um aumento
do papel dos privados, prestadores de
saude e seguradoras em situagoes fu-
turas, como forma de proteger, tam-
bém, a sustentabilidade dos sistemas
nacionais de saude. Para esse efeito,
tem que se rever as exclusdes, o0 &mbi-
to das garantias, os valores dos pré-
mios, bem como a propria cobertura de
risco das seguradoras, através de me-
canismos mais transversais e orienta-
dos para o longo prazo.

Os contratos de saude vigoram por pe-
riodos de um ano e os custos com a
saude crescem exponencialmente com
aidade, por esta razao os seguros de
saude indviduais tém o prémio definido
por escalao etario, com limites na idade
de adeséo e permanéncia. Assim, a
cobertura na idade de reforma esta
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praticamente restrita a algumas apdli-
ces de grupo que nao tém limite de ida-
de, ou a clientes individuais que transi-
taram de contratos anteriores e que su-
portam prémios bastante elevados,
para manter a protecdo do seguro.

A nivel internacional ja ha algumas so-
lugbes de long-term care, que passam
pelo financiamento de um seguro de
saude vitalicio, ao longo de toda a vida.
Desta forma, quanto mais cedo o clien-
te adere, menor é a anuidade do segu-
ro. Os termos de permanéncia e finan-
cimento do contrato sao definidos por
periodos longos, tal como sucede com
alguns lares de idosos, o que contrasta
com a natureza de curto prazo que de-
fine o mercado de seguros atualmente.
Na nossa opinido, hoje pode ser um
produto de nicho para empresas ou
pessoas com maior capacidade finan-
ceira, mas com o aumento da esperan-
¢a média de idade e o crescimento da
saude privada, evoluira de nice to have
para must have, podendo, inclusive,
estar ligado a planos de pensbes ou
qualquer outro beneficio pds-reforma.”

MIGUEL ALBUQUERQUE
Director - Health & Benefits
da WTW Portugal

Na opinido da WTW o futuro dos pla-
nos de saude passa por um reforgo si-
gnificativo dos limites e indemnizacao
(sobretudo nas apolices de empresas)
para fazer face a situagdes complexas,
como as doengas graves (em particular
as oncoldgicas), e algumas doengas ci-
vilizacionais que, na sua generalidade,
ja estéo abrangidas pelos seguros de
saude, apesar de existirem algumas
excegdes como € o caso da obesida-
de. Um dos grandes desafios que ante-
cipamos que este modelo tera € o da
sustentabilidade do seguro de saude e
dos respetivos prémios, dado que es-
tas doengas mais complexas acarre-
tam, normalmente, custos de tratamen-
to elevados. Para se fazer face ao de-
safio da sustentabilidade, esta evolu-
¢ao para a garantia do grande risco
tem sido acompanhada por um cres-
cente foco nos programas de preven-
G40 e na promogao e premiacao de
comportamento saudaveis, incentivan-
do a fidelizac&o. A atual experiéncia de
contexto pandémico demonstrou que a
magnitude deste tipo de ocorréncias
exige uma resposta coordenada e con-
junta do SNS e do setor privado de
saude, existindo uma clara presséao po-
litica e social nesse sentido. Os segu-
ros de saude poderéo assim, na pers-
petiva da WTW, desempenhar um pa-
pel relevante, como veiculo financiador
do acesso aos prestadores privados de
saude, em crises pandémicas, contri-
buindo para o aligeirar da pressao sub-
jacente ao SNS — o que ja acontece em
diversos outros paises, como por
exemplo Franga, Alemanha, Bélgica,
Suica e Italia.

Serd, no entanto, importante que os li-
mites de indemnizagao estejam ajusta-
dos as necessidades decorrentes de
uma pandemia e também que o merca-
do segurador consiga manter o neces-
sario equilibrio dos seus resultados,
através de prémios de seguro adequa-
dos e de mecanismos que permitem
acautelar e gerir este tipo de risco ca-
tastrofico (acessiveis via mercado res-
segurador).

A longevidade coloca-nos o desafio do
inerente aumento da frequéncia e da
complexidade dos cuidados de saude,
0 que por sua vez acarreta um aumen-
to significativo dos custos. Da perspeti-

vada WTW, a resposta a este desafio
passara por um aumento da mutuali-
zagao, o que implicara uma mudanca
de paradigma na nossa sociedade,
com uma maior captagao e retengao
de pessoas mais novas na esfera dos
seguros de saude. O mercado segura-
dor tera de repensar a sua politica de
tarifagéo, por forma a que na 32 idade
os prémios dos seguros de saude ndao
se revelem incomportaveis, levando ao
abandono pelos mais saudaveis ou por
quem tenha menor capacidade finan-
ceira, independentemente do seu his-
térico. Os seguros de saude deverao
passar assim, a ser vistos como algo
que acompanha os varios estagios da
vida de uma pessoa, um pouco em li-
nha como a poupanga para a reforma,
que deve comecar a ser feita 0 mais
cedo possivel. Nesse sentido é neces-
sario criar condigdes / incentivos para
que tal acontega.”

TERESA BARTOLOMEU
Responsavel
de Marketing da Médis

“Nos Ultimos anos temos assistido a
uma evolugao na forma como é perce-
cionada a necessidade de protegao na
saude. Por um lado, uma grande preo-
cupagdo com as doengas graves Como
o cancro. O cancro continua a estar no
topo das doengas que mais preocu-
pam as pessoas pelo aumento da inci-
déncia e defendemos que a protecao
por parte das seguradoras devera ser
abrangente. Na Médis estamos ja hoje
em dia a apostar em respostas globais:
a detecao precoce com a realizagéo de
rastreios e planos de prevencao que
permitam diagnosticar a doenga numa
fase inicial garantindo melhores taxas
de tratamento; uma protecao ilimitada
nos tratamentos hospitalares; o acom-
panhamento por uma linha de enfer-
meiros especializada e ainda servigos
de assisténcia durante a doenca.

Por outro lado, observamos que a
maioria dos custos com a nossa saide
resultam diretamente da ndo adogao
de habitos de vida saudaveis e/ou da
nao adesao aos tratamentos que séo
recomendados.

A resposta a este desafio devera fazer
parte das solucdes apresentadas pelas
seguradoras que, mais do que o tradi-
cional papel de financiadoras, funcio-
narao como parceiras na saude dos
seus clientes. Com este objetivo a Mé-
dis tem trabalhado nos ultimos anos na
construcao de planos de literacia que
permitem a disponibilizacao 24h de in-
formagao de saude credivel nos seus
canais digitais, fundamentais para a
promogao da saude fisica e mental.
Esta aposta na prevengao deve ser tra-
balhada ao longo da vida da pessoa,
de que sao exemplos: os programas
de saude como o Bebé Médis que su-
porta a gravida e os pais recentes na
sua jornada; e uma Rede de Médicos
assistentes que acompanha de forma
préxima todas as necessidades de
saude da pessoa.

No contexto da prevencao, a parceria
em saude ganha um ambito maior
quando falamos das empresas onde,
além do trabalho de promogéao de sau-
de individual, o desafio passa por su-
portar a empresa na adogao de uma
cultura de saude. O programa Empre-
sa Saudavel langado nos ultimos anos
pela Médis tem mostrado crescente
adesao das empresas a agdes nas
areas da promogao da atividade fisica,
alimentacao saudavel e saide mental.
E porque falamos de saude, além de
coberturas e servigos de proximidade,

sera fundamental que as seguradoras
apostem na melhor experiéncia de
cliente. Estamos a falar de infraestrutu-
ras que libertem as pessoas para se fo-
carem na sua saude. Os servicos de
agendamento de consultas online e
check in - check out da Clinica Médis
sao um exemplo de funcionalidades
que impactam na rapidez e na facilida-
de de acesso a um prestador de cuida-
dos de saude. Mas todo o ecossistema
digital da Médis, ao permitir acesso e
interagédo 24h/dia garante que a pes-
soa aceda a informagao sobre o segu-
ro onde quer que esteja assim como a
marcagao de uma consulta online no
momento.

Quando pensamos numa pandemia te-
mos que que ter em consideragao que
estamos perante uma situagdo em que
uma doenga traz a nivel global elevada
mortalidade, elevada morbilidade e ru-
tura a nivel social e econémico. Tudo
isto num contexto de crescimento ex-
ponencial da doenga colocando os ser-
vicos de salde sobre grande pressao.
Tendo por base o histérico de situa-
cOes pandémicas, sabemos que a ade-
sao as recomendagdes das autorida-
des nacionais, o isolamento dos doen-
tes e o distanciamento social conti-
nuam a ser as diretrizes fundamentais
para controlar o contagio de um qual-
quer virus. Neste contexto, a resposta
a uma situagdo como esta, nao passa-
ra por uma seguradora trabalhar de for-
ma isolada, tera de passar pelo traba-
lho conjunto entre todas as compa-
nhias do mercado e as autoridades de
saude nacionais. Sera com base neste
trabalho colaborativo que se poderao
desenvolver modelos que possam defi-
nir no futuro a responsabilidade de
cada entidade na cobertura dos cuida-
dos de saude. O aumento gradual da
esperanga de vida tem colocado gran-
des desafios aos financiadores de sau-
de quer publicos quer privados, uma
vez que, com o avangar da idade, exis-
te maior probabilidade de se desenvol-
verem doengas crénicas com multiplos
impactos e maiores custos no seu tra-
tamento. A aposta na diferenciagao
tecnolégica e na prevengao, poderao
ajudar a prevenir/adiar o aparecimento
da doenga crénica, encurtando esta
fase de morbilidade até a morte e, por-
tanto, mantendo a pessoa saudavel
mais tempo. Neste contexto sera fun-
damental trabalhar com cada pessoa
de forma precoce nesta promogao da
saude assim como na adesao a pro-
gramas de acompanhamento da doen-
ca cronica.

Por outro lado, sera importante criar
solugdes de seguro diversificadas no
preco e nivel de protegdo de forma a
poderem funcionar em complementari-
dade com o servico publico de acordo
com as necessidades e poder de com-
pra de cada pessoa. Na Médis desen-
volvemos um portefélio de solucoes
que pretendem dar resposta a este
equilibrio: por um lado solugdes com
capitais mais reduzidos e prémios
constantes ao longo do tempo (a partir
de 33 més no seguro Vintage) que per-
mitem um acesso rapido as primeiras
consultas, exames e tratamentos e por
outro lado solugbes mais abrangentes
que chegam a incluir capitais ilimitados
para hospitalizagao e tratamento em
centros de referéncia internacional.
Outro aspeto a destacar, e para o
qual a Médis foi pioneira em Portugal,
tem a ver com a aboligao da data de
termo no seguro. Tal significa por
exemplo que, subscrevendo o seguro
individual antes dos 55 anos de ida-
de, a pessoa podera permanecer no
mesmo sem limite.”

TIAGO DO COUTO VENANCIO
CEO da Aegon/Santander

“Importa ter presente a diferenga entre
um Plano de Saude e Seguro de Sau-
de. Um Seguro Saude é uma solugéo
completa que aceita os riscos relativos
a Saude das Pessoas Seguras,
apoiando e indemnizando 0 mesmo
caso seja necessario recorrer a algum
tratamento médico. Um Plano de Sau-
de da acesso a um conjunto de pregos
convencionados, ou seja, esta proximo
de uma rede de descontos. Respon-
dendo a questéo, os Planos de Saude
podem incluir Doengas Graves, no en-
tanto, promovendo apenas acesso a
pregos convencionados e face aos ele-
vados custos dos tratamentos e recu-
peracao de uma doencga grave, aca-
bam por n&o ser uma solucgao efetiva.
A resposta a uma Doenga Grave pas-
sara sempre por um Seguro de Saude,
€ 0 Unico mecanismo que permite a
mutualizacao do risco entre os utiliza-
dores, pessoas seguras, tornando, por
este motivo, 0 acesso a uma protegéo
real e transversal a uma larga maioria
da populacéo. Na oferta Safecare Sau-
de da Aegon Santander esta necessi-
dade esta coberta.

O grau de exigéncia nos servigos de
saude tem acompanhado o desenvolvi-
mento da sociedade. E um mercado
com potencial de crescimento, mas ja
com maturidade relativamente a ex-
pectativa e grau de satisfagao do clien-
te. A pandemia talvez tenha trazido
maior visibilidade a importancia de se
terem alternativas no acesso aos cui-
dados de saude. Num contexto em que
a capacidade do SNS tem sido testada,
0 seguro de saude € uma alternativa
que pode fazer a diferenca. A Aegon
Santander, como se preocupa sempre
com o bem-estar dos seus clientes as-
sumimos que queremos estar ao seu
lado nos momentos de maior incerteza.
Logo em Margo de 2020, deixamos de
aplicar exclusao de pandemias no nos-
S0 seguro de saude, Safecare Saude.
Abrimos também a todos os clientes do
Banco Santander, independentemente
de terem ou n&o seguro conNosco, a
App Safecare, possibilitando consultas
meédicas por telefone ou video-chama-
da 24h/7dias sem custos e sem limite
de utilizagdo. Na Aegon Santander os
desafios colocados por eventuais epi-
sodios pandémicos futuros, estou certo
que terédo a resposta adequada, ajusta-
remos mais uma vez a oferta para aco-
modar estas necessidades cumprindo
sempre 0 nosso propdsito, cuidar do
cliente. A longevidade é um dos fatores
importantes a ter em conta nas proje-
¢oes das despesas de saude, pela fre-
quéncia de utilizagao e custo dos servi-
¢os de saude. Para manter a viabilida-
de econémica de um modelo que in-
clua as despesas de saude associadas
alongevidade, doengas cronicas e
evolugao tecnoldgica em meios de dia-
gnostico e medicamentos, temos uma
chave: focar na prevencao, estimulan-
do e promovendo a adogao de habitos
de vida saudaveis. Este ponto tem
mais relevancia quando sabemos que
0 peso das doengas cronicas € uma
parte significativa da despesa de sau-
de, representando ja em alguns paises
cerca de 70%. Por outro lado, é cada
vez mais consensual junto dos investi-
gadores que as doengas nao transmis-
siveis estao estreitamente relaciona-
das com fatores de riscos que podem
ser evitados, ou seja, estilos de vida
nao saudaveis. Exige-se mudar a ar-
quitetura do sistema de saude centra-
da na doenca e abragar a prevengao.”

RICARDO RAMINHOS
Administrador executivo da MGEN

“Os planos de saude nao tém grande
futuro, por oposigéo aos seguros de
saude. Nao é suficiente disponibilizar
descontos no acesso aos prestadores
de saude. As familias portuguesas
continuam a suportar, diretamente,
uma parte importante (certa de 30%)
do total das despesas nacionais em
saude, muito acima da média europeia
e da OCDE. Os seguros de saude sao
o melhor veiculo para garantir uma pro-
tecao completa e complementar ao
SNS. A relagao de futuro com a saude,
muito por fruto da atual situagéo pan-
démica, sera irremediavelmente altera-
da. Os seguros de saude passaram a
ter um papel preponderante na socie-
dade, sendo algo essencial no univer-
so familiar. A prevencao e o bem-estar
s4o0 eixos fundamentais na mitigagao
do risco e na melhoria da protegao da
saude. Atualmente os principais
players do mercado estao focados no
tratamento da doenca, sendo que o pa-
pel das seguradoras devera estar cada
vez mais relacionado com a prevengao
- alongevidade devera estar também
associada a qualidade de vida. As pes-
soas tém necessidades diferentes na
protecao da saude, querem estar cada
vez mais informadas e conscientes das
opgdes, procuram servigos flexiveis ao
melhor valor possivel. O setor segura-
dor na saide tem mostrado capacida-
de na adogao de praticas inovadoras,
como é o caso da medicina online. Até
héa bastante pouco tempo para muitos
eraimpensavel fazer uma consulta mé-
dica por video. Nao era uma barreira
tecnologica, era uma barreira cultural.
A industria seguradora na saude foi um
excelente catalisador dessa mudanca,
pelas inimeras iniciativas de medicina
online disponibilizadas no periodo pré-
-pandemia.

Apesar dos seguros tradicionais ja in-
cluirem de alguma maneira a protecéo
de doencas graves ou oncoldgicas, to-
das as situagdes pré-existentes a cele-
bragéo do contrato de seguro sao sis-
tematicamente suprimidas, ficando es-
sas pessoas desprotegidas. Basta
pensarmos que uma em duas pessoas
com mais de 65 anos, sofre de, pelo
menos, uma doenca crénica, ficando
excluidas da protegao privada e com-
plementar ao SNS devido a sele¢éo de
risco. O mesmo se passa com as
doengas congénitas. Em situacoes
mais vulneraveis as pessoas nao de-
vem estar sujeitas a determinadas in-
certezas. Os seguros de saude do futu-
ro devem ser mais inclusivos, mais
complementares ao SNS e nao devem
selecionar o risco, deixando de fora
uma grande parte da populacéo. Para
garantir uma protecao efetiva de todos,
sem discriminacao, os seguros de sau-
de tém de mudar. O equilibrio técnico é
fundamental no modelo mutualista de-
fendido pela MGEN o que permite que
as suas solugdes de protecao da sau-
de néo excluam doengas graves ou
pré-existentes.

De um modo geral as seguradoras tra-
dicionais excluem situagoes de pande-
mia, quando deveriam colocar-se ao
lado das familias nestas situacoes de
maior fragilidade. Em contexto grave,
como o de uma de pandemia, esta res-
posta deve ser concertada e organiza-
da como um todo, ndo podendo ser
apenas uma obrigacao do servico pu-
blico. A articulagao entre o setor publi-
co e privado permite uma maior com-
plementaridade que se traduz em mais
beneficios para a sociedade.”
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ANALISE

Como escolher um
seguro de saude?

A satde nao tem preco, € um facto, e ha cada vez mais portugueses a recorrer
aos seguros de saude para se protegerem de eventuais emergéncias.

De certeza que muitas duvidas se
levantam na hora de escolher a so-
lucdo que melhor se adequa as ne-
cessidades de cada pessoa. E com
isso em mente que o ComparaJd.pt
explica em exclusivo para o Jornal
Econdémico quais os fatores que
devem ser tidos em conta e que fa-
cilitardo a tomada desta decisio,
bem como a anilise das principais
ofertas no mercado.

Vantagens
dos seguros de saude
Por cada prestacdo de cuidados mé-
dicos que seja necessaria e que ndo é
abrangida pelo Servico Nacional de
Sadde (SNS) gera-se um montante
de despesas avultado a pagar. Sem
seguro, cada consulta ou tratamen-
to ficard num pre¢o muito superior
aquele que é coberto pelo mesmo.
Estes custos tornam-se particular-
mente incomportaveis quando se
trata de familias.

“Uma protecdo deste género
compensa especialmente para fa-

milias e pessoas com maior pro-
pensdo para adoecer. Ganhar tem-
po em filas de espera e em marca-
¢oes, bem como poupar dinheiro
em consultas sucessivas e de espe-
cialidade jd sdo, por si sé, benefi-
cios que valem a pena. Existe sem-
pre uma percentagem de desconto
para familias e pode haver reducio
no valor do seguro, o chamado
“prémio”, caso ja existam outros se-
guros contratualizados na mesma
companhia”, explica José Figueire-
do, diretor geral do ComparaJa.pt.

Contrariamente ao que acontece
no SNS, surge a possibilidade de es-
colher o médico, a clinica ou o hos-
pital pretendidos. Habitualmente,
verificam-se ainda beneficios fiscais.
A maior parte dos seguros inclui
também descontos nos seus parcei-
ros (spas e ginasios, por exemplo).

O acompanhamento didrio por
telefone, disponivel 24 horas, é
igualmente uma benesse, uma vez
que se constitui como uma ajuda
permanente para qualquer proble-

ma que surja. Ademais, a maior
parte dos seguros conta com um
sistema de reembolso fora da rede,
para além das enormes comparti-
cipacdes dentro da rede.

Como procurar e comparar?
Na pesquisa de um produto desta
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natureza, o mais importante a ter
em conta é a relacdo qualidade-
-preco: quantas coberturas e mo-
dalidades estdo incluidas na apdli-
ce do seguro pelo valor do prémio
contratado.

Porém, o montante total do
mesmo nio é apenas influenciado
pelas necessidades da pessoa segu-
ra, mas também por questdes que
tém que ver com fatores de risco
que agravam o custo, tais como o
historial clinico, a presenca de
doencas crénicas, antecedentes fa-
miliares ao nivel de doencas, con-
sumo de substancias como o taba-
co e o 4lcool e até a pratica regular
de exercicio fisico.

Passo 1: Conhecer as suas
especificidades

Quem usa 6culos ou lentes de con-
tacto é normal que procure um se-
guro que abranja consultas de of-
talmologia e que cubra despesas
nesta especialidade. Se o objetivo
for apenas estar-se protegido face
a urgéncias, entdo talvez seja mais
benéfico escolher uma solucao
com uma cobertura elevada de ci-
rurgia e hospitalizacao. Cada pes-
soa sabe quais sdo as suas maiores
necessidades.

“E importante ter em atencio o
facto de estarem geralmente ex-
cluidos dos seguros de satude os
acidentes de trabalho, perturba-
¢des do foro psicoldgico, trata-
mentos de fertilizacio e de excesso
de peso, por exemplo”, afirma José
Figueiredo.

Passo 2: Comparar

opcoes (focando-se

no maximo de coberturas

pelo menor preco)

A primeira tentacio é a de olhar
para o preco acima de tudo. Toda-
via, a melhor opc¢ao muitas vezes
ndo passa pelo montante mais re-
duzido do prémio, devendo, ao in-
vés, haver um enfoque naquele pa-
cote que cobre todas as necessida-
des do individuo pelo valor maxi-
mo que ele estd disposto a pagar —

7 CONCEITOS ESSENCIAIS A DOMINAR

Prémio: prestacgao total paga pelo segurado a entidade seguradora aquando da

emissao da apdlice.

Apolice: documento que a seguradora emite para formalizar o contrato de seguro.
Copagamento: valor definido concretamente para cada despesa de saude,
ficando esse montante sempre a cargo da pessoa segurada.

Franquia: € o mesmo que o copagamento, com a diferenca de que esta
denominagéo se aplica aos seguros que tém o sistema de reembolso como

modalidade de pagamento.

Periodo de caréncia: espaco de tempo que decorre entre a contratagao do
seguro e a possibilidade de se iniciar a utilizagdo do mesmo, sendo que se
aplica somente em caso de doenga e nao de acidente.

Rede: conjunto de hospitais, médicos, laboratérios e afins que tém acordos

com seguradoras.

Assisténcia ambulatodria: servico que inclui consultas médicas de clinica geral
ou de especialidade e ainda tratamentos, exames e métodos de diagndstico.

COMPARATIVO DE AGREGADO SEM FILHO E COM FILHO

Seguradora

(sem filho)
Tranquilidade 16,70 €
Real Vida 19,28 €
MGEN 26,76 €
Fidelidade 29,80 €
Médis 23,93 €

Mensalidade base Mensalidade base

Capital segurado

(com filho) para hospitalizacao
21.85€ 15.000 €/ 90 dias
25.31 € 20.000 € /90 dias
34.63 € 30.000 € /90 dias
34.30 € 25.000 € /180 dias
31.61€ 15.000 €/ 90 dias

Acesso a precos
convencionados nas
consultas de especialidade
Sim
Sim

Assisténcia ambulatéria com capital de 500

com custo até 35 por consulta (1
Sim
Sim

)

Acesso a consultas
de estomatologia

Rede AdvanceCare ou Dentinet
Rede AdvanceCare
Rede Dentinet

Rede Multicare
Rede Médis

a oferta e a procura a gerarem o
preco de equilibrio.

Ha que ter ainda em conta a pos-
sibilidade de se baixar o valor do
prémio se se praticar desporto e o
acesso a uma rede de cuidados de
bem-estar com desconto em spas e
gindsios, por exemplo.

“Caso se tenha filhos, compensa
juntar toda a familia no mesmo
produto pois permite poupancas
substanciais no valor do prémio.
Estes seguros permitem, normal-
mente, incluir até cinco pessoas na
mesma apolice - é um descanso que
pode valer muito a pena. Convém
ainda ter nocio de que o valor do
prémio costuma aumentar se se in-
cluir o parto nas coberturas”, expli-
ca o responsivel do ComparaJa.pt.

Atencao as coberturas

e exclusdes

As coberturas que usualmente fa-
zem parte de todos os pacotes de
seguros de saide sdo a hospitaliza-
c¢do, referente aos gastos de inter-
namento hospitalar, e a assisténcia
ambulatéria, que abarca consultas,
tratamentos e exames médicos.

“E importante salientar o facto
de as seguradoras poderem exigir
que o cliente solicite uma autoriza-
c3o prévia em situacdes de inter-
namento, para que se avalie se to-
das as despesas associadas se en-
contram abrangidas pela apdlice”,
alerta José Figueiredo. “Atencio
também que os seguro de saude
nio cobrem acidentes decorrentes
da pratica de desportos radicais,
por exemplo, sendo os seguros de
acidentes pessoais mais adequados
a esse tipo de casos’, acrescenta o
diretor geral da plataforma gratui-
ta de comparacio.

Veja as principais

ofertas do mercado

A plataforma ComparaJd.pt com-
parou os planos base das principais
seguradoras a nivel nacional. Com
estes produtos poderd ter acesso a
hospitalizacio, precos convencio-
nados nas consultas de especialida-
de e ainda aos servicos de estoma-
tologia através das respectivas re-
des médicas.

De forma a comparar as diferen-
tes ofertas no mercado, como
exemplo, foram utilizados valores
que seriam cobrados a um casal
com ou sem filho pela adesdo a um
plano base de um seguro de satde.
Na tabela abaixo poderd consultar
as diferencas entre cada produto:

Passo 3: Decidir

o modo de pagamento

Pode ser efetuado através de
um destes trés sistemas:

Direto ou rede convencionada:
no qual existe uma rede de cuida-
dos médicos (com acesso a hospi-
tais, médicos e laboratérios) de
que o cliente pode usufruir, liqui-
dando um prémio anual, mensal,
trimestral ou semestral;

De reembolso: sendo o segurado
que paga as despesas que efetuar
nos hospitais, clinicas e laborato-
rios da rede ou fora da mesma e es-
ses custos depois sio compartici-
pados pela seguradora;

Misto: combinando ambas as mo-
dalidades acima descritas, sendo o
mais flexivel e abrangente. ®



