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Gastos dos EUA com saude
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Fonte: CMS and Bureau of Economic Analysis
Os gastos dos EUA com a saude nacional foi de $3,0 trilhdes em 2014, ou 18% do PIB. Ao longo dos
anos entre 1960-2014, o gasto com saude per capita cresceu a uma taxa nominal anual média de
8,0% para $9.523 em 2014, excedendo de forma constante o crescimento do PIB per capita (média
anual de 5,5%) e duas vezes a taxa média de 4,0% da inflacao do indice de precos no consumidor.
Nos ultimos 5 anos, as taxas de crescimento NHE ficaram proximas das do PIB/IPC.
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Operadoras de plano de saude nos EUA
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Fonte: US Census Bureau. Observe que 2016 e 2012 s3o da série B, 2013 e 2014 sdo dos censos da série C.

A maior parte da cobertura de plano de saude nos EUA é oferecida por empregadores, devido em
parte a dedutibilidade fiscal de prémios para planos financiados pelo empregador.

A ACA reduziu a porcentagem de desempregados nos EUA.
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Pagador de servico vs fonte de recursos
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* 51% do gasto com saude nacional foi pago pelos programas dos governos federal, estadual e local, 33% pelo
plano de saude privado, 11% pelas despesas individuais nao cobertas e 5% pelos investimentos.
* 45% do NHE foi financiado pelo Governo, 27% por empresas e receitas privadas e 28% pela renda familiar.
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Composicao do mercado de planos médicos nos EUA
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Fontes: A.M. Best and Swiss Re Economic Research Consulting. Os dados ndo incluem planos autofinanciados.

Em 2015, a participacao esperada no mercado das MCOs (Managed Care Organizations) esta
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Tipos de plano de assisténcia gerenciada dos EUA

« Health Maintenance Organization (HMO): os contratantes nesses planos
normalmente s6 podem consultar médicos da rede. Nos ultimos anos,
devido a pressao dos consumidores para menor gestao da assisténcia
meédica, as HMOs comecaram a oferecer redes mais “abrangentes”.

« Preferred Provider Organization (PPO): as PPOs sao regidas por leis
menos restritivas que as das HMOs. Os contratantes tém mais liberdade
para fazerem consultas fora da rede, mas a um custo maior.

« Ponto de servigco (POS): os consumidores escolhem um médico de
assisténcia basica que controla as indicagoes.

* Planos de saude voltados para o consumidor (CDHP): foram introduzidos
com o intuito de ajudar a mudar o gerenciamento de custos médicos do
plano de saude para os membros tornando-os financeiramente
responsaveis pelos custos com assisténcia. Os CDHPs sao planos de
franquia anual geralmente vinculados a contas poupanca ou de
reembolso néo tributaveis (HSA ou HRA) para pagar despesas medicas
abaixo da franquia.
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Mercado de assisténcia médica dos EUA de 2000 a 2015
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Fonte: Kaiser HRET Survey of Employer-Sponsored Health Benefits

As PPOs continuam sendo a maior operadora de assisténcia gerenciada dos EUA. Os
CDHPs agora representam 24% do mercado.
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Assisténcia médica da Suica

» Cobertura obrigatoria — Krankenkassen
» Equalizacao de riscos disponivel

* Open, Gatekeeper e HMO

* Franquia — 300-2.500 CHF

* Nao ha conta poupanca especifica para
saude

11
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Reivindicacd Nenhuma Média Nenhuma Média

Prémio S 100 | S 100 | S 100| S 75| S 75| S 75
Copart./OOH S 5|5 10| S 50| S 5|5 \110 S 150
Custototal | S 105 | S 110 | S 150 S 80| S 185| S 225

Com cosseguro

Plano tradicional Planos com franquia anual
Reivindicacd Nenhuma Média Alta Nenhuma Média Alta

Prémio S 100 | S 100{ S 100| S 75| S 75| S 75

Copart./OOF S 5[5 60| S 1.050] S 58S 150 S 1.140

Custototal | S 105 S 160 | S 1.150] S 80| S 225| S 1.215
12
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Reivindicacd Nenhuma Média Nenhuma Média

Prémio S 100 100 100| S 75| S 75| S 75
Copart./OOH S 5 10 50| S 5|5 110| S 150
Custototal | S 105 110 150 S 80| S 185| S 225

Fluxo de caixa pré-tributacao

Reivindicacd Nenhuma Média Alta Nenhuma Média Alta

Prémio S 100 100 100 S 75| S 75| S 75
Copart./OOH S 5 10 50| S 5|5 121 S 161
Custo total | S 105 110 150| S 80| S /196 S » 236
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Desafios globais do plano de saude de
previdéncia privada

— Prémios de plano médico para aposentados
altos/caros

— Taxas de selecao adversa altas

— Ressubscricao, reconfiguracao de subscricao
Re-underwriting, underwriting resets (cobertura
de efeitos pessoais, periodos de espera etc.)

— Descontinuidade de beneficios
14
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Assisténcia médica de aposentadoria pré-financiada

* O veiculo de pré-financiamento deve reter um fundo de poupanca de saude com o proposito
unico de pagar prémios de plano de saude para aposentados e coparticipa¢gdes de plano de
saude (franquia, cosseguro e coparticipagdes fixas).

*  Beneficia-se do financiamento pré-tributacdo e da acumulacéo pré-tributacéo da renda de
investimento.

* Vincula o plano ativo e o plano para empregados/aposentados

* Isso possibilita:
— continuacao do plano de saude atual na aposentadoria.
— Sem ressubscricao (cobertura de efeitos pessoais, periodos de espera).
— composicao demografica otimizada do portfdlio, selecdo adversa limitada.

— O estabelecimento de preco € antecipado para ser mais baixo do que o do mercado
amplo.

— Acobertura é feita por prémio, ndo por custo/reembolso, e os subsidios de custo
necessarios entre os grupos de aposentados saudaveis e doentes sdo mantidos.

15
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B RH Fund Balance

e Retirement Insurance Premiums = Active Employment Premiums
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Com poupanca e uso antes da aposentadoria
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B RH Fund Balance = Retirement Insurance Premiums e Active Employment Premiums
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Solucoes para o plano de saude de
previdéncia privada para aposentados
atuais/40+

— Introduzir um terceiro pilar: subsidio do governo para
cobertura médica completa dos que estao idade atual.

— Subsidio entre gerac0Oes obrigatorio e aceito por todos
(um desafio enorme!)

— Subsidio entre geracoes financiado pelo governo e pelo
plano de saude privado.

— Financiamento/subsidio especial para doencas preé-
existentes
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Os pontos de vista e as opinioes colocados
nesta apresentacao sao do palestrante e nao
refletem necessariamente os pontos de vista e
as opinioes da Swiss Re.

Os exemplos apresentados sao meramente
exemplos e nao representam casos reais, ainda
gue parecam ser reais.

As suposicoes feitas na analise nao refletem a
posicao da Swiss Re.
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