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INTRODUCAO

O processo de transicdo demogréfica e epidemioldgica, caracterizado pela acentuada queda da
mortalidade, aumento da expectativa de vida, envelhecimento da populacdo, declinio das
doencas infecciosas, aumento das doencas crénico-degenerativas e incorporacdo de novas
tecnologias desafia os sistemas de saide mundialmente na garantia de acompanhamento
sistematico dos individuos.

O atual modelo de assisténcia a saude voltado para o tratamento da doenca propde um cuidado
fragmentado, ndo focado no individuo e pode apresentar falhas de coordenacao e desperdicios.
E fundamental reavaliar permanentemente o modelo assistencial da saide suplementar e
adequa-lo a realidade. N&o basta um sistema fragmentado, que trata cada episodio de forma
isolada e descoordenada. E preciso um sistema integrado, focado no individuo, que ofereca
cuidados coordenados ao longo do tempo, seguindo as linhas de cuidado com uma viséo
holistica, que considere o individuo com multimorbidades como um ser integrado, que busque
a prevencdo de doencas, a promogdo da saude e o envelhecimento ativo.

Neste contexto, a Atencdo Primaria a Saude (APS) possui foco no cuidado ao usuério e prioriza
acOes de promocao da saude, prevencdo e controle de complicagdes de doencas crénicas, com
incentivo a mudancas comportamentais de estilo de vida, que embora ndo promovam a cura,
permitem manter a doenga sob controle ou em melhores condicOes, proporcionando maior
qualidade de vida e diminui¢do dos impactos na funcionalidade do individuo. Através da APS,
é possivel oferecer um atendimento mais proximo e personalizado, focado na integralidade do
cuidado e na resolutividade dos problemas de satde apresentados pelos pacientes.

Descrever o perfil epidemioldgico dos usuérios atendidos evidencia os dados de prevaléncia
das doencas conicas ndo transmissiveis, distribuicdo etaria e por género, assim como, a
necessidade de atuagdo na atencao primaria em salde, com enfoque nas a¢des de prevencdo e
controle desses agravos com base na identificacdo dos determinantes presentes na vida dos
usuarios. Compreender o perfil clinico dos usuarios de APS na saude suplementar é
fundamental para o planejamento e a implementacdo de estratégias que melhorem a qualidade
do atendimento e a satisfacdo dos beneficiarios. Através da anélise dos dados coletados, espera-
se identificar areas de melhoria e oportunidades para aprimorar a gestdo dos cuidados
prestados.

OBJETIVOS

O principal objetivo deste estudo € tracar o perfil clinico dos usuarios acompanhados pela
Atencdo Primaria a Satde (APS) em quatro clinicas de diferentes estados brasileiros (Rio de
Janeiro, S&o Paulo, Pernambuco e Distrito Federal), geridas por uma empresa que presta
servicgos a planos de saude. Especificamente, busca-se caracterizar a distribuicdo demografica
e epidemioldgica dos beneficiérios, identificando as principais patologias e o nivel de
complexidade dos atendimentos. Outro objetivo importante foi avaliar a satisfagdo dos usuarios



com os servigos de APS oferecidos. A satisfacdo do paciente € um indicador crucial de
qualidade e efetividade do atendimento, refletindo a capacidade da APS de atender as
necessidades de saude dos beneficiarios de forma integral e resolutiva.

Além disso, o estudo pretende analisar a resolutividade dos casos atendidos na APS. A
resolutividade é um aspecto essencial para a eficacia do cuidado primario, uma vez que a
capacidade de resolver a maioria dos problemas de saude no primeiro nivel de atendimento
evita encaminhamentos desnecessarios e otimiza os recursos de saude.

Por fim, o estudo busca fornecer subsidios para a melhoria continua dos servigos de APS,
destacando areas que necessitam de atencdo especial e propondo estratégias para a otimizacao
do cuidado. Ao identificar padrdes e tendéncias, a gestdo dos planos de salde pode direcionar
melhor os recursos e esfor¢os para aprimorar a qualidade do atendimento e a satisfacdo dos
beneficiarios.

METODOS

O estudo foi conduzido através da coleta de dados demograficos e epidemioldgicos de
beneficiarios acompanhados em quatro clinicas de APS, localizadas em diferentes estados
brasileiros. Os dados foram coletados entre janeiro de 2021 e maio de 2024, totalizando um
periodo de trés anos e quatro meses de acompanhamento.

A populacdo estudada incluiu 8.295 vidas cuidadas durante o periodo mencionado. A
distribuicdo por género e idade foi analisada, assim como a prevaléncia de patologias e a
complexidade dos casos atendidos. As categorias de complexidade foram definidas conforme
critérios estabelecidos pela empresa gestora, variando de nivel 1 (menos complexo) ao nivel 5
(mais complexo).

Para avaliar a satisfacdo dos usuarios com os servicos de APS, foi realizada uma pesquisa de
satisfacdo utilizando questionarios padronizados. Os questionarios foram aplicados aos
beneficiarios ap6s consultas ou atendimentos na APS, e os resultados foram compilados e
analisados para determinar a taxa de satisfagdo geral.

A resolutividade dos casos foi medida através do acompanhamento dos desfechos dos
atendimentos na APS, verificando a proporcao de problemas de saude que foram resolvidos
sem a necessidade de encaminhamento para niveis de atencéo secundaria ou terciaria. Os dados
foram analisados utilizando métodos estatisticos descritivos, proporcionando uma Visao
abrangente do perfil clinico dos usuarios.

RESULTADOS

A populagdo estudada incluiu 8.295 beneficiarios, com uma distribuicdo por género de 53,51%
mulheres e 46,49% homens. A analise etaria revelou que 75% dos homens e 76% das mulheres
tinham mais de 50 anos, enquanto a populacédo abaixo dos 40 anos representava apenas 10%
do total. A faixa etaria predominante foi de 70 a 79 anos, abrangendo 30% dos homens e 27,8%
das mulheres (Gréfico 1 — Distribuicdo por faixa etéria).

Entre as patologias mais prevalentes (Grafico 2 — Prevaléncia de patologias), a hipertensao foi
a mais comum, afetando 33,7% dos beneficiarios. Em seguida, a diabetes foi diagnosticada em
17,4% dos casos, enquanto obesidade/sobrepeso foi observada em 11,6% dos pacientes. Outras
condicdes cronicas incluiram cardiopatias (5%) e doencas pulmonares (2,1%). Esses dados
destacam a importancia da APS no manejo de doencas crénicas e na promocdo de saude em
populagdes envelhecidas.

A analise do nivel de complexidade dos casos mostrou que 28,6% dos beneficiarios estavam
no nivel um, 21,3% no nivel dois, 36,1% no nivel trés, 9,2% no nivel quatro e 4,8% no nivel



cinco (Gréafico 3: Distribuicdo por nivel de complexidade). Essa distribuicdo reflete a
capacidade da APS de manejar uma ampla gama de condi¢cdes de salde, desde casos menos
complexos até os mais desafiadores, requerendo um cuidado mais intensivo e coordenado.

A satisfagdo dos usuérios com os servigos de APS foi extremamente alta, com 98% dos
entrevistados expressando contentamento com o atendimento recebido. A resolutividade dos
casos na APS também foi destacada, com 97% dos problemas de salde sendo resolvidos no
préprio nivel primario, sem necessidade de encaminhamentos adicionais. Esses resultados
reforcam a eficacia e a importancia da APS na saude suplementar.

CONCLUSOES

O perfil clinico dos usuarios acompanhados pela Atencdo Priméaria a Salde na salde
suplementar revela uma predominancia de idosos, com uma alta prevaléncia de condicdes
cronicas como hipertensdo, diabetes e obesidade. A distribuigdo por género e idade destaca a
necessidade de estratégias especificas para 0 manejo de saide em populagdes envelhecidas,
que representam a maior parte dos beneficiarios.

A anélise do nivel de complexidade dos casos atendidos mostra que a APS é capaz de lidar
eficazmente com uma variedade de condicGes de salde, desde as menos complexas até as mais
desafiadoras. A capacidade de gerenciar esses casos dentro do ambiente da APS é crucial para
garantir a continuidade do cuidado e evitar sobrecargas nos niveis secundario e terciario da
atencao.

A alta taxa de satisfacdo dos usuarios e a elevada resolutividade dos casos atendidos na APS
demonstram a qualidade e a efetividade do atendimento prestado. Esses indicadores sao
essenciais para a manutencdo da confianga dos beneficiarios nos servicos de salde suplementar
e para a sustentabilidade dos planos de saude.

Em conclusdo, este estudo ressalta a importancia da APS na gestdo de saude suplementar,
evidenciando seu papel central na promocdo da saude, prevencdo de doencas e manejo de
condicdes cronicas. Os dados obtidos fornecem insights valiosos para a melhoria continua dos
servigos de APS, contribuindo para a formulacéo de politicas e estratégias que visem aprimorar
a qualidade do cuidado, a satisfacdo dos beneficiarios e a reducdo dos custos assistenciais.
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Grafico 1: Distribuicdo por faixa etaria

80 anos e mais 13,7%
70 - 79 anos 27,8%
60 - 69 anos 19,8%
50 - 59 anos [ 1448% 14,8%
40 - 49 anos o 1B89% 13,5%
30 - 39 anos 313%3,8%
20 - 29 anos 1882%
10 - 19 anos 32%.6%
0-9anos 48.8%
mHomens Mulheres

Gréfico 2: Prevaléncia de patologias



Patologias

33,7%
17,4%
1,6%
5,0%
21%
[ —
Hipertenséo Diabetes Mellitus Obesidade Cardiopatias Doencas

Arterial Sobrepeso Pulmonares

Grafico 3: Distribuic¢do por nivel de complexidade
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