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INTRODUCAO: O crescimento da populagdo idosa traz desafios importantes para os
sistemas de saude, principalmente aqueles relacionados ao gerenciamento das doencas
cronicas, a fim de manter a autonomia funcional do beneficidrio e oferecer um
atendimento humanizado. No contexto da satide suplementar, o grande numero de idosos
com comorbidades, polifarmécia e com grandes vulnerabilidades, exigem estratégias de
cuidado diferenciadas e inovadoras, garantido a qualidade no atendimento e a
sustentabilidade do servigo. A partir de entdo, a aten¢ao domiciliar se destaca como uma
alternativa importante, permitindo acompanhamento clinico no conforto do lar e evitando
internacdes desnecessarias. Quando atrelado com a tecnologia, 0 monitoramento remoto
de sinais vitais através de dispositivos moveis e a integragdo com prontudrios eletronicos,
a atencao domiciliar se transforma em um modelo assistencial eficiente e personalizado.
Este artigo apresenta a experiéncia e os resultados de um Programa de Atencao Domiciliar
adotado por uma operadora de saude de autogestdo, focado no cuidado da populagdo
idosa. O programa envolve uma equipe multiprofissional e a utilizagdo de recursos
tecnologicos, com o objetivo de garantir a continuidade do cuidado, reduzir eventos
adversos e custos de assisténcia, além de aumentar a satisfacdo e seguranga dos
beneficiarios.

OBJETIVOS: O programa de Aten¢do Domiciliar tem como objetivo identificar e
acompanhar beneficiarios que precisam de cuidados clinicos em casa, seja de forma

pontual ou continua, especialmente focando na populagdo idosa, que representa 22% da

carteira total da operadora. Esse grupo ¢ mais vulnerdvel a doencgas cronicas e fragilidade

clinica, o que demanda uma interven¢do personalizada e um monitoramento clinico

constante. O programa oferece um atendimento diferenciado, realizado por uma equipe
multidisciplinar através de visitas domiciliares, monitoramento remoto e comunicagao

digital. O intuito € garantir a continuidade do cuidado, prevenir descompensacdes

clinicas, humanizar o atendimento e reduzir os custos assistenciais. A integracdo de Rubrica
tecnologias aos prontuarios eletronicos, como dispositivos méveis (smartphones, reldgios | Arna
inteligentes e sensores biomédicos), possibilita 0 monitoramento remoto em tempo real

de parametros clinicos, contribuindo para aumentar a seguranga, eficiéncia e eficacia do
atendimento domiciliar.

METODOS: A elegibilidade dos beneficidrios é determinada por meio de indicagdes e
clinicas feitas por médicos de hospitais de alta complexidade (curva A) da rede | {DSP
credenciada, além dos canais de relacionamento da operadora, com énfase no suporte da

assistente social através de um telefone de plantdo. Apds identificar os potenciais

participantes, um contato telefonico € realizado, os formuldrios clinicos sao preenchidos Rubrica
e uma visita domiciliar ¢ agendada para avaliar a saide do paciente. Com a aceitagao | mo 7
formal do paciente e/ou do cuidador, um plano de tratamento individualizado (PTI) ¢

elaborado, levando em conta a complexidade clinica e social. O acompanhamento ¢ feito

por uma equipe multidisciplinar que inclui médicos, enfermeiros, fisioterapeutas,

nutricionistas e a assistente social responsavel pelo Programa. O monitoramento continuo

dos dados vitais ¢ realizado com a ajuda de equipamentos tecnoldgicos que se integram
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ao sistema do operador, garantindo a sincronizagdo automatica com o prontuario
eletronico. Esses dispositivos t€ém a capacidade de gerar alertas clinicos, o que aumenta a
flexibilidade na tomada de decisdes clinicas. Entre os parametros monitorados, estdo:
frequéncia cardiaca, pressdo arterial, temperatura corporal, saturacdo de oxigénio no
sangue e glicemia capilar.

RESULTADOS: Desde a implantagao do projeto de assisténcia domiciliar, em 2009,
observou-se uma melhoria significativa na qualidade do atendimento, inicialmente
evidenciada por meio da avaliacdo de satisfagao dos beneficiarios. No entanto, com a
introdugdo do suporte tecnoldgico, essa percepgdo positiva passou a ser confirmada
também por meio de indicadores clinicos e pela reducdo no tempo de resposta as
intercorréncias.

No periodo de novembro de 2024 a maio de 2025, os beneficiarios foram acompanhados
de forma continua, com monitoramento mensal dos principais indicadores clinicos e
operacionais. Nesse intervalo, foram realizados 2.701 atendimentos, envolvendo 132
beneficiarios distintos, conforme descrito no Grafico 1. Destes, 10,61% foram incluidos
na modalidade de internagdo domiciliar, classificados como casos de média e alta
complexidade. A maioria (71,21%) apresentava patologias cronicas, sendo acompanhada
em regime de baixa complexidade. Outros 18,18% foram considerados de baixa
complexidade com demandas pontuais, como curativos ou administracdo de medicagdes
endovenosas, utilizando o servigo por um periodo reduzido.

Grafico 1 — Classificagcdo dos Atendimentos
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A analise do perfil clinico dos pacientes revelou que, entre as patologias mais prevalentes
no total de eventos ocorridos no periodo, 50,04% dos atendimentos foram destinados a Rubrica
idosos com doencas degenerativas, como Alzheimer, Parkinson e outras condicdes {DS p

neurologicas. Pacientes com doencas cerebrais representaram 32,49% dos atendimentos,
enquanto eventos relacionados a fraturas corresponderam a 11,49%. J4 os casos de
Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC) representaram 5,98%, conforme
demonstrado no Grafico 2. Rubrica
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Grafico 2 — Principais Patologias



Docusign Envelope ID: 7TECF265E-FE66-4C5F-B377-DD01D9043E1A

Patologias

310 161
q 1352

878

= Doengas Degenerativas = Doencas Cerebrais = Fraturas = DPOC

Grafico elaborado pelo autor

O monitoramento dos pacientes ¢ realizado de forma permanente, com respostas
imediatas frente a situagdes de urgéncia e emergéncia, 0 que garante maior seguranga ¢
agilidade na conducdo das intercorréncias clinicas. Esse modelo de cuidado contribuiu
para a redu¢do de custos com internacdes hospitalares, além de promover agdes mais
efetivas e alcancar altos indices de satisfacao entre os beneficiarios e seus familiares.

Ao comparar os dados dos sete meses anteriores a inclusdo no programa com oS
resultados obtidos sete meses apds sua implementagdo, observou-se uma redugdo de 3%
nas hospitalizacdes clinicas eletivas e de urgéncia, além de uma queda de 24% nas visitas
ao pronto-socorro. A satisfagdo tanto dos beneficiarios quanto dos cuidadores atingiu
100%.

Adicionalmente, a diferenca entre o custo da internagao hospitalar e o valor investido no
atendimento domiciliar com suporte tecnoldgico por paciente foi de 368%.

No que se refere ao impacto financeiro, considerando o total de pacientes atendidos no
periodo analisado, observa-se, conforme evidenciado no Grafico 3, uma diferenca de
418% entre os custos da internacao hospitalar e do atendimento domiciliar, evidenciando
uma economia substancial com este ultimo modelo. Além disso, o tempo médio de
resposta aos alertas clinicos foi de aproximadamente 1 minuto quando o profissional de
saude ja se encontrava na residéncia do paciente, e de 15 minutos nos casos que exigiram
deslocamento, o que ressalta a agilidade e a eficiéncia do modelo assistencial adotado. Rubrica
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CONCLUSAO: O Programa de Aten¢do Domiciliar se mostrou uma estratégia eficaz de
gerenciar cuidados em casa, trazendo melhorias significativas na qualidade de vida dos
idosos, ajudando a prevenir complicacdes de saude e otimizando os recursos na
operadora. A introdu¢do de tecnologias como monitoramento remoto € prontudrio
eletronico resultou em um cuidado mais seguro, rapido e baseado em informacdes. Os
resultados reforgam o potencial do cuidado domiciliar, especialmente quando combinado
com inovagdes tecnoldgicas, como uma alternativa sustentdvel, especialmente para o
publico idoso, cuja demanda crescente carece de solugdes de cuidado continuo,
humanizado e baseado em evidéncias.

Com a crescente demanda dos pacientes cronicos, com doengas oncoldgicas,
neurodegenerativas, cardioldgicas graves, além do envelhecimento da populagdo,
entende-se que a utilizagao da tecnologia, como a inteligéncia artificial ¢ um recurso que
trara beneficios significativos para os processos do atendimento domiciliar , otimizando
a jornada clinica, desde a admissdo até a alta, identificando quais areas do cuidado
necessitam de um olhar mais apurado, personalizando o atendimento ao paciente, com
base nos dados, tornando as agdes mais eficientes e centradas no paciente,
instrumentalizando uma gestdo mais eficiente dos dados de saide, como ferramenta
potencial de transformacao nos cuidados aos pacientes de home care, possibilitando a
utilizagdo dos recursos materiais ¢ humanos de maneira mais consciente, reduzindo os
custos, evitando desperdicios e consequentemente melhorando a qualidade de vida dos
pacientes.

Ainda ¢ um desafio conseguirmos monitorar todos os pacientes, de modo que todas as
areas do cuidado estejam interligadas com as informagdes clinicas em tempo real, o que
permitird realizarmos a triagem mais adequada e real ao quadro apresentado,
encaminhamento aos todos os recursos disponiveis de forma consciente, diminuindo
assim a utilizacdo erronea da rede, os gastos excessivos em tratamentos dispensaveis,
melhorando consideravelmente a qualidade de vida e prote¢do ao paciente.
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