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APRESENTACAO

A partir desta edicdo, o IESS passa a publicar o Monitor de Emprego na Saude Privada,
novo relatério periddico destinado ao acompanhamento da evolu¢dao do mercado de
trabalho formal relacionado a saude privada no Brasil.

O Monitor de Emprego na Saude Privada substitui os antigos Relatdrios de Emprego
na Cadeia Produtiva da Saude (REC), consolidando uma nova estrutura de divulgacao
das informacdes e analises do setor.

Com periodicidade semestral, o relatério apresentara indicadores de emprego formal
elaborados a partir dos dados do Novo Cadastro Geral de Empregados e
Desempregados (Novo Caged), permitindo o acompanhamento das movimentacdes
de admissdes, desligamentos, saldo de empregos e estoque de vinculos na saude
privada brasileira.

Além das edicBes regulares, o estudo contara com uma edicdo especial anual,
baseada nos dados da Relacdo Anual de Informacdes Sociais (RAIS), possibilitando
analises mais detalhadas sobre o perfil dos trabalhadores, remuneracao,
escolaridade, ocupag¢des e caracteristicas estruturais do mercado de trabalho do
setor.

Com essa reformulacao, o IESS busca ampliar a qualidade e a relevancia das
informacdes disponibilizadas para pesquisadores, gestores, formuladores de politicas
publicas e demais interessados no acompanhamento do emprego na saude privada.
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SUMARIO EXECUTIVO

e A saude suplementar ampliou sua cobertura assistencial e manteve forte vinculo
com o mercado de trabalho formal. Em abril de 2026, os planos médico-
hospitalares reuniam aproximadamente 52,9 milhdes de beneficiarios, enquanto
os planos exclusivamente odontolégicos somavam 35,9 milhdes. Nos planos
médico-hospitalares, 73,1% dos beneficiarios estavam vinculados a planos
coletivos empresariais, evidenciando a forte dependéncia da cobertura privada
em relacao ao emprego formal.

e A recuperacdao econdmica poés-pandemia foi acompanhada pela expansao
simultanea do emprego formal e da saude privada. Entre junho de 2020 e junho
de 2025, o numero de beneficiarios dos planos médico-hospitalares aumentou de
47,1 milhdes para 52,4 milhdes (+11,1%), enquanto o estoque de empregos
formais da economia brasileira cresceu 27,1%, reforcando a associacdo entre
crescimento do emprego e ampliacao da cobertura dos planos privados de saude.

e A cadeia produtiva da saude privada empregava 4,29 milhdes de trabalhadores
formais em abril de 2026 vinculos exclusivamente da base de dados do CAGED,
com crescimento de 3,7% em relacao ao ano anterior. Os prestadores de servicos
de saude concentravam 71,5% dos vinculos formais, seguidos pelos fornecedores
(23,6%) e pelas operadoras de planos de saude (4,9%). O segmento dos
prestadores também respondeu pela maior expansdao absoluta do emprego no
periodo.

e As mulheres permanecem como a principal forca de trabalho da saude privada,
mas persistem diferencas salariais relevantes. Em abril de 2026, elas responderam
por 75,1% das admissdes, 74,1% dos desligamentos e 82,5% do saldo liquido de
empregos do setor. Apesar disso, a remuneracdao média real feminina (R$
2.599,20) permaneceu 15,8% inferior a masculina (R$ 3.010,00), embora essa
diferenca tenha diminuido em relacdo aos 21,3% observados em abril de 2025.

A remuneracdo real apresentou comportamento heterogéneo entre regides e
segmentos. O Sudeste manteve a maior remuneragao media regional (R$ 2.922,19),
enquanto o Centro-Oeste registrou a maior valorizacdo salarial real no periodo
(+5,6%). Entre os segmentos da cadeia produtiva, as operadoras apresentaram o0s
maiores salarios médios (R$ 2.936,26), os prestadores registraram o maior ganho real
(+4,0%) e os fornecedores apresentaram reducao real da remuneracdao média (-2,5%),
evidenciando diferencas estruturais na dinamica do mercado de trabalho setorial.
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A. INTRODUCAO

A saude suplementar desempenha papel relevante tanto na assisténcia a populacao
quanto na economia brasileira. Em abril de 2026, o setor reunia aproximadamente
52,9 milhdes de beneficiarios de planos médico-hospitalares e 35,9 milhdes de
beneficiarios de planos exclusivamente odontolégicos, segundo dados da Agéncia
Nacional de Saude Suplementar (ANS). No segmento médico-hospitalar, a cobertura
alcancava cerca de 25% da populacdo brasileira, evidenciando sua importancia na
ampliacdo do acesso aos servicos de saude. Destaca-se ainda que, entre o total de
beneficidrios de planos médico-hospitalares, 73,1% estavam vinculados a planos
coletivos empresariais e 10,9% a planos coletivos por adesdo. Esses percentuais
demonstram que a cobertura da saude suplementar no Brasil permanece fortemente
relacionada ao mercado de trabalho e aos vinculos associativos, com predominancia
dos planos oferecidos por empregadores aos seus trabalhadores.

Além de sua relevancia assistencial, o setor da saude representa uma das principais
atividades econdmicas do pais. De acordo com a Organizacao para a Cooperacao e
Desenvolvimento Econdmico (OCDE, 2024), as despesas em saude corresponderam a
9,2% do Produto Interno Bruto (PIB) brasileiro em 2022, sendo aproximadamente
55% financiadas por fontes privadas, incluindo planos de saude e desembolso direto
das familias. Esse cenario demonstra a expressiva participa¢do da saude na atividade
econdmica nacional, tanto pela mobilizacdo de recursos financeiros quanto pela
capacidade de gerar empregos, investimentos e demanda por profissionais
qualificados. Nesse contexto, compreender a evolu¢dao do mercado de trabalho da
saude suplementar torna-se fundamental para analisar a dinamica e a
sustentabilidade do setor, especialmente diante da estreita relacdao entre emprego
formal e acesso aos planos privados de assisténcia a saude.
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B. METODOS

Este relatorio utiliza dados do Novo Caged, da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS), do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e da
Organizacdo para a Coopera¢ao e Desenvolvimento Econdmico (OCDE) os dados
foram extraidos em junho de 2026. Para a analise da evolu¢do macroecondmica e sua
relacdo com a cobertura da saude suplementar foram utilizados dados de junho de
cada ano entre 2020 e 2025, de forma a compatibilizar temporalmente as
informacdes da ANS, do Novo Caged e do Produto Interno Bruto (PIB) trimestral
divulgado pelo IBGE. As analises especificas da cadeia produtiva da saude privada
utilizam os dados mais recentes disponiveis, referentes a abril de 2026.

Os segmentos analisados compreendem operadoras de planos de saude, prestadores
de servicos assistenciais e fornecedores de bens e servi¢cos relacionados a cadeia
produtiva da saude. A identificacdo dessas atividades foi realizada por meio da
selecdo de classes da Classificacdo Nacional de Atividades Econd6micas (CNAE)
associadas a saude suplementar. Para fins de transparéncia e reprodutibilidade dos
resultados, o detalhamento completo das CNAEs utilizadas na construcao da base de
dados encontra-se apresentado em anexo ao relatorio.

As analises de remuneracao utilizam os salarios médios informados ao Novo Caged,
ajustados pela inflacdo por meio do indice Nacional de Precos ao Consumidor Amplo
(IPCA), tendo abril de 2026 como periodo de referéncia. Dessa forma, os valores
apresentados correspondem a remuneracdes reais, permitindo a comparacao da
evolucdo do poder de compra dos rendimentos ao longo do periodo analisado.

CONTEXTO ECONOMICO E EVOLUCAO DO MERCADO DE TRABALHO BRASILEIRO:

Considerando a estreita relagdo entre atividade econdmica, geracdao de empregos e
acesso aos planos privados de saude, a anadlise da evolu¢do do mercado de trabalho
torna-se fundamental para compreender a dinamica recente da saude suplementar.
Antes de examinar o comportamento do emprego no setor, é importante
contextualizar o cenario econémico e a evolu¢dao do mercado de trabalho formal
brasileiro no periodo analisado. Essa abordagem permite identificar em que medida
as transformacdes observadas na saude suplementar refletem tendéncias mais
amplas da economia ou caracteristicas especificas do préprio setor.
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A recupera¢dao da economia brasileira apds os efeitos mais agudos da pandemia de
COVID-19 foi acompanhada por uma melhora consistente dos indicadores do
mercado de trabalho formal e pela expansao da cobertura dos planos privados de
assisténcia médica. No segundo trimestre de 2020, periodo marcado por retracdo de
10,1% do Produto Interno Bruto (PIB) real, o pais registrou saldo negativo de
aproximadamente 53 mil empregos formais, refletindo os impactos da crise sanitaria
sobre a atividade econémica. Nesse mesmo periodo, os planos médico-hospitalares
contabilizavam 47,1 milhdes de beneficiarios. A partir de 2021, a reabertura das
atividades econémicas favoreceu a recuperacao do mercado de trabalho. No segundo
trimestre do ano, o PIB apresentou crescimento real de 12,4% em relagdo ao mesmo
trimestre de 2020, resultado que deve ser interpretado a luz do efeito base associado
a forte queda da atividade econémica observada durante a pandemia. Nesse cenario,
foram gerados 318 mil empregos formais liquidos. Nos anos subsequentes, embora o
ritmo de crescimento econdmico tenha se tornado mais moderado, variando entre
2,4% e 3,9% ao ano no segundo trimestre, o mercado de trabalho manteve trajetéria
positiva, registrando saldos anuais entre 156 mil e 286 mil postos formais de
trabalho. Paralelamente, verificou-se expansdao continua da cobertura dos planos
medico-hospitalares, que passou de 47,1 milhdes de beneficiarios em junho de 2020
para 52,4 milh6es em junho de 2025, evidenciando a estreita relacdo entre emprego
formal e acesso a saude suplementar. Esse movimento é particularmente relevante
em um mercado no qual predomina a contratacdao de planos coletivos empresariais,
modalidade diretamente associada a evolu¢ao do emprego formal (Grafico 1).

Grafico 1 - PIB real (2° trimestre) e saldo de empregos formais do periodo de
junho. Brasil, 2020 a 2025
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Fonte: IBGE e CAGED - extragao junho de 2026

Nota: Os dados apresentados referem-se ao més de junho de cada ano para
compatibilizagdo temporal entre as informacdes de beneficidrios da ANS, os dados do
Novo Caged e os resultados do PIB do segundo trimestre divulgados pelo IBGE. Nas
analises setoriais subsequentes sdo utilizados os dados mais recentes disponiveis,
referentes a abril de 2026.
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Entre junho de 2020 e junho de 2025, o numero de beneficiarios dos planos médico-
hospitalares aumentou de 47,1 milhdes para 52,4 milhdes, crescimento de 11,1%. No
mesmo periodo, observou-se forte recupera¢do da movimentacdo do mercado de
trabalho formal. As admissBes passaram de 962 mil para 2,17 milhdes de vinculos
(+125,3%), enquanto os desligamentos cresceram de 1,02 milhdo para 2,01 milhdes
(+97,6%). Embora ambos os indicadores tenham apresentado expansdo ao longo do
periodo, as admissdes permaneceram superiores aos desligamentos a partir de 2021,
refletindo um ambiente de geracdo liquida de empregos e recuperacdo da atividade
econdmica. A evoluc¢do simultanea da cobertura dos planos médico-hospitalares e da
movimentacao do mercado de trabalho reforca a estreita relacdo entre emprego
formal e acesso a saude suplementar, especialmente em um contexto em que a
maior parte dos beneficidarios esta vinculada a planos coletivos empresariais
ofertados pelos empregadores (Grafico 2).

Grafico 2 - Evolu¢do das admissdes, demissdes e do niumero de beneficiarios
meédico-hospitalar da saude suplementar. Brasil, junho de 2020 a junho de
2025.
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Fonte: Nove Caged e ANS. Elaboragdo: IESS

Nota: Os dados apresentados referem-se ao més de junho de cada ano para
compatibilizacdo temporal entre as informacdes de beneficidrios da ANS, os dados do
Novo Caged e os resultados do PIB do segundo trimestre divulgados pelo IBGE. Nas
analises setoriais subsequentes sdo utilizados os dados mais recentes disponiveis,
referentes a abril de 2026.
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A recuperacdao do mercado de trabalho formal observada apds a pandemia ocorreu
de forma disseminada entre os principais setores da economia brasileira. Entre abril
de 2020 e abril de 2026, o estoque total de empregos formais cresceu 28,7%,
impulsionado principalmente pela expansao da construcdo civil (+52,2%) e do setor
de servicos (+30,4%). Comércio (+26,4%), agropecuaria (+22,9%) e industria (+21,9%)
também registraram crescimento no periodo, evidenciando um processo abrangente
de recuperacado e expansao do emprego formal (Grafico 3).

Esse cenario é particularmente relevante para a analise da saude suplementar, cujas
atividades estdo inseridas predominantemente no setor de servigos, mas também
mantém relacdes com segmentos industriais e comerciais que compdem a cadeia
produtiva da saude. Assim, a evolucdo do emprego nos diferentes setores da
economia fornece um importante contexto para compreender o comportamento do
mercado de trabalho da saude suplementar, analisado nas se¢fes seguintes.

Grafico 3 - Crescimento do estoque de empregos formais por setor de
atividade econdmica (%). Brasil, abril de 2020 a abril de 2026.
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ESTRUTURA DO EMPREGO NA SAUDE PRIVADA

ApoOs analisar a conjuntura econdmica brasileira e sua relacdo com a expansao do
emprego formal e do numero de beneficidrios da saude suplementar, torna-se
relevante aprofundar a andlise da estrutura de empregos da cadeia produtiva do
setor.
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Cabe ressaltar que os dados apresentados referem-se exclusivamente aos vinculos
formais de trabalho captados pelos registros administrativos do mercado formal de
emprego. Dessa forma, ndo contemplam profissionais contratados por meio de
pessoas juridicas (PJ), modalidade amplamente difundida no setor de saude.
Evidéncias da Demografia Médica no Brasil mostram que, entre 2012 e 2023, o
numero de médicos em atividade no pais cresceu de 334,7 mil para 573,0 mil
profissionais (+71,2%), enquanto o contingente de médicos com vinculos formais
registrado na RAIS aumentou de 180,7 mil para 190,9 mil (+5,6%). Como resultado, a
propor¢ao de meédicos com vinculos formais em relacdo ao total de médicos em
atividade caiu de 54,0% para 33,3% no periodo, indicando a crescente adoc¢ao de
formas de contratacdo ndo captadas pelos registros de emprego formal,
especialmente a atuacdo por meio de pessoas juridicas (SCHEFFER et al., 2025). Assim,
0S numeros aqui apresentados podem subestimar o contingente efetivamente
ocupado na cadeia produtiva da saude privada.

Em abril de 2026, a saude privada reunia aproximadamente 4,3 milhdes de vinculos
formais de trabalho, distribuidos entre operadoras de planos de saude, prestadores
de servicos assistenciais e fornecedores de bens e servi¢os relacionados a saude. Em
comparacdo com abril de 2025, quando o setor contabilizava 4,14 milhdes de
vinculos, observou-se crescimento de 3,7% no estoque de empregos formais,
evidenciando a continuidade da expansao do mercado de trabalho da saude privada.
Observa-se uma forte concentracdo do emprego nos prestadores, responsaveis por
71,5% dos vinculos do setor, enquanto os fornecedores representavam 23,6% e as
operadoras apenas 4,9% do total. Essa distribuicdo manteve-se praticamente estavel
ao longo do periodo analisado, indicando uma estrutura produtiva consolidada e
fortemente dependente da prestacao direta de servicos de saude.

A evolucdo recente do emprego na cadeia da saude privada demonstra crescimento
disseminado entre seus diferentes segmentos. Entre abril de 2025 e abril de 2026, o
numero de vinculos formais nas operadoras passou de 202,4 mil para 208,9 mil
trabalhadores, crescimento de 3,2%. Entre os fornecedores, o estoque de empregos
aumentou de 988,17 mil para 1,01 milhdo de vinculos, avanco de 2,7%. Ja os
prestadores de servicos de saude registraram a maior expansao absoluta, passando
de 2,95 milhdes para 3,07 milhdes de trabalhadores, crescimento de 4,0%. Esses
resultados evidenciam que a geracdo de empregos no setor permanece fortemente
concentrada nas atividades assistenciais, acompanhando a expansao da demanda
por servicos de saude e a ampliacdo da cobertura da saude suplementar observada
nos ultimos anos.
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Grafico 4 - Distribuicdo dos vinculos formais da cadeia da saude privada, por
segmento. Brasil, abril de 2025 a abril de 2026.
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Fonte: Movo Caged. Elaboragdo: IESS.

A distribuicdo regional dos empregos da saude privada permaneceu praticamente
inalterada entre abril de 2025 e abril de 2026, indicando estabilidade na localizacao
das atividades do setor. O Sudeste concentrou a maior parcela dos vinculos formais
em todos os segmentos da cadeia, respondendo por 65,5% dos empregos nas
operadoras, 52,8% nos prestadores e 52,9% nos fornecedores. O Nordeste ocupou a
segunda posicdo entre os prestadores (18,5%) e fornecedores (16,2%), enquanto a
Regido Sul apresentou participa¢ao préxima a 15% nos trés segmentos. As regides
Norte e Centro-Oeste mantiveram participa¢cdes mais reduzidas, refletindo a prépria
distribuicdo da atividade econOmica e da infraestrutura de saude no pais. A
estabilidade observada ao longo do periodo sugere que o crescimento recente do
emprego ocorreu de forma relativamente proporcional entre as regides, sem
alteracdes relevantes na configuracdo espacial do setor.
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Tabela 1 - Distribui¢do regional dos empregos da saude privada por segmento

(%). Brasil, abril de 2025 e abril de 2026.

Regido Operadoras Operadoras A Prestadores Prestadores A Fornecedores | Fornecedores A
8 abr/25 abr/26 P-P- abr/25 abr/26 p.p. abr/25 abr/26 p-p.
Centro-
4,1% 4,1% 0,0 9,6% 9,8% 02 8,9% 9,0% 0,1
Oeste
Nordeste 11,8% 11,8% 0,0 18,2% 18,5% 0,3 16,0% 16,2% 0,2
Norte 3,0% 2,9% -0,1 3,8% 3,8% 0,0 4,7% 4,8% 0,1
Sudeste 65,4% 65,5% 0,1 53,3% 52,8% -0,5 53,2% 52,9% -0,3
Sul 15,7% 15,8% 0,1 15,1% 15,1% 0,0 17,2% 17,2% 0,0

Nota: Novo Caged. Elaboragao prépria. Extracdo de dados em junho de 2026

A andlise da movimentacdo do emprego por sexo evidencia uma caracteristica
estrutural da cadeia produtiva da saude privada: a predominancia da participacao
feminina. Em abril de 2026, as mulheres responderam por 75,1% das admissdes
realizadas no setor, proporcdo ligeiramente superior a observada em abril de 2025
(74,2%). No mesmo periodo, o numero de admissdes femininas cresceu 8,6%,
passando de 109,1 mil para 118,5 mil contratacdes, enquanto entre os homens o
aumento foi de 3,4%. Como resultado, o setor registrou crescimento de 7,3% nas
admissdes totais, alcancando 157,8 mil vinculos no més analisado.

Padrdao semelhante foi observado nos desligamentos. Em abril de 2026, as mulheres
representaram 74,1% das demissdes, percentual proximo ao registrado nas
admissdes e superior ao observado em abril de 2025 (73,3%). Embora o numero de
desligamentos tenha aumentado 12,8% no periodo, a distribuicdo por sexo manteve-
se praticamente estavel, indicando que a dinamica recente do mercado de trabalho
nao alterou significativamente o perfil da forca de trabalho do setor.
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Tabela 2 - Movimentacao do emprego na saude privada por sexo Brasil - abril
de 2025 e abril de 2026.

Indicador Abr/2025 Abr/2026 Variacao
Admissoes totais 147.100 157.806 7,3%
Mulheres 109.122 (74,2%) 118.527 (75,1%) 8,6%
Homens 37.978 (25,8%) 39.279 (24,9%) 3,4%
Demissdes totais 123.559 139.429 12,8%
Mulheres 90.543 (73,3%) 103.370 (74,1%) 14,2%
Homens 33.016 (26,7%) 36.059 (25,9%) 9,2%

Nota: Novo Caged. Elaboracgao prépria. Extracdo de dados em junho de 2026

A predominancia feminina observada no conjunto da saude privada também se
reflete na geracdo liquida de empregos dos diferentes segmentos da cadeia produtiva.
Em abril de 2026, as mulheres responderam por 82,5% do saldo total de empregos
formais do setor, equivalente a 15.157 dos 18.377 postos de trabalho gerados no
periodo. Essa participacdo foi observada em todos os segmentos analisados,
evidenciando o papel central da for¢a de trabalho feminina.

Os prestadores de servicos de salde concentraram a maior parcela da geracao liquida
de empregos, respondendo por 16.317 postos de trabalho, dos quais 13.421 (82,3%)
foram ocupados por mulheres. Entre os fornecedores, as mulheres representaram
89,5% do saldo positivo registrado no periodo, enquanto nas operadoras
corresponderam a 71,1% da gerac¢do liquida de empregos. Os resultados reforcam
uma caracteristica estrutural do mercado de trabalho em saude, marcada pela
elevada participacdao feminina, especialmente nas atividades assistenciais e de apoio a
atencdo a saude. Dessa forma, a expansao recente do emprego na saude privada
manteve o perfil de género historicamente observado no setor, caracterizado pela
predominancia das mulheres na ocupacao dos postos de trabalho formais.
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Tabela 3. Saldo de empregos formais na cadeia da saude privada por sexo e
segmento. Brasil, abril de 2026.

Segmento Homens Mulheres Total
Fornecedores 155 1.321 1.476
Operadoras 169 415 584
Prestadores 2.896 13.421 16.317
Total 3.220 15.157 18.377

Nota: Novo Caged. Elaboracgdo prépria. Extragdo de dados em junho de 2026

No grafico 5 apresenta os dados de remuneracao media real dos trabalhadores da
cadeia da saude privada, o qual evidencia a persisténcia de diferencas regionais
relevantes no mercado de trabalho do setor. Em abril de 2026, a Regido Sudeste
apresentou a maior remuneracao media real, alcancando R$ 2.922,19, seguida pelo
Centro-Oeste (R$ 2.783,58) e pela Regido Sul (R$ 2.502,02). Em niveis inferiores
situaram-se o Nordeste (R$ 2.249,37) e o Norte (R$ 2.208,49). Essa distribuicdo é
compativel com a maior concentracao de atividades econémicas, estabelecimentos de
maior porte, servicos de maior complexidade assistencial e ocupac¢des de maior
qualificacao observadas principalmente nas regides Sudeste e Centro-Oeste.

A remuneracao média real apresentou crescimento na maior parte das regides
brasileiras, com excecdo do Sudeste, que registrou leve retracdao. O Centro-Oeste
registrou a maior valorizacao salarial real do periodo (+5,6%), seguido pelo Norte
(+3,5%), Nordeste (+1,9%) e Sul (+1,6%). Em contraste, o Sudeste apresentou leve
retracao real de 0,6%, embora tenha mantido a lideran¢ca em termos de remuneracdo
média. Os resultados sugerem um movimento moderado de convergéncia regional
dos saldrios, impulsionado pelo crescimento mais intenso nas regides historicamente
menos remuneradas. Ainda assim, a diferenca entre a maior remuneracdao média,
observada no Sudeste, e a menor, registrada no Norte, permaneceu proxima de 32%
em abril de 2026. Apesar dessas diferencas, observa-se que a remuneracdao média da
cadeia da saude privada permanece inferior ao rendimento médio habitualmente
recebido pela populacdo ocupada brasileira, estimado em R$ 3.732 segundo a
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua (PNAD Continua/IBGE),
indicando que parte relevante dos vinculos do setor esta concentrada em ocupacdes
de nivel técnico, assistencial e de apoio, que apresentam remuneracdes inferiores a
média nacional dos trabalhadores ocupados.
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Grafico 5 - Evolucdo da remunera¢dao média dos trabalhadores da saude
privada por regido (R$ em valores reais). Brasil, abril de 2025 a abril de 2026.
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Fonte: Movo Caged. Elaboragado: IESS

A analise da remuneracao média real por segmento evidencia diferencas importantes
na estrutura salarial do setor. Em abril de 2026, as operadoras registraram a maior
remuneracdo media real entre os segmentos analisados, alcancando R$ 2.936,26,
valor aproximadamente 26% superior ao observado entre os prestadores (R$
2.336,95) e 33% acima da remunera¢dao média dos fornecedores (R$ 2.209,09). Essa
diferenca pode estar associada a maior participacdo de ocupag¢des administrativas,
técnicas e gerenciais nas operadoras, funcdes que tradicionalmente apresentam
remuneracdes mais elevadas e maior qualificacdo profissional.

Entre abril de 2025 e abril de 2026, observou-se comportamento heterogéneo da
remuneracdo real entre os segmentos. Os prestadores registraram a maior
valorizacdo salarial real do periodo (+4,0%), seguidos pelas operadoras (+3,9%). Em
contraste, os fornecedores apresentaram reducdo real da remuneragdao média (-2,5%),
indicando que os reajustes observados ao longo do periodo ndao foram suficientes
para compensar integralmente a inflacdo. Apesar da valoriza¢ao salarial observada
entre prestadores e operadoras, ambos o0s segmentos mantiveram padrdes
remuneratoérios distintos, com as operadoras apresentando os maiores rendimentos
medios ao longo de toda a série analisada.

'ESS INSTITUTO DE ESTUDOS
DE SAUDE SUPLEMENTAR




Monitor de Emprego na Satide Privada (MESP)

Os resultados sugerem que a evolucao recente dos saldrios nao ocorreu de forma
uniforme na cadeia produtiva da saude privada. Enquanto as atividades vinculadas as
operadoras e aos prestadores apresentaram ganhos reais de remuneragdo, 0s
fornecedores registraram perda de poder de compra dos rendimentos. Esse
comportamento reflete diferencas na composicao ocupacional, na dinamica de
contratacao, nos niveis de qualificacdo exigidos e nas condi¢cbes econdmicas
especificas de cada segmento, evidenciando a heterogeneidade estrutural do
mercado de trabalho da saude privada.

Grafico 6 - Evolucao da remuneracao meédia dos trabalhadores da saude privada por
segmento (R$ em valores reais). Brasil, abril de 2025 a abril de 2026.
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A andlise da remuneracdo média real por sexo revela que os homens mantiveram
salarios superiores aos das mulheres ao longo de todo o periodo analisado. Em abril
de 2026, a remuneracdo média real masculina alcancou R$ 3.010,00, enquanto entre
as mulheres o valor foi de R$ 2.599,20. Apesar da persisténcia dessa diferenca,
observa-se uma reduc¢ao da disparidade salarial em relacao ao ano anterior, refletindo
trajetdrias distintas de evolucdo dos rendimentos entre homens e mulheres.

Entre abril de 2025 e abril de 2026, a remuneracdo média real das mulheres
apresentou crescimento de 1,6%, passando de R$ 2.557,60 para R$ 2.599,20. Em
contrapartida, entre os homens observou-se reducao real de 3,0%, com o salario
médio recuando de R$ 3.102,60 para R$ 3.010,00. Como resultado, a diferenca salarial
entre os sexos diminuiu de aproximadamente 21,3% para 15,8% no periodo. Embora
os dados sugiram uma reducao das desigualdades remuneratérias, os homens
continuam concentrando os maiores rendimentos medios.
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Esse resultado merece atencdo especial porque contrasta com a composi¢dao do
emprego do setor. Conforme observado anteriormente, as mulheres representam
cerca de trés quartos das admissdes, dos desligamentos e do estoque de vinculos da
saude privada. Ainda assim, essa predominancia ndo se traduz integralmente em
equivaléncia remuneratoria. As diferencas observadas podem estar relacionadas a
distribuicdao dos trabalhadores entre ocupacdes com distintos niveis de qualificacdo e
remuneracao, a concentracdo de homens em cargos de gestdao e funcbes técnicas
mais bem remuneradas, bem como a diferencas na estrutura ocupacional existente
entre os segmentos que compdem a cadeia produtiva da saude privada.

Grafico 7 - Evolucdo da remunera¢do média dos trabalhadores da saude
privada por sexo (R$ em valores reais). Brasil, abril de 2025 a abril de 2026.
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A analise da remuneracdo meédia por sexo e segmento da cadeia da saude privada em
abril de 2026 revela que as diferencas salariais observadas entre homens e mulheres
estdo presentes em todos os segmentos analisados, embora com intensidades
distintas. As operadoras apresentaram o0s maiores salarios médios do setor para
ambos os sexos, alcancando R$ 3.690,21 entre os homens e R$ 2.927,25 entre as
mulheres. Em seguida, destacam-se os prestadores, com remuneracdao média de R$
2.718,50 para homens e R$ 2.494,28 para mulheres, enquanto os fornecedores
registraram os menores rendimentos médios, de R$ 2.621,38 e R$ 2.376,17,
respectivamente.
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Observa-se que a diferenca salarial entre homens e mulheres foi mais acentuada nas
operadoras, onde a remuneracdo masculina superou a feminina em
aproximadamente 26,1%. Nos fornecedores, essa diferenca foi de 10,3%, enquanto
entre os prestadores atingiu 9,0%, configurando o menor diferencial entre os
segmentos analisados. Esses resultados sugerem que a desigualdade remuneratoria
tende a ser mais elevada nas atividades associadas as operadoras, possivelmente em
razao da maior concentracao de cargos de gestao, func¢des estratégicas e ocupacdes
de maior remuneracdo. Por outro lado, os prestadores, apesar de concentrarem a
maior parte dos vinculos formais da saude privada e apresentarem forte participacao
feminina em sua forca de trabalho, exibem uma distribuicao salarial relativamente
mais equilibrada entre homens e mulheres.

Em termos absolutos, a maior remuneracao média observada entre todos os grupos
analisados foi a dos homens empregados nas operadoras (R$ 3.690,21), enquanto a
menor correspondeu as mulheres vinculadas aos fornecedores (R$ 2.376,17). A
diferenca entre esses dois extremos alcanca aproximadamente 55%, evidenciando
gue as desigualdades de remunera¢do no setor ndo estao associadas apenas ao sexo
dos trabalhadores, mas também a posicdo ocupada na cadeia produtiva da saude
privada. Dessa forma, os resultados indicam que a compreensdo das disparidades
salariais exige uma analise conjunta dos fatores relacionados ao perfil ocupacional, a
estrutura dos segmentos econdmicos e a distribuicdo dos trabalhadores entre
diferentes funcdes e niveis hierarquicos.

Grafico 8 - Remuneracdo média dos trabalhadores da saude privada por sexo e
segmento. Brasil, abril de 2026.
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Observa-se que a diferenca salarial entre homens e mulheres foi mais acentuada nas
operadoras, onde a remuneracdo masculina superou a feminina em
aproximadamente 26,1%. Nos fornecedores, essa diferenca foi de 10,3%, enquanto
entre os prestadores atingiu 9,0%, configurando o menor diferencial entre os
segmentos analisados. Esses resultados sugerem que a desigualdade remuneratoéria
tende a ser mais elevada nas atividades associadas as operadoras, possivelmente em
razao da maior concentracao de cargos de gestao, func¢des estratégicas e ocupacdes
de maior remuneracdo. Por outro lado, os prestadores, apesar de concentrarem a
maior parte dos vinculos formais da saude privada e apresentarem forte participacao
feminina em sua forca de trabalho, exibem uma distribuicao salarial relativamente
mais equilibrada entre homens e mulheres.

Em termos absolutos, a maior remuneracao média observada entre todos os grupos
analisados foi a dos homens empregados nas operadoras (R$ 3.690,21), enquanto a
menor correspondeu as mulheres vinculadas aos fornecedores (R$ 2.376,17). A
diferenca entre esses dois extremos alcanca aproximadamente 55%, evidenciando
gue as desigualdades de remunera¢do no setor ndo estao associadas apenas ao sexo
dos trabalhadores, mas também a posicdo ocupada na cadeia produtiva da saude
privada. Dessa forma, os resultados indicam que a compreensdo das disparidades
salariais exige uma analise conjunta dos fatores relacionados ao perfil ocupacional, a
estrutura dos segmentos econdmicos e a distribuicdo dos trabalhadores entre
diferentes funcdes e niveis hierarquicos.

CONCLUSAO

Os resultados deste relatério demonstram que a saude privada continua
desempenhando papel estratégico na economia brasileira, tanto pela sua relevancia
assistencial quanto pela sua capacidade de geracao de emprego e renda. A expansao
observada apds a pandemia reforca a estreita relacdo entre crescimento econémico,
formalizacao do mercado de trabalho e ampliacdo da cobertura dos planos privados
de assisténcia a saude.

Em abril de 2026, a cadeia produtiva da saude privada reunia aproximadamente 4,29
milhdes de vinculos formais de trabalho, crescimento de 3,7% em relacdo ao mesmo
periodo do ano anterior. A estrutura do setor permaneceu fortemente concentrada
nos prestadores de servicos de saude, responsaveis por mais de sete em cada dez
empregos formais da cadeia produtiva, evidenciando o carater intensivo em mao de
obra das atividades assistenciais.
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A analise do perfil dos trabalhadores confirma a predominancia feminina como uma
caracteristica estrutural do setor. As mulheres representam aproximadamente trés
quartos da forca de trabalho e foram responsaveis por mais de 80% da geracdo
liguida de empregos observada em abril de 2026. Apesar dos avanc¢os observados,
persistem diferencas salariais relevantes entre homens e mulheres, indicando que a
elevada participacdo feminina ainda nao se traduz integralmente em equivaléncia
remuneratoria.

A avaliacao da remuneracao real evidencia um mercado de trabalho heterogéneo.
Embora tenham sido observados ganhos reais em parte das regides e segmentos,
permanecem diferencas significativas entre regibes geograficas, segmentos
econdmicos e grupos ocupacionais. O Sudeste manteve os maiores niveis de
remuneracdo, enquanto as operadoras continuaram concentrando os salarios mais
elevados da cadeia produtiva. Por outro lado, os fornecedores registraram perda real
de remuneracao, revelando dinamicas distintas dentro do préprio setor.

Em sintese, a saude privada consolidou-se como um dos principais empregadores do
complexo econdmico-industrial da saude brasileiro, combinando crescimento do
emprego formal, expansao da cobertura assistencial e elevada participacdao feminina.
O acompanhamento continuo desses indicadores é fundamental para subsidiar
politicas voltadas a qualificacdo profissional, a produtividade, a sustentabilidade
econdbmica do setor e a reducdo das desigualdades salariais e regionais ainda

presentes no mercado de trabalho da saude privada.
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A delimitacao da cadeia produtiva da saude privada adotada neste relatério segue
abordagem baseada em atividades econdmicas diretamente relacionadas a operacao
dos planos de saude, a prestacdo de servicos assistenciais e ao fornecimento de
insumos, equipamentos, medicamentos e servicos de apoio a assisténcia em saude.

A.1 Operadoras

CNAE Descrigao

6520100 Seguros-Saude

6550200 Planos de Saude

6622300 Corretores e Agentes de Seguros, de Planos de Previdéncia

Complementar e de Saude

Atividades Auxiliares dos Seguros, da Previdéncia Complementar

6629100 e dos Planos de Saude nao Especificadas Anteriormente

A.2 Prestadores de Servicos de Saude

CNAE Descricao

Atividades de Atendimento Hospitalar, Exceto Pronto-Socorro e

8610101 Unidades para Atendimento a Urgéncias

Atividades de Atendimento em Pronto-Socorro e Unidades
8610102 . : A

Hospitalares para Atendimento a Urgéncias
8621601 UTI Movel
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8621602 Servicos Moveis de Atendimento a Urgéncias, Exceto por UTI Mével

8622400 Servicos de Remocgado de Pacientes

8630501 Atividade Médica Ambulatorial com Recursos para Realizagcdo de
Procedimentos Cirurgicos

8630502 Atividade Médica Ambulatorial com Recursos para Realizacao de Exames
Complementares

8630503 Atividade Médica Ambulatorial Restrita a Consultas

8630504 Atividade Odontoldgica com Recursos para Realizacdo de Procedimentos
Cirurgicos

8630506 Servicos de Vacinacdo e Imunizacdo Humana

8630507 Atividades de Reproduc¢do Humana Assistida

8630599 Atividades de Aten¢do Ambulatorial ndo Especificadas Anteriormente

8640201 Laboratérios de Anatomia Patolégica e Citolégica

8640202 Laboratérios Clinicos

8640203 Servicos de Dialise e Nefrologia

8640204 Servicos de Tomografia

8640205 :iz\;it%o_ls_:;(l))giifgjstico por Imagem com Uso de Radiacdo lonizante,

8640206 Servicos de Ressonancia Magnética

8640207 Servicos de Diagndstico por Imagem sem Uso de Radia¢do lonizante

8640208 Servicos de Diagndstico por Registro Grafico (ECG, EEG e similares)

8640209 Servicos de Diagndstico por Métodos Opticos (Endoscopia e similares)

8640210 Servicos de Quimioterapia

8640211 Servicos de Radioterapia
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8640212 Servicos de Hemoterapia

8640213 Servigos de Litotripsia

8640214 Servicos de Bancos de Células e Tecidos Humanos

8640299 Servigp; de Complementagéo Diagnéstica e Terapéutica nao
Especificados Anteriormente

8650001 Atividades de Enfermagem

8650002 Atividades de Profissionais da Nutri¢ao

8650003 Atividades de Psicologia e Psicanalise

8650004 Atividades de Fisioterapia

8650005 Atividades de Terapia Ocupacional

8650006 Atividades de Fonoaudiologia

8650007 Atividades de Terapia de Nutri¢do Enteral e Parenteral

8650099 Atividgdes de Profissionais da Area de Saude n&o Especificadas
Anteriormente

8660700 Atividades de Apoio a Gestdo de Saude

8690901 Atividades de Praticas Integrativas e Complementares em Saude
Humana

8690902 Atividades de Bancos de Leite Humano

8690903 Atividades de Acupuntura

8690904 Atividades de Podologia
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8690999 Outras Atividades de Atencdo a Saude Humana ndo Especificadas
Anteriormente
8711501 Clinicas e Residéncias Geriatricas
8711502 InstituicBes de Longa Permanéncia para ldosos
8711503 Assisténcia a Deficientes Fisicos, Imunodeprimidos e Convalescentes
8711504 Centros de Apoio a Pacientes com Cancer e AIDS
8711505 Condominios Residenciais para ldosos
Atividades de Fornecimento de Infraestrutura de Apoio e Assisténcia a
8712300 . .
Paciente no Domicilio
8720401 Atividades de Centros de Assisténcia Psicossocial
8720499 Athldgdes de Assisténcia Psicossocial e a Saude ndo Especificadas
Anteriormente

A.3 Fornecedores de Bens e Servigos para a Saude

CNAE Descricao

2110600 Fabricacdo de Produtos Farmoquimicos

2121101 Fabricacao de Medicamentos Alopaticos para Uso Humano
2121102 Fabricacao de Medicamentos Homeopaticos para Uso Humano
2121103 Fabricacao de Medicamentos Fitoterapicos para Uso Humano
2123800 Fabricacdo de Preparag8es Farmacéuticas

2660400 Fabricacdo de Aparelhos Eletromédicos e Eletroterapéuticos
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Fabricacdo de Instrumentos e Utensilios para Uso Médico, Cirurgico,
3250701 . L
Odontolégico e de Laboratério
3250702 Fabrlcag,ac.) de Mobiliario para Uso Médico, Cirurgico, Odontologico e de
Laboratério
3250703 Fabricacao de Aparelhos Ortopédicos Sob Encomenda
3250704 Fabricacao de Aparelhos Ortopédicos, Exceto Sob Encomenda
3250705 Fabricacao de Materiais para Medicina e Odontologia
3250706 Servicos de Prétese Dentaria
4644301 Comeércio Atacadista de Medicamentos e Drogas de Uso Humano
4645101 Comércio Atacadista de Instrumentos e Materiais Médico-Hospitalares
4645102 Comércio Atacadista de Préteses e Artigos de Ortopedia
4645103 Comeércio Atacadista de Produtos Odontologicos
4664800 Co,m.erao Ata.cadlsta de Maquinas e Equipamentos para Uso Odonto-
Médico-Hospitalar
4771701 Comércio Varejista de Produtos Farmacéuticos sem Manipulacdo
4771702 Comércio Varejista de Produtos Farmacéuticos com Manipulagao
4771703 Comércio Varejista de Produtos Farmacéuticos Homeopaticos
4773300 Comércio Varejista de Artigos Médicos e Ortopédicos
4774100 Comércio Varejista de Artigos de Optica

Fonte: Classificacao Nacional de Atividades Econdmicas (CNAE 2.0) e elaboragdo prépria a partir da
delimitacdo da cadeia produtiva da saude privada
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