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SUMARIO EXECUTIVO

Em 2019, o setor de odontologia suplementar contabilizou 183 milhdes de pro-
cedimentos odontologicos para o numero meéedio de 25 milhdes de beneficidrios
vinculados a planos exclusivamente odontoldgicos. Abaixo estdo os principais pro-
cedimentos realizados neste ultimo ano:

PRINCIPAIS PROCEDIMENTOS DE 2019 (EM MILHOES)

® T 80,8 31,7

Procedimentos Raspagens supra
preventivos gengival por
hemi arcada*

18,7 15,7

@ o Restauragoes em Consultas
dentes permanentes odontolodgicas
» por elemento* iniciais
[ .r L 15,1 20,7
Exames Outros
radiograficos procedimentos

Fonte: SIP/ANS/MS. Elaboracao: IESS.
Nota: * Em beneficidrios com 12 anos ou mais.

As a¢Bes preventivas apresentaram o maior crescimento no periodo de 2014 a 2019:
passaram de 47,2 milhdes (32,9% do total) em 2014 para 80,8 milhdes (44,2% do to-
tal) em 2019. Nesse ultimo ano, dentre as a¢des de prevencdo, foram realizadas 35,4
milhdes de aplica¢des topicas profissionais de flior por hemi-arcada, 15,5 milhdes
de atividades educativas individuais e 660,7 mil selantes por elemento dentario em
menores de 12 anos de idade.

As despesas assistenciais com assisténcia odontoldgica foram de R$ 3,4 bilhdes em
2019, aumento de 31,0% em relacdo ao ano de 2014. Desse total, R$ 481 milhdes fo-
ram gastos com procedimentos preventivos, R$ 192 milhdes com consultas odonto-
l6gicas iniciais, R$ 159 milhdes com préteses odontologicas unitarias, R$ 122 milhdes
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com proteses odontolégicas, R$ 43 milhdes com exodontias simples de permanen-
tes e os demais R$ 2,4 bilhdes sdo com outros procedimentos nao identificados.

* O numero de beneficiarios de planos exclusivamente odontolégicos passou de 2 mi-
Ihdes de vinculos em 2000 para 25 milhdes em 2019, representando 12% da popu-
lacdo brasileira no ultimo ano. Destaca-se que, embora o numero de beneficiarios
tenha aumentado em mais de 10 vezes, a odontologia suplementar ainda tem muito
espaco para crescer.

* Osetordeplanosesegurosodontologicostemavancandoeminovagdes. Operadoras
odontoldgicas tém investido cada vez mais em mecanismos de Inteligéncia Artificial
para auxiliar a identificar lesdes em radiografias, diagnosticar antecipadamente
doencas bucais, melhorar o conhecimento do perfil dos beneficiarios e assim apri-
morar a qualidade do atendimento. Esse setor também tem investido pesadamen-
te em instrumentos para detectar e apurar fraudes, desperdicios e abusos - como
tratamentos excessivos e desnecessarios ou com baixa qualidade no atendimento.

* Em sintese, justificam o crescimento dos planos odontolégicos: a mensalidade mais
acessivel e menor taxa de cobertura ao comparar com os planos médico-hospita-
lares; a previsibilidade; a seguranca; a prevencao de doencas bucais; o bem-estar;
a amplarede e cobertura de atendimentos; a satisfacao e a recomendacdo daqueles
que ja possuem o plano. No caso das empresas, o beneficio odontolégico se tor-
na ainda, como uma forma de reter talentos, reduzir o absenteismo e melhorar a
produtividade dos seus colaboradores, tornando-se assim, beneficios tanto para os
funcionarios, quanto para as empresas.
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PROCEDIMENTOS ODONTOLOGICOS

2019 - 183 milhdes
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INTRODUCAO

O setor de planos privados de assisténcia exclusivamente odontoldgica supera seus
numeros a cada ano e isso demonstra a importancia da saude bucal para os brasileiros.
Para se ter uma ideia da relevancia desse segmento, de acordo com dados da Agéncia
Nacional de Saude Suplementar (ANS), em 2019 foram realizados 183 milhdes de pro-
cedimentos odontoldgicos, mais de R$ 3 bilhdes foram gastos com despesas assisten-
Ciais e obteve a marca histérica de 25 milhdes de beneficiarios.

Além da conscientizacdo da prevencdo de doencas, o crescimento do setor esta atre-
lado aos pre¢os mais acessiveis dos planos, ampliacdao da rede de atendimento, ao
aumento do interesse dos canais de distribuicdo (como corretores e consultorias de
beneficios) e das empresas em ofertar esse beneficio aos seus colaboradores.

Pensando em contribuir com a disseminacao de dados de assisténcia a saude e saben-
do das dificuldades de acesso e consolidacao dessas informacdes, construiu-se esta
analise especial com objetivo de observar o panorama da odontologia suplementar e a
evolucdo dos procedimentos e das despesas assistenciais odontologicas entre os anos
de 2014 e 2019.
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2000 - 2 3 milhdes 1.085%
[ ] AN

2019 : 25 milhdes N
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BENEFICIARIOS

BENEFICIARIOS DE
PLANOS EXCLUSIVAMENTE
ODONTOLOGICOS

O numero de beneficiarios' de planos exclusivamente odontoldgicos aumentou mais
de 10 vezes desde o inicio da coleta desses dados? - passou de 2 milh8es de vinculos
em 2000 para a marca histérica de 25 milhdes em 20193, Esse aumento foi superior ao

1 Entende-se como Beneficidrio de plano privado de assisténcia a salde a Pessoa fisica, titular ou dependente, que possui
direitos e deveres definidos em legislacdo e em contrato assinado com a operadora de plano privado de assisténcia a saude,
para garantia da assisténcia médico-hospitalar e/ou odontolégica. Esse termo é o formalmente preferido pela Agéncia
Nacional de Saude Suplementar (ANS).

2 0O ano 2000 foi marcado pela Lei n®9.961 - que instaurou a Agéncia Nacional de Satide Suplementar (ANS) - e pelo inicio da
contagem do numero de vinculos a planos privados de satde. Antes da ANS, ndo haviam informagdes centralizadas relativas
a saude suplementar.

3 Para o calculo do numero de beneficiarios em um determinado ano, considerou-se a média dos quatro trimestres
disponibilizados pela ANS (SIB/ANS/MS - 09/2020. Dados extraidos em Novembro de 2020).
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dos planos de assisténcia médico-hospitalar (que nao chegou a duplicar, passou de 31
milhdes em 2000 para 47 milhdes em 2019).

O grafico 1 demonstra que mesmo com esse crescimento elevado, os planos de as-
sisténcia médica ainda possuem quase o dobro do numero de vinculos de planos
odontoloégicos. Além disso, os 25 milhdes de vinculos representavam apenas 12% da
populacdo brasileira, o que indica que ha muito espag¢o para crescimento do numero
de beneficiarios odontoldgicos nos proximos anos.

O grafico 1 também monstra que o setor da odontologia suplementar, por suas carac-
teristicas especificas, supera bem periodos de crise. Em 2014, o numero de beneficia-
rios médico-hospitalares atingiu seu patamar de 50 milhdes de vinculos. De 2014 para
2019, houve reducao de 3 milhdes de beneficiarios (queda de 6,3%) devido, principal-
mente, ao baixo desempenho econdmico no pais. Ja 0 numero de vinculos a planos
exclusivamente odontoldgicos apresentou movimento inverso, cresceu em 5 milhdes
de beneficiarios no mesmo periodo (aumento de 26,4%).

A exemplo do que acontece com os planos médico-hospitalares, os planos coletivos
empresariais (aqueles oferecidos pelas empresas aos seus colaboradores) também
respondem pela maior parte dos vinculos exclusivamente odontolégicos: eram 18,4
milhdes ou 73,4% do total em 2019 (Grafico 1). Atualmente, grande parte dessa expan-
sdao em planos coletivos empresariais é justificado pela ampliagdo do beneficio odonto-
l6gico aos beneficiarios de empresas de pequeno e médio porte (antes, centralizadas
em grandes corporacdes), que comecam a entender este beneficio como importante
para a retencdo, prevencao de doencas e bem estar dos seus colaboradores. Outras
analises sobre o numero de beneficiarios segundo sexo, tipo de contratacao, faixa eta-
ria e estados serdo analisados no anexo 1.
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Grafico 1. Evolu¢cdo do numero de beneficiarios com assisténcia
médico-hospitalar e com assisténcia exclusivamente odontolégica,
detalhamento da evolu¢ao do nimero de beneficiarios
exclusivamente odontolégicos por tipo. Brasil, 2000 a 2019.
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Fonte: SIB/ANS/MS - 09/2020. Dados extraidos em Novembro de 2020.
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26,4%

>>

2014 - 19,8 milhdes
2019 - 25,0 milhdes

BENEFICIARIOS

PRODUCAO ASSISTENCIAL
ODONTOLOGICA

De acordo com o mais recente Mapa Assistencial da Saude Suplementar*, publicado pela
ANS em 2020, o setor de saude suplementar contabilizou 183 milh&es de procedimen-
tos odontolégicos em 2019, aumento de 27,6% em relacdo a 2014. Esse crescimento foi
maior do que o crescimento do numero de beneficiarios de planos de exclusivamente
odontolégicos no mesmo periodo, que cresceu 26,4%.

Destaca-se que dentre esses 183 milhdes de procedimentos odontolégicos, 44% (ou
seja, quase a metade) foram atendimentos preventivos, como atividades educativas,
aplicacao de fluor e selantes. Posteriormente, serdo analisados com mais detalhes es-
ses procedimentos.

4 Em 2019, a Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) divulgou a sexta edi¢cdo do Mapa Assistencial da Saude
Suplementar, que trouxe dados agregados dos procedimentos e eventos odontolégicos (tais como consultas iniciais, exames
radiograficos, acdes preventivas e outros procedimentos) realizados pelos beneficidrios de planos de salde e as respectivas
despesas assistenciais liquidas registradas pelas operadoras.
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Em suma, observa-se na tabela 1 que, entre 2014 e 2019, houve varia¢ao de:
* 71,3% em procedimentos preventivos (ou seja, quase dobrou);

* 33,1% em proteses odontoldgicas e 2,3% em proteses odontologicas unitarias (Coroa
Total e Restauracdo Metalica Fundida);

* 27,0% em consultas odontoloégicas iniciais;

* 23,5% em tratamento endoddntico concluido em dentes permanentes por elemen-
to (12 anos ou mais);

* 20,8% em raspagem supra-gengival por hemi-arcada (12 anos ou mais)

* 19,2% em exames radiograficos;

* 19,0% em exodontias simples de permanentes (12 anos ou mais);

* 17,4% em restauracdo em dentes permanentes por elemento (12 anos ou mais);
* -9,0% em restauracao em dentes deciduos por elemento (menores de 12 anos);

* -11,0% em tratamento endoddntico concluido em dentes deciduos por elemento
(menores de 12 anos); e

* -14,2% em raspagem supra-gengival por hemi-arcada (12 anos ou mais).

Tabela 1. Evolucao da quantidade (em milhoes) de procedimentos
odontolégicos realizados na saude suplementar e numero de
beneficiarios (em milhdes) exclusivamente odontolégicos. Brasil,
2014 a 2019.

Qs |l
; SER|2ES
PROCEDIMENTOS ODONTOLOGICOS 2017 ZuS|zgux
SER|SER

Consultas Odontolégicas Iniciais 12,4 12,2 14,1 15,2 15,3 15,7
Exames radiograficos 12,7 13,6 14,8 15,1 15,0 151 19,2 1,0
Procedimentos preventivos 47,2 52,5 67,9 71,4 71,8 808 71,3 125
Atividade educativa individual 83 10,1 13,0 14,2 12,4 155 862 24,7

Aplicacao tépica profissional de

5 . 23,7 24,1 27,0 29,1 333 354 493 6,1
fldor por hemi-arcada



Tabela 1 - Continuacao

VARIACAO
(%) ENTRE
2014/2019
VARIAGAO
(%) ENTRE
201872019

PROCEDIMENTOS ODONTOLOGICOS

Selante por elemento dentario’ 0,8 0,8 0,8 0,8 0,7 07 -142 -65

Raspagem supra-gengival por

A 26,2 27,7 28,7 32,9 29,2 31,7 20,8 8,6
hemi-arcada?
Restaurag¢do em dentes deciduos
por elemento? 1.7 1,7 1,6 1,7 1,7 15 -90 -12,9
AU G GRS 15,9 17,0 17,9 17,9 17,6 187 174 64
permanentes por elemento?
Exodontias simples de permanentes? 0,8 0,8 0,8 0,9 1,0 1,0 19,0 3,1
Tratamento endoddntico concluido 33,1% 34,7+ 23,3* 26,1% 33,0% 294 11,0 -10,8

em dentes deciduos por elemento?

Tratamento endoddntico
concluido em dentes permanentes 11 11 1.2 1.2 1.4 13 235 50
por elemento?

Préteses odontoldgicas 0,4 0,4 0,5 0,5 0,6 05 331 -9,6

Préteses odontoldgicas unitarias
(Coroa Total e Restauracao 0,6 0,7 0,6 0,6 0,6 0,6 2.3 5,9
Metalica Fundida)

e 24,3 43,5 28,8 28,7 22,0 350 -28
nao identificados

15,8

TOTAL DE PROCEDIMENTOS

ODONTOLOGICOS m S S m S - m
N° DE BENEFICIARIOS o
EXCLUSIVAMENTE ODONTOLOGICOS :

Fonte: SIB/ANS/MS - 08/2020. Dados extraidos em 10/2020.
112 anos ou menos. 2 12 anos ou mais. * Dados em mil.

Como visto acima, dentre todos os procedimentos, as a¢des preventivas foram as que
apresentaram maior crescimento no periodo de 2014 a 2019; passaram de 47,2 milhdes
em 2014 para 80,8 milhdes em 2019, aumento de 71,3% (infografico 1) e representam
quase que a metade do total de procedimentos odontolégicos (44%). Esse resultado
é positivo e animador, pois demonstra que o setor prioriza, educa e realiza a¢des de
conscientizacdo dos seus beneficiarios sobre a prevencao.

Nesse ultimo ano, observa-se no infografico 1 que, dentre as acdes de prevencao, fo-
ram realizados 35,4 milhdes de aplica¢des tdpicas profissionais de flior por hemi-arca-
da, 15,5 milhdes de atividades educativas individuais e 660,7 mil selantes por elemento
dentario em menores de 12 anos de idade.
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Infografico 1. Evolucao da quantidade de procedimentos preventivos

o

entre 2014 e 2019 e destaques de 2019.

EVOLUGAO DA QUANTIDADE DE

PROCEDIMENTOS PREVENTIVOS T -
80,8 NUMEROS DE 2019

*Quantidade de procedimentos e

variacao % entre 2014 e 2019
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Atividade educativa individual

35,4 milhdes (+49,3%)
Aplicagdo toépica profissional
de flor por hemi-arcada
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10 vy .
~ -~ 660,7 mil (-14,2%)
0 - = Selante por elemento dentario
2014 2015 2016 2017 2018 2019 - S (menores de 12 anos)

Fonte: SIP/ANS/MS. Elaboracdo: IESS.

Destaca-se na tabela 2 que, entre 2014 e 2019, as seguradoras quase quintuplicaram o
numero de procedimentos odontolégicos, de 2,4 milhdes para 11,7 milhdes (+388,5%),
seguido das medicinas de grupo (+81,6%) e das cooperativas médias (+40,8%). Nesse
mesmo periodo, essas trés modalidades acompanharam o aumento do numero de be-
neficiarios: seguradoras (crescimento de 151,5%), medicinas de grupo (+83,1%) e coo-
perativas médicas (+19,5%).

Tabela 2. Evolugao do total de procedimentos odontolégicos
(em milh6es) segundo modalidade da operadora. Brasil, 2014 a 2019.

Q2| Q=2

$E8| %28
MODALIDADE DA OPERADORA 2017 ZuS|zgux

S8R £8R
Filantropia 0,7 0,4 04 0,5 0,5 06 -143 195
Cooperativa Médica 2,8 2,9 2,9 2,9 32 2,9 43  -7,7
Seguradora Especializada em Saude 24 4,2 54 5,9 8,9 11,7 3885 32,0
Autogestao 14,1 26,1 15,9 16,7 14,2 124 -124 -128
Cooperativa odontolégica 20,6 21,7 22,7 23,5 27,0 289 40,8 7.1
Medicina de Grupo 31,6 36,4 48,5 54,3 43,3 573 816 323
Odontologia de Grupo -12,8

Fonte: SIP/ANS/MS. Elaboracdo: IESS.
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DESPESAS LiQUIDAS

31%
W A
N

DESPESAS ASSISTENCIAIS
ODONTOLOGICAS

Na tabela 3, verifica-se o total de despesas segundo procedimento odontolégico (valo-
res nominais) informadas pelas operadoras a ANS. Observa-se que, acompanhando o
crescimento do numero de beneficiarios e de procedimentos odontologicos, em 2019,
R$ 3,4 bilhdes foram gastos com assisténcia a saude odontolégica dos beneficiarios de
planos odontologicos, valor 31,0% maior em relacdo ao ano de 2014.

Em 2019, os procedimentos preventivos foram os que tiveram maior valor (R$ 480,8
milhdes), seguido de proteses odontoldgicas unitarias - coroa total e restauracdo meta-
lica fundida (R$ 159,3 milh&es) e de proteses odontoldgicas (R$ 121,5 milhdes).

Em comparacdao com o ano de 2014, houve crescimento das despesas em todas as
categorias, sendo maior entre os procedimentos preventivos (+58,7%), Exodontias sim-
ples de permanentes - 12 anos ou mais (+54,1%) e préteses odontoldgicas unitarias -
coroa total e restauracao metalica fundida (+45,7%).
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Tabela 3. Evolucao das despesas assistenciais (em milhdes de
R$ e valores nominais) exclusivamente odontoldgicas segundo
evento assistencial e variacao percentual entre 2014 e 2019 e
entre 2018 e 2019.

o
<
O
=
<
>

(%) ENTRE
2014/2019
VARIACAO
(%) ENTRE
2018/2019

PROCEDIMENTOS HH 2017

Consultas odontolégicas iniciais 1733 168,0 167,9 188,5 189,9 191,6 105

Procedimentos preventivos 303,0 343,6 395,3 419,6 434,1 480,8 58,7 10,8
Exodontias simples de permanentes’ 27,8 29,9 35,8 353 38,0 428 541 12,8
Préteses odontolégicas 96,8 111,0 137,4 124,8 122,5 1215 255 -08
Préteses odontolégicas unitarias? 109,3 126,3 134,6 139,8 145,3 159,3 45,7 9,6
Outros procedimentos? 1.856,0 2.2054 2.317,3 2.151,5 23670 275 10,0

Fonte: SIP/ANS/MS - 03/2019. Elaboragao: IESS.

Nota: 12 anos ou mais. 2Coroa Total e Restauracdo Metalica Fundida. 3 (...) Dados ndo divulgados na publicagdo
(vide nota técnica).
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TAXA DE COBERTURA EM 2019

PANORAMA DOS
PLANOS DE ASSISTENCIA
ODONTOLOGICA

Um dos pilares que justificam o crescimento desse setor € a mensalidade dos planos
exclusivamente odontolégicos, que é mais atrativa se comparada a dos planos mé-
dico-hospitalares e consequentemente permite as familias e empresas a aderirem
a esses produtos com mais facilidade e com menos impacto nos seus orcamentos.
Atualmente, grande parte da expansao em planos coletivos empresariais também é
justificada pela ampliacdo do beneficio odontoldgico aos beneficiarios de empresas
de pequeno e médio porte (antes, eram centralizadas em grandes corporacdes), que
comecam a entender este beneficio como importante para a reten¢ao e bem estar dos
seus colaboradores.

O papel dos planos odontolégicos nas empresas se torna nitido quando analisamos as
diversas pesquisas de beneficios existentes no mercado. Por exemplo, os dados da 307
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Pesquisa de Beneficios da Willis Towers Watson que contou com a participacao de 194
empresas nacionais e multinacionais demonstraram que, em 2012, o plano odontol6-
gico era o 4° item mais prevalente (presente em 89% das empresas) numa lista de 13
beneficios - atras apenas do plano médico-hospitalar, seguro de vida e auxilio-refeicao.
Ja num outro inquérito, com dados da Pesquisa AON 2016/2017, visualizou-se que das
536 empresas participantes, 92,4% concediam o plano odontoldgico, atras dos planos
meédico-hospitalares (99,8%) e do seguro de vida (94,0%).

Com o aumento do numero de beneficiarios e procedimentos, cresce a preocupa-
¢do com a qualidade dos servicos odontolégicos prestados. Para isso, resolveu-se ana-
lisar os dados de 2019, da Pesquisa de Avaliacdo dos Planos de Saude IESS/Ibope 2019
que realizou 3.200 entrevistas com beneficiarios e nao beneficiarios de planos de sau-
de em oito regides metropolitanas do Brasil. Observa-se no Quadro 1 que, dos respon-
dentes, 73% dos beneficiarios de planos odontoldgicos estavam “satisfeitos” ou “muito
satisfeitos” com seus planos, 77% recomendariam “com certeza” ou “provavelmente” o
plano odontolégico que possuem para um parente ou amigo e 84% dos entrevistados
afirmaram pretender “com certeza” ou “provavelmente” permanecer com o plano ja
contratado. Isso indica que o segmento de planos odontoldgicos, mesmo crescendo
em numero de vinculos, continuou deixando seus beneficiarios satisfeitos.

Quadro 1 - Pesquisa IESS/Ibope - 2015, 2017 e 2019.

Intencao de permanecer
Grau de satisfagdo com o Recomendaria o seu com o plano odontolégico
seu plano odontolégico plano odontolégico nos préximos 12 meses

2015 2017 2019 2015 2017 2019 2015 2017 2019
== Muito satisfeito + Satisfeito == Provavelmente recomendaria == Provavelmente sim +
== Mais ou menos satisfeito + Com certeza recomendaria Com certeza sim
T e e e == Talvez recomendaria == Talvez
Nada satisfeito == Provavelmente nao + == Provavelmente nao +
Com certeza ndao recomendaria Com certeza nao
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Da parte das operadoras, tém-se visto também que algumas adotam um rigoroso pro-
cesso de auditoria para aprimorar o cuidado com o atendimento. Algumas delas so-
licitam aos seus dentistas credenciados as imagens dos procedimentos realizados e
profissionais especializados analisam as imagens e verificam se as melhores praticas
odontoldgicas foram adotadas e podem até sugerir indicios de cancer que possam ter
passado despercebidos.

Outro ponto que o setor de planos e seguros odontologicos tem avancando, refere-
-se aos mecanismos de Inteligéncia Artificial para auxiliar a identificar lesdes em ra-
diografias, diagnosticar antecipadamente doencas bucais, melhorar o conhecimento
do perfil dos beneficiarios e assim aprimorar a qualidade do atendimento. Esse setor
também tem investido em instrumentos para detectar e apurar fraudes, desperdicios
e abusos - como tratamentos excessivos e desnecessarios ou com baixa qualidade
no atendimento.

No entanto, embora apresentem resultados positivos, ainda ha grandes desafios,
sendo um deles a conscientizacdo das pessoas quanto a importancia da saude bucal.
Apesar de os brasileiros comegarem a prestar mais atencdo a saude bucal, dados do
IBGE mostraram que 55,6% deles ndo se consultam regularmente com um dentista
(IBGE, 2015). Ja a Pesquisa Nacional de Saude 2013 apontou que 4,2% das pessoas sem
plano odontolégico afirmaram escovar os dentes s6é uma vez ao dia, quase o dobro do
grupo beneficiario com plano, representando 2,4%. Ainda nesta comparacdo da saude
bucal entre os dois grupos, a pesquisa apontou que 3,9% dos beneficiarios apresentam
perda total dos dentes, ja para aqueles sem planos odontolégicos o numero € quase
10 pontos porcentuais maior: 13,4% (IESS, 2017). Ou seja, a conscientizacdo, adesao a
programas de promoc¢ao de saude bucal e 0 acesso sao pontos que ainda precisam ser
melhor trabalhados.

Outro ponto de atencdo esta nos dados do “FDI World Dental Federation”: em 2007,
dos 1,1 milhdo de dentistas no mundo, o Brasil foi o pais com a maior quantidade de
dentistas (223 mil ou 20% do total de dentistas)®. No entanto, embora o Brasil esteja em
primeiro no ranking mundial de dentistas, os dados mais recentes do Conselho Federal
de Odontologia (CFO) demonstram que a distribuicao desses profissionais pelo territ6-
rio Brasileiro é desigual. Verifica-se na tabela 4 que havia cerca de 344 mil Cirurgides-
Dentistas (CDs) em novembro de 2019 e desses, 52,5% se encontravam no Sudeste.

5 Dados do Oral Health Atlas (2009).
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Nesse mesmo més, havia cerca de 162 CDs por 100 mil habitantes - essa proporc¢ao foi
maior em Sao Paulo (217) e menor no Maranhao (73).

A mesma tabela também demonstra o desequilibrio na quantidade de técnicos e au-
xiliares de Protese Dentdria e de Saude Bucal e o numero de clinicas, laboratérios e
empresas odontoldgicas segundo Estado e Regido do Brasil.

Tabela 4. Numero de Profissionais, clinicas, laboratdrios e empresas
odontolégicas registradas nos Conselhos de Odontologia segundo
Unidade da Federacao. Brasil, novembro de 2020.
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w
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T T G Y ) N N
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8 MS 4.678 167 337 327 2.782 127 615 54 2
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AL 3.408 100 130 305 2.279 149 341 16 1
BA 15.236 98 904 1.489 8.373 46 2.239 66 6
CE 8.503 92 379 1.668 5.090 398 1.060 124 18
w MA 5.225 73 269 794 1.536 33 915 28 5
E PB 5.345 130 325 1.081 3.010 126 436 26 1
g PE 10.107 105 526 764 8.679 199 1.205 50 15
= Pl 3.495 108 170 1.303 1.482 62 359 50
RN 4.340 120 182 1.211 1.817 83 424 46 6
2.391 101 106 120 2.024
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Tabela 4 - Continuacao
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Fonte: Conselho Federal de Odontologia, nov/20.

Outro fendbmeno interessante a ser observado é que embora o niumero de pessoas e
empresas que contrataram o beneficio odontolégico nos ultimos anos esteja aumen-
tando, ao longo do tempo o numero de operadoras exclusivamente odontolégicas es-
teve em queda.

No grafico 2, verifica-se que nos ultimos anos houve redu¢dao do numero de opera-
doras odontolégicas no Brasil, seja pelo movimento de fusdes e aquisi¢es, seja pela
reducdo da presenca de pequenas empresas por dificuldades de constituicdo das re-
servas e garantias financeiras. Para Cechin, esse movimento é saudavel pois empresas
maiores apresentam menores despesas per capita com administracdo e maior dilui¢ao
do risco, o que melhora as condi¢des de solvéncia da operadora e reduz a propor-
¢do de recursos destinados a composi¢dao das reservas e garantias (Cechin, J., 2010).
Em 2019, cinco operadoras exclusivamente odontoldgicas possuiam mais da metade
(53,6%) dos beneficiarios.

No grafico 2, verifica-se que nos ultimos anos houve redu¢ao do numero de opera-
doras odontolégicas no Brasil, seja pelo movimento de fusBes e aquisi¢es, seja pela
reducdo da presenca de pequenas empresas por dificuldades de constituicdo das re-
servas e garantias financeiras. Para Cechin, esse movimento é saudavel pois empresas
maiores apresentam menores despesas per capita com administracdo e maior dilui¢ao
do risco, o que melhora as condi¢bes de solvéncia da operadora e reduz a propor¢ao
de recursos destinados a composi¢ao das reservas e garantias (Cechin, J., 2010).
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Grafico 2. Evolu¢cdo do numero de operadoras exclusivamente
odontolégicas com beneficiarios entre dez/00 e dez/19.
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Fontes: CADOP/ANS/MS - 09/2020 e SIB/ANS/MS - 09/2020.

Novidade para o ano de 2020, o isolamento social para conter o avanco da covid-19
no Brasil provocou algumas mudancas no setor. Em 04 de junho de 2020, o CFO, por
meio da Resolucdo n® 226, dispds sobre o exercicio da odontologia a distancia e auto-
rizou a pratica do telemonitoramento e da teleorientacdao por um Cirurgido-Dentista
enquanto durar o estado de calamidade publica declarado pelo Governo Federal®. Na
pratica, viu-se que essas inova¢des ndo substituem uma consulta presencial, mas per-
mitem ao dentista ter um primeiro contato visual, prestar a orientagdo sobre o que
pode estar acontecendo, transmitir acolhimento e confian¢a, acompanhar o paciente
em tratamento no intervalo entre consultas e, se necessario, realizar um questionario
pré-clinico para encaminhar o paciente no momento certo para o atendimento presen-
cial, ja Ihe fornecendo os dados da clinica e antecipando a preparacdo para receber o
caso. Isso evitou deslocamentos desnecessarios e exposi¢ao ao risco da contaminacao
(Abramge, Sinamge e Sinog, 2020). Embora essa resolucdo tenha carater extraordinario
e temporario, acredita-se que seja importante avaliar os beneficios dessas inovacdes,
a satisfacdo do paciente e seus impactos para se tornar uma possivel pratica no futuro
para complementar o exercicio da odontologia.

6 Ficou vedada a odontologia a distancia para fins de consulta, diagnéstico, prescricao e elaboragdo do plano de tratamento
odontoloégico. Também ficou vedada para as OPS odontolégicas a utilizagdo do termo “teleodontologia”.
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Por fim, traz-se a discussao realizada em webinar sobre o papel da odontologia na
gestdo de saude’ realizado pelo IESS em outubro deste ano, que trouxe a necessidade
de se entender que a saude bucal esta relacionada a diversas func¢ées do organismo,
seja para o bem-estar e autoconfianca seja na prevencao e identificacdo de doencgas.
Destacou-se que os programas de promog¢do de saude devem envolver praticas inte-
grativas de Medicina e Odontologia, pois o dentista pode ser o primeiro profissional
da saude a correlacionar lesdes bucais com sinais e sintomas sistémicos, o ambiente
de trabalho, falta de nutrientes, problemas coronarianos, diabetes e outras condicdes.

7 Disponivel em: https://iess.org.br/?p=blog&id=1259
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CRESCIMENTO DO NUMERO

[ -~

REDUGAO DA QUANTIDADE
DE OPERADORAS

"~

SATISFAGAO DOS BENEFICIARIOS

PERMANECEU ALTA NOS
ULTIMOS ANOS

CONCLUSOES

Nas ultimas duas décadas houve diversas mudancas no setor de saude suplementar.
No ambito dos planos odontolégicos, houve crescimento do nimero de vinculos e re-
duc¢do da quantidade de operadoras que ofertam esses servi¢os. Destaca-se que a sa-
tisfacdo dos beneficiarios que utilizam a assisténcia odontoldgica permaneceu alta nos
ultimos anos.

Sabendo das dificuldades de acesso e consolidacdo dos dados de assisténcia a saude
odontoldgica, esta analise procurou contribuir com a disseminacao dessas informa-
cOes. Espera-se que seus resultados suscitem discussdes que auxiliem a se pensar nao
so as especificidades das populagdes e suas caracteristicas, como também, garantir de
forma estratégica, a eficiéncia do uso de recursos para direcionar melhor as politicas,
acdes e campanhas em prol da qualidade assistencial.
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FONTES E LIMITACOES

Os dados assistenciais desta analise foram coletados de seis publica¢cdes da ANS de-
nominadas “Mapa Assistencial da Saude Suplementar”. Sua principal fonte de infor-
macdo é o Sistema de Informac¢des de Produtos (SIP), uma base de dados da ANS que
coleta periodicamente as informacdes assistenciais das operadoras de planos privados
de assisténcia a saude. Além disso, os dados quantitativos do numero de beneficia-
rios de planos médico-hospitalares foram extraidos de uma ferramenta denominada
“ANS Tabnet”, cuja principal fonte de informacdes é o Sistema de Informagdes de
Beneficiarios (SIB).

LIMITACOES DESSA ANALISE:

O SIP ndo é um sistema auditado e os dados sao enviados periodicamente pelas
operadoras planos privados de assisténcia a saude a ANS;

Ao citar o termo beneficiario, o IESS reconhece a nota técnica da ANS/Tabnet: “um
beneficiario pode possuir mais de um plano e assim constar no sistema tantas vezes
quantos forem os vinculos que possuir com planos privados de assisténcia a saude”;

Para o calculo do numero de beneficiarios médico-hospitalares, calculou-se a média
de beneficiarios médico-hospitalares dos quatro trimestres do ano referente. Esses
numeros foram extraidos da ANS Tabnet, com os dados mais recentes disponiveis
(Referéncia: SIB/ANS/MS - 09/2020. Dados extraidos em novembro de 2020);

Os dados estdo sujeitos a revisao pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar
(ANS) ou qualquer outra fonte citada. Por tal motivo, o IESS coloca o més de extragao
e elaboracdo dos dados apresentados;

Taxas por beneficiario: por ser uma média do Brasil, esse indicador ndo se expres-
sa igualmente para todas as operadoras e regifes do Brasil pois os modelos
assistenciais, operacionais e de infraestrutura da rede variam. Além disso, um be-
neficiario pode realizar varias consultas médicas no periodo analisado e distorcer
a informacao;
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* Também nado foi possivel encontrar somente o numero de beneficiarios que esta-
vam fora do periodo de caréncia. Para isso, utilizou-se o numero total de beneficia-
rios (com e sem caréncia); e

* No Mapa Assistencial de 2014, a ANS publicou notas técnicas em relacao ao soma-
torio de procedimentos. Acreditou-se que essas notas seriam validas para as outras
publicacdes, pois o total de procedimentos nem sempre era o somatério dos even-
tos informados (ANS, 2014).

EQUIPE

 Superintendente Executivo JOSE CECHIN
* Pesquisadora AMANDA REIS A. SILVA
* Pesquisador BRUNO MINAMI

* Pesquisadora NATALIA LARA
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ANEXO 1 — ANALISE
COMPLEMENTAR

DO PERFIL DOS
BENEFICIARIOS DE
PLANOS EXCLUSIVAMENTE
ODONTOLOGICOS

A seguir serdo realizadas algumas analises mais detalhadas sobre o perfil dos benefi-
ciarios de assisténcia exclusivamente odontologica segundo:

e Sexo: o grafico 3 demonstra que o crescimento dos beneficiarios segundo sexo foi
praticamente igual entre dezembro de 2000 e 2019. Em 2000 havia 1,32 milh&es de
beneficiarios do sexo masculino (50,6% do total de beneficiarios) e 1,29 milhdes do
sexo feminino (49,4%). Em 2019, o nimero de homens foi de 12,6 milhdes (48,9%
do total) e de mulheres foi de 13,2 milhdes (51,1%).

* Tipo de contratacado: o grafico 4 mostra de forma clara que foram os planos co-
letivos empresariais (aqueles oferecidos como beneficio pelas empresas aos seus
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colaboradores) que mais aumentaram o numero de beneficiarios entre 2000 e
2019. Nesse periodo, havia 698,7 mil beneficiarios em 2000 e 18,4 milhdes em 2019
(aumento de 17,7 milhdes de beneficiarios ou 26 vezes mais). No mesmo periodo
os planos individuais/familiares passaram de 291 mil para 4,3 milhdes beneficiarios
(crescimento de 4 milh8es de vinculos ou 15 vezes mais) e os planos coletivos por

adesdo passaram de 434 mil para 2,4 milhdes de beneficiarios (aumento de 1,9 mi-
Ihdo de beneficiarios ou 5 vezes mais).

Faixa etaria: O grafico 5 mostra o total de beneficiarios exclusivamente odontolo-
gicos por faixa etaria. Verifica-se que entre os anos de 2000 e 2019, a faixa etaria de
0 a 19 anos saltou de 725 mil para 5,3 milh8es de beneficiarios, a faixa de 20 a 59

anos passou de 1,5 milhdes para 17,9 milhdes e a faixa de 60 anos ou mais foi de
75,1 mil para 1,8 milhdes.

Estado e Regiao: O Mapa 1 demonstra que assim como acontece com os planos
meédico-hospitalares, a maior parte dos vinculos se concentra no Sudeste do Pais.
Juntos, os trés Estados do Sudeste (Sao Paulo, Rio de Janeiro e Minas Gerais) pos-
suem 13,8 milhdes de beneficiarios (ou 56,9%).

Grafico 3. Evolucao do numero de beneficiarios exclusivamente
odontolégicos segundo sexo entre dez/00 a dez/19.
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Fonte: SIB/ANS/MS - 09/2019. Elaboracao: IESS.
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Grafico 4. Evolucdo do numero de beneficiarios exclusivamente
odontolégicos segundo tipo de contratacao entre dez/00 a dez/19.
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Fonte: SIB/ANS/MS - 09/2019. Elaboracdo: IESS.

Grafico 5. Evolugcao do numero de beneficiarios exclusivamente
odontolégicos segundo faixa etaria entre dez/00 a dez/19.
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Mapa 1. Distribuicao dos beneficiarios exclusivamente odontolégicos
segundo Estado. Brasil, dezembro de 2019.

N° de beneficiarios ’
10.366 8.818.407

Fonte: SIB/ANS/MS - 09/2019. Elaboracao: IESS.

Alguns dados do perfil dos beneficiarios de planos exclusivamente odontoldgicos,
como da escolaridade, raga/cor e autoavaliacdo do estado de saude, sdo descobertos
somente em pesquisas populacionais. Entdo, extraiu-se os microdados do inquérito
populacional mais recente, a Pesquisa Nacional de Saude (PNS), com dados de 2013,
para encontrar essas informacdes:

* Escolaridade: 23% dos beneficiarios de planos exclusivamente odontolégicos ti-
nham o ensino fundamental (completo ou incompleto), 34% tinham o ensino médio
(completo ou incompleto), 29,9% tinham o ensino superior (completo ou incomple-
to) e 7,4% declararam nao ter instrugao.

e Racga/cor: 54,8% dos entrevistados com planos de assisténcia odontologico se auto-
declararam como da cor/raca branca, 34,8% como pardo e 9,1% como preto. Outras
cores/racas somavam 1,2%.
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* Avaliacdo do estado de saude: 85,6% dos beneficiarios de planos exclusivamente
odontoldgicos declararam que sua saude estava boa ou muito boa, 13,0% como re-
gular e 1,4% como ruim ou muito ruim.

Infografico 2. Perfil dos beneficiarios de planos exclusivamente
odontolégicos em 2013.
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Fonte: IBGE/PNS 2013 - Pesquisa Nacional de Saude 2013. Elaboragao: IESS.
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