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Definição de Saúde Suplementar

1 Complemento ao Sistema Público

A Saúde Suplementar é um sistema privado de planos e 
seguros de saúde que complementa o sistema público de 
saúde no Brasil, fornecendo acesso a uma rede 
diversificada de prestadores de serviços médicos e 
hospitalares.

2 Regulamentação da ANS

O setor é regulamentado pela Agência Nacional de Saúde 
Suplementar (ANS), que estabelece normas, fiscaliza e 
supervisiona as atividades das operadoras de planos de 
saúde.

3 Gestão Integrada

A Saúde Suplementar visa oferecer uma gestão integrada e 
eficiente dos serviços de saúde, buscando atender às 
necessidades e expectativas dos beneficiários.



Panorama atual da Saúde Suplementar no 
Brasil

1

Crescimento Constante

O mercado de Saúde Suplementar no Brasil tem apresentado um crescimento consistente ao 
longo dos anos, com a expansão da cobertura de planos de saúde.

2

Desafios Regulatórios

A atuação da ANS na regulação do setor impõe desafios constantes às operadoras, 
exigindo-lhes maior eficiência e transparência.

3

Concorrência Acirrada

O mercado é altamente competitivo, com diversas operadoras buscando 
se diferenciar por meio de inovações e melhoria da experiência do 
cliente.



Importância Estratégica do Corretor de Seguros

Especialistas
em Produtos

Os corretores de seguros têm 

amplo conhecimento sobre 

os diferentes planos de saúde 

disponíveis no mercado, 

permitindo que eles 

aconselhem os clientes de 

maneira eficaz.

Intermediários
Confiáveis

Sua posição neutra entre 

seguradoras e consumidores 

lhes confere credibilidade, 

fazendo com que os clientes 

confiem em seus conselhos.

Defensores do 
Consumidor

Os corretores trabalham em 

prol dos interesses dos 

clientes, ajudando-os a

encontrar a melhor cobertura 

de saúde a um custo 

acessível.



Atuação Ética e Responsável do 
Corretor de Seguros

1 Transparência
Os corretores devem ser honestos e transparentes em 
suas negociações, fornecendo informações claras sobre 
os planos de saúde.

2 Confidencialidade
Eles têm a responsabilidade de proteger as informações 
pessoais e médicas dos clientes.

3 Imparcialidade
Os corretores devem atuar de forma imparcial, buscando 
o melhor plano de saúde para cada cliente, 
independentemente de comissões.

4 Capacitação Contínua

Eles devem se manter atualizados sobre as mudanças no 
mercado de saúde suplementar, a fim de fornecer 
orientação precisa.



Conhecimento Técnico e Atendimento 
Personalizado

1

Avaliação das Necessidades

Os corretores analisam 
detalhadamente as necessidades 

de saúde e o perfil de cada cliente.

2

Seleção de Planos
Com base nessa análise, eles indicam os planos de saúde mais 

adequados a cada situação.

3

Acompanhamento e Suporte

Mesmo após a contratação, os corretores 
continuam a orientar os clientes, garantindo a 

satisfação e o bom uso do plano.



Papel do Corretor na Orientação e 
Proteção do Consumidor

Educação do Consumidor
Os corretores explicam os termos, coberturas e exclusões 
dos planos de saúde, capacitando os clientes a tomar 
decisões informadas.

Proteção de Direitos
Eles ajudam os clientes a entender seus direitos e a 
reivindicar seus benefícios, evitando fraudes e abusos.

Suporte em Sinistros
Os corretores auxiliam os clientes durante o processo de 
solicitação e aprovação de procedimentos e reembolsos.

Defesa do Consumidor
Eles atuam como intermediários entre os clientes e as 
seguradoras, defendendo os interesses dos consumidores.



Contribuição do Corretor para a 
Sustentabilidade do Setor

Redução de Custos

Os corretores ajudam a otimizar os custos dos 
planos de saúde, mantendo a viabilidade do 
mercado.

Ampliação do Acesso

Eles facilitam o acesso da população a planos de 
saúde adequados, contribuindo para a inclusão 
social.

Fidelização de Clientes

A confiança e o serviço personalizado dos 
corretores contribuem para a retenção de clientes 
no setor.



Desafios e Tendências do Mercado de 
Corretagem de Seguros

Transformação Digital
A adoção de tecnologias como inteligência artificial e 
automação impactam a forma de atuação dos corretores.

Regulamentação Rigorosa
O aumento da fiscalização e das exigências regulatórias 
requer uma atuação mais especializada dos corretores.



Desafios e Tendências do Mercado de 
Corretagem de Seguros

Exigência dos Clientes
Os consumidores estão cada vez mais informados e 
demandam um atendimento personalizado e de qualidade.

Concorrência Acirrada
A entrada de novos players no mercado aumenta a 
competição e requer dos corretores constante atualização.



Conclusão: O Impacto Social do Corretor de Seguros

Acesso à Saúde

Os corretores desempenham 

um papel fundamental na 

democratização do acesso 

aos planos de saúde, 

contribuindo para a inclusão 

social.

Proteção Financeira

Ao orientar os clientes na 

escolha dos melhores planos, 

os corretores os ajudam a se 

proteger de custos médicos 

inesperados.

Bem-estar da Comunidade

Uma população com acesso à 

saúde de qualidade é 

essencial para o 

desenvolvimento e o bem-

estar da comunidade.



Como ser um 
Empreendedor no Mercado 

de Saúde Suplementar
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Etapas Iniciais para Abrir uma
Empresa

1 Identificar Oportunidades

Analise o mercado, identifique nichos e 
tendências que você possa atender.

2 Desenvolver o Plano de Negócios

Defina sua visão, modelo de negócios e 
estratégia de implementação.

3 Constituir a Empresa

Registre sua empresa, obtenha as licenças e 
autorizações necessárias.



Requisitos Legais e 
Regulamentações

1 Registro da Empresa

Escolha a natureza jurídica adequada e realize o 
registro formal.

2

3

Licenciamentos Específicos

Cumpra com todos os requisitos de licenciamento de 
Acordo com sua atividade.

Conformidade Regulatória

Mantenha-se atualizado com as regulamentações do
setor de saúde suplementar.



Tipos de Serviços e Produtos

Planos de Saúde

Ofereça uma variedade de 

planos de saúde com 

diferentes coberturas e níveis 

de atendimento.

Serviços Auxiliares

Considere serviços 

complementares como 

odontologia, programas de 

bem-estar e assistência 

domiciliar.

Tecnologia e Inovação

Explore soluções tecnológicas 

para melhorar a experiência 

do cliente, como aplicativos e 

telemedicina.



Formação e Qualificação Necessárias

Conhecimento Técnico
Profissionais de saúde com expertise clínica e administrativa.

Gestão Empresarial
Habilidades em finanças, marketing e liderança empresarial.

Conformidade Regulatória
Conhecimento das normas e regulamentações do setor.

Orientação ao Cliente
Foco em oferecer excelência no atendimento e experiência.



Planejamento Financeiro e 
Captação de Recursos

Análise de Custos

Avalie todos os custos fixos e variáveis
do negócio.

Projeções Financeiras

Desenvolva um plano financeiro detalhado com 
projeções de receita e fluxo de caixa.

Captação de Recursos

Explore opções de financiamento, como 
investidores, empréstimos e subsídios.



Estratégias de Marketing e 
Posicionamento de Marca

Segmentação de Mercado
Identifique seu público-alvo e suas necessidades
específicas.

Diferenciação
Desenvolva uma proposta de valor única e comunicação
de marca atraente.

Canais de Divulgação
Utilize uma combinação de estratégias online e offline 
para alcançar clientes.

Fidelização de Clientes
Ofereça serviços e experiências que garantam a 
satisfação e lealdade dos clientes.



Desafios e Oportunidades

Desafios Oportunidades

Concorrência acirrada Avanços tecnológicos

Complexidade regulatória Demanda crescente por 
serviços

Gestão de custos e finanças Segmentos subatendidos



Desenvolvimento de Produtos: 

Customização e Inovação em 

Planos e Seguros de Saúde



Tendências do Mercado de Saúde

Aumento da 
Conscientização

Os clientes estão cada vez 

mais informados e buscam 
planos de saúde que atendam 
às suas necessidades 

específicas.

Foco na Prevenção

Há uma demanda crescente por soluções 

que promovam a saúde e o bem-estar, 
além da cobertura tradicional.

Tecnologia Avançada

Novas tecnologias, como 

telemedicina e monitoramento 
remoto, estão transformando a
experiência do cliente.



Entendendo as Necessidades do 
Cliente

1 Flexibilidade
Os clientes desejam planos personalizáveis que se 
adaptem às suas condições de saúde e estilos de vida.

2 Cobertura Abrangente
Eles buscam planos que ofereçam uma ampla gama de 
serviços, como consultas, exames e tratamentos.

3 Tecnologia Integrada
Os clientes valorizam soluções digitais que facilitem o 
acesso aos cuidados de saúde.

4 Atendimento Personalizado
Eles querem ser tratados como indivíduos, com 
soluções adaptadas às suas necessidades únicas.



Customização de Planos e Seguros de Saúde

Pacotes Modulares

Oferecer opções de cobertura que 
podem ser personalizadas de 
acordo com as necessidades de 
cada cliente.

Análise de Dados

Usar dados de saúde e preferências 
dos clientes para desenvolver 
planos sob medida.

Atendimento Especializado

Fornecer suporte e orientação 
personalizada para ajudar os 
clientes a escolher o melhor plano.

Tecnologia Habilitadora

Integrar ferramentas digitais que 
facilitem a gestão e o 
acompanhamento dos planos de 
saúde.



O que é o Plano de Saúde por Adesão?

1 Contratação Coletiva

O plano de saúde por 
adesão é contratado de 
forma coletiva, 
geralmente por meio de 
entidades de classe 
profissionais.

2 Negociação 

Diferenciada

As entidades de classe 
têm poder de 
negociação 
diferenciado, o que 
resulta em melhores 
condições e coberturas.

3 Acessível a Todos

Essa modalidade é 
acessível a profissionais 
autônomos, estudantes 
e desempregados, sem 
necessidade de vínculo 
empregatício.



Requisitos para Contratar o Plano de 
Saúde por Adesão

Vínculo com Entidade
É necessário ser membro ou estar associado a uma 
entidade de classe que ofereça o plano de saúde por 
adesão.

Idade Máxima
Geralmente, há uma idade máxima para aderir ao plano, 
que pode variar entre 59 e 64 anos.

Carência
Assim como outros planos, o plano de saúde por adesão 
também possui períodos de carência para alguns 
procedimentos.

Pré-Existência
Condições de saúde pré-existentes podem ser aceitas, mas 
podem implicar em um período maior de carência.



Entidades de Classe que Oferecem o 
Plano de Saúde por Adesão

Ordem dos Advogados do Brasil (OAB)
Oferece planos de saúde por adesão para advogados e seus
dependentes.

Associações Profissionais
Diversas associações de classe, como de médicos, 
engenheiros e professores, oferecem planos por adesão.

Instituições de Ensino
Algumas universidades e faculdades também disponibilizam 
planos de saúde por adesão para seus alunos.



Negociação do Contrato Coletivo 
com a Operadora de Saúde

Entidade Negocia

A entidade de classe negocia diretamente com a
operadora de saúde para obter melhores 
condições.

Contratos Customizados

O contrato é customizado de acordo com as 
necessidades e perfil dos associados.

Redução de Custos

O poder de negociação da entidade leva a custos 
mais acessíveis para os beneficiários.



Inovação em Soluções de Saúde

Prevenção

Soluções que promovem a saúde e o bem-estar, 
reduzindo a necessidade de intervenções médicas.

Telemedicina

Serviços de saúde online que ampliam o acesso a 
cuidados médicos de qualidade.



Inovação em Soluções de Saúde

Análise de Dados
Uso de dados para personalizar e otimizar os planos
de saúde com base nas necessidades dos clientes.

Aplicativos Móveis
Ferramentas digitais que facilitam o acompanhamento
e a gestão da saúde do cliente.



Processo de Desenvolvimento de 
Produtos

1 Análise de Mercado
Identificar tendências, necessidades dos clientes 
e oportunidades de inovação.

2 Design de Soluções
Criar planos e seguros de saúde customizáveis e 
com recursos inovadores.

3 Teste e Validação
Validar as soluções com clientes e fazer
ajustes com base no feedback.



Benefícios da Customização e 
Inovação

Satisfação do Cliente
Planos personalizados e soluções inovadoras 
atendem melhor às necessidades individuais.

Eficiência Operacional
A tecnologia e a análise de dados aumentam a
eficiência e reduzem custos.

Vantagem Competitiva
As empresas que oferecem soluções 
customizadas e inovadoras se destacam no 
mercado.



Próximos Passos

Customização
Oferecer planos de saúde 
personalizáveis que atendam às 
necessidades específicas dos 
clientes.

Inovação
Desenvolver soluções de saúde 
inovadoras, com o uso de 
tecnologia e análise de dados.

Próximos Passos Implementar um projeto-piloto para 
testar e refinar as soluções 
customizadas e inovadoras.



A importância do 
fechamento e 

pós-venda
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Desafios e oportunidades no fechamento e 
pós-venda

1

Retenção de Clientes

Garantir a satisfação e lealdade dos clientes após a venda

2
Acompanhamento Contínuo

Monitorar a experiência do cliente ao longo do ciclo de vida

3
Atendimento Personalizado

Oferecer soluções customizadas para as necessidades de cada
cliente

4
Resolução de Problemas

Identificar e solucionar rapidamente quaisquer problemas ou
dúvidas

5
Inovação Constante

Desenvolver novos serviços e benefícios que agreguem valor



Estratégias para um efetivo 
acompanhamento do cliente

Contato Frequente
Mantenha um diálogo constante com o cliente, 
comunicando-se proativamente sobre novidades, 
mudanças e oportunidades relevantes.

Personalização do Atendimento

Entenda as necessidades e preferências de cada 
cliente, adaptando o acompanhamento e a oferta 
de serviços de forma individualizada.

Monitoramento da Jornada

Acompanhe e analise a experiência do cliente ao 
longo de todo o ciclo de relacionamento, 
identificando oportunidades de melhoria.



Ferramentas e tecnologias para a 
gestão do pós-venda

1 Sistemas de CRM
Ferramentas de Gestão de Relacionamento com o 
Cliente (CRM) permitem acompanhar todo o 
histórico de interações, identificar necessidades e 
personalizar o atendimento.

2 Automação de Processos
Tecnologias de automação ajudam a agilizar e 
padronizar as atividades de pós-venda, como envio 
de comunicados, agendamento de visitas e resolução 
de problemas.

3 Análise de Dados
Soluções de Business Intelligence e Analytics 
permitem obter insights valiosos sobre a satisfação, 
comportamento e tendências dos clientes para 
nortear estratégias de pós-venda.



Indicadores de satisfação e 
retenção de clientes

Satisfação do Cliente

Monitorar índices de satisfação, como pesquisas de NPS 
(Net Promoter Score) e avaliações de serviço, para 
entender a experiência dos beneficiários.

Retenção de Clientes

Acompanhar métricas de retenção, como taxa de 
cancelamentos e renovações, para avaliar a fidelização dos 
clientes à operadora.

Lealdade e Engajamento

Analisar indicadores de lealdade, como frequência de 
utilização dos serviços e adesão a programas de 
benefícios, para medir o engajamento dos beneficiários.



Importância da manutenção da Saúde 
Suplementar

1
Continuidade do Atendimento
Manter o plano de saúde garante acesso contínuo aos serviços médicos e 
hospitalares, evitando interrupções no tratamento.

2
Proteção Financeira
O plano de saúde protege o beneficiário de gastos elevados 
com procedimentos e tratamentos, proporcionando 
segurança financeira.

3

Bem-estar e Qualidade de Vida
O acompanhamento regular da saúde 
contribui para a prevenção de doenças e a 
manutenção do bem-estar geral.



Papel do corretor na fidelização do cliente

1

Orientação Especializada

Fornecer aconselhamento profissional sobre os 
melhores planos e benefícios

2

Acompanhamento Contínuo

Monitorar a satisfação e necessidades do 
cliente ao longo do tempo

3

Resolução de Problemas

Intermediar e solucionar rapidamente 
quaisquer dúvidas ou questões



Boas práticas e cases de sucesso

1

Personalização do Atendimento

Empresas de Saúde Suplementar que adotam 
uma abordagem personalizada no 

acompanhamento e suporte aos clientes têm 
alcançado altos índices de satisfação e 

retenção.

2

Implementação de Tecnologias

A utilização de ferramentas avançadas de CRM, automação de processos e 
análise de dados tem permitido que operadoras ofereçam um serviço de pós-

venda mais ágil e assertivo.

3

Programas de Fidelização

Iniciativas que recompensam a lealdade dos 
clientes, como programas de benefícios e 

recompensas, têm se mostrado eficazes na 
construção de relacionamentos duradouros.



Conclusão e 
próximos passos

O fechamento e pós-venda na Saúde Suplementar são 

etapas fundamentais para garantir a satisfação e fidelização 

dos clientes. Ao implementar estratégias eficazes de 

acompanhamento, utilizar ferramentas tecnológicas e 

métricas de desempenho, as operadoras podem fortalecer 

seus relacionamentos e obter vantagem competitiva.



OBRIGADO 
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