COMENTARIO EDITORIAL

Cuidados de Saude com Base no Valor,

na América Latina

José Francisco Kerr Saraiva, MD, PhD, FACC, FESC

A Doenga Cardiovascular (DCV) é a principal causa de
mortalidade na América Latina e no Brasil. Dados do
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Sau-
de (DATASUS) apontam que as DCV foram responsaveis
por 32,52% das causas de morte (1). O aumento de so-
brevida, associado a transigdo epidemiolégica ocorrida
nas ultimas décadas, reduziu a mortalidade por doen-
cas infectocontagiosas e cedeu lugar para as doengas
ndo transmissiveis, particularmente para as DCV que
estdo associadas ao envelhecimento da populagido e as
mudangas do estilo de vida. No Brasil, dados do estudo
ELSA (Estudo Longitudinal de Saide do Adulto), reali-
zado em mais de 15 mil funciondrios de servigos publi-
cos universitarios no Brasil, mostraram elevadas taxas
de fatores de risco para a DCV nesta populagio. Nesse
estudo, a prevaléncia de diabetes mellitus, importante
fator de risco para a DCV, foi de 20% (2). O presente
cenario tende a agravar se considerarmos que as eleva-
das taxas de fatores de risco nos remetem a infancia e
adolescéncia. Um estudo realizado no municipio de
Campinas (SP) avaliou o risco cardiovascular de 4.699
criangas e adolescentes entre 7 e 18 anos. Os principais
achados apontaram para 33% dos jovens na faixa etaria
entre 7 e 12 anos com sobrepeso e obesidade (3). Essa
pandemia, grave problema de satde publica, caracteri-
zada pela falta de controle dos fatores de risco classicos
para a DCV traz por consequéncia o presente cenario de
sobrecarga assistencial observado nos hospitais de alta
complexidade do sistema publico e privado, responsa-
veis pelo atendimento da populagdo vitimada pela ate-
rosclerose e suas complicag¢des. Além do que se pergun-
ta, como otimizar o tratamento da DCV ao nivel hospita-
lar e como estabelecer métricas em que o individuo, ao
receber um determinado tratamento, possa fazé-lo com
a melhor qualidade assistencial e com custos que pos-
sam ser otimizados com vistas a melhor relacdo custo
-beneficio?

No presente artigo, Katz e colaboradores trazem
uma importante reflexdo sobre essa complexa situagao,
apontando para propostas e solugdes que possam ser
obtidas através da cuidadosa andlise de bancos de da-
dos adequadamente colecionados, indo além das anali-
ses qualitativas classicas. Dessa forma, a busca de novas
variaveis que permitam fornecer elementos para que

seja possivel avangar na melhor relagdo entre custo e
beneficio de procedimentos de alta complexidade be-
neficiara usudrios, prestadores de servigos e pagado-
res, sejam eles publicos ou privados. Esse processo é
fundamental, uma vez que fragilidades nos elos de in-
tersecgao entre gestores de planos de saude, hospitais e
usudrios acabam por comprometer a assisténcia de boa
qualidade. Como exemplo identificam-se hoje cendrios
de grande vulnerabilidade e discrepancias, em que cus-
tos de procedimentos semelhantes em diferentes hos-
pitais apresentam significativas varia¢des, onerando de
forma injustificada fontes pagadoras e fragilizando a
complexa relagdo dos componentes que integram os
sistemas de saude. Além disso, coibir excessos evitan-
do-se que os mesmos ndo onerem apenas o sistema,
mas também induzam a procedimentos desnecessa-
rios, colocando o individuo sob riscos desnecessarios, é
tarefa ardua porém imprescindivel.

Outra variavel que deve ser levada em considera-
¢do é a crise econdmica enfrentada nos paises latino
-americanos e particularmente no Brasil, que com-
promete sobremaneira a qualidade da assisténcia de
alta complexidade prestada a populagdo. Isso ocorre
num momento em que a aquisicdo de novas tecnolo-
gias, que trazem em seu bojo procedimentos mais
seguros e eficazes (novos farmacos, equipamentos e
técnicas de interven¢do), por um lado aumentam a
sobrevida do paciente e por outro aumentam expo-
nencialmente os custos num momento de grande fra-
gilidade.

Dessa forma pergunta-se: como reduzir custos e au-
mentar a eficiéncia no uso dos limitados recursos exis-
tentes? Certamente a progressiva aquisi¢ao de experién-
cias acumuladas, resultando em praticas baseadas na
evidéncia, propiciard elementos para a andlise critica de
custos. Iniciar esse processo através da analise de grupos
de enfermidades selecionadas, como propdem os auto-
res, parece ser o passo inicial para que se possa progres-
sivamente adquirir experiéncias regionais proprias que
contribuam para a construgdo racional dessa complexa
equacdo que é prestar assisténcia de exceléncia a custos
suportaveis.

Em conclusdo, a criagdo de algoritmos construidos
através do monitoramento dos procedimentos, de seus
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resultados e custos, e de experiéncias adquiridas devi-
damente acumuladas e racionalmente discutidas envol-
vendo atores interdisciplinares (gestores, profissionais
de saide e usudrios) constitui uma estratégia funda-

paciente.
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mental para que todos os envolvidos nesse processo
possam atingir o grande objetivo de toda essa cadeia, o
bem-estar e a exceléncia na qualidade de assisténcia ao
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