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0 valor é o (nico objetivo que pode unir os interesses de todos os participantes do sistema
de saiide

A melhor forma de transformar o sistema de saude, segundo Porter, seria de realinhar a competicao com

o valor para os pacientes, pois se todos tiverem que competir em valor, este melhorara drasticamente.
Mas o que é valor na assisténcia a saude?

. Desfechos que importam para os pacientes
Valor para os pacientes = -
Custos de oferecer tais desfechos

A equacao parece 6bvia, mas definir de forma univoca desfechos e custos ndao é um exercicio trivial.
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Fonte: Repensando a Saude de Michael E. Porter e Elizabeth Teisberg
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Ainda sequndo Porter, a competigdo em saide néo esta alinhada com Valor...

...e a melhoria de qualidade seria o mais poderoso direcionador de contencao de custos e
melhoria de valor

“Better health is the goal, not more treatment”*
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Fonte: ' Frase Michael Porter - Repensando a Saude de Michael E. Porter e Elizabeth Teisberg

paciente certo completa



Principais mecanismos para se alcancar o Value-Based Health Lare

04. Melhoria da Qualidade da
01. Educagéo em Saide Informagéo

A Educagao em Satde da Uso de bases informacionais para
processar dados de maneira
inteligente em toda a cadeia
melhorando a qualidade, eficiéncia e
reduzindo o custo. Exemplo: Big
Data, Prontudrio Eletranico

populagéo em geral & resultado
da tendéncia de busca de Saide
e Bem-Estar

05. Micro-gestéo de
processos
|dentificar possiveis
ganhos de eficiéncia
operacional

~ 5>
=

06. Melhor formagéo dos

03. Adequacgéo dos recursos e e
médicos

gestéo da capacidade

Uma formagao técnico-cientifica

Fim de um modelo Hospitalocéntrico voltada para a promogao dz

0 |'IIJS||JI’[?I!| agenlas para casos deﬂalta satide & prevengan de doencas,
cu.rnp' E_X' . E.hnizer!tlyu adatE”,%?” mais proativo e menos reativo.
primaria e ambulatorios de média U visio sistémica e de

complexidade controle de custos 4



Value Based Health Lare| Analise Comparativa
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Alinhamento geral Baixo Baixo _ Baixo

Dominios

Capacitagao de contexto,
politicas e instituicoes para Baixo Baixo - _

gerar valor no setor de saude

Mensuracdo de resultados e

o [Moderado | Baixo Bava

Assisténcia integrada e

Centrada no pacinte Baia [ Moderado | [EETCNE | Moderado
Abordagem de pagamentos Raixg _ Raixa Baixa
com base em resultados

Fonte: The Economist, 2016, http://vbhcglobalassessment.eiu.com



Qual sistema entrega mais valor para o paciente no mundo?

Segundo o estudo elaborado pela Commonwealth Fund, o Reino Unido esta na 12 posicao do ranking de
desempenho do Sistema de Saude, apesar de figurar entre as ultimas posicdes quando o quesito €
desfecho...

Ranking de desempenho do Sistema de Saude — 2017

AUS CAN FRA GER NETH NZ NOR SWE SWIZ | UK us

CLASSIFICACAO GERAL 2 9 10 8 3 4 4 6 6 1 11
Processo de Cuidado 2 6 9 8 4 3 10 11 7 1 5
Acesso 4 10 9 2 1 7 5 6 8 3 11
Eficiéncia Administrativa 1 6 11 6 9 2 4 5 8 3 10
Equidade 7 9 10 6 2 8 5 3 4 1 11
Desfechos 1 9 5 8 6 7 3 2 4 10 11
—/

Fonte: Commonwealth Fund analysis. 6



Limitacdes e desafios para a discusséo

Desfechos sao multidimensionais, dinamicos e instaveis e dependem do ponto de
I vista do médico, do prestador de servigos, do paciente e do operador de saude

que podem diferir por pais e cultura

’ As avaliacdes de pacientes e médicos podem ser afetadas por suas expectativas,

A disponibilidade de dados globais sobre o desempenho do sistema de saude
permanece altamente variavel

Fonte: Andlise prorpia e http://www.monmouthpartners.com/assets/pdf/A%20Guide%20t0%20Patient%20and%20Public%20Engagement_26 09 14.pdf
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Einstein | Jornada do Einstein em direcéo ao Valve Based Health Lare

Outros ICHOM Standard Sets:
< Dor Lombar

— Quadril & Joelho
Cancer de Prostata

VMO ICHOM Cancer de Mama
Value Management Insuficiéncia Cardiaca Doenca Arterial Coronaria
2014 - 2016 Office standard set 2018

Fevereiro de 2017 Margo — Abril de 2017  construindo o Sistemade  Construindo

Resultados Einstein modelos de
pagamento baseado
. em Valor
. - Medindo os custos por
IHI];”ZPZL’AJIH episédio de cuidado
IHI Triple Aim
GMAs

Embora o Einstein monitore e publique os desfechos de seus pacientes ha mais de uma década, a decisao
de participar no consércio International Consortium for Health Outcomes Measurement (ICHOM) foi
importante para padronizar as medi¢6es dos nossos pacientes e comparar com benchmark nacionais e

internacionais 9



A criagdo do Valve Management Office (VM) demandou uma integragéo entre trés
principais dreas de informacaes clinicas:

Andlise de dados Institucionais -|- Economia da saude ll' Desfechos clinicos

... que agora funcionam como unica unidade fornecendo inteligéncia sobre valor.

Principais desafios:
<+ Compreender a relagao entre desfechos e custos e como isso influencia na tomada de decisdo diaria

< Nao concentrar exclusivamente no acompanhamento clinico que é importante para melhorar o
processo do cuidado e eficiéncia dentro do hospital, mas que geralmente nao refletem os aspectos de
cuidados que sao mais importantes para os pacientes

% Medir o custo do ciclo do cuidado por paciente e nao por servico. Desafio: acesso a custos incorridos
com cuidados médicos fora do nosso sistema de saude

«* Estreitar relacionamento com dreas internas (p. ex.: oferta e logistica hospitalar, financas, vendas e
marketing) e construir parcerias com entes externos (p. ex.: fornecedores e operadoras),
compartilhando os riscos sem negligenciar as oportunidades que estas relacdes podem trazer para
melhorar o desempenho individual de todos stakeholders

Fortalecendo essa cultura de “risk sharing”, podemos acelerar o processo pelo qual as organiza¢des de

saude difundem suas

Fonte: What is a value managament office? An implementation experience in Latin America 10



Einstein | Servicos com base em valor ainda estéio no inicio no Brasil, mas o potencial para
melhorar os resultados e reduzir os custos é evidente

1 2 3 4

CLINICA
CUIDAR

<

Clinica Cuidar Clinicas Ambulatoriais Telemedicina Value Management Office
Foco em promogéo de Contribuindo para a lma evolugéo na interagéo | Criado em 2017, 0 Value
saiide através do desospitalizagén, as novas médico-paciente de forma | Management Uffice (VML)
acompanhamento clinicas ambulatoriais a possibilitar modelos de tem como principal objetivo
continuo da saiide oferecem consulta atendimento ndo centrado monitorar o ciclo total do
(Médico de Familia) para multiprofissional, imunizagdo, | exclusivamente na atengdo | cuidado através da andlise
todos os colaboradorese | coleta de exames, presencial de dados, desfechos clinicos
dependentes nebulizagdo e educagdo em e 0s custos envolvidos

salide

E importante investir na coleta e sistematiza¢do de informagdes, que ajudem a tomada de decisdes para
oferecer a assisténcia mais efetiva nas diversas condi¢des, e reconhecer que a mudanca do modelo de
remuneracao sera realizado ao longo do tempo 11



Einstein | Programa Fluxo do Paciente

O Programa foi implantado em 2010 para melhorar a eficiéncia do Einstein. O equilibrio entre a
capacidade e a demanda, aumenta a produtividade no uso de recursos.

Desde o seu inicio, o tempo médio de permanéncia reduziu-se em 17,1%, o que representou um
incremento virtual de aproximadamente 117 leitos.

Relag¢ao entre reducao do TMP e Ganho Incremental de Leitos

4,10 3,87 39 3,86 381 3,75 3,64 351 3,40

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
TMP Incluindo Day Clinic (dias) ™ Capacidade Virtual (leitos)

12



Einstein | Desfechos Clinicos: Ortopedia - Programa Coluna

Entre maio de 2011 e marco de 2018, pacientes recomendados para cirurgias ortopédicas por médicos
gue nao faziam parte do Corpo Clinico do Einstein foram encaminhados para o Protocolo de 22 Opinidao

no Einstein. Tratamento Indicado (3376 pacientes)
Cirurgia;
Volume de Cirurgias Evitadas Conservador; -© 36%
- 64%
Xy [ — L j

Reducdo de Custos (RS MM)

- w [

Pacientes Encaminhados Indica¢do de Cirurgias

1.209

36
I

Pacientes Encaminhados Indicacdo de Cirurgias

Entre os 3.376 participantes que completaram o Protocolo de Segunda Opiniao Completa,
apenas para 64% dos casos recomendou-

se o tratamento conservador, gerando




Muito mais do que desfechos...

Diferenciacao entre PROMs, PREMs e medidas de satisfacao
Juntos eles fornecem um indicador geral de desempenho e qualidade

Medicao do
estado de saude/
funcdo / bem-
estar psicossocial Percepgdes do
Qualidade - paciente /
Monitoramento . de vida FOEEEse Opinioes 8o Expectativas do
especifico da de cuidado paciente paciente /
condicdo/ comparagdo Experiéncia geral
de resultados ou
progresso
PROMs PREMs Satisfaction Surveys:
Geralmente  projetado  para Mede as opinides e experiéncias do  Mede a satisfagao do paciente
comparar o estado de sadde/ paciente durante o periodo em que em relagdo a experiéncia do
resultados pré e pds intervengio recebeu o cuidado cuidado recebido

Focado no processo de cuidado e  Fornece informagdes sobre a

em como isso impacta a experiéncia percepcao do paciente em

do paciente relacido aos servicos, em
comparagao com sua
expectativa

Utilizado para informar a gestao
clinica de pacientes

Fonte:: http://mww.monmouthpartners.com/assets/pdf/A%20Guide%20to%20Patient%20and%20Public%20Engagement 26_09_14.pdf 14
PROMSs: Patient Reported Outcome Measures ; PREMs: Patient Experience Measures



http://www.monmouthpartners.com/assets/pdf/A Guide to Patient and Public Engagement_26_09_14.pdf

Einstein | Aundl/es - Artroplastia de quadril e joelho

Os bundles fornecem um pagamento uUnico e abrangente que cobre todos os servicos envolvidos no
episodio de atendimento de um paciente

Garantias

Artroplastia de Quadril
e Joelho

Indicadores

(Desfechos, PROMs,
PREMs, eficdcia)

(1) Infarto agudo do miocardio, (2) Outras complicacdes
anestésicas, (3). Pneumonias

(1). Enterocolotis

Complicacoes ou reintervencao devido a procedimento cirurgico:

(1) Artrite do joelho, (2). Deiscéncia da ferida operatdria, (3)
Outras complicacdes de procedimentos, (4) Complicacdes
mecanicas da protese, (5) Fraturas periprotéticas

InfeccOes cirurgicas: (1) Septicemia, (2) Infeccdo por protese, (3)

Artrite e artrite séptica, (4) Sangramento ou Hematoma devido ao
procedimento

Desfechos: Todos os dados geridos pelo Programa Ortopédico
(complicagdes, duracao da estadia, profilaxia da infec¢ao, TEV, etc.)

PROMs: Funcao, Dor e Qualidade de Vida

PREMs: Satisfacao do Paciente (NPS)

Eficacia: custo-efetividade, custo total por episddio, custo de internacao,
custo das complicacdes, custo do pacote

15



