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VCMH/IESS

A variacdo dos custos médico-hospitalares foi de 16,4% para o periodo encerra-
do em junho de 2012, mantendo-se superior a variagdo da inflagdo geral (IPCA)

que foi de 6,1%, para o mesmo periodo.

A tendéncia de crescimento observada durante o ano de 2011 continuou no pri-
meiro semestre de 2012, de forma que o indice atingiu o maior valor ja observa-
do desde o inicio da série histérica. O maior valor registrado anteriormente foi
em 2009 (14,2%), logo apds a crise de 2008.

18 -

16,4

16 -

14 -

12,0

12 - 10,8 12,9

10 -

8_8,1 7,6

6 5,7 e 6,1

4 - 4,9 Al
3,6

2_

O rrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrrr1r1r1r1rr1r1rr1r1r1r1 171 111111711
~ 00 00 o0 o0 oo O O O O O O O = = «+H «— o ™
o O O O 0O oo oo 4 4 A ™~ A o —H A A
e e e T T T i e e T
~N — c o+ N A c o+ ~N A c + N — [y + ~N A c
@ ©® 5 O © ©® 5 O O © 5 Y O ©O 5 U QO © S
T ESY2T E YT ES YT ES YD E S

VCMH =Variacao do IPCA

Figura 1: Série Historica VCMH/IESS.

Nota: A variagdo do IPCA é calculado utilizando-se o indice médio de doze meses relativamente aos doze

meses anteriores.

Analise da série historica

A série histérica do indice VCMH/IESS
(dez/2007 a jun/2012) é marcada por
alguns acontecimentos que influencia-
ram seu comportamento.

A primeira desaceleragao, ocorrida nos
periodos encerrados durante o 1.° se-
mestre de 2008, foi influenciada pela
implantagdo da TISS (Troca de Infor-
macgdes em Saude Suplementar), que
alterou a forma com que prestadores
informam as operadoras os eventos de
assisténcia a saude realizados. O VCMH
considera os valores pagos pelos proce-
dimentos realizados no periodo de ana-
lise e pode ser realizado até trés meses
depois. Como os eventos ocorridos no
periodo de implantacdo da TISS demo-
raram mais tempo para serem avisados
as operadoras podem ndo ter sido con-
siderados na base de calculo, contribu-
indo para o menor crescimento do indi-
ce.

A aceleracdao que ocorreu em seguida,

com apice em maio de 2009, foi in-
fluenciada pela crise econ6mica de
2008, que teve como consequéncias
a cessdo da tendéncia de valorizacdo
do real, que passou a se desvalorizar
frente ao ddlar encarecendo os insu-
mos importados, dos quais o setor de
salde é muito dependente. A desa-
celeracdo da variagcao dos custos que
ocorreu nos periodos encerrados em
2010 pode ser justificada por estes
incluirem meses da crise, com custos
elevados, que serviram de base de
referéncia para a variagao.

Em 2011, o indice retomou um maior
ritmo de crescimento, influenciado
pelo aumento dos custos de consul-
tas e internagbes. Essa tendéncia se
repetiu no primeiro semestre de
2012, de forma ainda mais acentua-
da, agora relacionada ao aumento do
preco médio de todos os grupos de
grandes procedimentos.



VCMH por grupos de procedimentos

A variagdo de custos médico-hospitalares 18% -
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Observa-se na Figura 2 que a variagao Consulta —Exames —Terapia —Internagdo

de custos para terapias foi superior a
todos os demais procedimentos no perio-
do entre maio de 2010 e maio de 2011. Isso pode ser resultado do aumento do rol de procedimentos de co-
bertura obrigatdria, atualizado pela agéncia reguladora em jun/2010.

Figura 2: Série histérica do VCMH /IESS segundo grupos de procedimentos

Os custos de exames tém acelerado devido ao crescimento da frequéncia de utilizagdo. Em relagdo as terapi-
as, apesar da curva de variagdao de custos ter apresentado certa estabilidade em 2011, no primeiro semestre
de 2012 observou-se um maior ritmo de crescimento. A variacao do custo de consultas tem crescido desde
2011 e, mais acentuadamente, no primeiro semestre de 2012. O grupo de internacdes é o que tem apresenta-
do a maior variagao de custo, tendéncia essa observada desde o segundo semestre de 2011. Para terapias,
consultas e internagbes, diferentemente do observado em relacdo aos exames, a aceleracdao do VCMH esta
mais atrelado ao aumento do preco que ao da utilizagao.

Distribuicao por faixa etaria

A faixa etéria dos beneficidrios é também um fator
que influencia na variagdo dos custos médicos - cri-
angas e idosos utilizam mais servigos de salde que o
restante da populagdo assim como as mulheres em

Tabela 3: Distribuicdo da populacdao beneficia-
ria por faixa etaria - média do periodo.
Proporcao de Variagao (%)

Faixa etaria beneficiarios (%) n° beneficiarios

. - i . - anos jun/11 j 12
idade fértil, devido aos procedimentos obstétricos. ( ) jun/ Jun/
00-18 21,6 22,1 1,5
A Tabela 3 mostra a distribuicdo dos beneficiarios 19-23 5,5 5,4 -1,8
entre as dez faixas etarias estabelecidas pela regula- 24-28 6,9 6,7 2,4
mentagdo. Nota-se que as faixas etarias de até 18
s q ] 29-33 7,2 7,3 0,5
anos, entre 29 e 33 anos e a partir de 59 anos foram
. . 34-38 6,3 6,3 -0,7
0S grupos que apresentaram maior crescimento do
ndmero absoluto de beneficiarios. essas faixas etarias 39-43 6,5 6,3 -3,7
também apresentaram crescimento relativo, com au- 44-48 7,6 7,2 -5,4
mento de sua representatividade. 49-53 7,7 7,6 -1,6
No geral, os beneficidrios de planos de salde s&o 54-58 7,5 7,3 -2,6
mais idosos do que a populacdo como um todo. Na 59 ou + 23,3 23,8 1,7
amostra de beneficidrios para utilizada para o calculo Total 1.077.896 1.072.226 -0,5

do VCMHY/IESS, 23,5% dos beneficiarios tém mais de
59 anos, enquanto na populacdao brasileira este per-
centual é de 10,8% (Censo 2010).
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O VCMH/IESS é uma medida da
variagdo do custo médico-
hospitalar de operadoras de pla-
nos e seguros de saude. O calcu-
lo é feito para um conjunto de
planos individuais (antigos e no-
vos) de operadoras que repre-
sentam cerca de um quarto do
mercado. Essa metodologia é
reconhecida internacionalmente
e aplicada na construcdo de indi-
ces de variacdo de custo em sau-
de nos Estados Unidos, como o
S&P Healthcare Economic Com-
posite e Milliman Medical Index.

Além disso, o indice VCMH/IESS
considera uma ponderagao por
padrdo de plano (basico, inter-
mediario, superior e executivo),
0 que possibilita a mensuracao
mais exata da variagdo do custo
médico hospitalar. Ou seja, se as
vendas de um determinado pa-
drdo de plano crescer muito mais
do que de outro padrao, isso po-
de resultar no calculo agregado

Frequéncia de Prego dos —

Nota metodoldgica

em VCMH maior ou menor do que o real, o que subestimaria ou su-
perestimaria a VCMH.

O custo médico hospitalar é resultado de uma combinacdo dos fato-
res frequéncia e preco dos servicos de salde. Dessa forma, se em
um determinado periodo a frequéncia de utilizagdo e o preco médio
aumentam, o custo apresenta uma variagdo maior do que a variagao
isolada de cada um desses fatores.

A variacdo do custo médico hospitalar (VCMH) é calculada conside-
rando-se o custo médio por beneficiario em um periodo de 12 meses
(média médvel) em relagdo as despesas médias dos doze meses ime-
diatamente anteriores. A média mdvel expurga efeitos de sazonali-
dade. Entretanto, eventos que tenham acontecido em determinado
més acompanham o indicador durante 24 meses.

Periodo més/2009 més/2010 més/2011 més/2012

encerradoem {1 2 3 4 5 6 7 8 91011121 2 3 4 5 6 7 8 91011121 2 3 4 5 6 7 8 9 1011121 2 3 4 5 6 VCMH
dez/10 7.6
jan/11 7.9
fevi11 8,6
mar/11 84
abr/11 8.0
mai/l11 8,6
juni1 93
juim 10,0
ago/11 105
set/11 1.6
out/11 12,0
nov/11 127
dez/11 12,9
jan/12 137
fev/12 12,7
mar/12 14,2
abr/12 15,5
mail12 16,0
juni12 16,4
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O IESS

Atuacao

A sustentagdo do IESS depende de sua credibilidade, ética e integri-
dade. Esses sao valores fundamentais que pautam e pautarao nos-
sas acoes. A partir deles, com espirito de cidadania e exceléncia téc-
nica, o IESS focalizara sua atuacdo na defesa de aspectos conceitu-
ais e técnicos que deverao servir de embasamento tedrico e técnico
para a implementagdo de politicas e para a introducdo de melhores
praticas. Assim, preparando o Brasil para enfrentar os desafios do
financiamento a salde, mas também aproveitando as imensas opor-
tunidades e avangos no setor em beneficio de todos que colaboram
com a promocado da salde e de todos cidadaos.

Visao

Tornar-se referéncia nacional em estudos da saude suplementar pe-
la exceléncia técnica, pela independéncia, pela producdo de estatisti-
cas, propostas de politicas, pela promogdo de debates que levem a
sustentabilidade das operadoras e continua qualidade do atendimen-
to aos beneficiarios.

Missdo

Ser agente promotor da sustentabilidade da saude suplementar pela
producdo de conhecimento do setor e melhoria da informagdo sobre
a qual se tomam decisoes.



