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Os programas de GDC sao capazes de melhorar a condicao de saude dos
participantes e de atenuar a curva de crescimento do custo da assisténcia ?

e Estudo descritivo da populacao atendido por uma operadora de saude de autogestao
* Analise do perfil de internacdes e idas a pronto-socorro (pré — pos)
e Avaliar indicadores bioquimicos e biomédicos (pré-pos)

* Analisar resultados financeiros através da projecao de tendéncia de gastos médicos com ou sem
intervencao
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Tabela 2 — Matriz de Risco da Populagdao FioSaude, 2013.

Tipo de caso Pessoa % Custo % Custo Idade
S Custo pm/pm media
Total

1. Casos graves 271 2,00 17.821.460,40 18,98 1.847,74 62
2. Doentes cronicos 550 | 4,05 22.298.944,24 23,75 1.148.,96 65
3. Alto risco/Alto custo 1.396 | 10,29 | 29.875.414,70 | 31,81 609,94 57
4. FRP alto 4348 32,05 12.342.866,73 13,14 80,10 62
5. FRP médio 262 | 193 29.239,26 0,03 4,11 39
6. Baixo risco 6.741 49,68 11.537.763,39 12,29 51,23 26
Total geral 13.568 100 93.905.688,72 100 202,18 43

Fonte: Axismed, 2013. Legenda:
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Tabela 14 — Distribui¢ao da populacao participante do PVM, por quantidade de morbidades, no
INgresso ao programa.

Quantidade de  Quantidade Participacao % % Acumulado
Doenca Cronica de Participantes
5 13 5,1% 5,1%
4 43 17,0% 22.1%
3 78 30,8% 52,9%
2 90 35,6% 88,5%
1 29 11,5% 100,0%
TOTAL 253 100,0%

Fonte: Sistema E-praxis de apoio a execugdo do programa, Axismed, 2019.
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Descricao do processo de acreditacao dos hospitais privados no Brasil

Analisar os impactos do processo de acreditacao através do método de Data Envelopment Analysis
(DEA) e de métodos econométricos
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Tabela 7: Estados de certificacio dos hospitais privados analisados.

Periodo 2008 2011 2014 2017

Freq.| % |[Freq.| % |Freq.| % |Freq.| %
Sem certificacdo da
exceléncia (SEM) 14| 35,91 11| 28,20 12| 18,75 51 7,81
Nacional (NAC) 13 | 33,33 10 | 25,64 19 | 29,69 15| 23,44
Internacional (INT) 6| 15,38 81 20,51 17 | 26,56 24 | 37,50
Nacional/Internacional
(NAC/INT) 6 15,38 10 | 25,65 16 | 25,00 20 [ 31,25
Total 39 | 100% 39 | 100% 64 | 100% 64 | 100%

*Os dados anuais sdo referentes aos paineis balanceados: 2008-2011; 2014-2017.

Fonte: Elaborado pelo Autor, 2019.
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Os resultados indicaram que tanto o periodo de certificacdo quanto o periodo de
maturidade influenciam significativamente a eficiéncia dos hospitais privados no Brasil. Outros
resultados relativos a certificagdo e a maturidade no modelo de acreditacdo internacional
também possibilitaram compreender a existéncia, com significancia estatistica, de impactos

distintos na eficiéncia dos hospitais analisados.
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