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TOPICOS DA AULA :

01. Conceito historico de saude baseada em valor - T
(VHBC, do inglés value-based health care) + o+
02. Identificacao da causa raiz no modelo de pagamento
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Saude baseada em valor?

Da construcao a acao




Conceito historico da saude ST
baseada em valor

> Asaude baseada em valor, ou VHBC, teve a sua origem em 2006, com as crescentes pressoes
socioeconomicas do sistema de saude americano. Na tentativa de solucionar essa equacao da saude, surge
na Havard Business School a proposta dos autores Michael E. Porter e Elizabeth O. Teisberg de restabelecer

as relacoes entre fontes pagadoras e prestadores de servicos em saude de maneira sustentavel, e nao de
livre custo operacional.

> A partir desse momento, cria-se o foco em valor, baseado nos desfechos clinicos e na entrega da perspectiva
do consumidor pelo sistema de satide, de modo que os valores atendam ao usuario (paciente) e aos
prestadores (hospitais, clinicas e profissionais de satide). A esse ciclo de mudancas, da-se o nome de satide
baseada em valor (VBHC). O cerne dessa equacao passa pela mudanca do modelo de pagamento, trocando
de pagamento por volume (fee-for-service) para pagamento por valor (value-reimbursement strategie)

Fonte: Porter e Teisberg (2007)



Conceito historico da saude ST
baseada em valor

> Adiferenca do modelo de pagamento “por valor”, ou seja, baseado agora nos desfechos clinicos pagos pela
avaliacao da taxa de sucesso dos cuidados aplicados ao paciente, necessitara de mudancas estruturais e
culturais para a sobrevida do sistema de saude. A partir desse ponto, teriamos o empoderamento do
paciente/cliente no entendimento do alcance de sua satisfacao com o servico que lhe foi prestado.

> Em outras palavras, seria o que este paciente recebeu, pelo preco que pagou (custos) e se teve o resultado

gue desejava. Isso provocara uma busca por melhoria em todas as partes envolvidas do cuidado,
aumentando o desempenho.

Fonte: Porter e Teisberg (2007)



Conceito historico da saude SEEEITIEE
baseada em valor

> Anao tratativa de novos modelos de acordos possiveis ou do compartilhamento dos riscos envolvidos com a
saude privada ou publica asfixiara o sistema de satde no Brasil. O momento atual é de expor propostas e
prototipagem para solucoes em que todos ganhem e o sistema de saude possa ser sustentavel. A
predominancia e a aculturacao do modelo fee-for-service como quase totalidade das relacoes de saude
suplementar ou publica por anos torna a mudanca mais delicada e, consequentemente, ndo abrupta, pois a
sobrevida operacional esta alicercada nesse modelo.

> Sabendo que esse ofensor é critico e de dificil resolucdo, como podemos ser mais eficientes, reduzir custos e absorver
as demandas na tentativa de solucionar e nos salvarmos desse colapso?

Fonte: Porter e Teisberg (2007)
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» Sabendo que esse ofensor é critico e de dificil resolucao, como podemos
ser mais eficientes, reduzir custos e absorver as demandas na tentativa , +
de solucionar e nos salvarmos desse colapso?

Fonte: Porter e Teisberg (2007)
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> O cerne dessa equacao passa pela mudanca do modelo de pagamento,
trocando de pagamento por volume (fee-for-service) para pagamento por _ + +
valor (value-reimbursement strategie)

Fonte: Porter e Teisberg (2007)
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" O pagamento por servico € inexatoe . - O pagamento por desempenho é facilmente
: desconexo com os resultados - . entregue pela 6tica da doenca (padrao de
- desejados pelo usudrio (sem acesso) : " resposta baseado em resultados de grupos de

"""""""""""""" " doenca), sem considerar o individuo :
o e PR

O pagamento por valor dos resultados alcancados é determinado pela competicao dos melhores resultados

desejados pelo usudrio que estejam publicados (gestao a vista)

> Aldgica é: se sou melhor qualitativamente é Prestadores melhores
porgue possuo melhores resultados e entrega conseguem ganhar mais
(menos custo, menos tempo de tratamento, -

dinheiro com o mesmo preco ou
menos desperdicio, mais eficiéncia e efetividade) menos do que o mal prestador

Fonte: Porter e Teisberg (2007)
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