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O que é uma Avaliacao
EconOmica?

tificar, medir, dar um valor e comparar os
custos\e consequiéncias das alternativas consideradas.

® FEssas tarefas caracterizam todas as avaliagdes
econdmigas, incluindo aquelas relativas a servigos de
saude.
Michael Driymmond

e E 0 nome genérico dado a um conjunto de técnicas de
analise, cujo\objetivo imediato é sua aplicacdo no setor
saude

e E a valoragdo|dos custos e beneficios dos
medicamentos, tecnologias e programas de satde.
Jaume Puig-Jynoy
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Por que é importante trabalhar com
Avaliacao Economica?

demanda\necessaria (recursos escassos ou limitados).

® Se ha limite de recursos e se 0 nimero de possiveis
tratamentos supera os recursos disponiveis devemos
utilizar algum método para determinar que tratamento
deve obter prioridade.

® Diante da escassez de recursos SACRIFICIOS s3o
inevitaveis (custo de oportunidade)

Diante disso —

E necessario
estabelecer prioridades
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Custo Oportunidade (economico)

numa atividade, deixa-se de utiliza-la em outra coisa.

® E definido como o valor que se deixa de ganhar em
outra atividade ou bem.
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Como Priorizar?

As.decisGes gerenciais devem ser fundamentadas em

e Sem uma analise sistematica das tecnologias é dificil
identificar\as alternativas relevantes.

e Aperfeigoando a eficiéncia alocativa nés podemos
comparar cystos e beneficios de diferentes programas
ou tecnologias sanitarias.

e Alocar recursps de forma a se obter o maximo
beneficio ou utilidade dos recursos empregados

izando o numero de anos de vida obtidos
com um dado|orgamento, por exemplo.

Helena Lima

Exemplo

0s supor que a SMS de Fortaleza tem necessidade de
r 10 tratamentos diferente (conforme tabela abaixo) e
0e de um orgamento de R$ 600.000,00

Tratamento Angs de vida Cust_o PO | Ndmero de NUmero Total
s gal hps por paciente pacientes c_ie anos de | Custo Total

pagiente (u.m.) vida ganhos
1 3.000 20 190 60.000
2 3.800 15 135 57.000
3 2.300 30 258 69.000
4 1.000 5 42 5.000
5 5.200 70 525 364.000
6 950 40 272 38.000
7 3.000 84 454 252.000
8 2.200 18 7 39.600
9 875 65 260 56.875
10 300 50 190 15.000
956.475
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Baseado no Quadro anterior, responda as
seguintes questoes:

idir dar prioridade aos tratamentos em fungdo de

icio individual (anos de vida ganhos para cada

paciente tkatado) com independéncia do custo, indique

quais serdo\os tratamentos excluidos.

a) O tratamento 10.

b) Os tratamentos de 7 a 10 e esgotaria completamente
0 orgamento.

c) Os tratamentos de 7 a 10 e ficaria um saldo ndo
alocado nolorgamento de 7.000 u.m.

d) Os tratamentos de 8 a 10.
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. Quantos anos de vida ganhos seguindo o critério de
imo beneficio individual com este orgamento de
600.000 u.m.?

a) 2.404 anos de vida.
b) 981 anos de vida.

c) 1.878 anos de vida.
d) 1.422 anos de vida

3. Com este critério de decisdo sobre os tratamentos a
cobrir, quantos\paciente vao ficar sem tratamento?
a) 397
b) 217
c) 180
d) 591
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Componentes basicos de qualquer
Avaliacao Econdomica

Custos e
Consequiéncias
das alternativas

Comparar

consideradas
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Caracteristicas comuns as
técnicas de Avaliacao Economicas

SEMP relacionam RECURSOS com
RESULTADOS para obter o CUSTO por unidade
de saulde.

SEMPRE comparam duas ou mais alternativas
ou tecnologias.

SEMPRE os RECURSOS sao mensurados em
termos monetarios

Os RESULTADOS podem ser mensurados em
termos monetarios ou ndo monetarios.
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\ Mas, como avaliamos? \

S3do valores
Custos :> produzidos (inputs)

cA . S&o os resultados
Consequiencias :> obtidos (outputs)

Cust _ Consegqiiéncias A
Escolha

Custo

Programa B Consegqiiéncias B
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Caracteristicas de uma Avaliagdo
Econdmica

Ambos os custos (imputs) e consequéncias (outputs) das alternativas
estéo sendo examinadas?

NAO SIM
Examina somente as | Examina apenas os
conseqiéncias custos
NAO [ 1A - AVALIACAO 1B - AVALIACAO m
PARCIAL PARCIAL 2. AVALIAGAO PARCIAL
Existe Descrigdo dos Descrigao dos "
comparagéo resultados custos Descrigdo de custos e resultados
de duas ou 3 A - AVALIAGAO 3B-AVALIAGAO |4. AVALIAGAO ECONOMICA
mais PARCIAL PARCIAL COMPLETA
alternativas? Andlise de minimizacao dos
custos
SIM 4
5 4 Andlise de custo-efetividade
Av';a‘il G:ngtei‘v?c'llggga Andlise de custos
Andlise de custo-utilidade
Andlise de custo-beneficio

Drummond, 209, ona Lima




Técnicas de Avaliacdo Econdmica

Técnicas edida de Custo Medida de
Resultados
Minimizacéo dgs Custos MONETARIA N&o se aplica
Custo-Efetividade MONETARIA Natureal
Custo-Utilidade \ MONETARIA QALYs
Custo-Beneficio \ MONETARIA MONETARIA

Estados Unidos e Reino Unido foram os primeiros paises que aplicaram
essas técnicas no dmbito das obras publicas, entretanto foi no

Tipologia de custos em Avaliagdo Econ6mica

ipos de Custos Exemplos
Custos Diretos
1. Servigys de Saude - Internamentos hospitalares
Consultas médicas
Cuidados domiciliares
- Overheads (custos fixos,
administrativos, limpeza, etc)
- Medicamentos (incluidos tratamento e
profilaxia de efeitos adversos)
- Meios complementares de diagndstico

e terapia)
- Cuidados preventivos
- Formacgdo
2. Externos aos Servigos - Cuidados familiares
de Salude Transportes

Modificagdo dos locais de habitagdo
Servigos sociais
Avaliagdo do programa

Fonte: Pereira (1999) Helena Lima

principio dos anos 70 que foi introduzida no campo sanitdrio pelo RU.
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Tipologia de custos em Avaliacdao Economica

Exemplos

Ws de Custos

Custos Indiretos - Redugdo na produtividade resultante
de alteragdes no estudo da saude na
morbidade e mortalidade.

- Tempo de lazer sacrificado
- Tempo perdido por familiares (visitas
hospitalares).

Custos Intangiveis - Custos psicossociais

- Mudangas associadas a disfungbes
sociais
Ansiedade
Perda de bem estar associado a: morte
provavel; incapacidade; dependéncia;
perda de oportunidades no emprego
Dor e desconforto

Fonte: Pereira (1999) Hel Li
elena Lima

esultados (outputs)

« Benheficio sanitario - melhora na saide causada

a Qualidade de Vida - sdo as melhoras
ente relacionadas com a melhora da
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Analise de
Custo-Efetividade
(ACE)
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Custo-Efetividade

QUANDO UTILIZAR?

Quando temos objetivos comuns nas
altexnativas comparadas (embora seja em grau
diverso).

COMO MENSURAR OS EFEITOS EM SAUDE?

Em unidades naturais: anos de vida ganhos.

Os estudos de custo-efetividade, a medida de beneficio
se restringe aos ganhos de satide, excluem os ganhos
ndo sanitérios.
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Custo-Efetividade

A medida de efetividade dependera do tratamento ou
tecnologia\que se pretende avaliar

Exemplo:
* Tratamentq de AIDS - redugdo da carga viral
¢ Tratamento\da ANGIOPLASTIA - nimero de restenoses
¢ Tratamento de DIABETES - controle da glicemia

¢ Programa de|detec¢do de cancer de mama - n° de casos
detectados precocemente.
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Custo-Efetividade

Outras exemplos :

Anos de vida ganhos

¢ Dias de dor evitadas

¢ Complica¢des evitadas

¢ Dias de hospitaliza¢do evitadas

¢ Nuameros de caso prevenidos

¢ Porcentagem de éxitos

¢ Redugao de colesterol

¢ Casos carretamente diagnosticados
¢ Tempo sem sintomas, etc
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Custo-Efetividade (ACE)

Custo-Efetividade |

Compara os custos adicionais que supde uma tecnologia
com os\resultados incrementais que proporciona, medidos
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Como obter os dados de efetividade? (fontes)

® Revisdo sistematica da literatura
® Nova andlise do trablho empirico existente
® Pesquisa Primaria

® Experts e consenso de grupo

Importante verificar!
| Viés dos “artigos publicados” |
[Problema da qualidade e relevancia |

Custo-Efetividade

Como obter os dados de efetividade? (fontes)

et ol wewna 13 FLic et ol Vs o e o SRRy L ey

MEDLINE plus*

Health Information
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Analise de Custo-Efetividade (ACE)

Exernplo: pacientes com problemas renal crénico.

! | l
Dilise Didlise Transplante
domiciliar hospitalar de rim
| | |
Custos x Custos y Custos z

Conseqiiéncias § Anos de vida Ganhos

| } |

Resultados a Resultados b Resultados c
Helena Lima




Analise de Custo-Efetividade (ACE)

A andlise de custo-efetividade pode
efetuar-se sobre quaisquer das alternativas
com efejto comum

Ex.1- Transplante renal X cirurgia cardiaca
» Efeito comum - anos de vida ganho

Ex.2 - Programa de vacinagdo contra a gripe
X Programa de atengdo domiciliar
» Efeito comum - dias de capacidade evitada
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LimitacoOes da
analise de Custo-Efetividade

* Significado clinico de algumas medidas de
efetividade ndo € claro

e Concentracao em apenas um resultado

* Necessidade de extrapolacdo através de
modelos (resultado clinico - resultado final)

Dificuldade em decidir se o valor da razdo custo
efetividade|é aceitavel.
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Analise de
Minimizacao dos
Custos
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Andlise de Minimizacao dos Custos

QUANDO UTILIZAR?

uando a eficacia das tecnologias
comparadas é, hipoteticamente, idénticas.

COMO MENSURAR OS EFEITOS EM SAUDE?

Dado que a eficacia das tecnologias € idéntica,
ndo se aplica a mensuragdo dos resultados em
saude.

Nesse caso a AE é uma busca pela alternativa
de menar custo.
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Analise de Minimizagado dos Custos

Observacao

A andlise de minimiza¢do de custos (AMC)
é, na realidade, uma forma especial de

de custo-efetividade em que as
conseqliéncias dos tratamentos
alternativos, quando comparados os
resultados, sdo equivalentes.
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Andlise de Minimizacao dos Custos

%Kplo: Pacientes psiquiatricos

Tratamento X Tratamento
domiciliar hospitalar
Custos x Custos y

i

| Resultados - IDENTICOS |
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Analise de
Custo-Utilidade
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Analise de Custo-Utilidade

QUANDO UTILIZAR?
sos nos quais a qualidade de vida é o efeito
mais importante.

® Quando os programas modificam
simultaneamente mortalidade e morbidade.

® Quando os Programas tem resultados muito
diferentes entre si.

® Quandp comparado com outro programa ja
com um método de custo-utilidade.
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Analise de Custo-Utilidade

ENSURAR OS EFEITOS NA SAUDE?

Em QALYSs - Quality Adjusted Life Years

AVAC - Afios de vida ajustados por
la calidade

- Anos de vida ajustados
com qualidade

ou,
Quanto custa obter um ano de vida

ajustado por qualidade?
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Como se mede

* UTILIDADE é um termo geralmente utilizado
como sinénimo de PREFERENCIA

* Representacdes numéricas (na escalade o - 1)
das preferéncias individuais por determinados
resultados; em ambiente de incerteza.

as peferéncias indivicuais quanto a
qualidade de vida associada aos estados de
saude, podem servir para ponderar os anos de
vida ganhos.
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Analise de Custo-Utilidade

Exemplo:

Compara os custos atualizados de dois ou mais

projetos com os resultados desses traduzidos em

alterac¢des na esperanca de vida e qualidade de vida.
Ex. QALYs
Ci
QALYi
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CustoxUtilidade da Insuficiéncia renal cronica
na Espanha (trés anos — 1990/92)

transplante Didlise
Custo 6.451.235 11.547.907
QALYs / pacierite 2.714 2.094
Custo/QALY | 2.377.021 5.514.760

Em pesatas atualizadas a 1992.

Fonte: Lézaro, p. 81
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| | CUSTO-UTILIDADE

Suponha um
L0 intervencido
neste ponto

Qualidade
da vid

0}

hoje morte
Anos de vida ganhos

Resultado ideal seria:
Vida longa e maior qualidade da vida:
QALYs ganho seja o maior possivel

\ Helena Lima

J CUSTO-UTILIDADE ‘ QALYs ganhos

/

hoje morte
Anos de vida ganhos

Resultado ideal seria:
Vida longa e maior qualidade da vida:
QALYs ganho seja maior possivel
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| CUSTO-UTILIDADE |4, vs ganos

| ——Custo por QALY dealgumas

intervencgoes, 1997
Tratame\n\o

Analise de
Custo-Beneficio
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)ALYS Custo/QALY (Euros)
perdidos 3
¢ Hemodialise domiciliar 37 222
¢ Dialie peritoneal continua em 42 851
0 ‘h o morte regime de ambulatério
) Anos de vida ganhos e Tratamento\da anemia com 117 273
eritropoletina (doentes em
dialsie, pressuponde de redugdo
Alguém poderia preferir uma vida mais de 10% na mortalidade)
breve com uma maior qualidade da vida Fonte: Pereira, zooi\
Helena Lima Helena Lima
Custo-Beneficio

QUANDO UTILIZAR?

® Quando é necessario escolher entre tecnologias
com efeitos muito diferentes (ndo comparaveis).

®\Avaliacdo ex-ante (viabilidade) de Programas

® Valorando beneficios diretos e indiretos

Helena Lima




Exemplo de uma analise de custo-beneficio

Balanco custo-beneficio de alternativas de
tratamento da IRC (US$)

Custo do Anosde  Custo Total

Forma de Tratamento Vida do Beneficios

Tratamento

poupados  Tratamento

Passos para uma Avaliacao Econ6mica

® Selegdo e definicao das alternativas
e Definigdo da Perspectiva do Estudo

® FEleigdo\do método e valoragdo dos custos e
beneficigs

Transplante renal 44,500 17 44500 56376 11878 ® Analisq de minimizag&o de custos
Total e Analise \do custo-efetividade
Didlise hospitalar 10.000 9 71087 35543 35544 * Analise de custo-utilidade
(anual) e Andlise dé custo-beneficio
Didlise domiciliar 2000 9 28435 35543 7108 e Andlise dos nesultados, recomenda-se:
(anual) ® Andlise incremental e
® Tratamento das incertezas
B ficio — dindo as em termos de seu valor no mercado de trabalho ~
(Método Capital Humarlo) ® Interpretagdo dos Resultados
Helena Lima Helena Lima

O Ponto de vista da analise

(o)7] S

s
/ Qual a
perspectivadaj _
| analise |/ “°ledade

o
prod"®  p
%
S O’e
9 U}
kS

Recomenda-se que seja 0 mais amplo possivel, ou sej  a,
na perspectiva da sociedade

[ (incremental)

Relacao Custo / Efeito

Compara uma (nova) especifica alternativa
(tecnologia) com outra alternativa (tecnologia)
a ja existente.

Exemplo: um tratamento atual-velho

\

Recursos Efeitos em termos de
Incrementais ganhos em saude
necessarios par a aplicado a nova
intervengdo avaliada. alternativa avaliada.
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\ Incremental x qual comparador?

QALY

Relagdo Nova Tecnologia

custo/Efeitos Q
AE

O Tecnologia atual

Para um comparador
apropriado
OAlternativa nula

———

AC

Se n#o houver outro programa ou tecnologia a comparar pode—
se comparar com o fato de ndio se fazer nada

\ Incremental x qual comparador?

QALY
Relagdo \
custo/Efeitos ' S
/ ‘\aa‘ o\°g‘
" ) a‘ed‘
AE o

Para um comparador
apropriado
OAlternativa nula

=

AC

R$

Se n#o houver outro programa ou tecnologia a comparar pode—
se comparar com o fato de ndo se fazer nada




\ Incremental x qual comparador?

QALY
Relagdo
custo/Efeitos a‘o’\
09‘\3 o
(3"“0\ o\°g"a
. a‘?’d‘
AE { oV
Para um comparador o ks
apropriado
OAlternativa nula
R$

AC

Se n#o houver outro programa ou tecnologia a comparar pode—
se comparar com o fato de ndo se fazer nada

O fator tempo: desconto

® Em véias situagdes, 0 momento em que se incorre em custos ndo
coincidé\com o momento em que se produzem os resultados.

Por exemplp: a cirurgia de bypass, aorto coronario pode supor incorrer
em custos nym momento determinado, os resultados sao imediatos e
podem ndo se\produzir custos a mais longo prazo.

Nesse caso, os qustos e as conseqiiéncias devem ser ajustados segundo
o tempo.

A técnica para calgular este tipo de ajuste é o desconto
VF = valor futuro
|:> VA = valor atual

VF=VA. (14r)"
7 r = taxa de desconto

Taka de n=n° de anos no futuro
desconto
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Analise de sensibilidade

Andlise do impacto da incerteza sobre os resultados

® £ um procedimento utilizado na avaliagdo econdmica de programas que
visa a testar até que ponto as variagdes nos pressupostos e na
informagado\de base podem afetar as conclusGes.

® O analista meticuloso deve indicar sempre suposi¢Ges metodoldgicas
criticas ou dreas de incertezas e tentar reelaborar a andlise (quantitativa
sendo qualitativi), levantando outras suposi¢des ou estimativas para
avaliar a sensibilidade dos resultados e das conclusdes para esta
mudanga.

® Deve ser avaliadaa sensibilidade dos resultados a diferentes valores dos
parametros-chaveg estimados probabilisticamente.

® Deve-se realizar uma analise de sensibilidade em quaisquer método de
avaliagdo econdémica.
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Check-list para Avaliag6es Economicas
Drummond et al, 1997

1. Existe urpa questdo bem definida, colocada de uma forma respondivel?
1.1. O estudp examina tanto custo como efeitos?
1.2. O estudo,compara alternativas?

1.3. Qual o ponto de vista do estudo? O estudo ocorreu em um
contextq de tomada de decisdo?

2. Existe uma defini¢do abrangente das alternativas concorrentes (isto €,
pode-se dizer quem fez o que a quem, onde e com que freqiiéncia?
2.1. Alternativas importantes foram omitidas?
2.2. A alternativa dp ndo-cuidado foi considerada?
3. A efetividade dos programas ou servigos esta estabelecida?
3.1. Por estudos clinjcos controlados? Se afirmativo, isso reflete a pratica
regular?
3.2. A efetividade foi estabelecida por uma visdo geral de estudo clinico?
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Check-list para Avaliagbes Economicas

estabelecer a efetividade foram utilizados dados observacionais
ou pressipostos? Se for esse o caso, algum viés foi introduzido?

4. Todos os custos e conseqiiéncias importantes e relevantes para cada
alternativa fgram identificados?
4.1. A faixa foi gmpla o suficiente?
4.2. O estudo cobriu todos os pontos de vista relevantes?
4.3. Os custos de\capital foram incluidos?

5. Os custos e conseqiiéncias foram medidos acuradamente nas unidades
fisicas apropriadas?
5.1. Algum item identificado foi omitido?

5.2. Alguma questao dificil de medir? Em caso afirmativo, ela foi manejada
de forma apropriada?
6. Todos os custos e conseqtiiéncias foram valorados com credibilidade?
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Check-list para Avaliagbes Economicas

1. Todas as fontes de recursos foram clareamente identificadas?
6.2. Roram usados valores de mercado?

6.3. Que ajuste foram feitos (se foram) para ajustar valores de
mercado?

6.4. A valoragdo das conseqiéncias foi adequada?

7. Todos os custos e consequiéncias foram ajustrados para diferencas no
tempo?

7.1. Foi usado desconto?
7.2. Existe justifjcativa para as taxas de juro aplicadas?

8. Uma andlise incremental dos custos e conseqiiéncias das alternativas
foi realizada?

9. Foram feitos deqcontos para incertezas nas estimativas de custos e
conseqiiéncias (pnalise de sensibilidade)?
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Check-list para Avaliagées Economicas

ram feitas andlises estatisticas apropriadas para  custos e

9.2. Foram fornecidas justificativas paa os valores utilizados nas andlises
de sensibilidade?
9.3. Os resultados dos estudos mostram-se robustos as andlises de
sensibilidade\(isto &, foram sensiveis) ou dentro dos intervalos de
confianga defihidos para a relagdo custo/consequiéncia’?

10. A apresentagaq e discussao dos resultados do estudo incluem todas as
questdes refereptes as potenciais usudrios?
10.1. As relagbes
10.2. Os achados

indices foram interpretados de forma apropriada?
ram comparados a outros estudos?

10.3. As questdes relativas a generaliza¢do dos resultados foram
discutidas?

10.4. Outros fatores importantes como questdes éticas foram discutidas?
10.5. QuestGes de implementacdo foram discutidas?
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