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A CRISE NA OBSTETRICIA

CFM mm®) nos Ultimos 3 anos

( Janeiro/2010 a setembro de
2013) foram fechados 3,4 mil
leitos publicos (SUS) de
Obstetricia em todo o pais




A CRISE NA OBSTETRICIA

Em Sao Paulo a crise € na
medicina suplementar,
foram fechadas 17
maternidades nos ultimos 5
anos, apenas uma gue
atendia o SUS, Hospital
Stella Maris, em Guarulhos.

(Sindhosp e Fehoesp)



MOTIVOS

-I_Econﬁr_nicos ::> retorno
flnanceiro e lucro

-Ma remuneracao dos procedimentos
obstétricos aos médicos e hospitals

-Aumento dos custos com novas
tecnologias

-Caréncia de profissionals
especializados

-Crescimento constante dos usuarios
da medicina suplementar devido ao
mal atendimento no SUS

-Judicializacao da medicina




MOTIVOS ECONOMICOS

Retorno financeiro  mm=)Grupos
Hospitalares visam maior
rentabilidade e priorizam criacao
de alas de alta complexidade m=)
Oncologia, Cardiologia Invasiva,
Neurocirurgia, Ortopedia, UTIs,
onde existem maior tempo de
Internacao, medicamentos caros e
OPMEs.




MOTIVOS ECONOMICOS

QUESTAO DE CUSTO

Hospitais alegam interesse em investir em areas consideradas mais rentaveis

VALORES DE PROCEDIMENTOS

Pagos aos profissionais, R$ 1.200
recomendado por entidades médicas.

Nao inclui diarias e outros custos

R$ 690 RS 650
]
Parto Parto Procedimento
———————— normal* cesarea cardiaco **
Média de |
permanéncia » 2 dias 2 dias 3 dias

no hospital

EXEMPLO DE GASTO MEDIO
DE UM PLANO DE SAUDE
Inclui todos os custos

----- Paciente em
tratamento
de cancer

R$ 18.007

- UUma cesariana
eletiva agendada

*Definido pela CBHPM (classificagao brasileira
de honorarios de procadimentos madicos)
**Angioplastia coronaria

Fonte: Marcos Pimenta (Associagao Paulists
de Madicina), Associag3o Médica Brasileira,
Datasus, estudo da empresa Orizon com base
em amostra de 12.850 internagdes por
cesdreas em 2013 e 1.244& pacientes de cancer




CRESCIMENTO DOS USUARIOS

Boom de clientes de planos
de saude m==) procura
excessiva supera a oferta
de vagas nos Hospitais,

mw) precariedade do SUS




CRESCIMENTO DOS USUARIOS

NA FILA
Rede nao acompanha alta no nGmero de beneficiarios

BENEFICIARIOS DE PLANOS DE SAUDE

NUMERO DE LEITOS*

6,89 17,5 mil
milhdes
16,0 mil
4
Reducdo
de 8,4%
6,1
milhoes 2009 2012

7.663 foi o total de

reclamagdes por descum-
primento alei que a ANS
recebeu entre 19.dez.2011
e 18,jun.2012

37 operadoras
foram punidas e
proibidas de comer-
cializar 268 planes

*Interaagio e UT]
Fontes: Procos, ANS & Ministkrlo da Sadde

PRAZOS DA ANS

> Consulta basica 7 dias
Consulta 14 dias
especialidades

> Consultafsessao 10 dias
com fonoaudidlogo,
fisioterapeuta,

nutricionista,

psicélogo, terapeuta
ocupacional

> Servigo de 3 dias
laboratorio

> Demais servigos
de diagnéstico e
terapia

> Procedimentos de
alta complexidade
> Atendimento em
regime de hospital
> Atendimento

em regime de
internagao eletiva

10 dias

21 dias
10 dias

21 dias




NOVAS MATERNIDADES

-Existe evidente falta de apoio

governamental para investimentos
na area obstetrica/hospitalar

-Seriam necessarias acoes
estimuladoras a construcao de
novas maternidades com isencoes
tributarias e financiamento
facilitado (BNDES)



MA REMUNERACAO

Para o Sindhosp tanto os planos
de saude gquanto o SUS
remuneram muito mal os
profissionais e os Hospitais pelo
parto. A tendéncia é que
Hospitalis gerais cujo foco
principal nao seja a Obstetricia
fechem suas maternidades.



FALTA DE PROFISSIONAIS ESPECIALIZADOS

Caréncia cronica de pediatras e
neonatologistas

!

Cada vez mais raros
e mais caros !



AUMENTO DE CUSTOS

-Exigéncia de equipes especializadas
com
contratacao de plantonistas :>

obstetras, pediatras, enfermeiras
obstétricas, anestesistas...etc.

-Reformas e adaptacao de bercarios
para alto risco




AUMENTO DE CUSTOS

Técnicas modernas de
Reproducao Humana aumentaram
custos nas maternidades pelas
melhorias necessarias

aumento da pmmaturidade e
gemelaridade, exigéncias de UTI
neonatal e bercario de alto risco




JUDICIALIZACAO DA OBSTETRICIA

O médico na berlinda :> 0
meédico virou o vilao desalmado
na nossa socledade.

A banalizacao e a facilidade da
escolha do obstetra pelo
catalogo dos planos de saude
acabou com a figura do obstetra
de confianca mm=) relacéo
medico paciente deteriorada.




JUDICIALIZACAO DA MEDICINA

Com a ma remuneracao ao parto

0S pré natalistas nao

acompanham mais o trabalho de
parto e encaminham as
parturientes aos plantonistas das

maternidades

SN

necessidade de contratar mais
plantonistas, mais despesas !



JUDICIALIZACAO DA MEDICINA

Violéncia obstétrica virou lenda
urbana !

@) Crescem 0S processos
contra plantonistas e obstetras de

maneira geral

j} colegas processados por
realizar episiotomia, toques
vaginais “exagerados’,
forceps...etc.




JUDICIALIZACAO DA SAUDE

Com a pressao da sociedade
e estimulo das entidades de
protecao ao consumidor ha um
evidente excesso de litigancia
e falta de espirito conciliatorio
processos coptzeyhospitals e
equipes obstétricas crescem !!




JUDICIALIZACAO DA SAUDE

-Dados da Secretaria de Estado
da Saude da Sao Paulo

- Gastos com processos médicos

!

R$ 1 bilhao



Obstetricia: uma
especlalidade em
extingcao ?



Obrigado !

@ drpaulonicolau@yahoo.com






