HOSPITAIS FILANTROPICOS

UNIAO PARA EVITAR
A FALTA DE INSUMOS

Importacao direta de medicamentos permitiu
manter o atendimento adequado aos pacientes
em UTls das Santas Casas Por Rita Cirne

omo recrudescimentodos casos de covid-19no

Brasil, as Santas Casas buscam recursos extras

com campanhas junto a sociedade ¢ aos Grgacs
piblicos para tentar diminuirum endividamento que &
historico. Algumas falam emcolapso financeim iminen-
te. Um alento para este segmento chega com o repasse
queogoverno federal fard de RS 2 bilhoes, como fez em
2020, por meio de medida provisoria (MP),

“Sem esse recurso emergencial os hospitais filantré-
picos nao teriam comocontinuar com os atendimentos
aos pacientes de covid-19, que estao crescendo, e com
oaumento de custos de insumos e medicamentos, Hi
grande preocupacio com a demanda reprimida das
demais doengas e tratamentos que virao como trans-
plantes e tratamentos oncologicos”, diz Mirodes Véras,
presidente da Confederacaodas Santas Casas e Hospitais
Filantrdpicos (CMB).

Segundo ele, essas entidades - 1804 unidades hos-
pitalares em todo o pais e responsaveis por 50% dos
atenclimentos de média complexidade do Sistema Unico
deSatice {SUS) e mais de 70% dos de alta complexidacde

tém hoje a covid- 19 como prioridade, Por isso, algumas
reivindicacoes basicas das Santas Casas foram adiadas
para depois da pandemia, como a negociacao junto
ao governo de um novo modelo de remuneragao para
acabarcoma defasagemeue existe nos repasses gue re-
cebem do governo pelos servigos prestados, Hoje, o SUS
paga s660% dos custos dos procedimentos. Com isso, as
dividas dessas entidades junto aos bancos somam RS 20
bilhoes. Deste total, a parcela junto ao Fundo Nacional
cle Saiide, do Ministério da Satde, € de RS 8 bilhoes.

“Precisamos pensarnocendrio pos-pandemia e evo-
luirmos comas pautas que temos ha anos junto ao SUS:
um novo modelode financiamento, comuma remune-
ragao justa e asustentabilidade para a rede de hospitais
filantrapicos no Brasil. Hoje, apesar das dificuldades,
nao houve fechamento de nenhumaSanta Casa. Houve
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ampliacao de leitos para atendimento da covid- 19, Nas
unidades de alta complexidade, o aumento de leitos foi
de 10%." Segundo Véras, houve negociagoes e adminis-
tragao para evitar a falta de insumos como o kit covid.
Numa operacao inédita, Santas Casas e hospitais filan-
tropicos se uniram para fazer uma importacao direta
de medicamentos e manter o alendimento adequado
aos pacientes em Ulls,

Edson Rogatti, diretor-presidente da Federacao das
Santas Casas e Hospitais Beneficentes do Estado de Sao
Paulo(Fehosp), também reforca que uma das questoes
que mais preocupam € a demanda reprimida no pos-
-pandemia, porque as instituicoes serao exigidas para
atender os tratamentos que foram adiacdos, além da
atencao que terd que ser clada as sequelas da covid-19.

Para ele, ante a situacao financeira fragilizacla das
entidades, odesafio & manter as portas abertas e o aten-
dimento de qualidade i populagao.

Rogatti cita estudo da Planisa, empresa que atua
com solugoes de gestao de satide, mostrando que em
sele hospitais referéncia para atendimento a covid-19
a média de custo para um dia de internagao foi de R$
2234 para cuidados intensivos ede RS 1. 139 em interna-
gao nao critica. Outro levantamento, em 105 Imspitais,
comparou os custos unitarios médios dos primeiros tri-
mestres de 2019, 2020¢ 2021, e constatou que os valores
aumentaram em89% no atendimento dos prontos-so-
comos. Segundo ele, no caso dos medicamentos, os do
kitintubacao chegarama registrarelevacaode 1.76 2%,

Muitas entidades intensificaramas buscas por recur-
sos. o casoda Federacio das Santas Casas doRio Gran-
de do Sul, que constitui a principal rede de hospitais
do Estado. Luciney Boher, presidente da entidacle, diz
que toedas as unidades tiveram que passar por adequa-
coes em suas estuturas e quadros funcionais. “"Com a
pandemia, os servigos aos clientes privados foram dra-
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maticamente reduzidos, diminuindoa capacidade das
instituigoes de cobrir o desequilibrio dos pagamentos
clo SUS. Tivermos que buscar recursos, Conseguimos no
fim de marco que o governodo Rio Grande do Sul fizesse
um repasse de RS 90 milhoes para as Santas Casas e os
demais hospitais piblicos do Estado.”

Asituagao € a mesma em Araraquara (SP), onde
a demanda reprimida de outras doencas preocupa o
superintencente da Santa Casada cidade, Rogério Bar-
tkevicius. Ele diz que 90% da estrutura da Santa Casa
estd voltada para o SUS e 10% para convénios, Antes da
covid-19, 0s 30% destinados aos convénios ajudavamno
equilibriodas linangas. "Oaporte de RS 2 bilhoesque o
governo federal fard as Santas Casas vai fazer com que
elas respirein, mas naovaisersuficiente. Ele é semelhan-
te ao de 2020. Para Araraquara, foi destinado, no ano
passado, RS 3,5 milhoes. Nos achamos que duraria uns
seis meses, mas ol consumido em trés meses pelo alto
custo dos medicamentos e porque a média de perma-
néncia dos pacientes na UT1 € alta."

Para Maria Dulce Cardenuto, superintendente da
Santa Casa dle Sao Paulo, depois de mais de um ano de
pandemia, € preciso enfrentar a exaustio das equipes
médicas e de enfermagem, as dificuldades para a aqui-
sigao de insumos hospitalares, o atendimento aos ou-
tros pacientes com doencas crdnicas, que precisam de
quimioterapia e hemodidlise, e as cirurgias eletivas que
foramadiadas. "Nossos prontos-socormos estao de portas
abertas, Mas o desalio € imenso, nao so pela covid-19,
mas também pelo aumento do nimero de acidentados
e traumas, porque a cidade de Sao Paulo esti de novo
com transito. Por isso, a nossa gestao é a do dia a dia.
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Abrimos uma ala para um determinado paciente e fe-
chamos outra sem uso no momento. A nossa estrutura
hospitalar tem que se adequar as necessidades do dia.
Mas, no altimo ano, apenar do alto custo do paciente
de covid-19, ndo aumentamos o passivo.”

Saber adaptar-se 3 pandemia foi o que fez também
oHospital A. C. Camargo Cancer Center, afirma o CEO
Victor Piana de Andrade. "Quando a pandemia come-
COU, Precisanios 1os estriiurar para mantero tratamen-
to oncolgico, Reestruturamos uma drea gue estava
sendo imaugurada no inicio de 2020 e dividimos uma
parte para as sindromes respiratorias ¢ a outra para as
demais emergéncias. Issoajudou a diminuir os riscos e
foi possivel manter o tratamento oncoldgico.”

Com muitas alas de isolamento, nao houve dbito por
covidl- 19 entre os cinco mil colaboradores da instituican,
com 1,3 mil testando positivo. “Somos uma fundacao
privada, sem fins lucrativos. Normalmente atendemaos
pacientes do SUS pela Prefeitura de Sao Paulo, relagio
queé deficitaria e que foiampliada durante a pandemia.
A prefeitura nos pediu e nos atendemos 80 pacientes
adicionais de cancerde tiroide”, diz Andrade.

Erm sua opiniao, a preocupacao agora € cuidar dos
pacientes que deixaramde buscar tratamento oncolé-
gico commedo de pegar covid nos hospitais. Nos meses
de margo e abril, as cirurgias do hospital tiveram uma
redugao de 50% Quando os pacientes retornaram, os
tumores tinham avangado e passaram a exigir mais
recursos e mais tecnologia nos tratamentos.

Nas crises € possivel enxergar também oportunida-
des, afirma Ana Paula Pinho, diretora-executiva de res-
ponsabilidacle social doHospital Alemio Oswaldo Cruz.
Para ela, ficou evidente a importincia das parcerias dos
hospitais filantrépicos como SUS. Como exemplo, citaa
atuacao do Oswaldo Cruz, que € illantropico mas atua de
forma diferente das Santas Casas, porgue apoia os hospi-
tais piiblicos com treinamentos, revisao de protocolos,
suporte remotoa equipes de LT entre outras iniciativas,

“Em 2020, por meio do Programa de Apoio ao De-
senvolvimentolnstitucional do Sistema Unico de Satide
{Proadi-SUS), o hospital participou da formulacao de
diretrizes para o diagndstico e tratamento da covid-19
edesenvolveu wim portal de teleorientagao multiprofis-
sional para dar suporte em tempo real a profissionais
de hospitais piblicos de todo o pais no tratamento do
coronavirus.” Em outra agao, disponibilizou o acesso a
sua platalorma de ensinoa distancia, par que opiiblico
pudesse ter acesso a conteiidos téonicos e cuidados com
acovid-19.

Para os profissionais da drea de saiide, hi ainda outra
questao, como afirma o presidente do Sindicato dos
Médicos doEstadode Sao Paulo(Simesp), Victor Vilela
Dourado. Segundloele, a falta de direitos trabalhistas na
contratacao em hospitais de campanha deixou muitos
profissionais sem respaldo juridico em casos de adoeci-
mento, Quando tiveram covid, nuitos médicos foram
afastados e ficaram sem receber nesse periodo.



