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ACAO INTEGRADA DE DOENCA DE CHAGAS - IPEC/FIOCRUZ:
Recursos, Resultados e Eficiéncia

Alejandro Marcel Hasslocher-Moreno, Renata de Oliveira Medeiros, Andrea Silvestre
de Sousa, Pedro Emmanuel Alvarenga Americano do Brasil, Sérgio Salles Xavier,
Cristina Monken Avellar, Daniela de Souza Ferreira, Denison Lage Batista, Frederico
Antonio Azevedo de Carvalho, Marcelino José Jorge

RESUMO:

Organizada segundo o modelo de promogdo da pesquisa estratégica sobre salde, a A¢do
Integrada de Doenca de Chagas € uma das oito acdes integradas de pesquisa clinica de
doencas infecciosas (PAI) desenvolvidas no Instituto de Pesquisa Clinica Evandro
Chagas (IPEC/FIOCRUZ). Com o objetivo de caracterizar e avaliar o desempenho da
PAI de Chagas, o trabalho é desenvolvido em trés etapas. Examina, em primeiro lugar,
a estratégia de expansdo e as caracteristicas de organizacdo do IPEC a partir das
diretrizes de gestdo orientada para resultados que foram adotadas na FIOCRUZ em
meados dos anos 90. A seguir, mapeia as ramificacdes da Acdo Integrada de Doenca de
Chagas do IPEC em atividades de diagndstico laboratorial, de atendimento de
ambulatorio, de hospital-dia, de internacdo, de ensino e de pesquisa, quantificando os
resultados obtidos, as despesas incorridas e 0s custos unitarios de cada tipo de servico
de assisténcia e de um projeto de pesquisa clinica tipico. E, finalmente, utiliza o0 modelo
de Analise Envoltdria de Dados (DEA) para a analise de eficiéncia desta A¢do Integrada
no periodo 2002-2008. Oferecendo um panorama abrangente da diversidade e do porte
dessa Acdo Integrada do IPEC nas suas atividades componentes, a andlise permite
confirmar os ganhos de eficiéncia relativa alcancados no periodo da analise, desta forma
revelando os predicados pro - eficiéncia da estrategia de producdo baseada na
diversificacdo das AcOes Integradas e a eficacia da estrutura organizacional de PAI para

a geréncia da Acdo Integrada de Doenca de Chagas do IPEC.
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8. IPEC - Atividade de Suporte da Acao Integrada de Chagas

Suporte de Nutricao Apoio Administrativo Interno

1. IPEC - Acao Integrada de Doenca de Chagas: Estratégia,
Organizacao e Desempenho

Suporte de Farmacia

QTD. : . . NIVEL DE QTD.
;s = ~ . .a . s = MEDICAMENTO PRECO MEDIO (*) | DESPESA-ANO (*) . -
& A estratégia de reestruturacio da FIOCRUZ em 1994 visou eficiéncia e eficacia. — (2095) — RS ATENDIMENTO | (2006) | PESPESA-ANOC) APOIO ADMINISTRATIVO [ DESPESA-ANO (¥)
2 B = . Z. .8 Capsula 10.000 0,02 219,49 Hospital-Dia 1 5,28 Apoio Administrativo Interno 286.794,30
® A busca de eficacia com a Promocéao da Pesquisa Estratégica da FIOCRUZ envolve: Comprimido | 411.000 0,38 157.864,99 Ambulatério N.D. 55.025.17 F T T D B0 CaTale 580,676 71
n Dragea 200 0,08 38,41 Internacao 268 43.849,87 —
- a integracao da atividade de Pesquisa com as atividades de Assisténcia e Ensino. Frasco 100 86,70 8.669,68

(*) A precos de 2008

9. IPEC - Atividade de Pesquisa da Acao Integrada de Chagas

A) Projetos de Pesquisa Clinica “Ampliada” em andamento: 2009

@ A busca de eficiéncia com a Gestao Orientada para Resultado da FIOCRUZ envolve:
- a descentralizacao com a coordenacao através do planejamento; e

- a busca de compromisso através do monitoramento pela avaliagao.

® A estratégia de Pesquisa Clinica Ampliada do IPEC em 1999 visou sustentabilidade. * Analise de Marcadores Preditivos de Evolugao na Doenga de Chagas.

@ A busca de sustentabilidade através da Acao Integrada (PAl) do IPEC envolve: * Estudo do Impacto da Amiodarona na Progressio da Doenga de Chagas.

 Monitorizagao e Avaliagao de Eventos Adversos a Medicamentos nos Pacientes Assistidos no IPEC Através do Sistema de Notificacido Espontanea de

- a énfase do Instituto de Pesquisa na consulta com prontuario e de tipo subseqiiente. Casos.

- a analise de posicionamento estratégico como referéncia para a selecao das PAls; « Estudo dos Mecanismos Envolvidos na Génese e Manutencéo da Fibrose Durante a Infeccéo pelo Trypanosoma cruzi em Microtecido Cardiaco.

 Analise da Performance Cardiaca em Pacientes com Doenca de Chagas a luz de Novos Métodos Ecocardiograficos: Ecocardiografia Tridimensional e
Deformacgao Bi-dimensional.

- a integracao da atividade-fim de Pesquisa com a de Assisténcia e Ensino na PAI;
- as atividades de diagnéstico, ambulatério, hospital-dia e internacdo na Assisténcia;

_ ) i e Comparacao de Duas Regides Génicas do Trypanosoma cruzi para o Diagnéstico Molecular da Doenca de Chagas Crénica.
- a Assisténcia diversificada - especialidades médicas e clinicas complementares; e

2. IPEC - Representacao como Instituto de Pesquisa

Com prontuario/Total (em %)

e Avaliacao do Algoritmo Brasileiro para Diagnéstico de Doenca de Chagas em um Centro de Referéncia.
 Revisao Sistematica do Diagnéstico Sorolégico e Molecular de Doenca de Chagas Crénica.

 Aspectos Clinicos e Epidemiolégicos da Doenca de Chagas em Pacientes do IPEC Naturais do ERJ: Caracterizagcao de Formas de Apresentacao Clinica
e Investigaciao de Formas de Exposicao ao Trypanosoma cruzi dos Casos Autéctones.

 Implantagao de PCR para Diagnéstico de Doenca de Chagas como Rotina Clinica do IPEC.

"Instituto de  DiagnosisMed: um Software Livre de Analise de Dados de Testes Diagnésticos para Profissionais de Saude.

Pesquisa"

"Hospital de

Referencia”  Experiéncia do Tratamento Trypanosomicida de Pacientes com Doenga de Chagas Crénica no IPEC desde 1986.

IPEC
- Consulta com Prontuario/Total: 80% (2004)
- Consulta Subsequente/Total: 77% (2004)

e Efeito da Suplementacao Nutricional com Selénio na Progressao da Cardiopatia na Doenga de Chagas: Ensaio Clinico em Pacientes Crénicos.

50 Subsequentes/ Total
(em %)  Humanizagao nos Servigos de Saude: Gestao Estratégica no Trabalho, Producao de Saude e Analise Cultural.
"Posto de

Saude"

"Pronto-Socorro

Médico" e Gestido do Trabalho e Producio de Saude: Praticas de Humanizag¢ao no IPEC.

 Trabalho em Equipe e Humanizagao da Atencao a Saude em Doengas Infecciosas.

e Estudo Clinico Randomizado, Controlado por Placebo, com Mascaramento Duplo do Tratamento com Benzonidazol, em Pacientes com Cardiopatia
Chagasica Crénica.

e Influéncia do Consumo de Acidos Graxos Poliinsaturados na Producio de Citocinas em Pacientes Portadores de Cardiopatia Chagasica Crénica.

3. IPEC - Representacao por Acao Integrada (PAl) e Atividade

* Prevaléncia dos Genétipos NOS e IFN-gama em uma Coorte Urbana de Pacientes Chagasicos e Correlagcdao com Marcadores Prognésticos.

ATIVIDADE (2008) ACAO INTEGRADA ESTRUTURADA (em %) N &o * Diagnéstico de Doenga de Chagas por Sinais, Sintomas e Exposigoes em Individuos com Indicagao de Investigagao Diagnéstica de Formas Crdnicas.
"Chagas"|"DFA"["HTLV"["LTA" ["Micoses" ["Toxo" ["TB"['HIV"| PAI
PESQUISA: Produgé&o Cientifica 4,0 3,4 6.4 7,9 14,8 04 |45 16,6421 B) Estrutura de Composicao do Orcamento do Projeto de Pesquisa Clinica “Ampliada” - (exemplo a precos de 2006; em %):
Coorte 11,5 1,5 5,0 11,3 43,8 58 [122| 89 | 00
ENSINO: Egresso 0,0 6,1 0,0 15,2 24,2 0,0 9,1 [21,2]24,2 - Levantamento de elemento clinico de interesse do projeto de pesquisa: 62
ATENDIMENTO: Ambulatério 14,7 51 5,7 3,5 13,2 3,6 133(35,7| 54
Hospital-dia 0.6 0.0 4.8 3.6 1,7 0.0 0,7 | 750|137 - atendimento de ambulatério (consulta e procedimento - médico e enfermagem): 35
Internacéo 4,7 3,0 4,0 0,5 7,7 0,0 [100]|602]| 98 . . L. . .
DIAGNOSTICO: Anatomia Patolbgica 150 6.0 6.0 3.3 12.6 3.7 131346 57 - consulta ao resultado do exame-diagnéstico de cada tipo necessario: 27
Bacteriologia 9,3 4,0 4,2 2,0 8,5 2,1 |156]493| 50 _ - - =
Hemoterapia 0,1 0,0 0,1 0,0 0,1 0,0 0,1 [99,4| 01 IPEC atendimento de internagao: 0
Imagem 13,4 5,5 5,7 2,9 11,8 3,2 12,6 | 38,7 6,2 - atendimento de hospital-dia: 0
Imunologia 8,5 18,7 | 3,8 0,3 1,6 13 | 1,4 |638]| 06 - Consulta PAl/Total: 94% (2008) P
Micologia 0,0 0,0 0,0 0,0 23,0 0,0 0,0 | 76,9| 0,0 ¢ Analise de dados e redacao da pesquisa: 8
Para5|to_log|z'i _ 125 5,3 5,6 2,7 11,4 2,8 12,3140,9( 6,6 ¢ Com nent do « to de bancada d roieto”™ 27
Patologia Clinica 8,1 3,4 6,5 32,8 6,8 2,0 7,1 19,2 |14,0 omponentes ao "custo ae C O projeto™ mem "”m*m
Virologia 0,0 0,0 99,6 0,0 0,0 0,0 0,0 | 0,4 | 00 - . _
200N 0S6s 55 55 > 5 192 63.2 55 | 25|25 | 25 ¢ Uso exclusivo de material permanente: 3 & Pesquisa do Estado do Rio de Janeiro
SUPORTE: Farmacia 9,3 2,9 3,9 17,4 18,6 4.1 2,9 [38,0][ 29 = =
Nutricao 6,8 36 | 4,4 1,1 8,7 0,8 |106|550]| 90 1 o IPEc A I t d d Ch m R t
Administrac o a5 136 o2 | 82 | 109 81 |06 218l o5 - - AGCao Integraaa ae agas: Representacao como
= u
4. IPEC - Atividade de Ambulatério da Acao Int da de Ch BINGSGEEERRNINE
. - Atividade de Ambulatério da Acao Integrada de Chagas
OUTPUT E INPUT CHAGAS
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008
] QTD. ] Exame 20.626 | 24.738 26.004 25.836 27.393 29.718 35.061
AMBULATORIO TIPOS | CUSTO UNITARIO(*)| DESPESA-ANO(*) Recursos e Resultados: o Consulta 1.643 1.889 1.233 2.759 2.047 2.020 2.211
(2006) 2002-2008 U Internacao 379 299 276 501 268 356 399
Consultas de Infectologista 3.019| 2 146,84 443.319,55 P ProdU%éO Cientifica 81&(33 ‘S»f igg 383 5;5275 221%0 5&,%0
/7 . ~ . t
Consultas de Médico N&do-Infectologista | 1.770| 2 70,89 125.481,17 U Dissertagoﬁoersee oses 0 - . 2 o - :
Consultas de Outras Especialidades 4.140 2 87,05 360.388,56 Busca em Prontuério 2 0 1 2 0 3 0
Procedimentos de Ambulatorio 117 11 177,39 20.755,17 \
: : ’ Hora-Médico 7.479 8.028 9.950 10.485 10.918 12.723 26.227
Procedimentos de Enfermagem 2.701| 45 26,97 72.832,51 i
(*) A precos de 2008 T Outros Custeios 71.367,22 | 141.716,93| 158.211,22 | 199.763,25 | 233.792,67 | 234.374,74 | 331.463,11

11. IPEC - Acao Integrada de Chagas: Modelo DEA de Analise de
Eficiéncia e Resultados

Yh B alholh +a‘2h02h T '+ajhojh

9. IPEC - Atividade de Internacao da Acao Integrada de Chagas

QTD. (2006) [DESPESA-ANO (*)| CUSTO UNITARIO (¥)

INTERNACAO
(Leito + Refeicao+

Medicamento)—Dia 268 325.563,79 1.214.79 Escore-sintese: Eh — — O - Outpfltj da l-.lnidade h a;, - Peso de fmporténcfa do ?utpu-tj na U-nidade h
Leito-Dia 568 261.379.84 975.30 Xh blh Ilh 1+ b2h | oy et bih | . L, - /nputi da Unidade h b,, - Peso de importéancia do inputi na Unidade h
Paciente (Leito-Dia) 25 261.379,84 10.455,19 95.0
(*) A precos de 2008 900 /A\
6. IPEC - Atividade de Hospital-Dia da Acao Integrada de Chagas CHAGAS | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 050 [ g \//
_ Eh 83,2 | 844 | 824 | 924 | /95 | 86,0 90,3 80,0
HOSPITAL-DIA |QTD. (2006)] DESPESA-ANO (*) | CUSTO UNITARIO (*)
Atendimento (**) 1 5.226,37 5.226,37 70,0

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008

(*) A precos de 2008 (**) Inclui refeicao e medicamento

=@== [ score de Eficiéncia

12. IPEC - Acao Integrada de Chagas: Conclusoes da Analise de

7. IPEC - Atividade de Diagnoéstico da Acao Integrada de Chagas
Eficiéncia

(*) A precos de 2008 ”
pesquisa

(**) Ao resuiltado do exame feito no IPEC para levantar elemento clinico de interesse do projeto de

- TD. | TIPOS CUSTO (*

LABORATORIO ((220 06) DE DESPESA (%) EXAME CON(S)U LTA () @ A aplicacéo do modelo DEA a Analise de Eficiéncia da Acéo Integrada de Chagas revelou-se (itil porque:
Anatomia Patologica 389 o) 63.023,16 162,01 39,05 - os dados basicos usados na analise demandaram esfor¢co de inventario sem precedentes no IPEC e contribuem para o auto-
Bacteriologia 1.360 22 83.117,43 61,12 14,73 conhecimento;
Hemoterapia 273 3 119,89 521 1,26 - 0S escores-sintese calculados correspondem a aumentos da eficiéncia relativa da Agao Integrada de Chagas vis-a-vis as demais
Imagem 1.019 90 526.418,63 516,60 124,50 PAls no periodo 2002-2008;
Imunologia 2 807 28 380.131,22 135,42 32.64 - 0s resultados identificaram oportunidades para aumentar a producéo da PAl de Chagas a partir do efeito aprendizado da geréncia
Micologia 11 3 272,22 24,75 5,96 conjunta das PAls; e
Parasitologia 640 19 71.906,98 112,35 27.08 - a expansao da série histérica hoje disponivel e a incorporagao de outras PAls a analise vao contribuir com novas conclusées para
Patologia Clinica 15.922| 65 4.332.840,76 | 272,13 65,58 a tomada de decisao.
Zoonoses 0O o) o) 2.38 0,57 @ A analise confirmou uma estratégia pré- eficiéncia de producio baseada na diversidade das Acdes Integradas e das atividades.

# Diante da melhoria do desempenho e do limite das PAls, ha evidéncias de que:
- 0s problemas de coordenacio e de compromisso podem demandar esforgo adicional de gestido na Agao Integrada de Chagas; e

- em principio, esses problemas ndo desqualificam a eficacia da estrutura organizacional de PAIl para a geréncia dessa Agao
Integrada no IPEC.





