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ANALISE DE CUSTOS DO TRANSPLANTE RENAL DO HOSPITAL DE CLINICAS DE
PORTO ALEGRE: APLICACAO DO METODO DE CUSTEIO BASEADO EM ATIVIDADE E
TEMPO (TDABC)

Elenita Teresinha Chardo Chagas'; Rosane Paixdo Schlatter?;
Ana Paula Beck da Silva Etges?

1 — Hospital de Clinicas de Porto Alegre — Porto Alegre — RS
2 — Faculdade Mario Quintana — Campus Cidade Baixa - Porto Alegre — RS

Introducdao: o transplante renal € um dos tipos de terapia substitutiva que concede ao paciente
melhor expectativa de vida. Trata-se de um procedimento cirlrgico, complexo, que exige da
instituicdo instrumentos capazes de guia-la para valor, controlando de forma acurada os custos
reais. Os transplantes de 6rgaos, assim como as ac¢fes relacionadas aos transplantes, sédo
classificados pelo Sistema Unico de Salde como procedimentos de alta complexidade. O
problema desta pesquisa foi identificar qual o custo do transplante renal do HCPA, considerando
a linha do cuidado, desde os acompanhamentos pré-transplante, a internacdo do procedimento
(indice) até o término do segundo ano de acompanhamentos e intercorréncias pos-transplante.
Objetivo: avaliar os custos da linha do cuidado do paciente transplantado renal, utilizando o
meétodo de custeio baseado em atividade e tempo — TDABC como forma de conduzir estudo de
microcusteio. Método: estudo de coorte, retrospectivo, dos pacientes que realizaram transplante
renal em 2015, no HCPA, utilizando o método TDABC para a mensuracdo dos custos. Foram
arrolados os 109 pacientes com procedimento pelo SUS. Resultados: Os custos foram
identificados por fases da linha do cuidado e por grupos de recursos. A fase pré-transplante
representou 7%, a internacao indice 55% e o pds-transplante 38% do custo total. A distribuicdo
dos custos por grupos de recursos foram: insumos 42,2%, estrutura 30,4% e, profissionais 27,5%
do total dos custos, totalizados em R$ 8.110.689,13. O ressarcimento pelo SUS, no mesmo
periodo, totalizou R$ 6.471.826,59, deste valor, 3% referem-se a avaliacao pré-transplante, 82%
a internacao indice e 15% aos acompanhamentos e intercorréncias pos-transplante. Concluséo:
a partir do mapeamento do fluxo do transplante renal e mensuragédo dos tempos das atividades
consumidas pelos pacientes, foi possivel identificar fragilidades administrativas no processo, tais
como: tempos excessivos durante o pré-preparo para a cirurgia; pacientes aguardando leito, em
sala de recuperacdo, tempo superior ao protocolo assistencial; atendimentos realizados por
profissionais, como nutricionista e assistente social, durante a internacdo, sem cobertura na
tabela do SUS, pontos estes para melhorias que devem ser revisitados. Na analise final da linha
do cuidado ao paciente transplantado renal, considerando que as fases pré e pés-transplante
apresentam custos muito superiores ao faturamento, mesmo com o superavit de 19% da
internacdo indice, o transplante renal, ao término do segundo ano, apresentou o custo de R$
8.110.689,13 para um faturamento de R$ 6.471.826,59, o que significa um déficit de 25%. Os
valores da tabela SUS, para os acompanhamentos pré e pos-transplante ndo comportam todos
0s gastos, 0 que reforca que os custos reais despendidos pelo prestador sdo superiores ao
ressarcimento, principalmente para as agdes por intercorréncias pos-transplante.
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