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1 Introducéo

O VCMH é umamedida da variagcdo das despesas niédipitalares per capita das
operadoras de planos e seguros de salude-séMederiacdo da despesamedico
hospitalaresnédias de um periodiz 12 mesesm relacdo as despesas meédias dos doze
meses imediatamente aptes. Assimncada vez que se acrescente um mésseetiranés

mais antigo do periodacem isso o indicador expurga efeitos de sazonalidadwemas

gue tenhan acontecido em determinado més acompanhadicador durante 24 meses.

O resultado é umaariacdo anual que € apresentada para cada més. Por exemplo, o dado de
dezembro de cada ano se refere a variacdo das despesas deste ano relativamente as do a
anterior e o dado de um determinado més se refere a variagcdo das despesas dos doze mes
termirados nesse més em relacédo as despesas dos doze meses imediatamente anteriores.

O calculo é feito para o conjunto dos planos individuais (antigos e eopesadoras que
representam cerca de um quarto do mer€addmeranédiode beneficiariosfetivamente

expostos (isto €, que ja haviam cumprido as caréncias e estavam aptos a utilizares 0s servicc
médicoshos doze meses encerrados em setembro d®R0AP1.6430u 1,74% inferior a média

dos dozes meses encerrados em setembro de 2008

O trabalho se baseia na metodologia adotada pela ANS para que as operadoras de planos e segurc
de saude comprovem anualmente a variacdo dos custoshosiiatares de seus contratos
individuais. Essa metodologia foi também utilizada quando da cel@bragagpromisso dos

Termos de Ajustamento de Conduta (TAC). Para cada operadora, a variacéo foi calculada a partir do
custo per capita mensal de cada item de despesahuggitzdar (consultas, exames, terapias,
internacdes, outros servicos ambulat@i@SA o que incluiatendimentos com procedimentos

exceto exames complementares, terapias e consultas reatirzads em regime ambulatorial de

carater eletivo, urgéncia ou emergéncia, incluindo honorarios profissionais, medicamentos, materiais
e taxa® o residuo indicado poutros) e seu respectivo peso na composi¢do do custo total. Para o
indice médio foi considerado o porte de cada operadora (valor total das despesas).

No ultimo periodo avaliaddoze meses terminados setembro de 2068m relacdo aos
doze meses terminados em setembro d¢ 2008 MH foi de 12,5%\p6s a aceleracdo dos
custos no inicio de 2009, atingindo uma variacdo anual deef?,88io0 e junho,
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impulsiondo pelo aumento da frequéncia wédizacdo dosprocedimentosp custo
permaneceu estavel até setembro de R9@@missdes diezembro de 2008 e o rewis
possiveismpact® da crise na economiaa@mum aumento na demanda por servicos de
saudeAparentemente, o efeito da crise esta passando.

2 VCMH total

A Figura ltraz os resultados. Cada ponto do grafico representa a variacdo anual dos doze
meses terminados no respectivo més em relacdo aos doze meses terminados um ano antes.

A queda do indice VCMH até maio de 2008 foi explicada nas edi¢des anteriores pelo impacto
da adocéo do TISS que provocou um consideravel atraso na emissao das faturas por parte
dos prestadores. A desvalorizacdo do ddélar também contribuiu para esseom@éviment
subida a partir de junhde 208se deve ao fim desses dois efeitos, especialmente a forte
desvalorizacao do real no segundo semestre de 2008. A nova escalada observada no inicio c
2009 pode ser atribuida a crise, de duas formas. Primeiro, adurisdgqaocas em razao

do maior stress e deterioracdo da imunidade e, segundo, pelo aumento da utilizacéo (eletive
ou preventiva) provocado pelo temor de perda de emprego e da capacidade de pagar as
mensalidadedo planoObservese a estabilizagdo do indios Ultimos meses em patamar
elevado.
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Figura 1: Série Historica do VCMH
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Nota:cadgpontodo grafico se refere a variagdo dos doze meses terminados no més em relagéo aos doze
meses imediatamente anteriores.
Série revista.

A Tabela 1 sumarizaagiacdes anuais de 2007 e 2008 e a ultima variacéo relativa ao
periodo encerrado esetembro de 2009.

Tabela 1 VCMH periodos selecionados

(periodo 2) / (periodo 1) VCMH

(dez07 a jan07) / (dez06 a jan06) 8,1%
(dez08 a jan08) / (dez07 a jan07) 102%
(out08 a set09) / (out07 a set08) 12,5%

3 VCMH e IPCA

A variacdo das despesas tem sido sistematicamente superior a variagcdo do IPCA nos periodo
correspondentes, como se mostra na Figura 2. Essa também tem sido a experiéncia da
sociedade americada despesa per capita com saude sociedade americana tem crescido
sistematicamente acima da inflacdo de precos a consumidor e acima dos ganhos salariais. (
mesmo tem sido observado com os precos dos planos de saude. O IPCA mostrado na figura
€ a variacao dodice médio de doze meses relativamente aos doze anteriores.
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Figura 2: Variacdo (%) do VCMH e IPCA, periodos encerrados em dez/07 a set/09.
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Nota: cad@ontodo grafico se refere a variacao dos doze meses terminados no més em relacdo aos doze
meses imédtamente anteriores.
Série revista

4 VCMH por grandes grupos de procedimentos

A Figura 3 mostra\ariacdo de custagdicehospitalares para cada um dos cinco grandes
grupos de procedimentegonsultas, exames, terapias, outros atendimentos ambulatoriais
(OSA) e internacfeA. Figura ndo mostra a variacdo do grupo OSA nem do residuo, que
tem comportamento muito erratico.
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Figura 3: Série historica do VCMH segundayrupos deprocedimentos
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Nota: cad@ontodo grafico se refere a variacao dos doze meses terminados no més em relacdo aos doze
meses imediatamente anteriores.
Série revista

O principal componente do VCMH sao as internagdesrepresentam 60% do indicador,
segulas dos examesomplementares com/%, Consulta®©%, e Terapias 4%SA e
ooutrog representa menos d&% de custo

As despesas cdnternacd@ontinuaram crescendo aceleradantento sido responsaveis
pela manutencao do alto valor do VCNMiternacdo e OSA foram os procedimentos que
apresentaram maior variacdo em comparacao aos anos de 2000 guz@b8.a seguir
resume a variacao por tipo do procedimento segundo os periodos selecionados.
Tabela 2.VCMH (%) por procedimentgperiodos setionados

Consulta Exames Terapias OSA Internacéo

(dez07 a jan07) / (dezO6 ajar 10,0 55 8,6 19,1 7,5
(dez08 a jan08) / (dez07 a jar 13,5 8,4 13,2 20,4 9,0
(out08 a set09) / (out07 a sett 12,1 9,1 9,7 22,2 12,6
Peso (%) 9,0 17,0 4,0 8,0 60,0

Série revista
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5 VCMH por freqiiéncia e preco unitario

A variacdo de custo € composta pariacdo diaequéncignumero de procedimentos
realizadoper capitanos doze meses precounitariomeédiopor procedimentoSe muitas

pessoas procuram servicos de saude em um determinado periodo e ndo o tinham feito no
periodo anterior, mesmo que 0s precos daquele servico tenham seimadiatiados,

havera variacdo no custo pelo aumento da quantidade de servicos prestados.

A Tabela 3 apreserdavariafesde preco meédio unitario e frequéncia de utilizagsio
periodosonforme indicaddestacanse: o0 elevado aumento na frequéncia de utildacao
2007 para 20Q&ara todos os grupos de procedimentos; 0 mesmo no perioteceTds,

com excecao das internacoes, auminuaram a apresentar crescimento da utilizacéo per
capita apos dois anos de crescimento expresgivande de custos unitarios. Psede
afirmar que o aumento na frequérciao impulsionador do crescimentasddespesas
auxiliado pelreajuste dos precos das consultas.

Tabela 3.VCMH por frequiéncia e preco (%)

Frequéncia Preco Custo
2007/06 2008/07 set/09| 2007/06 2008/07 set/09 | 2007/06 2008/07 set/09
Consultas -1,7 41 4,7 12,0 9,0 7,1 10,0 13,5 12,1
Exames 2,1 74 5,9 3,3 0,9 2,9 55 84 91
Terapias 4,7 15,2 18,7 3,8 -1,8  -7,5 86 13,1 9.8
OSA 09 116 9,7 6,6 7,8 114 75 204 22,2
Internacéo 8,2 86 13 -17,5 04 11,2 -10,8 9,0 12,6

Série revista

Tabela4. Consultasd preco, custos e IPCA
Consultas- variacdo | VCMH IPCA

(periodo 2) / (periodo 1) Preco Despesas

(dez07 a jan07) / (dez06 a jan06) 12,0% 10,06 8,1% 3,6%
(dez08 a jan08) / (dez@{an07) 9,0% 13,5% 10,2% 5,7%
(out08 a set09) / (out07 a set08) 7,1% 121% 12,5% 5,4%

Série revista
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6 VCMH por padréo de plano

A Figura 4 mostra o VCMH por padrdo de plano. -Sietama razoavel dispersfo

VCMH entre os padrfes de planos até inicio ded2®@eupodos planos basciapresenta

variagcao sempre alta, em parte devido aos reajustes dos precos das consultas, como mostrac
na Tabela 3, e 0s planos Executivos apresentavam variacao sistematicamatéténioen

de 2009Essas variagdes convergiram,otéiceddo muito proximas em meados do &no.

facil entender a convergéncia entre as variacdes das despesas no diferentes padrdes d
planos; mais dificil € entender porque se observa difererag@nfiada nos periodos
anteriores.

Figura 4. VCMH segundo padréo do plano
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Nota: cad@ontodo grafico se refere a variacdo dos doze meses terminados no més em relagcdo aos doze
meses imediatamente anteriores.
Série revista

A variacao dos custos dano padrao Executienfreu forte aceleragao a partir de margo
de 2009 até superar a de todos os outros padrdes deaglanosde agosto, candicios

de estabilizacédo a partir de setembro de P89 padréo de plano perdeu benefici&y®s n
altimos quatromeses d@studod nos doze mesesicerradogntrejunho e setembrade
2009, o numero de beneficiarios4% menorem cada periodo.
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7 VCMH por faixa etaria

Um dos principais determinantes da utilizacdo dos servi¢cos de saude é a idadeala populaca
considerada. Individuos muito jovens e pessoas idosas utilizam mais servicos de saude que
demais faixas etariassim como amulheres em idade fértil devidgrocedimentos
relacionadoa gestaca@d metodologialo VCMH considera apenas os planasviduais,

novos ou antigo©bservase nosplanos individuaiem relacdo aos planos coletivog

maior proporcao de idos@sn especial nos planos antigos) crescimento da participacao

ano apoés anconforme verificado pelESS ndoletim trimestraNACISS.

A Tabela 4 mostra a distribuicdo dos beneficiarios entre as dez faixas etarias estabelecida
pela regulamentac@oTabela resmltaa elevada concentracdo de idosos (maiores de 59 anos

de idade) de 22,1% e seu expressivo crescimento no codlo geid4 meses, de 3,16%. O
significado desse percentual fica evidente diante dos 10% de participacdo dos idosos na
populacéo brasileira

Tabela 4:Distribuicdo da populacdo beneficidoidfaixa etarid média d periodo

Set/08 (%) Set/09 (%) Variacéo (o)
0018 21,1 21,5 1,66
1923 5,6 55 -0,17
24-28 6,8 6,9 1,20
2933 6,7 6,9 3,41
34-38 6,6 6,5 -2,28
3943 7,6 7,0 -7,19
4448 8,3 8,0 -3,49
4953 8,0 7,8 -2,00
5458 7,9 7,7 -2,29
59/+ 21,4 22,1 3,16

Nota: % médios dos doze meseserrados em set/08 e set/09.

Além da composicéo da carteira por faixa etaria, foi verificada a distribteg@émizia de
utilizac@oper capitgpara a faixa etaria até 18 anos e acima de 59 anos e a meédia de
utilizacéo de toda a populacédo estydguiesentada na Tabela 5 a seqguir.
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Tabela 5:Distribuicdo da frequéncia de utilizac&do de servigos de assisténcia a saude segundo
a primeira e ultima faixa etaria.

Proceadimento Setembro 2008 _ Setembro 2009 _
0018 590ou+ média 0018 59o0u+ média
Consultas Médicas 5,9 8,3 6,4 6,3 8,5 6,7
Hemodinamica* 0,1 11,6 3,4 0,1 9,2 2,7
Ressonancia 0,0 0,4 0,2 0,0 0,3 0,2
Tomografia 0,1 0,6 0,3 0,1 0,6 0,3
Quimioterapia 0,0 0,2 0,1 0,0 0,2 0,1
Radiologia 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Radioterapia 0,0 0,3 0,1 0,0 0,3 0,1
TerapiaRenal 0,0 0,1 0,1 0,0 0,1 0,1
Demais Terapias 0,8 3,7 2,0 1,0 4,0 2,3
Internacao 0,1 0,5 0,2 0,1 0,5 0,3

*cada 1.000 beneficiarios

A relacéo entra frequéncia de utilizacdoudtima e primeira faixa etanmde chegar a 175
vezes paraemodinadmica ser de apenas 1,4 vezes qansultasE interessantaotar que
nesses 24 meses analisadosqiiéncia de utilizagdo da primeira faixa etacaucnesis do

gue a da ultima e mais que a média tanfbé&igura5 ilustraa relacdo entre a Ultima e a
primeira faixa etari& possivel observar a diminuicio no segundo periodo em relagcdo ao
primeiro periodo de 12 meses endeg&m setembro de 20A8xcecae aradioterapia.

Figura 5. Relacdo da frequéncia de utilizacdentre aUltima faixa etaria e a
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Os itens que apresentaram aumentived@éncia na primejraaultima fixae na meédia
foram: consultaguimioterapia, radiologiterapia renal e outras terapidadioterapia
apresentoulecréscimmessas duas faixas etaiaa meédiginternacdapresentoqueda
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somentea faixa d&9anose maisengquantaiuehemodinamica e ressonancia apresentaram
gueda nessa mesma faixa e na média.

8 Preco meédio unitario e freqtiéncia media para procadentos
selecionados comparacao set/08- set/09

Os graficos a seguir apresentam a distribuayddaipa etaria da freqiéncia média de
utilizacdo e do preco médio unitario dos procedimentos selecionados para dois periodos de
12 meses encerradosstembrale 2008 setembrale 2009.

Uma breve nota sobos precos médios unitariagyuns procedimtrs sdo compostos por

uma atividade especifica que pode ser considerada bastante homogénea, como no caso de
consultas, tomografia e ressonancia; osémsompostos poum conjunto datividades

gue se consolidam um procedimentex¢mplos,internacdo e uymioterapia). Para os
procedimentosompostos por uma atividade espec@garecos entre as faixas etérias ndo
variam muito, sdo préximos entre si. Para internacdo e quimioterapia o custo esta associado
complexidade do tratamentjue pode variaonsideravelmente entre cada internagdo ou
quimioterapia Por exemplo, nas cirurgig®ssoas idosas tém uma recuperacdo mais
demorada e problemas mais crénicos que as demais faixas etarias.

Os precos médiados procediments® compostos por multiplas atailesambém variam
enormemente enquanto uma consulta custa médiaR$ 50 sem grandes diferencas de
preco entre as faixas etamasinternacdes intervalopor faixas etariagsi de R$ 4 mil a R$
11 mil.

A seguir um breve comentéario sobre camzedmento
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A Figura 60 consultasnotase que as frequéncias de utilizagdsim como 0s precos
cresceram em todas as faixas et@lmervese a pequena variacdo dos precos unitarios
entre as faixas etarias.

Figura 6: Distribuicdo de Frequéncia ePreco (R$) das Consultas segundo faix
etaria dos periodos encerrados em setembro/08 e setembro/09.
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Figura 79 Internacdesé o procedimento que apresenta 0 maior custo unit@ricar
diferencale precos meédios unitésientreas faixagtariasAs internagfes para idosos tém

um custo muito superior as interna¢des dos jovens, particularmente acentuado na passagen
para os 59 anos de idade.

Figura 7. Distribuicdo de Frequéncia e Preco de Internacdo (XxR$1.0C
segundo faixa etaria dos periodos encerrados ex@tembrd08 e setembrd09.
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Figura & radioterapiaafrequénciale utilizacdaumerdexponencialmente com a iddde

grande aumentde preco médio para a faixa etaria28t@nosdeve ser atribudda algum
cascexcepciorladado que freqiiéncia de utilizacdo para esse procedeneedsa idade

baixa.

Figura 8: Distribuicdo de Frequéncia e Preco de Radioterapia segundo fai.
etariados periodos encerrados ersetembrd08 e setembrd09.
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Figura 9 QuimioterapiaA frequéncia de utilizagdo varia consideravelmente entre as faixas

etarias, mas apresemaniacdo menor do que radioterafia preco médio unitariacérca

de 20 vezes superioom grandes diferencas entre as faixas etarias.

Figura 9: Distribuicdo de Frequéncia e Preco de Quimioterapia (xR$1.00
segundo faixa etaria dos periodos encerrados es@tembio/08 e setembrd09.
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Figura 10 e 18 Diagnésticos por imagerRara os procedimentos de diagndstico por
imagem, ressonancia magnética e tomografia, a frequéncia de utilizacdo entre as faixas ¢
crescentecresce de forma quase linear RMacrescimento mais acelerado entre as faixas
etaras para a TC.rAbas apresemgpadroes semelhantes nos anos observados

Figura 1Q Distribuicdo de Frequéncia e Preco de Ressonancia Magnéti
segundo faixa etaria dos periodos encerrados ex@tembrd08 e setembrd09.
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Quanto ao preco médio unitddos diagndsticos por imagestase um crescimento em
quase todas as faixas eté&@n baixa flutuacdo de preco eahs.

Figura 11 Distribuicdo de Frequéncia e Preco de Tomografia segundo fai
etaria dos periodos encerrados esetembio/08 e setembrd09.
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Figura 12 Terapiarenal apresentomaioraumento da freqiéncia para as faixas etarias a
partir dos 49 anobklouvepequeno aumento do preco medio unitaoalto preco unitario

para jovens de até 18 anos de idade observado no periodo anterior deve ser atribuido a cas
excepcional, dado que a frequéncia de terapia renal entre 0s jovens € muito baixa

Figura 12 Distribuicdo de Frequéncia e Preco de procedimentos de Terap
Renal segundo faixa etaria dos periodos encerrados esetembrd08 e
setembrgd09.
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Figura 13 Hemodinamicdoi um procedimento que, em média, apresentou diminuicdo da
frequénciaa partir dos 44 anos de idade, em relacdo aos 12 meses afiepiEes
unitario ficou estavel e o alto valor para a faixa 8% &%s de idade deve ser atribuida a
caso excepcional pelas mesmas razdes apontadas para casos anteriores.

Figura 13: Distribuicdo de Frequéncia (x 1.000 beneficiarios) e Preco
exames de Hemodinamica segundo faixa etaria dos periodos encerrados
setembrd08 e setembrd09.
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Figura 14 OutrasTerapiasinclui nutricdo, terapia ocupacional, fisioterapia dogsc@

aumento de frequéncia entre os dois periodos 6,86, um dos maiores dentre 0s
procediments selecionados, que pode ser reflexo do rol de procedimentos implantado a
partir de 1° de abril de 2008. O preco médio unitario € o mais baixo dentre os procedimentos
selecionados, e o custo da primeira faixa € superior ao preco unitario, damtceda
estabilidade nos dois periados

Figura 14: Distribuicdo de Frequéncia e Preco de Outras Terapias seguni
faixa etaria dos periodos encerrados esetembrd08 e setembrg09.
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9 Variacao de Custos por procedimentos em 2009

Podemos observar na série de graficos a gagjuioi 0 componente que miaiftuenciou a
variacdo dos custos de alguns procedimentos selecgipnegtmsinitario ou frequéncia de
utilizacao

A Figura 14 a seguir mostra a variacao de frequéncia e preco por procedimento e o efeito
combinado das duas variaveis que nada mais € do que a variacadOisewsse, com
excecdo das consultas, uma relacdo imaensariacaaos dois componentespreco e
frequéncia. Se preco aumenta, frquéncia diminui e o inverso também é verdadeiro.

Nas consultasa variacdo de precos é supediorariacdo de frequénc@,que pode ser
entendido pelos reajustes paezos pagos por consujtae foransuperioesao IPCA.

Em Internac&o, obserga uma pequena tendéncia de alta na €usiguilibrio parece ser

mantido com a evolugcdo oposta dos componentes prdgeqiEncia. Omesmo
comportamento é observado para ressonancia, tomografia, terapia renal@eanodin
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Radioterapia apresentou uma acentuada diminuicdo na frequéncia de utilizacdo e
aparentemente um reajuste de precos a partir de junho de 2009. Quinaiptesgoita

uma frequencia de utilizacdo aparentemente estavel com tendéncia de queda de precc
unitario. Ja as demais terapias apresentam variacdo de preco estavél npediando

IPCA com aumento acelerado na frequéncia de utilizacao.

Os gréaficogevelam movimentos por vezes opostos entre frequéncia de utilizacdo e precos
unitarios, particulamnte para procedimentos em que a demanda € indicada, como
internacdes, procedimentos de hemodindmica e ressonancia mégpeetjpade ser
entendido como resultado de variacbes na compdsigdwocedimentos, entbs mais
complicads e de maiores peraside internacdoos mais simples e de menor duracéo.
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Figura 15: Variacdo dos custos, frequéncia e preco de procedimentos
selecionados para periodos encerrados em 2009 (jan a set).
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