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1. INTRODUCAO

O sistema de saude brasileiro, a semelhancga de diversos outros ao redor do mundo,
enfrenta o desafio estrutural de conciliar a crescente demanda populacional por
cuidados em salde com a limitagdo dos recursos disponiveis.*® Nesse contexto,
torna-se premente a adogédo de modelos de gestao que promovam a alocagao racional
de recursos materiais, humanos e financeiros, sem perder de vista o objetivo central
do sistema: a centralizagcdo do cuidado ao redor e direcionado ao valor para o

paciente.’ 24

A proposta de um modelo de atengdo baseado em valor — Value-Based Health Care
(VBHC) — introduzida por Porter e Teisberg (2006)'#, representa uma mudancga
paradigmatica na organizagdo dos servicos de saude. Ao deslocar o foco da
remuneracgao por volume de procedimentos para a mensuragao de desfechos clinicos
relevantes em relagdo aos custos incorridos, o VBHC propbe uma abordagem
centrada no paciente, na qual a qualidade do cuidado é avaliada a partir da efetividade
clinica, da experiéncia do paciente e da eficiéncia do sistema.’®

Nesse cenario, a construgao da jornada do paciente e a implementagao de protocolos
clinicos validados emergem como estratégias fundamentais para a operacionalizagéo
do modelo de salde baseada em valor.2 A jornada do paciente, compreendida como
o conjunto de interagbes e experiéncias ao longo do ciclo de cuidado, permite
identificar pontos criticos, otimizar fluxos assistenciais e promover a humanizagao do
atendimento.*® Por sua vez, os protocolos clinicos, ao sistematizarem condutas
baseadas em evidéncias, contribuem para a padronizagado do cuidado, a redugao da
variabilidade clinica e a melhoria dos desfechos.”®

Este estudo tem como objetivo analisar as alteragdes organizacionais e assistenciais
necessarias a implementagdo de um modelo de gestdo baseado em protocolos
clinicos validados e na constru¢do da jornada do paciente, a partir da experiéncia de
um projeto piloto voltado a reestruturagédo do fluxo de solicitagdes de procedimentos
bucomaxilofaciais em uma operadora de saude. Com base nos fundamentos teoricos
do Value-Based Health Care (VBHC),' busca-se discutir estratégias para a
transformagcdo do cuidado em saude, com foco na entrega de valor, na

sustentabilidade do sistema e na centralidade do paciente.
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2. METODOLOGIA

O estudo foi conduzido a partir da identificagdo e mapeamento dos principais entraves
relacionados as solicitagdes de procedimentos bucomaxilofaciais, incluindo a
complexidade dos pedidos, a alta volumetria, e os elevados indices de Notificagdes
de Intermediagao Preliminar (NIP) e de ag¢des judiciais com concessao de liminares.
Com base nesses achados, foi desenvolvido um projeto piloto de revisdo do fluxo
assistencial, implementado entre agosto e dezembro de 2024 na unidade da Bahia

(BA), que apresentava os piores indicadores relacionados a esses eventos.
As intervencdes realizadas incluiram:

o Credenciamento de prestadores para atendimento referenciado;

« Elaboragéo conjunta de protocolos clinicos e cirurgicos entre a operadora e os
prestadores credenciados;

e Bloqueio sistémico de solicitagbes oriundas de prestadores ndo habilitados;

o Cancelamento de autorizagcdes emitidas para prestadores nao credenciados e
redirecionamento dos pedidos para a rede referenciada;

« Acolhimento e orientagéo técnica aos beneficiarios sob o novo fluxo, com apoio
das equipes locais e da central de atendimento;

o Transferéncia de pacientes para hospital referenciado em casos de urgéncia

ou emergéncia.

Durante o acolhimento até a execugao do procedimento, a satisfacdo do beneficiario

foi medida através do instrumento Net Promoter Score (NPS).3

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o periodo de implementagdo do projeto piloto, foram recepcionadas 66
solicitagdes de procedimentos cirurgicos bucomaxilofaciais pela operadora de saude.
Dessas, 82% (54) foram inicialmente negadas ou canceladas apds analise técnica

preliminar. Os casos foram entdo encaminhados para prestadores referenciados com
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o objetivo de obter uma segunda opinido especializada. Como resultado, 47
procedimentos foram considerados indevidos ou sem necessidade de abordagem
cirurgica no momento, representando uma redugao de 71% no volume total de
procedimentos inicialmente demandados e uma economia estimada de R$ 14,8

milhoes.

Além da racionalizagdo do cuidado, o projeto demonstrou impacto direto na redugao
de litigios e notificacdes regulatérias. O numero de liminares caiu de 10 para 1, e as
Notificagdes de Intermediagéo Preliminar (NIP) reduziram-se de 18 para 1 no periodo
analisado. Esses dados indicam nao apenas maior resolutividade do fluxo
assistencial, mas também maior alinhamento entre operadora, prestadores e

beneficiarios, com consequente diminuicdo de conflitos judiciais e administrativos.

Do ponto de vista assistencial, a iniciativa também promoveu avancgos qualitativos,
com a criagao do servigo de acolhimento e conciergeria, chamado de Assessoria ao
Participante. Esse servigo oferece orientacdo e acompanhamento do paciente, desde
a abertura de uma solicitacdo eletiva até sua realizagdo, com uma abordagem
humanizada apoiada por um time multiprofissional. O cuidado centrado no paciente,
focado na construgao da jornada e experiéncia do paciente foi inspirado nos principios
de salde baseada em valor (VBHC)."6

A satisfacao dos beneficiarios foi avaliada por meio do Net Promoter Score (NPS),
com escore médio de 4,65 (intervalo: 4,17-4,82) em escala de 1 a 5. O NPS,
introduzido por Reichheld em 2003, tem sido amplamente utilizado por empresas e
instituicbes de saude para mensurar a fidelidade e a experiéncia dos usuarios. Sua
aplicacdo em servigos de saude € crescente, com uso documentado em diversos
paises, incluindo Inglaterra, Holanda, Estados Unidos e Australia.>'" No Reino Unido,
o NPS foi incorporado ao programa Family and Friends Test (FFT) do NHS, com mais
de 25 milhdes de aplicagbes desde 2013, tornando-se a maior base de dados de
experiéncia do paciente no mundo.'”?> No Brasil, o NPS foi incluido na Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios Continua (PNAD-C) do IBGE em 2022,
consolidando-se como ferramenta relevante para avaliagdo da qualidade percebida

em saude.'®
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A analise dos resultados evidencia que a simples adogao de protocolos clinicos e
fluxos padronizados pode gerar impactos significativos na eficiéncia do sistema e na
qualidade do cuidado. No entanto, conforme argumenta Gray (2006)° a
transformacao efetiva dos sistemas de saude requer mais do que padronizagao: exige
diretrizes adaptadas a diversidade dos pacientes e mensuragdo continua de
desfechos que realmente importam para eles. Persistem lacunas entre o
conhecimento técnico disponivel e sua aplicagao pratica, o que reforga a necessidade
de estratégias que integrem evidéncia cientifica, experiéncia clinica e valores dos

pacientes.510

A experiéncia relatada neste estudo aponta para a viabilidade de implementacao de
modelos de gestdo baseados em valor mesmo em contextos complexos, como o das
operadoras de saude suplementar. A reducdo de procedimentos desnecessarios, a
diminui¢ao de litigios e a melhoria da experiéncia do paciente sdo indicativos de que
a adocgao de protocolos validados e a construgédo da jornada do paciente contribuem
para a sustentabilidade e a humanizac¢ao do cuidado.

Apesar dos resultados promissores, a avaliacdo da experiéncia do paciente ainda
enfrenta desafios metodologicos. N&do ha consenso sobre a melhor ferramenta para
mensuracao, o que dificulta comparacgdes entre instituicbes e contextos. Instrumentos
como o HCAHPS (EUA) e o AHPEQS (Australia) tém sido utilizados
internacionalmente, mas sua aplicabilidade em diferentes realidades culturais e
organizacionais ainda demanda investigag&o.”® Estudos futuros devem explorar a
integracdo de multiplas métricas de experiéncia e desfechos clinicos, com foco na
personalizacédo do cuidado e na efetividade das intervengdes.

4. CONCLUSAO

A implementacéo do projeto piloto voltado a reestruturagéo do fluxo de solicitagbes de
procedimentos bucomaxilofaciais demonstrou-se eficaz tanto do ponto de vista
assistencial quanto econémico. A adocdo de protocolos clinicos validados, o
redirecionamento para prestadores referenciados e a constru¢do de uma jornada do
paciente mais estruturada permitiram uma redugéo significativa de procedimentos

indevidos, com impacto direto na qualidade do cuidado e na seguranga do paciente.
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Do ponto de vista financeiro, a iniciativa resultou em um desperdicio evitado calculado
em R$ 14,8 milhdes, evidenciando o potencial do modelo para promover
sustentabilidade no sistema de saude suplementar. Paralelamente, observou-se uma
queda significativa nos litigios judiciais e nas notificagdes regulatorias, indicando maior
resolutividade assistencial e alinhamento entre operadora, prestadores e

beneficiarios.

A introdugdo de um servico de acolhimento e conciergeria, aliado a mensuragao
sistematica da experiéncia do paciente por meio do Net Promoter Score (NPS),
reforcou o compromisso com um cuidado centrado no paciente e orientado por valor.
A média de satisfagéo elevada (4,65 em escala de 1 a 5) corrobora a efetividade da
abordagem humanizada e integrada.

Os resultados alcangados conferiram ao projeto o status de caso de sucesso,
justificando sua replicacdo em outras unidades da operadora. A experiéncia relatada
reforga a relevancia da gestdo baseada em valor como estratégia estruturante para
reorganizagao dos servigos de saude, especialmente em contextos marcados por alta

demanda e recursos limitados.

A integracdo entre protocolos clinicos, mensuracdo de desfechos relevantes e
centralidade no paciente configura-se como um caminho promissor para a qualificagéo
do cuidado e a sustentabilidade do sistema.'® A continuidade e o aprimoramento
dessas iniciativas — sustentados por evidéncias cientificas, escuta ativa dos
pacientes e inovagao organizacional — sdo fundamentais para consolidar um modelo

de saude mais eficiente, equitativo e centrado em valor.
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