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OBJETO: Recurso Financeiro Glaucoma
DATA: 06 de setembro de 2017.
NOTA INFORMATIVA Nº 165/2017
Considerando a necessidade de alteração do modo de financiamento dos procedimentos referentes ao cuidado do Glaucoma que na atualidade estejam sendo repassados via FAEC, o Departamento de Atenção Especializada/SAS/MS, encaminha ao Departamento de Regulação, Avaliação e Controle de Sistemas – DRAC/SAS/MS nova proposta para realocação de recursos federais para o teto MAC.
Abaixo seguem dados, metodologia e valores sugeridos para o cuidado com o Glaucoma em dois cenários, a utilização da série histórica teve que ser refinada com intuito de amortizar algumas distorções na frequência apresentada. Deste modo foi usada a série histórica com balizamento na prevalência do Glaucoma, que para população total foi adotado o valor 1%, conforme estudos do CBO. 
Cenário – Considera o ressarcimento via apresentação de procedimentos conforme Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS e os Valores de Repasse FAEC nos meses compreendidos entre o período de junho de 2016 e maio de 2017; 
· Descrição do método de cálculo: 
Foi considerada para base de cálculo a População Total por Município (vale ressaltar que necessariamente os cálculos foram realizados considerando os municípios, visto que, ao se usar dos estados, as dispersões de alguns municípios de sobrepõem e “mascaram-se”), o Quantitativo Per Capita do procedimento Consulta para Diagnóstico/Reavaliação de Glaucoma realizadas no período de junho de 2016 a maio de 2017, Prevalência de 1% (sobre a população total) para o Glaucoma e Valor Médio do Custo Anual do Cuidado por Paciente, de R$ 290,00. 
Para “correção” da série histórica que está corrompida por distorções nos registros e faturamento, foi feita uma adequação considerando-se a prevalência do Glaucoma. Deste modo, os municípios que realizaram um número de consultas per capita (dado usado como referência para número de pacientes a ser “comparado” com a prevalência) maior que o número referente a 1% da população total foi “reduzido” para 1%; já os municípios com um número igual ou menor à prevalência foram mantidos. 
Ou seja, pode-se dizer que 1% de prevalência da população total foi estabelecido como “teto” do número de pacientes. 
Naquilo que se refere ao valor de R$ 290,00 para o cuidado anual com o paciente glaucomatoso, esclarece-se que foi feita uma média dos custos per capita encontrada por estado, sendo desconsiderados os valores dos estados com maiores distorções nos dados tanto no número da frequência (AL, BA, MA, MG, PB, PE, RN e SE) como no valor per capita encontrado (CE e ES), objetivando minimizar tanto as distorções de frequência como as distorções no uso das três linhas dos medicamentos.
Utilizando-se dos métodos e cálculos descritos acima, chegou-se a 445.771 pacientes atendidos, o que totaliza o Valor Final de recurso de R$ 129.273.465,30, mediante o custo médio do paciente de R$ 290,00.
Abaixo seguem as tabelas com os valores referentes ao agrupamento dos municípios por estado:
	TABELA 1 - Estimativa de Repasse Financeiro para Glaucoma – Considerando série histórica x Valor Médio Gasto com Paciente

	UF
	Recurso (Pop. adequada x R$ 290,00)
	Valor repassado junho 2016 a maio de 2017 (FAEC - Correspondente às consultas e tratamento com colírios)
	Diferença entre orecurso a ser incorporado mediante a série histórica e valor médio adequados e o recurso repassado de junho de 2016 a maio de 2017

	AC
	R$ 580,00
	0
	R$ 580,00

	AL
	R$ 7.915.436,90
	R$ 24.557.802,95
	-R$ 16.642.366,05

	AM
	R$ 643.510,00
	R$ 404.053,38
	R$ 239.456,62

	AP
	R$ 2.320,00
	0
	R$ 2.320,00

	BA
	R$ 29.302.423,60
	R$ 59.290.571,41
	-R$ 29.988.147,81

	CE
	R$ 2.232.240,20
	R$ 6.885.887,44
	-R$ 4.653.647,24

	DF
	R$ 62.060,00
	R$ 0,00
	R$ 62.060,00

	ES
	R$ 1.138.830,00
	R$ 3.182.047,98
	-R$ 2.043.217,98

	GO
	R$ 1.728.980,00
	R$ 1.843.513,72
	-R$ 114.533,72

	MA
	R$ 13.738.544,10
	R$ 10.015.810,86
	R$ 3.722.733,24

	MG
	R$ 19.973.268,60
	R$ 37.667.295,30
	-R$ 17.694.026,70

	MS
	R$ 244.180,00
	R$ 103.482,38
	R$ 140.697,62

	MT
	R$ 2.030,00
	R$ 0,00
	R$ 2.030,00

	PA
	R$ 2.591.150,00
	R$ 3.882.432,45
	-R$ 1.291.282,45

	PB
	R$ 6.104.059,20
	R$ 15.235.154,51
	-R$ 9.131.095,31

	PE
	R$ 8.752.916,30
	R$ 18.388.899,64
	-R$ 9.635.983,34

	PI
	R$ 4.060,00
	R$ 0,00
	R$ 4.060,00

	PR
	R$ 3.569.940,60
	R$ 7.137.988,33
	-R$ 3.568.047,73

	RJ
	R$ 1.694.435,20
	R$ 1.412.606,52
	R$ 281.828,68

	RN
	R$ 2.683.051,00
	R$ 8.821.976,91
	-R$ 6.138.925,91

	RO
	R$ 2.320,00
	R$ 0,00
	R$ 2.320,00

	RR
	R$ 1.450,00
	R$ 0,00
	R$ 1.450,00

	RS
	R$ 712.820,00
	R$ 1.490.438,59
	-R$ 777.618,59

	SC
	R$ 285.070,00
	R$ 107.955,38
	R$ 177.114,62

	SE
	R$ 4.677.412,90
	R$ 13.098.570,29
	-R$ 8.421.157,39

	SP
	R$ 21.186.886,70
	R$ 27.145.152,45
	-R$ 5.958.265,75

	TO
	R$ 23.490,00
	R$ 0,00
	R$ 23.490,00

	Total Geral
	R$ 129.273.465,30
	R$ 240.671.640,49
	-R$ 111.398.175,19


Resumo


Frente à necessidade de realocação de recurso FAEC para o teto MAC, referente aos procedimentos de diagnóstico e acompanhamento do glaucoma, bem como os referentes aos procedimentos que se destinam ao registro do tratamento medicamentoso, foi necessário criar um método para dirimir distorções que impedem o uso da série histórica levantada. 

Assim, considerando o cenário acima o recurso a ser despendido para as consultas e colírios será de R$ 129.273.465,30, distribuído por UF, conforme a Tabela 1, o que representa uma diferença de - R$ 111.398.175,19 do valor repassado por FAEC no período compreendido entre os meses de junho de 2016 e maio de 2017. 

Sugere-se pactuar se o recurso destinado às consultas e colírios para os doentes de Glaucoma será incorporado ao teto MAC ou à Assistência Farmacêutica, conforme deliberação em CIT, de modo a se unificar a fonte de financiamento e melhorar o controle.
O valor residual, resultado da diferença entre o recurso repassado no período compreendido entre os meses de junho de 2016 e maio de 2017e o recurso a ser alocado ao teto MAC, deverá realocado em incorporação ou reajuste de valor de tabela de alguns procedimentos de oftalmologia, objetivando a melhoria da assistência da Saúde Ocular no SUS, conforme acordado com CBO.
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