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RESUMO

Apurar e controlar os custos hospitalares ¢ uma necessidade para as organizagdes de saude.
Lamentavelmente, ¢ comum o desconhecimento dos custos de exames laboratoriais,
principalmente nos hospitais publicos do Sistema Unico de Satide (SUS). O objetivo principal
do presente trabalho foi estimar os custos diretos e indiretos dos exames Colora¢do de Gram e
Hemocultura, desde a coleta até a liberacdo do resultado, realizados no Servico de
Microbiologia da Unidade Laboratério de Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da
Universidade Federal de Minas Gerais (HC-UFMGQG). A aplicagio do sistema "Custeio Baseado
em Atividades" (ABC) foi conduzida em cinco etapas: 1* Etapa - Identificacdo e definicdo das
atividades primarias e secundarias; 2* Etapa - Levantamento dos custos dos recursos
consumidos pelas atividades; 3" Etapa - Identificagdo e defini¢do dos direcionadores de custos;
4? Etapa - Custeamento das atividades; 5* Etapa — comparacdo dos custos de cada procedimento
com valores atualmente repassados pelo Sistema Unico de Saude & institui¢do. O custo do
exame de Gram foi de US$ 6,67. Para o exame de hemocultura (por frasco) os valores estimados
foram de US$ 12,15 quando negativa, de US$ 46,50 quando positiva para bactérias Gram
positivo e de US$ 46,87 para bactérias Gram negativo, do grupo Neisseria sp, Haemophilus sp.
ou para leveduras. Em relagcdo a remunerag@o, os custos foram superiores a 800%, 300% e
500%, respectivamente, aos valores ressarcidos pelo SUS. Concluindo, os gastos estimados dos
exames microbiologicos foram superiores aos valores repassados pelo SUS, indicando

necessidade de revis@o dos processos de trabalho e melhoria do planejamento interno.

Palavras-chave: Microbiologia, Hemocultura, Exame de Gram, Custos e Analise de Custo,
Custos Diretos de Servigos, Custeio Baseado em Atividades, Economia, Organizagdes

hospitalares, Laboratério Hospitalar, Servigos Laboratoriais de Satide Publica.



ABSTRACT

Establishing and controlling hospital costs is a necessity for any healthcare organizations.
Unfortunately, most are unaware of the costs of carrying out laboratory tests, especially in
public hospitals of the Brazilian Health System (SUS). The main objective of the present study
was to estimate the direct and indirect costs of the Gram Coloring and blood culture exams,
from the lab collection to the release of the results, performed at the Microbiology Service of
the Clinical Pathology Laboratory Unit of the Clinical Hospital of the Federal University of
Minas Gerais. The application of the system "Activity-Based Costing" (ABC) was conducted
in five stages: Step 1 - Identification and definition of primary and secondary activities; Step 2
- Survey of the costs of the activities resources; Step 3 - Identification and definition of cost
drivers; Step 4 - the activities costs; Step 5 - costs comparison of each procedure with the
amounts currently given to the Unified Health System to the institution. The costs of the Gram
exam currently are US$ 6.67. For the blood culture test (per vial) the estimated values currently
are US$ 12.15 when negative, US$ 46.50 when positive for Gram-positive bacteria and US$
46.87 for Gram-negative bacteria, from the group Neisseria sp, Haemophilus sp. or yeast. With
regard to the remuneration, the costs were higher than 800%, 300% and 500%, respectively,
than the amounts reimbursed by SUS. In conclusion, the estimated costs of the microbiological
tests were higher than the cost received by SUS, indicating the need to review of working

processes and internal control improvements.

Key words: Microbiology, Blood Culture, Gram exam, Costs and Cost Analysis, Activity-
Based Costing, Direct Service Costs, Direct Service Costs, Economics, Laboratories Hospital,

Public Health Laboratory Services.
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1 INTRODUCAO

A Patologia Clinica/Medicina Laboratorial ¢ uma das areas da medicina que mais evoluiram
com a tecnologia nas ultimas décadas. O desenvolvimento e aplicacdo de equipamentos de
elevado desempenho analitico e maior acurdcia diagndstica vem permitindo aumento do
volume de trabalho, melhor gestdo dos processos € maior rapidez na liberagdo de resultados

(ROMERO, 2015).

A microbiologia clinica utiliza, tradicionalmente, técnicas manuais e automatizadas, cujos
custos e tempos de execugdo sdo distintos, mas igualmente importantes no apoio diagndstico.
Com as praticas de trabalho adequadas a realidade do laboratorio associadas as analises
interpretativas dos exames pelos microbiologistas ¢ possivel buscar custos que sejam
sustentaveis sob a Otica da gestdo e, por 6bvio, com manutencao da qualidade e exceléncia nos

processos e servigos ofertados (MILLER et al., 2013).

A hemocultura ¢ um exame importante nas septicemias, pois além de permitir o isolamento e
identificagdo do patdgeno na corrente sanguinea, ainda propicia a realizagdo do antibiograma e
uma antibioticoterapia adequada. A hemocultura também auxilia os indicadores relacionados a
taxa de hospitalizacao, tempo de permanéncia e custos hospitalares (BEEKMANN et al., 2003;
DE ARAUIJO, 2012).

A hemocultura por automag@o ¢ um exame que se enquadra nesta condi¢do. Na maioria dos
laboratorios hospitalares, o crescimento microbiano nos frascos de hemocultura acusado nos
equipamentos de automacao se desdobra na realizagao do exame de Gram (ou coloragao de
Gram), na identificagdo do agente infeccioso e no antibiograma, seja de forma automatizada ou
manual. Os resultados dessas andlises sdo Uteis para o inicio da antibioticoterapia ou no ajuste
da terapia empirica nos quadros de sepses e infec¢des relacionadas a cateteres vasculares,
adequando-a a uma melhor estratégia terapéutica de acordo com o perfil de sensibilidade aos
antimicrobianos do microrganismo isolado (TOWNS et al., 2010; DIAMENT et al., 2011;
OLIVEIRA, 2012; MORAES et al., 2016).
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Administrar os custos envolvidos nos processos de trabalho dos servigos hospitalares de apoio
diagnostico laboratorial requer um continuo monitoramento. Para cumprir o estabelecido nas
legislagdes contabeis, o Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (HC-
UFMG) adota o método de Custeio por Absor¢do, ou seja, relatérios e informagdes relacionadas
aos custos disponiveis as unidades do HC-UFMG sao apresentados na forma de custo médio.
Ja o Activity-Based Costing (ABC) ou Custeio Baseado em Atividades permite determinar e
contabilizar os verdadeiros custos diretos e indiretos dos servigos, bem como os tempos de
execugdo, possibilitando aos gestores um acompanhamento, auxilio e controle dos processos
dos procedimentos laboratoriais, além de viabilizar analises para a incorporagdo de novas

tecnologias (SILVA, 2003; RAIMUNDINI et al., 2005a, 2005b, 2006; STRUETT, 2005).

Tao importante quanto os custos dos insumos e da mao de obra, sdo os tempos consumidos na
execugao das atividades. No servico laboratorial, o tempo de resposta € critico e também € outro
indicador da qualidade. Além disso, a identificacdo de falhas nos processos e nas tomadas de
decisdes gerenciais também podem ser contabilizados pelo sistema ABC (RAIMUNDINI et al.,
2005a, 2005b, 2006; STRUETT, 2005).

Outra questdo a ser considerada sdo as novas tecnologias disponiveis que permitem avangos
nos processos de andlise e de fluxo de trabalho. Entretanto, ¢ essencial avaliar inicialmente os
custos e a rotina laboratorial atual antes de qualquer investimento (SILVA, 2003; LAGACE-
WIENS et al., 2012; MILLER et al., 2013; ROMERO, 2015; PATEL, 2016).
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Aplicar o Custeio Baseado em Atividades (ABC) para estimar os custos dos exames de
coloracdo de Gram e hemocultura no Servi¢o de Microbiologia da Unidade de Laboratorio de

Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Listar todas as atividades e insumos relacionados aos procedimentos microbioldgicos a
partir da coleta dos frascos de hemocultura e seus desdobramentos no setor de

microbiologia até a liberacdo clinica dos resultados do exame de Gram e de hemocultura;

e Aplicar o sistema ABC para estimar os custos diretos e indiretos de todos os procedimentos
manuais e automatizados envolvidos na realiza¢do dos exames de Gram e hemocultura no

HC-UFMG;

e Estimar os custos totais dos exames com base nos resultados do Gram (positivo ou
negativo) e Hemocultura (negativa, positiva para bactérias Gram positivo ou Gram
negativo, positiva para leveduras), bem como de provas e testes complementares, quando

necessarios;

e Comparar os custos dos exames Gram e hemocultura com os valores atualmente

ressarcidos pelo SUS, bem como os praticados pela Saude Suplementar.
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3 REVISAO DA LITERATURA

Apurar e controlar os custos hospitalares ¢ uma necessidade das organizagdes de saude.
Conhecer os verdadeiros custos dos servicos de saude e o valor do conjunto das atividades
desenvolvidas que estdo relacionadas aos procedimentos diagndsticos torna-se um diferencial

competitivo.

3.1 CUSTEIO BASEADO EM ATIVIDADES (ABC)

E comum o desconhecimento dos custos hospitalares da propria institui¢io, principalmente na
esfera publica (ROSADAS e MACEDO, 2003). Destaca-se, ainda, a insuficiéncia dos repasses
publicos aos hospitais para cobrir os gastos, em decorréncia do deficitario orcamento para a
area da saude, assim como a defasagem dos precos ressarcidos pela tabela do SUS (BAER et

al., 2001).

O sistema de Custeio Baseado em Atividades (ABC) teve sua origem nos Estados Unidos, no
inicio da década de 1960, em trabalhos desenvolvidos pela General Eletric®. No Brasil,
acredita-se que as pesquisas sobre esse método iniciaram em 1989, com o professor Masayuki
Nakagawa, do Departamento de Contabilidade da Universidade de Sao Paulo (USP)
(STRUETT, 2005).

Os principais métodos de custeios utilizados em organizagdes hospitalares sao o custeio por
absor¢ao, Custeio Baseado em Atividades, Custeio Baseado em Atividade e Tempo (TDABC)
e o custeio varidvel. O custeio por absorcdo ¢ obrigatério pela legislagdo brasileira, mas
apresenta limitagdes quanto as informagdes para a gestdo relacionada a custos. No TDABC, o
tempo ¢ usado como direcionador de custos (ABRAHAO ¢ DE ALBUQUERQUE, 2018). O
método do custeio variavel aplica o conceito de custo varidavel, ou seja, o volume de cada
servigo executado ¢ que compora o custo do objeto de interesse (ABBAS et al., 2012). O
Custeio Baseado em Atividades (ABC) ¢ uma metodologia que visa reduzir sensivelmente as

distor¢des provocadas pelo rateio arbitrario dos custos indiretos (MARTINS, 2003).



18

O ABC ¢ um dos custeios mais utilizados nos hospitais e pode auxiliar a administragdo a
identificar atividades caras e que ndo agregam valor. O ABC fornece informagdes de custos
mais detalhadas sobre as atividades do hospital que podem resultar em reducgao e gerenciamento
dos custos. Contudo, como desvantagem, apresenta certa dificuldade na sua implantacdo em
decorréncia da quantidade de controles necessarios para realizagdo dos registros (ABBAS et

al., 2012).

O método do ABC parte do principio que os custos sdo gerados pelas atividades
desempenhadas, e que estas sdo consumidas por produtos e servigos gerados (Figura 1). Trata-
se de uma técnica de rateio que se refere as praticas de divisdo proporcional com maior precisao
tanto dos custos diretos e indiretos das atividades executadas com base no consumo dos recursos

utilizados (NAKAGAWA, 2001).

Custos indiretos Custos diretos
Direcionadores
de recursos
. ., v
Atividade 1 Atividade 2 SR

Direcionadores
de atividades
v Y

Ohjetos de custos

Figura 1 - Fluxo dos custos no Sistema de “Custeio Baseado em Atividades” (ABC)

Os custos diretos sdo apropriados diretamente aos objetos de custos de acordo com uma medida
objetiva (MARTINS, 2003). A mao de obra direta, por exemplo, teria como medida objetiva o
tempo em horas ou minutos trabalhados. Em relagdo a insumos, as medidas de consumo seriam
a quantidade (niimero de testes, gramas, mililitros, etc.) (CHING, 2001; SILVESTRE, 2002).
Segundo Kaplan et al. (apud CHING, 2001, p. 17), os custos diretos podem ser expressos
através da seguinte equagdo: C =P x Q, onde:

C = custo do recurso

P = prego unitario do recurso

Q = quantidade do recurso
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Custos indiretos s@o os gastos que ndo podem ser alocados objetivamente aos produtos ou
servigos. A apropriagdo depende da aplicagdo de critérios de rateio, ou seja, por meio de
estimativas, previsdo de consumo, etc. O rateio ¢ utilizado quando nio houver a possibilidade
de alocacdo direta. Essas formas de distribuig¢do apresentam certa subjetividade,
consequentemente, o arbitrio podera existir nas aloca¢des dos custos indiretos (CHING, 2001;

SILVESTRE, 2002; MARTINS, 2003).

Os direcionadores de custos sdo classificados em direcionadores de recursos e direcionadores
de atividades. No primeiro caso identificam como os custos dos recursos (custos indiretos) sao
alocados as atividades (STRUETT et al., 2007). Os direcionadores de atividades alocam os
custos destas aos objetos de custo. Cada recurso ou atividade deve ter um direcionador de
custos, porém um mesmo direcionador pode servir para mais de um recurso ou atividade

(STRUETT, 2005).

O direcionador de custo para os recursos (custos diretos) consumidos de forma direta ¢ a propria
quantidade de material utilizado. Utilizando a formula citada anteriormente, C = P x Q, tem-se,
como exemplo: custo da mao de obra direta = saldrio por minuto x minutos de mao de obra

direta.

Para os custos indiretos, o direcionador de custo serd a medida que se relaciona com a
quantidade de atividade realizada. Exemplos: custos (indiretos) do servigo de limpeza = rateio

por metro quadrado (m?).

Atividade, segundo Nakagawa (1994), ¢ definida como um processo que combina, de forma
adequada, pessoas, tecnologias, materiais, métodos e seu ambiente. O objetivo € converter esses
recursos em servicos. O conjunto das atividades, cada uma composta por tarefas, transformam

0OS recursos €m servigos.

Objeto de custo € o que se deseja custear, sdo 0s servigos que receberao 0s custos proporcionais
das atividades e os custos diretos que lhe competem (CHING, 2001). Em relacao aos objetivos
deste estudo, tratam-se dos exames de hemocultura e¢ coloracdo de Gram e os testes
microbioldgicos adicionais de identificacdo dos microrganismos e do antibiograma de forma

automatizada e manual.
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Em organizagdes de servigos, como os hospitais, o sistema ABC se mostra eficaz porque, mais
do que alocar os custos, permite identificar as atividades que sdo executadas pelos recursos

indiretos e de apoio (COOPER e KAPLAN, 1991).

Freitas et al. (2002) relataram a implantagao do sistema ABC em um laboratério de Anatomia
Patologica do Hospital Albert Einstein. O modelo de andlise deste projeto permitiu mensurar
0s objetos de custo, ou seja, os exames realizados considerando as atividades que envolvem os
processos desde o recebimento do material, preparo, analise até a liberagdo do resultado final.
Os autores afirmaram que conhecer os custos e as atividades permitiu ao laboratério a

realocagdo de funcionarios.

Raimundini et al. (2005a), em revisdo bibliografica de casos em hospitais e congéneres onde
foram aplicados o sistema ABC, entre 1996 e 2001, concluiram que as informagdes foram
precisas e confiaveis para a gestao e tomada de decisdo. Concluiram ainda que a descri¢cao do
processo de prestagdo de servigo possibilitou compreender como, onde e por que os custos
ocorrem. Mesmo exigindo controle interno mais rigido do custo das atividades que compdem
o procedimento assistencial e que, com a padronizagdo, racionalizagcdo ou terceiriza¢ao das
atividades foi possivel aumentar a eficiéncia operacional e financeira dos recursos sob a

perspectiva do que agrega valor.

Em outro artigo, Raimundini et al. (2005b) relataram a aplicabilidade do sistema ABC na
unidade de Ginecologia e Obstetricia dos hospitais universitarios de Maringd (HUM) e
Clemente Faria (HUCF). Em ambos servigos foi necessario primeiramente descrever o fluxo
de procedimentos para se conhecer os processos de prestagdo de servigo para, em seguida,
aplicar o sistema ABC, em quatro fases: identificacao e defini¢ao das atividades; identificagdo
dos setores, dos recursos e dos custos dos recursos; identificagdo e definigdo dos direcionadores

de custos (de recursos e de atividades); e custeamento dos objetos de custos.

Struett et al. (2007), em pesquisa delimitada a um laboratério clinico de um hospital filantropico
no norte do Estado do Parana, identificou nos processos de trabalho atividades de recepcao,
coleta, andlise clinica (bioquimica, imunologia, hemoterapia, parasitologia, urindlise e
microbiologia), apoio direto e laboratério de apoio. A identificagdo e a descrigdo das atividades

foram importantes para o mapeamento dos recursos envolvidos e para definicdo dos
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direcionadores de custos. Os custos diretos das atividades representaram 56,76% do tempo de

atividade utilizada/més frente ao tempo disponivel.

De Almeida et al. (2017) avaliaram o custo médio e o custo por atividade do diagnostico
laboratorial para tuberculose por meio de técnicas convencionais e por testes moleculares
realizados no Laboratério de Biologia Molecular e Micobactérias do HC-UFMG. Os custos
médio e por atividade foram, respectivamente, de U$ 10,06 ¢ U$ 5,61 para o conjunto das
baciloscopias de Ziehl Neelsen e Auramina; U$7,42 e U$ 4,15 para baciloscopia direta por
Ziehl Neelsen; U$ 27,38 ¢ U$ 16,50 para cultura em meio solido Loweinstein-Jensen; ¢ U$
115,74 ¢ U$ 73,46 para o Kit Detect TB®Lab Test. Segundo os autores, os resultados justificam

o uso do ABC antes de incorporar novas tecnologias em instituicdes de satde.

3.2 EXAME DE GRAM

O exame de Gram, também conhecido por coloragdo de Gram, ¢ realizado a partir de uma
hemocultura positiva e como finalidade ndo s6 auxilia as decisdes sobre o processamento desta
cultura como também orienta o clinico sobre qual conduta terapéutica adotar até a liberacao
final dos resultados da identificagdo do microrganismo e seu respectivo antibiograma
(BEEKMANN et al., 2003). Os frascos identificados como “positivos” pelo sistema
automatizado devem ser examinados ao microscopio pela preparagdo de um esfregaco e
coloragdo de Gram, cujos resultados devem ser comunicados ao médico assistente ou a

enfermaria.

A composicdo da parede celular bacteriana define a sua propriedade tintorial. Células ricas em
peptideoglicano e com numerosos acidos teicdicos retém o complexo formado pelo cristal
violeta e o iodo presente no lugol. As bactérias classificadas como Gram-positivo retém o
cristal-violeta por possuirem uma espessa parede celular. J4 as bactérias Gram-negativo, devido
a delgada camada de peptideoglicano, eliminam o complexo cristal-violeta na lavagem e se

tornam avermelhadas apds tratamento com fucsina (BRASIL, 2013).
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Antecede a coloragdo a fixagdo do esfregaco pelo calor brando (50°C). A cléssica técnica de
coloracdo pelo método do Gram compreende (BRASIL, 2013):

— Cobrir a area com a solugdo de cristal-violeta por cerca de um minuto;

— Decantar o cristal-violeta e lavar suavemente com a propria solugdo de iodo ou agua da
torneira;

— Cobrir a area do esfregago com a solucao de iodo durante cerca de um minuto;

— Descorar a lamina com a mistura alcool-acetona (1:1), até que o solvente escorra incolor;

— Alternar com 4gua corrente (jato fraco) durante cerca de 10 segundos;

— Cobrir o esfregaco com a solugo de safranina (ou fucsina basica 0,1% a 0,2%), por cerca de
30 segundos;

— Lavar com 4gua corrente;

— Deixar secar ao ar, ou em temperatura branda (50°C).

A leitura do Gram ao microscopio oOtico requer ocular com aumento de 10x e objetiva de
imersdo com aumento de 100x. No resultado do exame de Gram sdo reportadas as bactérias
Gram-positivas, capazes de reter o cristal-violeta apds serem descoradas pelo alcool-acetona, e
as Gram-negativas, que sdo coradas pelos corantes fucsina ou safranina. S3o informados

também o agrupamento e a morfologia celular (BRASIL, 2013).

3.3 HEMOCULTURA

A hemocultura ¢ o exame laboratorial que busca evidenciar a presenga de microrganismos
patogénicos no sangue. Nos pacientes que configuram quadro clinico sugestivo de infeccdo, a
coleta dos frascos de hemocultura deve ser feita, preferencialmente, antes do inicio da
antibioticoterapia. A identificagdo do patdgeno € crucial para garantir uma terapia adequada ou
ajustar a antibioticoterapia, tornando-a efetiva e, consequentemente, levando a recuperacao do
paciente, diminui¢do da mortalidade, menor periodo de internacdo e redugdo dos custos
hospitalares devido ao tempo de hospitalizagdo, reducdo dos custos com a terapia e testes
diagnosticos. Em caso de suspeita de bacteremia ou fungemia, deve-se obter duas a trés
amostras logo apos o inicio dos sintomas clinicos. O mesmo niimero de amostras de ser coletado
em febres de origem indeterminada (ex. abcessos e sindrome infecciosa nao diagnosticada) e,
se negativas em 24 a 48 horas de incubagio, coletar outras duas amostras (DE ARAUJO, 2012;

BRASIL, 2013).
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Os procedimentos de coleta da hemocultura sdo padronizados e adotados pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e organizacdes de medicina laboratorial (ANVISA, 2005;
CLSI, 2007; BRASIL, 2013; SBPC/ML, 2015). Os protocolos adotados pelo setor de
microbiologia da Unidade de Laboratdrio de Patologia Clinica (ULPC) seguem esses critérios

por meio da descrigdo das atividades em Instru¢des de Trabalho (IT).

A coleta de uma amostra de hemocultura corresponde a uma pungdo. Para adultos ou criancas
acima de 36kg, cada pungdo corresponde a dois frascos, um para microrganismos aerobios e
outro para anaerdbios. O numero de amostras sanguineas coletadas pode variar de duas até
quatro. Normalmente, quanto maior o nimero de amostras, maior a sensibilidade do exame, ou
seja, a chance de se identificar um agente infeccioso. Estudos demostram que a recuperagao do
agente infeccioso em duas amostras fica em torno de 80% a 90%, trés amostras entre 96 a 98%
e quatro amostras acima de 99% (COCKERILL et al., 2004; LEE et al., 2007; TOWNS et al.,
2010; DE ARAUIJO, 2012). Para as hemoculturas de via de cateter, normalmente coleta-se uma

amostra do dispositivo vascular e outra de sangue periférico (BRASIL, 2013; SBPC/ML, 2015).

As recomendacgdes para a coleta de sangue em lactentes e criancas sdo baseadas no peso e
volemia. Em lactentes com peso menor ou igual a 1 kg, coleta-se entre 0,5 a 2mL de sangue.
Para pacientes pediatricos até 13kg, coleta-se apenas um frasco para aerdbios de 1 a 4mL. Em
ambos 0s casos, respeita-se o volume com base na volemia da crianga, de até de 4%. Para
criancas de 13 a 36kg, o volume coletado ¢ de 10mL, distribuidos em frascos aerobios e
anaerdbios. Finalmente, para criancas acima deste peso e adultos, o volume total por amostra
corresponde a 20mL, distribuidos em frascos aerdbios e anaerobios (KELLOGG et al., 2000;
BRASIL, 2013; SBPC/ML, 2015).
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3.4 LABORATORIO DE PATOLOGIA CLINICA DO HC-UFMG

O Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (HC-UFMG) ¢ um hospital
universitario, publico, terciario, geral e integrado ao Sistema Unico de Saude, que atende a
todas especialidades médicas, com excecdo da radioterapia. Atualmente esta sob a gestdo da
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares (Ebserh), empresa publica vinculada ao Ministério
da Educacdo, que faz parte de uma rede formada por cerca de 40 hospitais universitarios, centros
de referéncia de média e alta complexidade. E referéncia nacional em transplantes, tratamentos
oncolégicos e quimioterapia, maternidade e bergario de alto risco, cirurgia cardiaca, entre
outras. Tem capacidade instalada de 504 leitos, dentre estes 18 leitos das Unidades de Terapia
Intensiva adulto e 18 leitos de Terapia Intensiva pediatrica, 55 leitos na Sala de Observagéo e
oito leitos na Sala de Emergéncia, ambas na Unidade de Pronto Atendimento (PA). Na Unidade

Coronariana e o no Servigo de Neonatologia sdo 19 e 26 leitos, respectivamente.

Em 2018, a Unidade Laboratorio de Patologia Clinica (ULPC) do HC-UFMG contava com 153
funcionarios, com diversos vinculos trabalhistas, servidores, empregados publicos,
terceirizados, além de uma equipe adicional de aproximadamente 60 funcionarios remunerada
por Adicional de Plantdo Hospitalar (APH) para execucao do servico de coleta de amostras
biologicas ambulatorial e hospitalar. O APH sdo plantdes em jornadas de 12 horas realizadas

por servidores técnicos em satide em atividades hospitalares (Lei n® 11.907/20009).

No 1° semestre de 2018, a ULPC realizou 981.144 exames, sendo 271.607 (28%) de origem
hospitalar e 709.537 (72%) de origem ambulatorial e PA. O setor de microbiologia foi
responsavel pela execucdo de, em média, 10.500 exames e testes/més no mesmo periodo. Para
entendimento deste estudo, exames sdo procedimentos laboratoriais solicitados pelo médico
assistente e/ou executado internamente pelo setor de microbiologia a critério dos seus
profissionais (médicos patologistas clinicos, farmacéuticos/bioquimicos e biomédicos
especializados em microbiologia) para auxiliar no diagnostico laboratorial; compreendem os
exames de hemocultura e exame de Gram. Testes sdo andlises complementares realizadas
internamente pelo setor de microbiologia e necessarios ao desfecho do diagnostico laboratorial;
sdo testes os procedimentos de identificagdo do microrganismo € o antibiograma, sejam

automatizados ou processados manualmente.
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O avango da automagdo em laboratdrios permitiu assumir uma maior carga de trabalho e melhor
gestdo dos processos, além de aumentar a rapidez na liberacdo dos resultados, com consequente
precocidade nas intervengdes terapéuticas pela equipe assistencial (CANTON et al., 2015).
Contrariamente, o setor de microbiologia ainda executa bastante atividades manuais, como as
etapas de recebimento, identificacdo e registro interno das amostras biologicas, preparacdo e
semeadura em meios de cultura apropriados para o isolamento dos microrganismos, assim como
os procedimentos de confeccio e coloracdo de laminas para microscopia. Os passos seguintes,
que permitem a identificagdo dos microrganismos por meio de testes compostos por provas
bioquimicas e os respectivos testes de sensibilidade antimicrobiana, sdo totalmente manuais ou
decorrentes de procedimentos semiautomatizados. Esta singularidade dos exames de
microbiologia demanda, essencialmente, certo niimero de mao de obra técnica especializada,
bem como uma extensdo do tempo entre o recebimento da amostra e a libera¢do do resultado,
com impacto direto no Tempo de Atendimento Total (TAT) (BOURBEAU e LEDEBOER,
2013).

O corpo clinico solicita os exames de hemocultura pelo sistema de prescri¢do eletronica. Os
frascos de hemocultura sdo identificados por codigos de barras, que garante a rastreabilidade
por todo o processo. Realizadas as coletas, categorizadas por origem (ambulatorial, enfermarias
e PA), as hemoculturas sdo encaminhadas aos setores de distribuicdo de amostras bioldgicas
ambulatorial e hospitalar da ULPC e depois levadas ao setor de microbiologia pelo servigo de

transporte.

No setor de microbiologia, os técnicos confirmam a entrada dos frascos de hemocultura (check
in) e verificam os dados do paciente (por ex. adultos, pediétricos e refluidos de cateter), nimero
de amostras coletadas e local da pun¢do. Em seguida, os frascos sao inseridos no equipamento
Bact/Alert 3D® (bioMérieux — United States). Essa tarefa compreende a conferéncia dos frascos

coletados entre 23 horas e 17 horas e 29 minutos.

Os frascos de hemocultura coletados entre 17 horas e 30 minutos e 22 horas e 59 minutos, por
questdes logisticas, sdo levados ao setor de microbiologia pelos proprios técnicos da coleta e
inseridos diretamente no equipamento Bact/Alert 3D®, sem qualquer checagem prévia dos
dados (check in). O sistema do equipamento registra os frascos como andmalo/desconhecido e
garante a temperatura adequada de incubagdo. No dia seguinte sdo removidos para conferéncia

e inseridos novamente no equipamento.
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As hemoculturas permanecem incubadas por até cinco dias (120 horas) no equipamento
Bact/Alert 3D®, apos esse periodo sdo consideradas negativas. E consenso que esse prazo é
suficiente para recuperar os microrganismos presentes no meio de cultura, mesmo quando
expostos a antibidticoterapia. Em virtude de substancias contidas nos frascos de hemocultura
que adsorvem os antibioticos e a propria composi¢cdo do meio de cultura, rico em nutrientes, ¢
possivel promover o crescimento bacteriano ou fungico. Assim, se houver auséncia de
crescimento ocorre a liberacdo clinica do resultado (BOURBEAU e POHLMAN, 2001;
SEEGMULLER et al., 2004).

A partir das hemoculturas positivas sdo realizadas subculturas em meios especificos ou
mespecificos com posterior incubagdo por 24 horas em estufa a 35 + 2°C e confecgdo de
esfregago para a coloracdo de Gram para defini¢do das caracteristicas morfotintoriais e
liberag@o clinica do resultado. Pode ocorrer o crescimento de mais de um isolado em uma
hemocultura. E imprescindivel a identificacio do microrganismo, seja este considerado

patogénico ou um contaminante.

O equipamento Vitek 2® (bioMeérieux — United States) € usado na realiza¢do dos testes de
identificacdo dos microrganismos e antibiogramas automatizados. Testes complementares de
1dentificacdo e de perfil de sensibilidade utilizando técnicas manuais podem ser necessarios em
alguns casos. Ao fim, o conjunto de exames e testes sdo avaliados e o resultado clinico ¢

liberado (LING et al., 2003; BEEKMANN et al., 2003; LIGOZZI et al., 2002; BRASIL 2013).

Os resultados dos exames realizados nos equipamentos automatizados sdo enviados ao Sistema
de Informagdo Laboratorial (SIL). No SIL também sdo digitados os resultados dos testes
manuais. Em seguida sdo efetuadas as liberacdes clinicas no proprio sistema pelos profissionais
de nivel superior legalmente habilitados (ANVISA, 2005). Os resultados ficam disponiveis para

consulta on line ou impressao.

O setor de microbiologia participa do Programa de Indicadores da Controllab®, cuja finalidade
¢ medir o seu desempenho frente a outros laboratérios de mesmo porte e, dessa forma,

monitorar os processos € comparar os resultados alcangados.

O principal indicador relacionado as hemoculturas € a taxa de contaminacdo das amostras. Sdo

considerados contaminados todos os frascos de hemocultura com crescimento de cepas nio
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indicativas de infec¢do, como Staphylococcus Coagulase Negativo (SCN), difteroides,
Micrococcus e Streptococcus do grupo viridans, ou quando o crescimento de algum agente nio
patogénico ndo for confirmado em outras amostras colhidas. A principal causa de contaminagao
da amostra se relaciona principalmente a falhas na assepsia do local da pun¢do. O método para
o calculo do resultado consiste em, mensalmente, obter a razdo entre o total de frascos de
hemocultura contaminados (A) e o total de frascos de hemoculturas coletados,
independentemente de gerarem recoletas (B), esse valor ¢ multiplicado por 1.000.000 (A/B x
1.000.000). Esta forma de calculo permite aos laboratorios participarem do programa da

Controllab®, preservando seu anonimato e o sigilo das informacdes fornecidas (Tabela 1).

Tabela 1 - Resultados do Indicador de contaminagao de amostras de hemocultura da Unidade
Laboratorio de Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas
Gerais e demais laboratorios participantes do Programa de Indicadores da Controllab®, 1°
semestre/2018.

Resultados de todos os participantes
Minimo 1°Quartil Mediana  3°Quartil  Maximo

Més Participantes' Resultado?

Jan 21 25205 0,0 15596,0 321250  40998,0  82781,0
Fev 20 23343 0,0 16625,0  34312,5 46158,5 79831,0
Mar 21 35294 0,0 11718,0  33980,0 41239,0  75000,0
Abr 21 28440 0,0 19825,0  27290,0  40816,0  85858,0
Mai 22 35547 0,0 15037,0  23977,0  43560,0  75187,0
Jun 22 40249 0,0 9119,0  38847,5  50505,0  75050,0

1. Numero de laboratdrios participantes no Programa de Indicadores
2. Resultados da Unidade de Laboratorio de Patologia Clinica
Fonte: Relatorios do 1° semestre de 2018 do Programa de Indicadores e Benchmarking Laboratorial da Controllab®

A Figura 2 apresenta a evolucdo grafica do aumento crescente do indicador de contaminagéo

de amostras de hemocultura no HC-UFMG, no 1° semestre de 2018.
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Figura 2 - Representagdo grafica dos resultados do indicador de contaminacéo de amostras de hemocultura da
Unidade de Laboratério de Patologia Clinica (ULPC) do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas
Gerais ¢ demais laboratorios participantes do Programa de Indicadores Laboratoriais da Controllab®, 1°
semestre/2018. Fonte: Relatorios da 1* e 2° rodadas de 2018 do Programa de Indicadores e Benchmarking Laboratorial da
Controllab®.

Os dados do HC-UFMG revelam uma taxa de contaminacao de 3,16% (média semestral). De
acordo com a literatura, este resultado encontra-se acima do limite superior de 3% e, portanto,
implicam em custos adicionais em fun¢ao das analises laboratoriais desnecessarias, ampliagdao
da estadia hospitalar e risco de adoc¢ao de uma antibioticoterapia aos pacientes sem necessidade

(HALL e LYMAN, 2006; ZWANG e ALBERT, 2006).

Importa afirmar que para minimizar o risco da presenca de contaminantes, boas praticas devem
ser adotadas nas atividades de coleta realizadas pelas equipes de flebotomistas e na manipulagao
dos frascos durante a andlise microbiologica. Apesar do indicador de contaminacdo de
hemocultura nao ter sido o objeto da pesquisa, em recente dissertacdo de mestrado, Pires (2018)
verificou que as taxas gerais historicas de recoleta do Laboratorio de Patologia Clinica
aumentaram de 0,39%, em 2013, para 1,1%, em 2016. Em contrapartida, com a ado¢ao de um
programa de educag¢do continuada em 2017, houve reducdo das taxas de recoleta pos-

treinamento teorico, passando de 0,99% para 0,77%, (p<0,009).

H3 estreita relagcdo entre os indicadores de recoleta e a taxa de contaminacdo de hemocultura
em fungdo das repetidas falhas nas técnicas de assepsia, no preparo e manipulacio dos frascos

(WEINSTEIN, 2003; HALL e LYMAN, 2006).
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4 METODO

Este trabalho foi aprovado pelo Departamento de Farmécia Social da Faculdade de Farmécia
da UFMG (Anexo A) e pela Geréncia de Ensino e Pesquisa (GEP) do HC-UFMG, sob o N°
111/2018 (Anexo B). Embora enviado ao Comité de Etica em Pesquisa (COEP) da UFMG sob
o n°® CAAE: 95165418.6.0000.5149, o projeto foi retirado pelo mesmo por considerar que o
foco em "relatorios contdbeis, financeiros e gerenciais do setor de microbiologia do laboratorio”

ndo se caracteriza pesquisa em seres humanos.

4.1 DELINEAMENTO

Trata-se de estudo observacional e descritivo, realizado no Servico de Microbiologia da
Unidade Laboratorio de Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de
Minas Gerais. As estimativas de custos dos exames de Gram, hemocultura negativa,
hemocultura positiva e seus desdobramentos em testes complementares de identificacdo e
antibiograma automatizados e/ou manuais, foram conduzidas por meio do sistema de Custeio

Baseado em Atividades (ABC), elaborado em cinco etapas.

Etapa 1 - Identificacio e defini¢ao das atividades primarias e secundarias

Foram identificadas como atividades primarias as Instrucdes de Trabalho (IT) dos exames de
Gram (ULPC MIC 012710 - IT n° 20 — Coloragdo e microscopia em microbiologia, 2018) e
hemocultura (ULPC MIC 012710 - IT n°® 014 — Hemocultura, 2018). Com base na descri¢do
das instrucgdes e na observagado direta dos pesquisadores foram mapeadas as tarefas vinculadas

a cada atividade.

Foram identificadas como atividades secundarias as instru¢des de trabalho relacionadas aos
desdobramentos dos exames de Gram e de hemocultura. S3o as instrugdes de cadastro das
amostras hospitalares (ULPC COH 012724 - IT n° 001 - Atendimento ao paciente hospitalar,
2108), ambulatoriais (ULPC COL 012704 - IT n° 004 - Atendimento aos pacientes
ambulatoriais, 2018), da coleta (ULPC COH 012704 - IT n°® 001 — Coleta de Hemocultura,
2017); entrada (check in) das hemoculturas no setor de microbiologia (ULPC MIC 012710 - IT

n°® 003 — Fluxo de recebimento de amostras, 2018); instru¢do de trabalho do equipamento de



30

incubacdo dos frascos de hemocultura (ULPC MIC 012710 - IT n® 005 — Operacdo do
Bact/Alert®, 2018); instrucdes referentes as atividades de identificagdo dos microrganismos e
antibiograma (ULPC MIC 012710 - IT n° 016 — Plantio Primério para exames microbiologicos,
2018; ULPC MIC 012710 - IT n°: 007 — Operacdo do VITEK 2%, 2018; ULPC MIC 012710 -
IT n° 015 — Identificagdo bacteriana, 2018; ULPC MIC 012710 - IT n°® 017 — Teste de
sensibilidade, 2018).

Etapa 2 - Levantamento dos custos dos recursos consumidos pelas atividades

Os recursos consumidos pelas atividades foram os custos indiretos, obtidos por meio de
relatorios gerenciais de custos, de pessoal e de insumos do HC-UFMG. Sao os servicos
prestados por outras unidades, como a de Recursos Humanos, Almoxarifado, Informatica, setor
juridico, dentre outros e, também, a depreciagdo de equipamentos, insumos de laboratorio e de
escritorio do setor de microbiologia que nao foram alocados diretamente aos exames de Gram

e hemocultura.

Etapa 3 - Identificaciao dos direcionadores de custos (de recursos e de atividades)

Os direcionadores de custos foram classificados em direcionadores de recursos e direcionadores
de atividades. Os direcionadores foram os critérios de rateio adotados para alocar os custos:
nimero de exames e testes complementares, nimero de amostras biologicas transportadas,
nimero de exames cadastrados, tempo de trabalho (em minutos) gasto pelos profissionais de

nivel técnico e superior, flebotomistas e administrativos.

Etapa 4 - Custeamento dos objetos de custo

Os objetos de custos foram tudo aquilo que se deseja custear, ou seja, o exame de Gram, a
hemocultura negativa (por frasco) e a hemocultura positiva (por frasco); esta compreende os
custos dos testes automatizados e manuais de identificac¢do e antibiograma. O custeamento final
foi o somatorio dos custos indiretos (custos da recepgdo, coleta e transporte + outros custos

indiretos) + custos diretos (recursos humanos + insumos diretos).

Etapa 5 - Comparacio dos custos estimados com valores ressarcidos pelo SUS e pela
Saide Suplementar
Os custos estimados de cada procedimento foram comparados com os valores atualmente

repassados a instituicdo pelo Sistema Unico de Saude através de simulacdo como se toda a
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producdo fosse remunerada como servigos ambulatoriais. Também foram comparados com a

remuneracgdo de valores praticados pela saude suplementar.

4.2 CUSTOS DIRETOS

4.2.1 Custos com recursos humanos

Incialmente foi calculado o custo do tempo trabalhado das equipes técnicas lotadas no setor de
microbiologia. A partir da observacdo direta das tarefas executadas e descricdo das mesmas
elencadas nas Instrugdes de Trabalho, os profissionais foram categorizados em grupos:
profissionais de nivel técnico (técnicos de laboratério e os auxiliares de laboratorio),
profissionais de nivel superior (médicos, farmacéuticos-bioquimicos e biomédicos) e auxiliares
administrativos que tém a funcdo de apoio na digitacdo de resultados e outros servigos de

secretaria.

O custo da mao de obra técnica foi obtido a partir da razdo entre o valor total dos salarios,
encargos e beneficios de cada grupo profissional e o total de minutos trabalhados previstos em

contrato. O resultado fo1 o custo médio do minuto trabalhado.

Formula 1 - Custo do minuto trabalhado dos grupos de profissionais de nivel técnico e superior

lotados no setor de microbiologia:

Custo do minuto trabalhado = Valor total dos salarios, encargos e beneficios
Total de minutos previstos em contrato

Como a méo de obra administrativa ¢ terceirizada e contratada via processo licitatorio, os custos

corresponderam a fracdo do contrato correspondente ao numero de funcionarios.

Formula 2 - Custo do minuto trabalhado para o grupo de profissionais terceirizados (auxiliares

administrativos) lotados no setor de microbiologia:

Custo do minuto trabalhado (Administrativo) = Custo do contrato por funciondrios
Total de minutos previstos em contrato
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4.2.2 Custos dos insumos diretos

Os insumos consumidos em cada exame foram obtidos a partir das ITs. O valor unitario de cada
msumo fo1 extraido dos relatorios gerenciais de consumo e custos dos Almoxarifados e dos

contratos de locagio dos equipamentos automatizados Bact/Alert 3D® e Vitek 2%.

Os custos dos “testes complementares de identificacdo e antibiograma manuais” foi a razao
entre o somatorio semanal dos insumos consumidos nos testes segundo a classificacdo de Gram
(positivo e negativo) e o numero de frascos de hemocultura positivos de acordo com a

classificagdo de Gram (positivo e negativo) realizados no mesmo periodo.

4.3 CUSTOS INDIRETOS

4.3.1 Insumos de escritorio e outros insumos de laboratorio

Para os insumos que ndo foram alocados aos exames de hemocultura negativa ou positiva e de
Gram obteve-se a média do consumo de cada item de acordo com a periodicidade dos pedidos.
O valor médio financeiro fo1 obtido a partir da razdo do total do consumo semanal dos insumos

pela média do niimero total de exames e testes realizados no mesmo periodo.

4.3.2 Outros custos indiretos

Os custos departamentais do HC-UFMG (superintendéncia, servigos juridicos, de contabilidade
e de custos, informatica, ouvidoria, seguranga, dentre outros) bem como os de outros setores
técnicos e administrativos da propria Unidade de Laboratorio de Patologia Clinica (recepgao,
coleta, administracdo, dentre outros), servicos de limpeza e de condominio (luz, agua,
seguranga e portaria) e telefonia foram rateados de acordo com a razio entre os custos mensais

e o total de exames e testes realizados no mesmo periodo.
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4.3.3 Depreciagao

A depreciacdo foi aplicada a relagdo dos equipamentos proprios do setor de microbiologia
extraidos do relatorio de Bens para Inventario do Exercicio de 2018 (emitido em 19/11/2018)
do Sistema de Controle Patrimonial (SICPAT). Aos maquinarios foram aplicados os critérios de
depreciagdao em 10 anos a taxa de 10% ao ano (Instru¢do Normativa RFB n°® 1700, 2017). O
valor mensal encontrado foi dividido pelo nimero médio mensal de exames e testes

microbiologicos.

4.4 ANALISE DOS DADOS

Os dados foram compilados e analisados no programa Microsoft Excel®. Dados categoricos
foram tabulados e apresentados em numeros absolutos, propor¢des e dados continuos em

medidas de tendéncia central (médias).

As diferengas entre os valores de custeio reais dos exames e os valores ressarcidos a institui¢do
foram comparados através da simulacio do calculo dos custos unitario e global de acordo com
a producdo da ULPC frente as receitas financeiras obtidas pela remuneragdo pelo SUS. Foi
realizado o mesmo simulado com outras fontes pagadoras da satde suplementar utilizando-se

a tabela CBHPM como referéncia.
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S RESULTADOS

Foram analisados mensalmente, em média, 1.859 frascos de hemocultura coletados no 1°
semestre de 2018. Do total de frascos, 35% sdo de origem ambulatorial e Pronto Atendimento
e 65% hospitalar. Os frascos de hemocultura associados a pedidos de coleta de 1* e 2* amostra
corresponderam a 1.357 (73%), pediatricos 279 (15%), ponta de cateter 149 (8%) e 74 (4%)
relacionados a pedido de coleta de 1* amostra. Em torno de 297 frascos (16%) foram
identificados como hemoculturas positivas para aerobios estritos e aerobios facultativos. Nao

foi possivel determinar o nimero de identificagdes de anaerobios estritos.

Embora sejam colhidos frascos de hemocultura para anaerobios, o setor de microbiologia nao
possui estrutura necessaria para a identificagdo desse tipo de bactéria, esta é baseada em
dedugdes pela auséncia de crescimento nos meios usuais € por observagdo microscopica do

Gram.

5.1 CUSTOS COM RECURSOS HUMANOS

Os recursos humanos garantem o funcionamento do Setor de Microbiologia por jornadas de 12
horas diarias e excepcionalmente aos domingos, o servigo tem cobertura apenas de profissionais
de nivel técnico. A equipe responsavel pela execucao dos exames microbiologicos € composta
por um médico, trés bioquimicos, um biomédico, nove técnicos de laboratorio, cinco auxiliares
de laboratorio e dois auxiliares administrativos. Os grupos profissionais de nivel superior e
nivel técnico sdo compostos por servidores estatutirios do Regime Juridico Unico e
empregados publicos vinculados a Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares (Ebserh). Os

auxiliares administrativos sdo de empresa terceirizada (Tabela 2).
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Tabela 2 - Custo médio da remuneragdo bruta das horas trabalhadas dos recursos humanos
lotados no Setor de Microbiologia da Unidade Laboratério de Patologia Clinica do Hospital das
Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

CUSTO COM PESSOAL CUSTO MEDIO
GRUPO PROFISSIONAL (RS) DO MINUTO (R$)
Nivel superior! 74.202,10 1,18
Nivel técnico! 100.736,68 2.69
Aux. administrativo? 7.738,04 0,27

1. Valor total dos salarios, encargos e beneficios
2. Valor correspondente ao rateio do valor do contrato de terceirizagdo (por funcionario)

5.2 CUSTOS DIRETOS

5.2.1 Custos dos recursos humanos relacionados ao exame de Gram

As coloracdes dos esfregacos das suspencdes de hemocultura foram realizadas em bateladas,
pois uma quantidade maior de um produto feita de uma sé vez se alcang¢a maior produtividade.
Dessa forma obteve-se um tempo médio por lamina menor em relagdo a técnica de coloragdo
para apenas uma Unica andlise. Se observou o mesmo na conferéncia do Gram pelos
profissionais de nivel superior (Tabela 3). Ndo foram incluidos os custos de preparagdo das

solucdes corantes, pois foram considerados custos indiretos.

Tabela 3 - Custo dos recursos humanos relacionados a um exame de Gram realizado no Setor
de Microbiologia da Unidade Laboratorio de Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da
Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

CUSTO MEDIO CUSTO
TAREFAS POR MINUTO TEMPO UNITARIO
(R$) (R$)
Nivel técnico:
Coloragdo pelo Gram e microscopia 2,69 5! 13,45
Auxiliar administrativo
Digitagao dos resultados 0,27 2' 0,54
Nivel superior
Conferéncia do Gram ¢ liberagao do resultado 1,18 2' 2.36

Total - 9 16,35
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5.2.2 Custo dos insumos para realizacio da colora¢do de uma lamina do exame de Gram

Na observagdo direta da rotina de trabalho foi possivel constatar que na classica coloragédo pelo

método de Gram (ULPC MIC 012710 - IT n° 20 — Coloracdo e microscopia em microbiologia,

p. 6) foram consumidos, em média, 2mL de cada solucdo de corante para cobrir toda a extensdo

da lamina. Isso corresponde ao dobro do utilizado nos esfregacos de demais amostras, como

por exemplo, o Gram de gota (urina) (Tabela 4).

Tabela 4 - Custo dos insumos utilizados na confec¢@o e coloragdo de uma lamina do exame de
Gram realizado no Setor de Microbiologia da Unidade Laboratorio de Patologia Clinica do
Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

VALOR VALQR
INSUMOS TOTAL QUANTIDADE UNITARIO
(RS) (R$)
Cristal de violeta, frasco 25 g 273,50 0,01g 0,1094
Acetona comercial, frasco 1 litro 19,20 2mL 0,0384
Iz?lliflci)rcr)llo Zt;l;c;yi;ﬁﬁ i (iiosagem de etanol com 69.70 > ml 0.1394
Bicabornato de s6dio P.A. frasco 500 g 108,00 0,001 g 0,0001
Fucsina bésica em po, frasco 100 g 125,76 0,06 g 0,0755
Iodo, frasco 100g 98,00 0,0lg 0,0098
Eter dietilico P.A., 1 litro 64,80 I mL 0,0647
Iodeto de potassio, frasco 500 g 218,00 0,02 ¢ 0,0087
Oleo de imersio, frasco 200ml 14,00 0,1 mL 0,0014
Agua corrente’ - - -
Total - - 0,52

P.A — Para Anélise

1. incluso no rateio condominio
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5.2.3 Custos dos recursos humanos relacionados a analise da hemocultura negativa (por frasco)

A Tabela 5 agrupa as tarefas e os respectivos tempos consumidos na analise de uma
hemocultura negativa. Os tempos foram relativamente curtos e envolveram poucas tarefas. O
maior tempo consumido no procedimento ocorreu durante a incubacdo do frasco no
equipamento por um periodo de 120 horas, porém, sem envolvimento humano até o

encerramento do monitoramento.

Tabela 5 - Custo dos recursos humanos relacionados a andlise de hemocultura negativa (por
frasco) realizado no Setor de Microbiologia da Unidade Laboratério de Patologia Clinica do
Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

MEDIO POR CUSTO
TAREFAS TEMPO UNITARIO
MINUTO (RS)
(R$)
Nivel técnico - Conferéncia e inser¢do do frasco 2.69 X 538
de hemocultura no Bact/Alert 3D®
Nivel técnico - Remocio do frasco do Bact/Alert 2,69 2'30" 6,73
3D® e registro do resultado no mapa
Nivel superior - Liberag¢do clinica dos resultados 118 30" 0,59
Digitacdo pelo auxiliar administrativo 0,27 1'30" 0,41
Total - 6'30" 13,10

5.2.4 Custo dos insumos para analise da hemocultura negativa (por frasco)

Os custos com locag@o do equipamento Bact/Alert 3D® foram definidos com base no valor
mensal contratual licitado rateado pelo total de frascos consumidos no mesmo periodo (Tabela
6). Foram inclusos no contrato de locacdo beneficios como assisténcia técnica para
manutencdes preventivas e corretivas, assessoria cientifica, cepas padrdo para o controle e

garantia da qualidade e fornecimento regular dos insumos.
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Tabela 6 - Custo dos insumos e rateio da locac@o para andlise da hemocultura negativa (por
frasco) analisado no Setor de Microbiologia da Unidade Laboratorio de Patologia Clinica do
Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

INSUMOS/ LOCACAO VALOR(E}SITARIO
Frasco de pléstico para hemocultura automatizada 10,86
Rateio do valor da locagdo do Bact/Alert 3D® 02,88
Total 13,74

5.2.5 Custos dos recursos humanos relacionados a andlise da hemocultura positiva (por frasco)

Uma hemocultura positiva, além das etapas destinadas a introducao e remog¢ao do frasco do
equipamento Bact/Alert 3D®, demandaram dos profissionais de nivel técnico e superior maior
tempo de trabalho por envolver outras atividades relativas a automagao para identificagdo do
microrganismo e realizacdo do antibiograma com o equipamento Vitek 2® e, se necessario,
execucdo de alguns testes manuais complementares de identificacdo e de antibiograma (Tabela

7).
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Tabela 7 - Custo dos recursos humanos relacionados a analise da hemocultura positiva (por
frasco) realizado no Setor de Microbiologia da Unidade Laboratério de Patologia Clinica do
Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

CUSTO MEDIO CUSTO
TAREFAS POR MINUTO TEMPO UNITARIO
(R$) (R$)

Nivel técnico - Conferéncia e insercdo do frasco 269 7 538
de hemocultura no Bact/Alert 3D® ’ ’
Nivel técnico - Remocao do frasco do Bact/Alert 2,69 2'30" 6,73
3D® e registro do resultado no mapa
Nivel técnico - Semeadura em meios especificos 2,69 4'30" 12,11
e confec¢do da ldmina para Gram
Nivel técnico - Andamento 1: realizacdo das 2,69 2! 5,38
provas por automacgao
Nivel técnico - Andamento 2 - reahzagap dos~ 2,69 930" 2556
testes complementares manuais de identificagdo
e antibiograma
Nivel superior - Leitura dos meios de cultura e 1,18 3' 7,08
testes manuais
Nivel superior - Libera¢do do resultado no Vitek 1,18 3 7,08
2®
Nivel superior - Liberacdo clinica dos resultados 1,18 1 2,36
das hemoculturas positivas
Digita¢do pelo auxiliar administrativo 0,27 130 0.41

Total - 29 72,07

1. Andamento 1: Tarefa executada pelos profissionais de nivel técnico para o preparo das suspensdes de
microrganismos a partir de subculturas em meios de cultura para os testes de identificagdo e de antibiograma

por automagdo no equipamento Vitek 2®

2. Andamento 2: Tarefa executada pelos profissionais de nivel técnico para a realizagdo dos testes
complementares manuais de identificagdo e de antibiograma, realizacéo de subculturas em meios de cultura

especificos para isolamento de microrganismos
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5.2.6 Custo dos insumos para analise da hemocultura positiva (por frasco)

Além do proprio frasco de hemocultura foi preciso, quando positivo, transferir o meio em caldo
para meios especificos em placa contendo 4gar para obter as colonias do patégeno. Um custo

adicional foi o rateio da locac¢do do equipamento Bact/Alert 3D®. (Tabela 8).

Tabela 8 - Custo dos insumos e rateio da locacdo para andlise da hemocultura positiva (por
frasco) analisado no Setor de Microbiologia Unidade Laboratorio de Patologia Clinica do
Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

INSUMOS/ LOCACAO VALOR UNITARIO

(R$)

Agulha hipodérmica, descartavel, 25x8 0,30
Seringa descartavel 03 mL, com bico luer central 0,13
Frasco de pléstico para hemocultura automatizada 10,86
Agar Mac Conkey em placa descartavel - 90 x 15mm 1,47
Agar sangue em placa descartavel - 90 x 15mm 2,99
Rateio do valor da locagio do Bact/Alert 3D® 2.88
Total 18,63

5.2.7 Custo dos insumos para identificagdo automatizada de bactérias Gram positivo, Gram
negativo, Nesseria sp, Haemophylus sp e leveduras

Os cartdes do equipamento Vitek 2® sdo testes que contém um conjunto de provas bioquimicas
padronizadas para identificacdo da bactéria ou levedura por automacdo e abrangem um grande
numero de espécimes. Esses isolados podem ser bactérias Gram positivo, Gram negativo, dos
grupos Neisseria sp /| Haemophilus sp. e leveduras. Aos custos dos insumos foram adicionados
o valor da locacdo mensal do equipamento rateado pelo numero total dos cartdes de
1dentificagdo e antibiograma automatizados consumidos mensalmente na realizag@o de todas as

culturas (Tabela 9).
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Tabela 9 - Custo dos insumos e rateio da locagdo para identificagdo automatizada realizada no
Setor de Microbiologia da Unidade Laboratorio de Patologia Clinica do Hospital das Clinicas
da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

VALOR UNITARIO  VALOR UNITARIO

PARA GRAM PARA GRAM
X A1 POSITIVO NEGATIVO, Nesseria
INSUMOS/LOCACAO (RS) sp, Haemophylus sp E
LEVEDURAS?
(RS)
Cartdo provas bioquimicas automatizada 20,54 -
Cartdo provas bioquimicas automatizada - 23,12
Zaragatoa (swab) 01,26 01,26
Rateio do valor da locagdo do Vitek 2% (por 0,71 0,71
cartio)
Total 22,51 25,09

1. No contrato de locagdo foi incluso assisténcia técnica para manutengdes preventivas e corretivas,
assessoria cientifica, cepas padrdo para o controle e garantia da qualidade e fornecimento regular dos
Insumos

2. As unidades de cartdes de identificagdo de Gram negativo, Neisseria sp./ Haemophilus sp. ¢ leveduras
foram individualizados e tiveram o mesmo valor contratual

5.2.8 Custo dos insumos para o antibiograma automatizado de bactérias Gram positivo e Gram
negativo

Os critérios adotados para a identificacdo automatizada também foram aplicados aos

antibiogramas por automacao (Tabela 10).
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Tabela 10 - Custo dos insumos e rateio da locacdo para antibiograma automatizado realizado
no Setor de Microbiologia da Unidade Laboratério de Patologia Clinica do Hospital das
Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

VALOR UNITARIO VALOR UNITARIO
INSUMOS/ LOCACAO! PARA GRAM PARA GRAM
POSITIVO (R$)  NEGATIVO (R$)

Cartdo com substratos de antibidticos

liofilizados para automagio 25,48 i
Cartdo com substratos de antibioticos
ey N - 25,48
liofilizados para automagao
Rateilo do valor da locacdo do Vitek 2® (por 0.71 0.71
cartio)

Total 26,19 26,19

1. No contrato de locagao foi incluso assisténcia técnica para manutengdes preventivas e corretivas, assessoria
cientifica, cepas padrdo para o controle e garantia da qualidade e fornecimento regular dos insumos

2. As unidades de cartdes de antibiograma para Gram positivo e Gram negativo foram individualizadas e
tiveram o mesmo valor contratual

5.2.9 Custo dos insumos para os testes complementares de identificacio manual de bactérias
Gram positivo e Gram negativo

Os insumos para os testes complementares de identificagdo manual objetivaram,
principalmente, a realizacdo de subculturas em meio inespecifico como o agar sangue para

recuperagdo e isolamento das bactérias Gram positivo (Tabela 11).

Tabela 11 - Custo dos insumos dos “testes complementares de identificagio manual” de
bactérias Gram positivo realizadas no Setor de Microbiologia da Unidade de Laboratério de
Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais),
1° semestre/2018

VALOR TOTAL VALOR

INSUMOS'! CONSUMIDO  UNITARIO
(RS) (R$)
Agulha hipodérmica, descartavel, 25x8 0,90 0,04
Seringa descartavel 03 mL, com bico luer central 0,39 0,02
Agar sangue em placa descartavel - 90 x 15mm 44 85 2,14
Alga pléstica bacteriologica estéril de 10 microlitros 9,40 0,45
Total - 2,65

1. Insumos consumidos em uma semana de trabalho na analise de 21 frascos de hemocultura positiva com
isolados de bactérias sabidamente Gram positivo
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Os testes complementares de identificagdo manual de bactérias Gram negativo compreenderam
analises bioquimicas manuais ¢ meios de cultura especificos em agar para isolamentos de

microrganismos (Tabela 12).

Tabela 12 - Custo dos insumos dos “testes complementares de identificacio manual” de
bactérias Gram negativo realizadas no Setor de Microbiologia da Unidade Laboratério de
Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais),
1° semestre/2018

VALOR TOTAL VALOR

INSUMOS! CONSUMIDO  UNITARIO
(RS) (RS)
Meio de cultura em tubo (13x100mm), contendo Cistina
- A 14,36 1710
Trypticase Agar Trealose
Meio de cultura 4gar Mac Conkey em placa descartavel 59,50 4,58
Meio d§ cultura em placa (90x15mm), contendo o meio 9.42 0,72
Dnase-agar
Meio de cultura em tubo (13x100mm), OF
. . . ) 3,85 0,30
(oxidag@o/fermentacgdo) glicose sem 6leo ’
Meio de cultura em tubo (13x100mm), contendo meio
. 4,02 0,31
base ornitina
Meio de cultura em tubo (13x100mm), OF
S . . \ 3,90 0,30
(oxidag@o/fermentagdo) glicose com 6leo ’
Alca plastica bacteriologica estéril de 10 uL 11,75 0,90
Total - 8,21

1. Insumos consumidos em uma semana de trabalho na analise de 13 frascos de hemocultura positiva com
isolados de bactérias sabidamente Gram negativo

5.2.10 Custo dos insumos para testes complementares antibiograma manual para bactérias
Gram positivo e Gram negativo

Para definir os custos dos testes complementares de antibiograma manual foram relacionados
os itens consumidos na obtencao dos resultados das identificagdes de hemoculturas positivas
segundo a classificacdo de Gram e para as quais foram indispensaveis os antibiogramas manuais
e, desta maneira, foram devidamente alocados nos grupos de bactérias Gram positivo ¢ Gram

negativo.
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O valor médio unitario de um antibiograma manual para bactérias Gram positivo foi alcangado
a partir dos insumos consumidos na analise de cinco frascos de hemoculturas positivas onde

foram isoladas bactérias sabidamente Gram positivo no periodo de uma semana de trabalho

(Tabela 13).

Tabela 13 - Custo dos insumos para “testes complementares do antibiograma manual” para
bactérias Gram positivo realizadas no Setor de Microbiologia da Unidade Laboratério de
Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais),
1° semestre/2018

VALOR TOTAL VALOR

INSUMOS CONSUMIDO  UNITARIO!
(RS$) (RS)
Zaragatoa (swab) 6,30 1,26
Disco de optoquina frasco com 50 unidades 1,00 0,20
E-test com antimicrobiano benzil-penicilina 14,70 2,94
E-test com antimicrobiano vancomicina 0,49 0,10
E-test com antimicrobiano tigeciclina 6,60 1,32

Meio de cultura dgar Mueller-Hinton (sangue) em placa
descartavel 6,85 1,37

Meio de cultura dagar Mueller-Hinton em placa

descartavel 34,30 6,86
Alga pléstica bacteriologica estéril de 10 uL. 1,41 0,28
Total 71,65 14,33

1. Insumos consumidos em uma semana de trabalho na analise de, em média, 5 frascos de hemocultura
positiva com isolados de bactérias sabidamente Gram positivo

O valor médio unitario de um antibiograma manual para bactérias Gram negativo foi alcangado
a partir dos insumos consumidos na analise de cinco frascos de hemoculturas positivas onde

foram isoladas bactérias sabidamente Gram negativo no periodo de uma semana de trabalho

(Tabela 14).
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Tabela 14 - Custo dos insumos para “testes complementares do antibiograma manual” para
bactérias Gram negativo realizadas no Setor de Microbiologia da Unidade Laboratorio de
Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais),
1° semestre/2018

VALOR TOTAL VALOR

INSUMOS CONSUMIDO  UNITARIO!
(RS) (RS)
Zaragatoa (swab) 8,82 1,26

Disco de ampicilina + sulbactam de 10/10 pg, frasco

contendo 50 unidades 0,18 0,03
E-test com antimicrobiano imipenem 0,90 0,13
E-test com antimicrobiano meropenem 1,20 0,17

Meio de cultura dgar Mueller-Hinton (sangue) em placa

descartavel 6,85 0,98

Meio de cultura dagar Mueller-Hinton em placa

descartavel 34,30 4.90

Alga pléstica bacteriologica estéril de 10 microlitros 0,94 0,13
Total 53,19 7,60

1. Insumos consumidos em uma semana de trabalho na analise de, em média, 7 frascos de hemocultura
positiva com isolados de bactérias Gram negativo

5.3 CUSTOS INDIRETOS

5.3.1 Custo dos insumos de escritorio e laboratorio de uso comum utilizados nos exames e testes
complementares

Os materiais de escritorio de uso comum utilizados na execucao dos exames e testes foram
agrupados pela similaridade do insumo e os valores distribuidos por rateio donde o valor total

foi dividido pelo numero médio de exames e testes realizados por semana. (Tabela 15).
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Tabela 15 - Custo dos insumos de escritério para uma semana de trabalho no Setor de
Microbiologia da Unidade Laboratério de Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da
Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

VALOR VALOR

INSUMOS TOTAL  UNITARIO'

(RY) (RY)
Papel higiénico picotado 6,08 0,0025
Toalha papel, cor branca, 02 dobras, 23x27cm /250 fls. 2.82 0,0012
Caneta esferografica azul 0,72 0,0003
Clips para papel n°. 00 cx. Com 100 unidades 1,10 0,0004
Fita adesiva crepe rolo com 19mm x 50m 2.84 0,0012
Fita adesiva transparente rolo com 19mm x 65m 1,68 0,0007
Goma elastica pacote com 100g 1,50 0,0006
Saco plastico para lixo, capacidade para 30 L 4.80 0,0020
Caneta para transparéncia (retroprojetor) 10,66 0,0044
Saco plastico para lixo hospitalar 30 L 5,70 0,0023
Lenco de papel, descartavel folha dupla 4,98 0,0020
Papel para impressora a laser tam. 210x297mm pacote ¢/500 fls 70 40 0,0287
Caixa de papeldo para arquivo, 13x24x35cm 13,85 0,0057
Saco plastico perfurado, tamanho oficio 3,60 0,0015
Saco para lixo, capacidade 100 L 10,50 0,0043
Caneta para transparéncia — retroprojetor, ponta 2.0 4,04 0,0016

Total 145,27 0,06

1. Por semana foram realizados cerca de 2.450 exames e testes no setor de microbiologia

Para os insumos de laboratorio de uso comum foi adotado o mesmo critério de rateio aplicado
aos insumos de laboratorio em func¢@o do baixo valor unitario de cada item e sua disponibilidade

para uso em qualquer procedimento laboratorial no setor de microbiologia (Tabela 16).
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Tabela 16 - Custo dos insumos de laboratorio de uso comum para uma semana de trabalho no
Setor de Microbiologia da Unidade Laboratorio de Patologia Clinica do Hospital das Clinicas
da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

VALOR VALOR

INSUMOS TOTAL UNITARIO'
(R$) (RS)
Esparadrapo em tecido de algoddo rolo ¢/ 10cm x 4,5m 5,94 0,0024
Gaze aberta, rolo ¢/ 91(+5) cm de largura x 91(x0,1) m 60,30 0,0246
Turbante pacote ¢/100 unidades 247,20 0,1009
Avental descartavel (ndo estéril) 54,75 0,0223
Luva de latex p/ procedimento, tamanho pequeno 0,80 0,0003
Luva de latex para procedimento, tamanho médio 0,80 0,0003
Luva de latex p/ procedimento, tamanho grande 0,80 0,0003
Fosforo 2,50 0,0010
Coletor de artigos descartaveis capacidade 131 20,75 0,0085
Papel aluminio 15,60 0,0064
Alcool a 70graus frasco com 5 L 16,00 0,0065
Pilha pequena 2,28 0,0009
Luvas de latex para procedimento, sem talco, tamanho médio 0,80 0,0003
Mascara respiratoria semifacial (PFF2/N95) 14,00 0,0057
Luva de procedimento, em latex, sem talco 0,80 0,0003
Ribbon 110mm x 74m para impressora térmica 9,40 0,0038
Etiqueta adesiva em papel térmico, larg. 50mm x alt. 30mm 39,40 0,0161
Pilha palito alcalina 6,24 0,0025
Total 498,36 0,20

1. Por semana foram realizados 2.450 exames e testes no setor de microbiologia
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5.3.2 Outros custos indiretos

Os custos indiretos foram relacionados as despesas ndo alocados aos exames e testes de
microbiologia. Foram custos gerais de recursos relativos a superintendéncia, servigos juridicos,

contabilidade e custos, informatica, ouvidoria, dentre outros (Tabela 17).

Tabela 17 - Custos indiretos rateados para o Setor de Microbiologia da Unidade Laboratorio de
Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais),
1° semestre/2018

VALORES  RATEIO POR

OUTROS CUSTOS INDIRETOS MENSAIS  EXAMES E

(R$) TESTES!
(R$)
Contrato de limpeza (m?) 7.857,22 0,75
Condominio (m?): luz; 4gua; seguranca; portaria 6.718,67 0,64
Telefonia (n° de pulsos) 22,86 0,00
Outros custos indiretos? 45.968,71 438
Total 60.567,46 5,77

1. Por més foram realizados 10.500 exames e testes no setor de microbiologia
2. Servigos da superintendéncia, juridicos, contabilidade e custos, informatica, ouvidoria, dentre outros

5.3.3 Depreciacdo

Aos maquindrios foram aplicados os critérios de depreciagdo em 10 anos a taxa de 10% ao ano
(Instrucao Normativa RFB n° 1700, 2017). De acordo com a relagdo de Bens para Inventario
do Exercicio de 2018, extraido em 19/11/2018 do Sistema de Controle Patrimonial (SICPAT)
da Unidade de Patrimonio do HC-UFMG, o valor total em bens patrimoniais no setor de
microbiologia ¢ de R$ 365.885,79. Ao aplicar os critérios de depreciagdo propostos encontra-

se o valor mensal de R$ 3.049,05.

Os equipamentos s3o compartilhados para todos os procedimentos e a melhor forma de
distribuir os custos foi o rateio entre os exames e testes microbioldgicos realizados. Em média
foram 10.500 exames e testes por més, durante o 1° semestre de 2018. Como custo unitario

obteve-se R$ 0,29.
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5.4 CUSTOS DAS ATIVIDADES DE RECEPCAO, TRANSPORTE DE AMOSTRAS
BIOLOGICAS E COLETA AMBULATORIAL E HOSPITALAR

O conjunto dos servicos de coleta de amostras bioldgicas da ULPC compreendem a fase pré-
analitica. Foram envolvidas as atividades secundarias de recepcdo, responsavel pelo cadastro
dos exames no sistema de informagao laboratorial; servigo de transporte de amostras € o servigo
de coleta ambulatorial e hospitalar. Para o sistema de custeio ABC essas atividades foram
classificadas como custos indiretos. O conjunto desses servigos corresponderam a um custo

total de R$ 10,66, conforme descrito a seguir.

O custo do contrato da terceirizacdo do servico administrativo da recepcdo ambulatorial e
hospitalar da ULPC para a Administragdo do HC-UFMG, valor referente aos recepcionistas
dedicados ao cadastro de exames no sistema de informagao laboratorial, correspondeu a R$
50.297,26 por més. O direcionador de atividade apropriado para o rateio foi o nimero médio

mensal de exames cadastrados (163.965), o que conferiu um custo de R$ 0,31 por exame.

O servico de transporte tem como atividade movimentar as amostras bioldgicas entre os setores
técnicos. Assim como o servigo administrativo, também ¢ terceirizado. O valor atribuido
mensalmente a ULPC foi de R$ 23.697,23. Neste caso, o melhor direcionador de atividade foi
o numero de “amostras bioldgicas transportadas” (tubos a vacuo de coleta de sangue para
analises hematoldgicas, bioquimica e sorolédgicas, frascos de hemocultura e swabs, frascos de
coleta de urina, fezes e outros). Foram movimentadas, em média, 62.506 amostras biologicas

por més, no 1° semestre de 2018, a um custo equivalente a R$ 0,38 por amostra.

O servico de coleta ambulatorial e hospitalar da ULPC contou com uma equipe reduzida de
flebotomistas (técnicos e auxiliares de laboratério). Como solug¢dao, houve um reforco com
profissionais da satide lotados em outros setores da préopria unidade e, principalmente,
profissionais da enfermagem vinculados as unidades de internagdo. A remuneragdo desse grupo
se deu por meio do APH (Tabela 18). De acordo com as condigdes clinicas do paciente, os
tempos de cada coleta de hemocultura oscilaram entre 5 ¢ 20 minutos, com média de 9 minutos

e 30 segundos, a um custo médio de R$ 6,46.
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Tabela 18 - Custo da remuneragdo dos flebotomistas que realizam atividade de coleta de
amostras biologicas nos Setores de Coleta Ambulatorial e Hospitalar e Setor de Distribuigdo de
Amostras Bioldgicas da Unidade Laboratorio de Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da
Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

TOTALCUSTO COM CUSTO DO
2
FLEBOTOMISTAS APH' HORAS PESSOAL MIE\IT{%’;"O
(R$)

Técnicos proprios da coleta e da - 4.960 193.945 12 0.65

distribuicdo de amostras biolégicas®

APH (em dias tteis) 266 3.192 127.169,28 0,66

APH (em finais de semana e feriados) 112 1.344 66.917,76 0,83
Total 378 9.496 388.032,16 0,68

1. APH - Adicional de Plantdo Hospitalar: custo referente aos profissionais de nivel médio para uma jornada
de trabalho de 12 horas (Lei n°® 11.907/2009)

2. Os valores indicados corresponderam ao custo médio do minuto dentre as formas de renumeracéo

3. Servidores e empregados publicos lotados na Unidade de Laboratério de Patologia Clinica

Os insumos para as coletas de hemoculturas em criancas e em adultos (por frasco) foram
apresentados a seguir e contemplaram todo o material necessario, desde a assepsia das maos até
a conclusdo do procedimento. Na coleta pediatrica utilizou-se apenas um frasco e em adultos
uma amostra correspondeu a dois frascos (aerobio e anaerdbio). O frasco de hemocultura, pela
sua natureza de meio de transporte e de meio de cultura, foi alocado como insumo (custo direto)
do proprio exame de hemocultura. Para efeito de elaboragdo de um custo tnico, utilizou-se a

média dos custos por frasco, cujo valor foi de R$3,51 (Tabela 19).
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Tabela 19 - Custo dos insumos de laboratério para a coleta de hemoculturas (por frasco)
pediatricas e adultos utilizados pelos flebotomistas do servigo de coleta ambulatorial e
hospitalar da Unidade Laboratério de Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da
Universidade Federal de Minas Gerais (em reais), 1° semestre/2018

INSUMOS! CUSTO POR FRASCO (RS$)
’ PEDIATRICO ADULTO
Alcool etilico 68-72% p/p glicerina almotolia 100 mL 0,05 0,02
Algodao hidrofilo, rolo com 500 g 0,02 0,02
Alcool etilico 68 a 72% almotolia 100 mL 0,02 0,02
Clorexidina 0,5% sol. alcoolica almotolia 100 mL 0,05 0,01
Fita cirurgica microporosa, rolo com 25 mm x 10 m 0,01 0,01
Agulha hipodérmica, descartavel, 25x8 0,22 0,22
Artigo para coleta multipla de sangue 23 g 2,24 1,12
Gaze, medindo 7,5 x 7,5 cm, pacote com 05 unid. 0,30 0,15
Seringa descartavel, 5 ml, com bico luer central 0,16 -
Seringa descartavel, 10 ml, com bico luer central - 0,16
Luva de latex p/ procedimento, tamanho pequeno 1,44 0,71
Ribbon 110mm x 74m para impressora térmica 0,01 0,01
Etiqueta adesiva térmica, larg. S0mm x alt. 30mm 0,02 0,02
Total 4.54 2.47

1. Nao foram inclusos os insumos para a coleta em pacientes em isolamento:
- avental descartavel (nfo estéril) — R$ 3,65
- mascara respiratoria semifacial (PFF2/N95) — R$ 2,80

5.4.1 Outros custos indiretos

Recursos que ndo foram alocados diretamente as atividades de recepg¢@o, transporte de amostras
biologicas e coleta ambulatorial e hospitalar foram classificados como custos indiretos. Foram
os custos gerais dos recursos relativos a superintendéncia, servicos juridicos, contabilidade e
custos, informatica, ouvidoria, dentre outros (telefonia, servicos de limpeza e de condominio -
luz, 4gua, seguranga e portaria) que se aplicam também as atividades secundérias. Segundo os
dados dos relatorios gerenciais de custos e de acordo com o critério de rateio, por amostra

transportada mensalmente, equivaleram, em média, a R$ 1,97.
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5.5 COMPOSICAO DOS CUSTOS DOS OBJETOS DE CUSTOS (EXAMES)

Os custos diretos e indiretos dos exames Gram, hemocultura negativa e hemocultura positiva

na ULPC do HC-UFMG foram apresentados na Tabela 20.

Tabela 20 - Custeio do exame de Gram, hemocultura negativa (por frasco) e hemocultura
positiva (por frasco) realizados no Setor de Microbiologia da Unidade de Laboratorio de
Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (em reais),
1° semestre/2018

CUSTOS CUSTOS DIRETOS
INDIRETOS (RS)

| (RS) _ TOTAL

EXAMES OUTROS RECEPCAO, 0 (RS)
CUSTOS TRANSPORTE HUMANOS INSUMOS
INDIRETOS? E COLETA

Exame de Gram 8,29 (33%) - 16,35 (65%) 0,52 (2%) 25,16
Hechultura 8,29 (18%) 10,66 (23%) 13,10 (29%) 13,74 (30%) 45,79
negativa (por
frasco)
Hemocultura
positiva (por
frasco) com
identificacio e 8,29 (5%) 10,66 (6%) 72,07(41%) 84,28 (48%) 175,30
antibiograma
para Gram
positivo
Hemocultura
positiva (por
frasco) com
identificagdo e
antibiograma 8,29 (5%) 10,66 (6%) 72,07 (41%) 85,69 (48%) 176,71
para Gram

negativo, grupo
Neisseria sp./
Haemophilus sp.
e leveduras

1. Nao foi possivel estimar o nimero de hemoculturas positivas com crescimento de anaerébios, mas o custo total
foi equivante ao valor de hemocultura negativa, subcultura em meio inespecifico ¢ um exame de Gram

2. Contemplaram os custos indiretos dos servicos de recepcdo, transporte de amostras biologicas, coleta
ambulatorial e hospitalar e do setor de microbiologia

Observou-se que o somatodrio dos percentuais dos custos indiretos foi maior para o exame de
Gram (33%), seguido da hemocultura negativa (18%). A medida que os processos sio

automatizados mais facilmente os insumos sdo alocados aos exames e procedimentos de coleta.
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O somatoério dos percentuais dos custos diretos se elevou com a automacdo dos processos,

principalmente nas hemoculturas positivas (95%).

Do total das 1.859 hemoculturas mensais, 1.562 foram negativas com um custo equivalente de
R$ 71.523,98. Nas 297 hemoculturas positivas (16%), foram isolados 187 (63%) bactérias
Gram positivo a um custo de R$ 32.781,10 e 110 (37%) bactérias Gram negativo, grupo
Neisseria sp./ Haemophilus sp. e leveduras a um custo de R$ 19.438,10. Os custos com o0s
exames de Gram, considerando as 297 (16%) hemoculturas positivas, foi de R$ 7.472,52. O
custo total foi de R$ 131.215,70.

5.6 COMPARACAO ENTRE A REMUNERACAO DO SUS E OS VALORES
PRATICADOS PELA SAUDE SUPLEMENTAR

O HC-UFMG ¢ remunerado pelo SUS através do Sistema de Gerenciamento da Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP). Esta
tabela apresenta valores somente para os exames microbiologicos quando realizados na
condicdo de servico ambulatorial. Quando realizados na condicio hospitalar, sdo remunerados
via Autorizacdo de Internag@o Hospitalar (AIH) e estdo inclusos no pagamento de todo o servico
relacionado a internagdo. Para estimar a expectativa de receita financeira considenrou-se na

simula¢@o que toda a producio foi remunerada como servi¢os ambulatoriais.

Os precos praticados pelo convénio SUS em relagdo aos custos e a producdo do setor de
microbiologia apresentaram um saldo negativo. Todos os procedimentos relacionados a
hemocultura mostraram-se deficitarios, cujos custos totais foram 340% superiores a receita total

(Tabela 21).

Comparando as tabelas adotadas pelas fontes pagadoras que remuneram os prestadores de
servico de Saude Suplementar, considerando a produgdo e os custos da ULPC, a unica que
apresentou resultado financeiro positivo foi a tabela Classificacdo Brasileira Hierarquizada de
Procedimentos Médicos (CBHPM). As demais, apesar de possuirem codigos para os
procedimentos, exceto coleta de material bioldgico, remuneram apenas as hemoculturas (por

frasco) e o antibiograma (Tabela 22).
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Tabela 21 - Comparagdo entre pregos (em reais € em dolares) praticados pelo convénio SUS e os custos e producgdo dos procedimentos de microbiologia
realizados pela Unidade de Laboratdrio de Patologia Clinica do Hospital das Clinica da Universidade Federal de Minas Gerais, 1° semestre/2018

x RESULTADOS
PROCEDIMENTO coDIGo  REMUNERACAO  CUSTO L ook CUSTOTOTAL (1) RECEITATOTAL (2)

(R$) (RS) (RS) (RS) R$(2-1) US$(2-1)
Coleta de material para
exame laboratorial 02.01.02.004-1 0,00 10,66 1.069 11.395,54 0,00 1139554 -3.022,69
Bacterioscopia  (Gram),
por lamina 02.02.08.007-2 2,79 25,16 297 7.472,52 828,57 6.64395  -1.762,32
Hemocultura para
bactérias - aerobicas (por o, 5 g 015.3 11,46 35,13 1.069 37.553,97 12.251,60 2530237 671151
amostra)
Hemocultura para
bactérias anaerdbicas (por ), o5 ¢ 153 11,46 35,13 790 27.752.,70 9.054,03 -18.698,67  -4.959.86
amostra)
Identificacdo
automatizada 02.02.08.016-1 5,63 61,13 297 18.155,61 1.668,34 -16.48727  -4.37328
Antibiograma 02.02.08.002-1 13,31 69,08 297 20.516,76 3.952,51 -16.56425  -4.393,70
automatizado
Total - - - 122.847,10 27.755,04 95.092,06 -25.22336

1. Cotacio do Dolar: US$ 1 =RS$ 3,77
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Tabela 22 — Resultados da comparacdo entre os pregos (em reais e em dolares) praticados pelas fontes pagadoras em convénio com prestadores de servico
da saude suplementar considerando os custos € a produc¢do do setor de microbiologia da Unidade de Laboratério de Patologia Clinica do Hospital das
Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais, 1° semestre/2018

TABELAS CBHPM GRUPO UNIDAS BRADESCO UNIMED BH
o ©) @) o
e < < <
(&Y O O O
< § § <
Efj RESULTADOS 5 RESULTADOS 5 RESULTADOS % RESULTADOS
Z Z Z Z
=) =) =) )
= = = =
83 83 3] 8]
& & ~ ~
MOEDA RS RS USS$! RS R$ US$ R$ R$ uUsS$ RS USS$

Coleta de material para
exame laboratorial 0,00 -11.395,54  -3.022,69 0,00 -11.395,54  -3.022,69 | 0,00 -11.395,54  -3.022,69 0,00 -11.39554  -3.022,69

Bacterioscopia (Gram, Ziehl,
Albert etc.), por lamina 13,65 -3.418,47 -906,76 0,00 -7.472,52  -1.982,10 | 0,00 -7.472,52 -1.982,10 0,00 -71.472,52 -1.982,10
Hemocultura para bactérias
aerdbicas (por amostra) 62,56 29.322,67  7.777,90 40,00 5.206,03 1.380,91 | 20,18 -15.981,55 -4.239,14 18,48 -17.798,85  -4.721,18
Hemocultura para bactérias

anaerdbicas (por amostra) 62,56 2166970 574793 | 40,00 384730 102050 | 20,18 -11.810,50 -3.132,76 | 1848 -13.15350  -3.48899

Identificagao 128,65 20.053,44 531921 0,00 -18.15561 -481581 | 000 -18.15561 -481581 | 000 -18.15561 -4.81581
Antibiograma automatizado | 79:04 295812 784,65 5025  -5.592,51 -148342 | 2356 -13.51944 -358606 | 21,60 -14.10156  -3.740,47
Total 59.189,92  15.700,24 -33.562,85 -8.902,61 -78.335,16  -20.778,56 -82.077,58  -21.77124

1. Cotagdo do Dolar: US$ 1 =RS$ 3,77
2. GRUPO UNIDAS: COPASS, CASSI, CASU, VALE, AMAGIS, AMMP SAUDE, DESBAN, dentre outros.
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6 DISCUSSAO

Os hospitais, invariavelmente, utilizam o sistema de custeio por absorcdo para suas
demonstragdes contdbeis e este modelo de apuracdo dos custos ndo reflete os custos dos
procedimentos de saude em geral. Além disso, os valores praticados pelo SUS para
remuneracdo dos hospitais universitarios publicos ndo condizem com os principios de
sustentabilidade atualmente exigidos. No servi¢o de saude publica ha falta de dados sobre os
custos individualizados para cada procedimento realizado e estes sdo Uteis para o gerenciamento

e planejamento dos investimentos.

O custeio baseado em atividade (ABC) ¢ apropriado para instituigdes complexas, como 0s
hospitais, pois possibilita conhecer indicadores e informagdes relevantes para a gestdo dos
custos e processos, melhorar as decisdes gerenciais, determinar os principais custos, identificar
acdes que otimizem estudos de custo-efetividade em procedimentos diagndsticos, proporcionar
maior exatidao nos custos dos servigos e apoiar a negociacido de contratos (BREZMES et al.,
2002; BRASIL, 2006).

O presente estudo apresentou como objetivo principal determinar os custos dos exames de
Gram e de hemocultura - negativa e positiva - inclusive os custos de testes complementares de
1dentificacdo e antibiograma automatizados € manuais. Aplicando-se a metodologia do sistema
de custeio ABC, foi possivel identificar as principais atividades e os respectivos custos diretos
e indiretos desde a coleta, passando pela andlise propriamente dita, inclusive avaliando os
processos de automagdo e manuais utilizados na identificagdo dos microrganismos relacionados

as infecgdes da corrente sanguinea até a liberagdo clinica do resultado.

Segundo a metodologia do ABC, foram identificadas as atividades, os recursos consumidos e,
por conseguinte, como os custos foram direcionados e alocados aos exames microbiologicos.
O ABC também possibilitou encontrar oportunidades de intervengdo para melhorias dos
processos de coleta e das fases analitica e pds-analitica dos exames Gram e hemocultura, assim
como na interface com as demais unidades assistenciais. As etapas de aplicacdo do método
permitiram apontar quais foram as atividades principais, ou seja, a execugdo das tarefas
elencadas nas instrugcdes de trabalho dos exames de Gram, hemocultura e os testes de

identificacdo e antibiograma automatizado e manual, assim como as atividades secundarias de
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recepcao, transporte e coleta e outras necessarias ao servigo até a liberagao clinica do resultado.
Os custos diretos e indiretos permitiram definir o custeamento dos objetos de custos, isto €, o
valor final de cada exame. Os valores foram comparados com os repassados para a institui¢ao
via SUS por meio de simulagdo; o mesmo foi realizado com os valores praticados pela Saude

Suplementar (CHING, 2001; RAIMUNDINI et al. 2005b, 2006).

Os hospitais universitarios publicos brasileiros sido relevantes produtores de conhecimento
sobre a prevaléncia bacteriana ou perfil de resisténcia a antimicrobianos relacionados a infec¢ao
na corrente sanguinea, principalmente em unidades de terapia intensiva, e esses dados sdo
obtidos no diagnostico laboratorial das hemoculturas (ALVES, 2012; DE SOUSA et al., 2014;
COSTA, 2016; MACHADO et al., 2017). A hemocultura é o exame de cultura microbiologica
mais solicitado dentre o menu de procedimentos laboratoriais do setor de microbiologia da
ULPC. Justifica essa particularidade o cumprimento do protocolo de coleta do nimero de
amostras e a condi¢do de hospital universitario, publico e de nivel terciario do HC-UFMG,
portanto, por ofertar servicos de média e alta complexidade na rede SUS. Na ULPC do HC-
UFMG, 73% dos frascos de hemocultura foram associados as coletas de duas amostras, em
conformidade com as boas praticas (COCKERILL et al., 2004; LEE et al., 2007; TOWNS et
al., 2010).

A principal forma de pagamento aos prestadores de servigcos de satide credenciados no SUS ¢
através da pos-producdo, isto €, apds realizados os procedimentos assistenciais os prestadores
de servigo encaminham aos gestores dos fundos (recursos financeiros) de satide as faturas para
a cobranga da respectiva producdo. De forma geral, apds a execug@o dos procedimentos, as
faturas com a producéo sdo encaminhadas ao gestor local que podera ser em municipa, estadual
ou federal. O processamento € realizado através do sistema de informagao do Departamento de
Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS) que integra os Sistema de Informacdes
Ambulatoriais (SIA/SUS) e o Sistema de Informagdes Hospitalares (SIH/SUS). A base para
remuneracdo ¢ o Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses, Proteses e Materiais Especiais do SUS (SIGTAP) que contém os valores e as

modalidades de atendimento, se ambulatorial ou hospitalar (BRASIL, 2003, 2007).

Para universalizar as informacdes na discussdo, os custos em reais (R$) foram expressos em
dolares americanos (US$) utilizando taxa de cambio de US$ 1 =R § 3,77, em cotagdo do dia

14/02/2019, valor definido pelo Banco Central do Brasil.
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A tabela SIGTAP remunera a hemocultura (por frasco) em US$ 3.04, somente quando realizado
na modalidade ambulatorial. O mesmo ocorre com a remunera¢do do exame de Gram, da
identificagdo e do antibiograma automatizados cujos valores sdo, respectivamente, US$ 0.74,
USS$ 1.49 e USS 3.53. No presente trabalho, observou-se que esses valores foram inferiores aos
custos apurados pelo sistema ABC. Em uma interna¢do hospitalar esses procedimentos
laboratoriais estdo vinculados a Autoriza¢do de Internagdo Hospitalar (AIH) e, neste caso, a
remuneragdo ocorre por meio do pagamento da doenca ou condi¢do que levou o paciente a

hospitalizagao.

No presente trabalho, com a aplicacdo da metodologia do ABC, foi possivel apurar o valor
proximo do real conforme demonstram os resultados. O custo do exame de Gram foi de US$
6.67, superior em 800% o valor ressarcido pelo SUS. Para uma hemocultura, o custo por frasco
variou de US$ 12.15 (negativa); US$ 46.50 (crescimento de bactéria Gram positivo) e de US$
46.87 (crescimento de uma bactéria Gram negativo ou Neisseria sp, ou Haemophilus sp, ou
leveduras). Em relacdo a remuneragdo pelo SUS os custos foram acima de 300% para a
hemocultura negativa e acima de 500% para a hemocultura positiva, isto considerando que os
recursos referentes aos procedimentos microbiolégicos da analise do frasco de hemocultura, a
identificacdo do microrganismo e o antibiograma automatizados € o exame de Gram foram

repassados ao HC-UFMG.

Para efeito de comparacéo entre os custos do HC-UFMG e os custos internacionais € necessario
reportar as recomendacdes para coleta laboratorial da hemocultura, cuja rotina € coletar no
minimo duas até quatro amostras de sangue (BRASIL, 2013; SBPC/ML, 2015). Isto quer dizer
que o custo laboratorial do exame de hemocultura corresponde a duas punc¢des do mesmo
paciente, totalizando quatro frascos. Neste caso, o custo seria de US$ 48.60 para duas amostras
(4 frascos) de hemoculturas negativas. Para duas amostras com todas as hemoculturas positivas,
levando em conta que houve crescimento de bactérias Gram positivo em todos os frascos, os

custos finais passariam para US$ 212.68, inclusos os custos com o exame de Gram.

Brezmes et al. (2002) em estudos sobre os custos dos exames realizados em laboratorio de
microbiologia do Hospital Clinico Universitario "Virgen de la Concha", Valladolid, Espanha,
relataram custo médio de US$ 17.28 para hemocultura negativa e de US$ 159.47 para

hemocultura positiva. Foi utilizado o método do College of American Pathologists (CAP),
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versdo 1992. Do custo total dos materiais de laboratorio, foram considerados custos indiretos

um montante de 23%, que foi alocado igualmente nos exames realizados.

Zwang e Albert (2006), numa analise de estratégias para reduzir os custos institucionais do
Hospital Universitario Denver Health Medical Center, da rede publica americana, concluiram
que entre a reducdo de hemoculturas negativas ou hemoculturas positivas a segunda opg¢ao seria
a melhor, posto que 50% destas eram falso-positivas. Apontaram que a reducdo de
contaminantes resultaria em economia com as despesas assistenciais. O custo relatado para as
hemoculturas negativas foi de US$ 160.75 e para as hemoculturas falso-positivas foi de US$
311.25. De forma estratificada, os custos se apresentaram da seguinte forma: flebotomia (US$

13.25), microbiologia (US$ 147.50), identificagdo (US$ 60.75) e antibiograma (US$ 89.75).

Lagacé-Wiens et al. (2012) avaliaram os custos de identificacdo de microrganismos isolados a
partir de hemoculturas positivas ¢ do tempo de liberacdo dos resultados. Confrontaram dois
métodos de identificagdo, um por automagio convencional - usando o equipamento Vitek 2%
(bioMérieux — United States) com auxilio de testes adicionais manuais € uma nova tecnologia,
MALDI-TOF — Matrix Assisted Laser Desorption lonization - Time of Flight. Indicaram apenas
0s custos com os insumos diretos utilizados nos equipamentos e ndo consideraram os custos
com locag¢do ou depreciagdo, por exemplo. Na automagdo convencional, os custos com
identificagdo e custo médio dos testes manuais foram, respectivamente, US$ 5.50 e US$ 0.25.
A tecnologia MALDI-TOF apresentou um custo de US$ 5.15. Para efeito de comparagdo, os
custos do setor de microbiologia da ULPC com os insumos do método convencional de
identificacdo com o Vitek 2® e insumos dos testes manuais foram de US$ 5.78 e US$ 2.88.
Apesar de citarem o exame de Gram como parte do processo, os custos deste procedimento

foram desconsiderados pelos autores.

Andrews et al. (2015), em estudos sobre bacteremias em criangas hospitalizadas com
pneumonia comunitaria, relataram um custo de US$ 51.00 para uma hemocultura negativa e
US$ 87.00 para uma cultura positiva, US$ 36.00 corresponde ao valor do antibiograma. Nao
foram incluidos os custos indiretos, inclusive os custos da coleta. Os custos do setor de
microbiologia da ULPC para as hemoculturas pediatricas, sendo uma amostra correspondente
a um frasco de hemocultura, apresentaram valor unitario de US$ 11.61 quando negativa e,

quando positiva, US$ 45.91 quando houve isolamento de bactéria Gram positivo e US$ 46.28
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quando houve crescimento de uma bactéria Gram negativo ou do grupo Neisseria sp./

Haemophilus sp. ou leveduras.

Skoglund ef al. (2019) avaliaram o impacto financeiro do uso de um dispositivo de coleta para
reducdo da contamina¢do das hemoculturas em um atendimento de emergéncia. Nas analises
microbioldgicas consideraram dois cendrios, o primeiro com o uso de técnicas de testes rapidos
e o segundo cenario com técnicas convencionais de identificagdo e antibiograma. Os custos
foram de US$ 118.00 para hemocultura negativa e US$ 275.00 para a hemocultura com
contaminante. O custo com testes rapidos de identificagdo atribuido a hemocultura com
contaminante foi de US$ 477.00. Rupp et al. (2017), em um estudo prospectivo em um centro
de emergéncia de um centro académico, observaram que a taxa de contaminagdo baixou de

1,78% para 0,22% com o uso do mesmo dispositivo de coleta.

Em relagdo aos resultados financeiros globais, de modo geral, os convénios possuem tabelas de
pagamentos (SUS e satide suplementar) com codigos e remuneragdo proprios. A excecdo € a
coleta de material biologico para exames laboratoriais; a tabela SIGTAP utilizada pelo SUS ¢
a unica que possul tal codigo, mas ndo remunera o procedimento. As outras fontes pagadoras
reconhecem a coleta de material bioldgico como uma atividade que integra o custo do proprio

€xame.

Em geral, s3o poucos os prestadores de servico que tém forga politica e poder de negociagdo
para obter uma remunerag@o justa que cubram os custos da assisténcia em saude. Algumas
destas organizacdes de saude, certamente privadas ou fundacdes sem fins lucrativos, utilizam a
tabela CBHPM. Dentre as tabelas de remuneracdo, ela € a tinica rentavel nas simulagdes com a
produgdo e custos laboratoriais dos procedimentos ligados a hemocultura realizados pelo setor
de microbiologia da ULPC. Na comparacao realizada no presente trabalho, houve um resultado
financeiro positivo de 48% da receita em relacdo ao custo total, caso a instituicdo fosse
ressarcida via CBHPM. Esses valores garantiriam sustentabilidade, capacidade de atualizacio

tecnologica, melhoria dos servicos com qualidade e perenidade do HC-UFMG.

De acordo com as tabelas de remuneracdo apresentadas no presente trabalho, no periodo
analisado, todos os procedimentos do exame de hemocultura apresentariam prejuizos com
exce¢do a remuneracio pela CBHPM. Esta tabela possui como fator de reajuste a Unidade de

Custo Operacional (UCO), que equivale a R$ 19,69 (valor da tltima atualizac¢do - 2017), que
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multiplicado pelo porte do procedimento (complexidade de tecnologia e técnica envolvida)
encontra-se a remuneracdo final do procedimento. Os convénios Unimed-BH, Bradesco e
Grupo Unidas em Belo Horizonte remuneram apenas as hemoculturas (por frasco) e
antibiogramas. Neste caso, extrapolam os prejuizos tornando um verdadeiro desafio as

organizagdes € aos gestores atingir o equilibrio financeiro.

Ao HC-UFMG e demais prestadores de servigo de satde conveniados ao SUS ¢ aplicada a
tabela SIGTAP, sabidamente deficitaria em relacdo aos custos laboratoriais. De acordo com os
dados de custo e producdo observados no presente trabalho, os resultados financeiros
demonstraram uma receita negativa, de -77%, em relag¢do ao custo total. O numero de analises
microbioldgicas realizadas pelo setor de microbiologia correspondeu a 3% do total dos exames
laboratoriais da ULPC. Nao ha dados se a remuneracdo dos demais exames realizados nos
setores de hematologia, bioquimica, sorologia, toxicologia, dentre outros, seriam capazes de

cobrir os déficits.

Como j4 dito, os procedimentos laboratoriais realizados no ambito hospitalar sdo remunerados
através da AIH (BRASIL, 2007). Nesta situacdo, provavelmente a remuneragdo esta aquém.
Tomemos como exemplo um paciente levado a internacdo e que se enquadra no procedimento
03.03.01.006-1 — Tratamento de doencas infecciosas e intestinais da Tabela SIGTAP, donde o
valor pago correspondente ¢ de US$ 86.18, sendo US$ 75.70 para o servi¢o hospitalar e US$
10.48 para o servico profissional assistencial. E certo que a remuneragio ¢ insuficiente para

cobrir os custos com o periodo de internagdo, procedimentos diagndsticos e com a assisténcia.

Uma importante questdo que envolve os custos em organizag¢des hospitalares sdo as taxas de
contaminagdo decorrentes das hemoculturas falso-positivas. O Clinical and Laboratory
Standards Institute (CLSI) recomenda uma taxa global de contaminacdo por cultura sanguinea
inferior a 3%, entretanto, diversas instituicdes ndo alcancam este patamar. As taxas de
contaminagdo variam de 2% a mais de 10% usando técnicas convencionais de coleta
(SKOGLUND et al., 2019). Hall e Lyman (2006), em revisdo sobre o tema contamina¢do de
hemocultura, identificaram taxas de 0,6% a 6%. A taxa de contamina¢ao de hemocultura da
ULPC ¢ de 3,16% (média do 1° semestre de 2018). Hospitais onde as hemoculturas foram
coletadas pela equipe de enfermagem responsdvel pela assisténcia apresentaram taxa de
contaminagdo de 4,21%, ja as instituicdes com equipes de flebotomistas dedicados a taxa foi

menor, de 2,17% (BEKERIS et al., 2005).
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As hemoculturas falso-positivas podem prolongar o tempo de internacdo em até cinco dias,
pode haver continuidade de antibidticos e outros medicamentos desnecessariamente, a
toxicidade, efeitos adversos, consultas médicas e exames diagnosticos adicionais (ZWANG E
ALBERT, 2006; MILLER et al., 2013; RUPP et al., 2017). De acordo com os Relatérios
Estatisticos do HC-UFMG (2018), o custo médio geral da diaria de paciente/dia foi de US$
381.66 para uma média de 12.129 pacientes/dia. O tempo médio de permanéncia geral foi de
6,96 dias e em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), foi de 8,48 dias. Tais indicadores poderiam

orientar a equipe de feblotomistas e gestores da ULPC na busca de melhores resultados.

A equipe de flebotomistas da ULPC, principalmente a que atua na coleta hospitalar e no Pronto
Atendimento é composta por aproximadamente 60 profissionais escalados mensalmente, quase
em sua totalidade sdo técnicos da enfermagem que realizam as coletas do laboratério via
plantdes de APH, cumprindo jornadas de 12 horas. Na impossibilidade de se formar uma equipe
menor ¢ dedicada exclusivamente as atividades de coleta, inclusive hemoculturas, a gestdo do

laboratério encampou tal modelo até que solucdes definitivas sejam instituidas.

Segundo Hall e Lyman (2006), equipes dedicadas de flebotomistas respondem por 70% das
coletas de hemoculturas em instituigdes de ensino pesquisadas. Sdo as ag¢des de treinamento e
monitoramento que permitird a melhoria continua dos indicadores e reduzir os contaminantes
migrando parte dos falso-positivos para os verdadeiro-negativos (ZWANG E ALBERT, 2006).
Treinar os proprios flebotomistas para inserir os dados de 1dentificagdo necessarios no sistema
do laboratorio e colocar os frascos de hemocultura nos instrumentos e, acima de tudo, melhorar
a técnica de antissepsia, reduzir o turnover e estabelecer uma meta abaixo de 3% para o

indicador de contaminagdo de hemoculturas sdo medidas que impactam nos custos assistenciais
(MILLER et al., 2013).

Atualizagdes tecnologicas e cientificas no apoio diagnostico requer investimentos constantes,
portanto, medidas gestionarias sdo necessarias. As informagdes sobre os custos diretos,
indiretos dos exames de Gram e de hemocultura, bem como dos testes adicionais, permitem
monitorar todo o fluxo interno do laboratério de microbiologia. O procedimento de coleta
também pode ser monitorado, pela exigéncia de habilidade e destreza do coletor devido a
importancia do volume de sangue para €xito no isolamento do agente infeccioso e pela

criticidade dos tempos de liberagdo dos resultados em funcdo do quadro clinico do paciente
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para o qual o procedimento ¢ solicitado (BOURBEAU e POHLMAN, 2001; SEEGMULLER
etal.,2004).

Os custos elevados para a realiza¢do do exame de hemocultura em relacdo a remuneracdo pelo
SUS sdo uma oportunidade para repensar as praticas adotadas. Atuar junto aos fornecedores
para buscar melhores condi¢des contratuais sdo medidas que podem reduzir as despesas, assim
como monitorar, quantificar e registrar as perdas de insumos e verificar as causas. Estudos de
custo efetividade sdo mecanismos para introduzir novas tecnologias e permitem avaliar ndo s6

os custos, mas os aspectos intangiveis (SILVA, 2003).

A tecnologia MALDI-TOF vem gradativamente substituindo os equipamentos de identifica¢ao
convencionais. Apos o preparo da cepa, o processo ocorre em até¢ 120 segundos. Nos
equipamentos convencionais as identificacdes podem variar entre 4 e 18 horas de incubagdo e
em até 18 horas para leveduras (BOURBEAU e LEDEBOER, 2013; HUANG et al., 2013). A
possibilidade de identificacdo automatizada de milhares de espécies e subespécies de agentes
microbianos, muitos deles de dificil i1dentificagdo nos processos manuais, também merece
destaque pelo banco de dados existente no sistema do equipamento (WIESER et al., 2012).
Outras vantagens dessa metodologia seriam o baixo custo com consumiveis, sensibilidade
analitica elevada e a necessidade de pequenas quantidades de amostras microbianas. Por outro
lado, a principal desvantagem descrita na literatura refere-se basicamente ao alto custo inicial
para aquisi¢cdo do equipamento (TAN et al., 2012; PATEL et al., 2015; DE LA PEDROSA et
al., 2016).

Gaillot ef al. (2011) avaliaram o custo efetividade apds 18 meses da implanta¢do do sistema
MALDI-TOF e concluiram que houve diminui¢do de 89,3% do custo de identificagdes
bacterianas no primeiro ano. O tempo de identificagdo também foi significativamente menor,
com 93% dos microrganismos identificados pelo MALDI-TOF em até 24 horas apos a

semeadura, contra apenas 10% de identificacdo com os testes convencionais.

Tan et al. (2012) avaliaram o custo efetividade do método MALDI-TOF (protocolo MALDI)
contra sistemas de identificacdo automaticos e/ou manuais (protocolo padrdo) no laboratorio de
microbiologia clinica do Hospital Johns Hopkins. Houve uma redugéo de custos estimados em
53,9% dentro dos primeiros 12 meses. Em comparag@o com protocolos padrao, o protocolo

MALDI antecipou as identificagcdes em 1,45 dias, em média. No primeiro dia de processamento,
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87,2% dos isolados foram identificados nas primeiras 24 horas ¢ 97,8% foram identificados no
segundo dia. Pelo protocolo padrio, 9,4% foram identificados no primeiro dia, e 61,5%, no

segundo dia.

Avaliando os orcamentos de 2016 de dois potenciais fornecedores mundiais da tecnologia
MALDI-TOF para a ULPC e comparando-os aos custos atuais, acredita-se ser possivel adquirir
o equipamento. Considerando apenas os custos com insumos para um total de 10.500
1dentificacdes anuais (bactérias, leveduras, fungos filamentos e micobactérias), segundo
relatorios extraidos do SIL, o valor do teste pode variar entre US$ 5.76 por importagdo direta
(significa que ndo estdo inclusas as manutengdes preventivas e corretivas e as taxas
alfandegarias e de frete até o HC-UFMG) até US$ 7.17 (incluidos os servigos de instalagao,
treinamento, assessoria cientifica, manutengdes preventivas e corretivas e substituicdo de pecas
apos o término da garantia de 1 ano). Os custos atuais com os insumos € locacdo com os
equipamentos Vitek 2% sdo de, em média, US$ 6.31 por identifica¢do. O custo do investimento

¢ de aproximadamente US$ 400.000.

Avaliar os custos e rever os processos € as atividades internas e confronta-los com os desfechos
clinicos através de estudos de Andlise de Custo Efetividade (ACE) pode ser o critério decisivo
para a tomada de decis@o, visto que os beneficios clinicos estdo na redugdo do tempo de

internacdo em func¢do da antecipacdo do diagnostico laboratorial (SECOLI, 2010).

Sob a 6tica da gestdo, € preciso determinar o valor dos objetos de custeio (ABBAS et al., 2012).
Por meio do conhecimento das atividades realizadas e dos custos relacionados € possivel buscar
oportunidades de intervengdes efetivas com intuito de melhoria dos processos, uma vez que os
valores das receitas repassadas pelo SUS encontram-se defasadas em relagdo aos custos
assistenciais (RAIMUNDINI et al., 2006). Uma metodologia adequada a realidade hospitalar,
como o ABC, € um meio para rastrear os recursos associando-os as atividades desenvolvidas e

aos profissionais que as executam e, dessa forma, conhecer os custos dos servicos de satude.
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O presente estudo apresentou as seguintes limitagdes:

e Os custos indiretos relatados podem ser maiores do que os valores apresentados, pelo fato
dos custos com os empregados publicos celetistas da Ebserh, lotados nas demais unidades,
nao foram langados nos relatorios de custos do HC-UFMG.

e Para o célculo relativo a mao de obra, foram consideradas as horas previstas em contrato e
ndo as horas efetivamente trabalhadas. Houve dificuldade em se obter os dados do
absenteismo das equipes, assim como as horas extras.

e Embora tenha sido estimado os custos reais dos exames pelo sistema ABC, nao foi possivel
determinar o custo das perdas com as repeti¢cdes dos testes.

e Nao foi possivel quantificar os custos dos desperdicios nos processos envolvidos na

realizacdo dos exames de Gram e hemocultura no HC-UFMG.
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7 CONCLUSOES

Foram listados, por meio das instrucdes de trabalho e observacao direta, todas as atividades
e Insumos relacionados aos exames de Gram e de hemocultura, a partir da coleta dos frascos
de hemocultura e seus desdobramentos no setor de microbiologia até a liberag¢do clinica

dos resultados;

Aplicando o sistema ABC foi possivel estimar os custos direto e indireto dos procedimentos

manuais ¢ automatizados envolvidos na realizacdo dos exames de Gram e hemocultura;

Os custos estimados dos exames foram: US$ 6,67 para exame de Gram, de US$ 12.15 para
hemocultura negativa (por frasco), de US$ 46.50 para hemocultura positiva por bactéria
Gram positivo, ¢ de US$ 46.87 para hemocultura positiva por bactéria Gram negativo ou

do grupo Neisseria sp./Haemophilus sp. ou leveduras;

Ao comparar os custos dos exames com os valores pagos pelo SUS, observou-se déficit
financeiro importante. Quanto aos valores praticados pela Satide Suplementar - CBHPM,
Grupo Unidas, Bradesco ¢ Unimed-BH - a rentabilidade seria positiva apenas caso a

mstitui¢do fosse ressarcida via tabela CBHPM;

Concluindo, a identificacdo e custeamento das atividades e dos exames Gram e hemocultura

realizados pelo setor de microbiologia da Unidade de Laboratério de Patologia Clinica do

Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais possibilitou comprovar

importante déficit no ressarcimento via SUS e necessidade de intervengdes nos processos de

trabalho visando melhorias e redugdo de custos. Em relacdo a remuneracdo da Tabela SUS

importa enfatizar que esta encontra-se com os valores defasados e sem reajustes ha varios anos.

E necessario também o entendimento da importancia dos hospitais universitarios em relacao ao

ensino para uma formagao e qualificagdo dos profissionais de saude e seu impacto assistencial

e social no contexto nacional e, ainda, sua estrutura como base para informagdes e produgao

em ciéncia.
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8 PERSPECTIVAS FUTURAS

Aplicar o sistema ABC para estimar os custos diretos e indiretos de outros exames de

microbiologia, bem como exames de outros setores da ULPC do HC-UFMG

Avaliar novos modelos e custos das equipes de flebotomistas para realizar coletas de

hemoculturas e com indicadores préprios de desempenho.

Promover estudos de custo efetividade visando introduzir novos instrumentos para o
laboratério, como por exemplo a identificagdo de micro-organismos por espectrometria de
massa (MALDI-TOF), em substitui¢do aos atuais equipamentos utilizados, via programas

publicos de financiamento.
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ANEXO A

Parecer do Departamento de Farmécia Social da Faculdade de Farmacia da Universidade
Federal de Minas Gerais (UFMG)

Faculdade de Farmacia / UFMG
PARECER SOBRE PROJETO DE PESQUISA

Projeto: Aplicagdo do custo baseado em atividade (ARC) no servigo de microbiologia da
unidade Laboratdrio de patologia clinica do hospital das clinicas da Universidade Federal
de Minas Gerals

Interessado! Professors. Jullana Alvares
Relator: Professora Sergla Marla Starling Magalhdes.

Histdrico o Parecer!

Erm 03 de abril de 2018 recebl da chelia do Departamento de Farmacia Social, para andlise
# emissho de parecer, o projeto acima especificado. Apds anidlise, tenho a destacar sobre
o8 miritas do projeto:

1.
2

Voto:

O problema estd claro e bem colocade,

Seu objetive ¢ "Aplicagho do custeio baseado em atividades (ABC) ro servigo de
Microblologia do Laboratdrio de Patologia Clinica do Hospital das Clinicas da
Universidade Federal de Mipas Gerals™

A metodologla me parece consistente ¢com os objetivos.

O projeto J4 fol aprovado pelo Nudeo de Ensino e Pesquisa da Unidade Laboratorio
de Palologia Clinica do HC-UFMG onde serio coletados os dados.

On registros dos processos de produtividade do setor de microbiologia serlo
acesiados, porém sem identificaclo dos pacientes, Os registros contabels ¢
financeiros sdo publicos, N3o hd nenhuma consideragdo ética a ser acrescentada
a0 que fol exposto,

Nio sio previstos gastos financeiros na conduglio da pesquisa, uma vel que os
sotores envolvidos contam com a Infrasstrutura necessaria para sua realizacho.

O cronograma estd bem definido

O prajeto ¢ compativel com a linha de pesquisa da profossora Jullana Alvares ¢ é
de interesse do Departamento de Farmdcia Social.

Tendo em vista o exposto, e s.m |, sou pela aprovagdo do projeto.

Belo Horizonte, 10 de abril de 2018,
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ANEXO B

Parecer da Geréncia de Ensino e Pesquisa do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de

Minas Gerais
EBSERH & vrmc

CARTA DE APROVAGAD

Belo Horzonte, (13 de culubro de 2018,

PROJETO DE PESQUISA N° 111/2018: Aplicagio do custeio baseado em atividades (ABC) no
servigo de Microblologia da Unidade de Laboratorio de Patologla Clinica do Hospital das
Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerals,

Reportando-nos ao projeto de pesquisa acima refenenciado, conside ando sua concordincia com o
parecer da Comissao de Avaliagao Econdmico-financeira de Projetos de Pesquisa do Hospital das
Clinicas da UFMG/Ebserh. A Geréncia apiova seu deservolvimento nc Ambilo instilucional,
Solicitamos enviar & GEP relatdrio parcial ou final apds um ano

W

Ry DG

. Alexandre ﬁnm Ferreira
Geréncia de Ensino e Pesquisa do HC-UFMG/Ebserh

Ao Sr
Prof. Lecnarde de Souza Vasconcellos



