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Concurso vai
*
baixar precos dos
exames médicos

SAUDE Ministério quer empresas
regionais a competir na drea das
analises, o que levara a redugao de
taxas moderadoras. PAIS PAG. 12
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Pela primeira vez em 15 anos novas empresas viio poder prestar servigos ao SNS. Governo espera reduzir custos

GONCALO VILLAVERDE/GLOBAL IMAGENS

Ministério lanca concursos
para baixar preco de exames

Saude. Competi¢do entre empresas na drea das andlises e exames levard a reducao de taxas
moderadoras, além de trazer mais escolha em regioes onde a oferta era escassa, defende a ACSS

DIANA MENDES

O Ministério da Saude quer abrir
concursos regionais para que as
empresas compitam e baixem os
precos em dreas como as andlises
clinicas, exames de cardiologia ou
otorrino, os meios complementa-
res de diagnéstico e terapéutica.
Uma “revolugdo”, em que os hos-
pitais ptblicos podem entrar, que
pode baixar os pregos em 10% a
20%, bem como as taxas modera-
doras associadas, além de trazer
mais escolha em regides onde a
oferta é escassa. Os prestadores te-
mem o efeito contrério, admitin-
do problemas de acesso emloca-
lidades menos povoadas.

Pela primeira vez em 15 anos
novas empresas vao poder prestar
servigos ao SNS, com excecdo da
didlise ouda cirurgia. O setor con-
vencionado estava fechado desde
1998 e hd muito que se esperava
uma mudanga,que chegaagorae
serd serimplementado “este ano
em algumas areas e no seguinte
nas dreas restantes”, dizAlexandre
Lourengo, vogal do conselho dire-
tivo daACSS.

Nasegunda-feira, o ministro da
Satide, Paulo Macedo, disse que os
acordos e convengoes teriam de
serrevistos. “Temos de verse o Es-
tado consegue melhorar os atuais
acordos ou entdo ver se hd outros

que possam prestar cuidados em
melhores condigdes”. Alexandre
Lourenco explica o caminho que a
tutela quer percorrer. Se atual-
mente os convencionados prati-
cam 0s mesmos pregos pelos atos,
segundo a tabela definida com
base nos custos do SNS, aideia é
que os valores sejam variveis.

“Havera um preco maximo a ni-
vel nacional, mas depois serdo fei-
tos concursos por regiao. Um lote
para Braga na drea da gastroente-
rologia”, exemplifica. Apesar de o
processo ainda ir ser discutido
com o setor convencionado, héa
caminhos a ponderar: “Ficard de-
finido o preco mais baixo a prati-
car e podem aderir as empresas
quequiserem e mesmo hospitais”.

Mas como é possivel que haja
pouco interesse em algumas re-
gides, como as de interior, o crité-
rio pode mudar. “Queremos que
haja cuidados de proximidade e
muita oferta, para que haja con-
corréneia, por isso, podemos por
exemplo definir entre qual aam-
plitude de precos possivel a prati-
car. Easunidades definem e com-
petem com o melhor prego”, refe-
re. Anualmente, com base nos
precos praticados, que irdo baixar,
“pode baixar-se a taxa moderado-
ra praticada em cadaato, jdque a
taxa se calcula a partir do precode
referéncia” (verao lado).

Estas ideias ja tinham sido pro-

postas pela Entidade Reguladora
da Saide, que em 2006 fez uma
andlise ao setor. “Propusemos a
abertura das convengdes e areali-
zagdo de concursos, mas apenas
em regides com mais prestadores,
como Lisboa, Porto ou Coimbra”,
diz um dos envolvidos no estudo,
que acredita que os concursos e a
abertura de mercado possam bai-
xar os precos entre 10% e 20% em
média.” Nao faz sentido fazé-lo
em zonas de pouca concorréncia
“porque nos arriscamos a perder
os prestadores. Af devia aplicar-se

atabela nacional e os concursos
feitos deveriam ajudar a ajustar
pregos nas restantes regioes”.
Fonte da Federagdo Nacional
dos Prestadores Privados em Sali-
de teme os efeitos dos concursos
numa érea “que ja teve de baixar
pregos e que tem perdas de fatura-
¢ao até 40%, porque a procura
caiu”. Defende a “aberturaanovas
convengdes, mas diz que os con-
cursos vao matar a concorréncia,
jaque apenas ficarao as maiores
empresas e que a coberturaeali-
berdade de escolha serdolesadas’.

AREAS EM CAUSA

ANALISES CLINICAS

» Hepatite C é um exemplo de
uma anélise englobada nesta
érea. Hoje custa 9,35 euros ao
Estado e o utente paga uma taxa
moderadora de dois euros. .

ANATOMIA PATOLOGICA

» Uma citologia, exame usado
para fazer rastreio ao cancro do
colo do (tero e lesbes, custa 5,42
euros ao Estado e a utente paga
dois euros.

CARDIOLOGIA

» 0 ecocardiograma é um
exame que custa 40,70 euros ao
Estado, mas o utente paga oito
euros. Esta é uma das dreas com
maiores custos para o Estado.

MEDICINA NUCLEAR

» Cintigrafia éssea custa cerca
de 93,75 euros ao SNS e o utente
contribui com uma fatia de 11
euros. Exames como estesou a
osteodensitometria, para avaliar
aosteoporose, por exemplo,
podem ver as taxas moderadoras
(elevadas) reduzidas.

B——

GASTRENTEROLOGIA

» Colonoscopia total é um
exame que tem um custo de
51,21 euros, mas em que o uten-
te paga 14. Esta area pode avan-
Gar para concursos em breve e
alargar o nimero de prestado-
res.

MEDICINA FISICA

» 0 exame muscular é um
exemplo de resposta, que custa
5,4 euros e ao utente dois.
Apesar de os tratamentos terem
pregos reduzidos, € das areas
com maior peso no privado.

RADIOLOGIA

> Umamamografia custa 20,50
euros e 3,50 euros de taxa mode-
radora. Outro exemplo é o da
ecografia abdominal que custa
20,12 euros e ao utente cinco.

Concorréncia vai levar servicos
a oferecerem horarios noturnos

acesso Taxas moderadoras
serdo revistas anualmente
com a baixa de prego, mas
horérios e ofertas aos uten-
tes serao outras mudangas

Hospitais ptblicos e unidades pri-
vadas e do setor social vdo compe-
tir para ter doentes, recebendo
verbas por atos praticados. Mas os
pregos nao serao tudo. “As unida-
des terdo de se adaptar as necessi-
dades dos utentes. “Hélaborat6-
rios abertos as 22 horas”, exempli-
fica Alexandre Lourengo.

Os hospitais ptiblicos também
poderdo candidatar-se “aos lotes
(concursos regionais) e terdo de
competirem pé de igualdade, por-
que aqui estao a trabalhar para os
cuidados de satide primdrios”, que
prescrevem os exames aos doen-
tes”. Ea concorréncia podelevar as
unidades a baixar ainda mais os
pregos ou oferecer outros tipo de
regalias, nomeadamente estando
préximos dos utentes e em hora-
rios convenientes.

Quanto aos pregos, 0 mesmo
responsével daACSS acreditaque
“as mudangas regionais e baixas

de pregos vao refletir-se a nivel do
prego nacional. Como nio pode-
mos cobrar taxas moderadoras di-
ferentes mesmo que 0s pregos se-
jam diferentes, podemos atualizar
erever as taxas anualmente”. Ou
seja, o Estado e utentes poupam,
“mas sobretudo havera mais con-
corréncia e eficiéncia”.

OEstado gasta cerca de 500 mi-
lhdes de euros com atos prestados
por entidades convencionadas.
No relatério da ACSS com dados
de 2010, eram 490 milhdes, esti-
mando-se uma baixa de cercade
10% com areducdo de pregos.




