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Cronograma - 2023

Datas Temas Prof
Aula 1 - Apresentacéo e discussdo do contetdo programatico.
) i ) Alexandre —
07/08 Conceitos fundamentais de economia da sadde: selegao Sala Samuel
adversa, informagéo assimétrica, risco moral, externalidades & | Branco
o problema do principal-agente.
Aula 2 — Brasil: organizacio e financiamento do SUS. Alexandre —
14/08 Inglaterra: organizagdo ¢ financiamento do National Health Sala Samuel
Service (NHS). Branco
. Aula 3 - Franca: organizagio e financiamento do SHI. z:llexasndre _1
21/08 China: organizagio e financiamento do sistema chinés. ala samue
Branco
Aula 4 —EUA: organizaciio e financiamento do Medicaid e Alexandre —
28/08 Medicare, e a reforma do Patient Protection and Affordable Sala Samuel
Care Act (“Obamacare™). Branco
11/09 Aula 5 - Preparacio do trabalho.
Aula 6 — México: organizacéo e financiamento do Seguro
’ i ; Alexandre —
. Popular e a reforma do Instituto de Salud para el Bienestar. Sala S |
18/09 Singapura: orgamzacgio e financiamento do Medishield, Ba a >amue
Medisave ¢ Medifund. rance
25/00 Aula 7 — Preparacio do trabalho.
Alexandre —
02/10 Aula 8 — Apresentacdo do trabalho. Sala Samuel

Branco
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ECONOMIA DA - |

SAUDE

01 | Informacao Assimétrica
02 | Selecao Adversa

03 | Risco moral

04 | Agente Principal

V v 05 | Externalidades
Conceitos importantes que norteiam
o desenvolvimento dos Sistemas de
Saude



1 Saude é muito diferente do modelo ideal de concorréncia
perfeita:

Grande numero de compradores e vendedores.
Agentesracionais.

Auséncia de externalidades.

Produtos homogéneos.

Inexisténcia de barreiras a entrada e saida do mercado.
Informacao perfeita.
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Mercado de Feijao

d Em algumas semanas: é
possivel que vocé consiga
provar o gosto e consisténcia
de todas as marcas.

1 Juntar essa informacdo com
as outras.




d Caso a maioria das pessoas N
Mercado de Feijao

concorde com vocé: outras marcas
vio ter de se adaptar as
preferéncias da populacao.
d Caso contrario: faléncia.
[ Ajustar o gosto, consisténcia,
composicdo nutricional e

preco do produto.




1 Se uma das marcas aumentar
desproporcionalmente  seu
preco perdera vocé como
cliente.

Mercado de Feijao




Informacao Assimétrica

1 Area da satde nao se parece em quase nada com um
mercado de concorréncia perfeita.

1 “Imperfeicdes” da area da satde e suas possiveis
solucodes.

A Informacdo assimeétrica: ocorre quando um dos agentes
econdémicos tem melhor informacao do que o outro.




Informacao Assimétrica

1 Exemplo: Gripe forte e precisa ir a ]
um hospital. EERER
> EEEER ‘) ﬁ
n O

1 Hospitais famosos: pouco
incentivos econdmicos para
melhorarem a qualidade. U ‘ . U ‘ [ U
? _E_ 9
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Informacao Assimétrica

. . O Hospitais famosos sabem que
0 Investimento muito melhor: : tém um problema em fornecer
propaganda. um servico de qualidade.

0 0000

[ Pessoas frequentam muito raramente
hospitais e ndo tém informacdes concretas
sobre a qualidade.

1 Pacientes ndo sabem bem a
qualidade dos hospitais.

>~

0 00 0O0

1 Problema de assimetria de informacao.

0 000O




Informacao Assimétrica

Solucdo: capacitar pacientes para tomarem decisdes ponderadas.

1) Acreditacdo rigorosa por parte do governo.

1 Hospitais anualmente ranqueados segundo indicadores:

d Infeccdes hospitalares, taxa de reincidéncia, tempo de espera,
mortalidade.

1 Escolher hospitais com melhores resultados nas areas de interesse.

A



Informacao Assimétrica

Solucdo: capacitar pacientes para tomarem decisdes
ponderadas.

2) Mobilizacdo por meio da troca de informacdes individuais.

A Internet social: tem diminuido muitas imperfei¢cdes de

mercado.
1 Uso da sabedoria das multidoes.




Informacao Assimétrica - Resumo

1 Concorréncia perfeita:
d Muito dificil de ser atingida, mas algumas areas se
aproximam mais do que outras.
1 Mercado de feijao e a importancia da concorréncia para
melhorar o bem-estar dos consumidores.

1 Informacdo assimétrica:
1 Acontece quando um dos agentes tem melhor informacao

do que o outro.
1 Acreditacdo rigorosa.

d Internet social.

A



Selecao Adversa

1 Ocorre quando a informacdo assimétrica muda a decisdo de
auto-selecao dos agentes.

Beneficio direto na satide de ter um seguro: tema bastante
polémico.

1 Razao pela qual é importante ter seguro satde: suavizagcdao dos
padrdes de consumo ao longo do tempo.

1 2019: internado por varios dias por pneumonia.

[ 2020: sequer marcou uma consulta. 4

A



Selecao Adversa

1 2019: internado por varios dias com pneumonia.

1 Poucarenda disponivel para outros gastos.

1 2020: sequer marcou uma consulta.
1 Muita renda disponivel para outros gastos.

1 Seguro de saude individualizado com informacao
perfeita: sempre o mesmo gasto com saude.




Selecao Adversa

Sem seguro

Gastos

Com seguro

Anos




Selecao Adversa

1 Problema: valor do sequro Gastos
ndo pode ser exatamente /\
\ [ [t

Sem seguro

igual ao valor do seu gasto Com seguro

em saude.

dCustos administrativos
e taxa de lucro.

ANos




Selecao Adversa

1 Salvacao: existéncia de pessoas avessas ao risco.

1 Pessoas que ndo se importam de pagar um pouco mais para
nao correrem o risco de passarem por um grande aperto.

1 Oscilacdo anual de R$ 10 mil:
O Anoem que gasto fosse R$ 10 mil: necessidades.
[  Ano sem gasto: viagem de um més para a praia.

1 Passar fome traz muito mais dor do que o prazer de passar
férias na praia.

A



Selecao Adversa

4

Perda de R$ 10 mil tem um efeito absoluto muito maior no
bem-estar do que um ganho do mesmo valor.

Pessoas avessas ao risco: aceitam um gasto maior do que
o esperado para suavizar o seu padrao de consumo.

— Tudo resolvido, certo?




Selecao Adversa

1 Mundo real: informacao assimeétrica.

1 Pacientes sabem mais sobre a sua satde do que a
seguradora e vao naturalmente se aproveitar de alguma
brecha na estrutura de precos.




Selecao Adversa
O 2~

1 Gasto médio de satide previsto: R$ 5 mil.
1 Valor cobrado (devido a lucro e custos administrativos): R$ 5,5 mil.

s wVIT “’é‘“‘c‘
AP\ AR Co“seq
Pacientes sadios Pacientes com N
nio vio participar problemas de saude

vao participar



Selecao Adversa

1 Consequéncias do afluxo de pessoas com muitos problemas
de satde:
1 Pessoas que sabem que tém boa satide ndo vao conseguir
um preco justo.
1 Pessoas saudaveis ficam de fora do seguro.
1 Aumentos constantes na mensalidade do seguro.
1 “Espiral da morte”.




Selecao Adversa

1 Selecdo adversa: a assimetria de informacao fez com que o
preco disparasse e que alguns grupos ficassem sem seguro.

1 Solucdo: planos empresariais.

1 Balanceamento entre o nimero de pessoas sadias e
aquelas com problemas de satude.




Selecao Adversa

d Muitas pessoas que gostariam de suavizar seu consumo nao
conseguem.

1 Principalmente pessoas desempregadas, com baixa renda e
idosos.

1 Uma das razdes pela qual muitos economistas defendem a
presenca ativa do estado na area da saude.




Selecao Adversa - Resumo

dSeguro saude: importante para a suavizacdo dos padrdes de
consumo ao longo do tempo.

1 Pessoas avessas ao risco nao se importam de pagar um pouco
mais para ndo correrem o risco de passarem por um grande
aperto.

dSelecao adversa: assimetria de informacao faz com que os
precos disparem e que alguns grupos fiquem sem seguro.

dAtuacao do estado para garantir acesso.

A




Risco Moral

1 Nao é um problema exclusivo da saude: frequente em areas
com presenca de seguro.

1 Risco moral: alteracdo no comportamento originado pelo
fato de a pessoa nao ser mais completamente
responsabilizada pelos seus atos.




Risco Moral

dExemplo: seguro de carro.

dSem seguro: toma medidas preventivas como dirigir
devagar e ndo estacionar na rua.

dCom seguro: deixa de ser tdo cuidadosa, ja que nao tera
prejuizo completo.




Risco Moral

dCom seguro: aumento do risco médio de ter um acidente e
de ter o carro roubado.

dGasto total da sociedade com automoéveis aumenta por causa
do risco moral associado a existéncia do seguro.




Risco Moral

1 Na saude: risco moral ex ante e ex post.

1 Paises sem atendimento universal: gastos de milhares de
délares por internacao.

d Cuidado extremo com atividades arriscadas. %/

1 Com seguro: atividades arriscadas retomam. %OT

A




Risco Moral

1 Risco moral ex post.

J Quando a quantidade de servicos de satde demandados
aumenta com a presenc¢a de um seguro.




Risco Moral

Sem seguro: demanda por servigcos cujo beneficio potencial
seja maior que o seu custo.

dCom seguro: quantidade demandada acima do que
demandaria caso fosse responsavel pelo custo total.

dGasto total com satide aumenta.




Risco Moral

1 Risco moral: ndo é razdo para ser contra a presenca de
seguros ou sistema universal.

1 Suavizacdo dos gastos em satde e externalidades positivas
superam o efeito do risco moral.

O Mais uma razao para monitorar os gastos com saude.




Risco Moral - Resumo

o

I Iy Ry

Risco moral: alteracao no comportamento originado pelo
fato de a pessoa nao ser mais completamente
responsabilizada pelos seus atos.

Risco moral ex ante.

Risco moral ex post.

Ambos aumentam o gasto total da sociedade com satde.
Risco moral: ndo é razdo para ser contra a presenca de
seguros ou sistema universal.




Principal Agente

dDistorcao que ocorre quando vocé ndo é mais o agente
gerador da sua demanda.
dMercado de feijao: varias opgoes.

dPossivel testar todas em pouco tempo.
dDecisdo baseada em varias informacaes.

dConcorréncia evita abusos.




Principal Agente
1 Exemplo: dor de cabeca.

1 Qual arazao?
1 Pesquisar no Google.

1 Nao pode pedir uma ressonancia magnética: precisa passar
por um médico antes.

1 Monopélio do médico devido a informacao imperfeita.

A




Principal Agente

dProblema do principal-agente: transferéncia do poder de
decisdo para outra pessoa.

dVocé nao é mais o agente gerador da sua propria demanda.

dMédico (agente) prescreve o mesmo tratamento que
prescreveria para ele mesmo: agente perfeito.

dCaso o médico sofra pressdo do hospital para exigir mais
exames: custos de agéncia.

A



Principal Agente

dCustos de agéncia: uma das razdes do aumento dos gastos
com saude nas tltimas décadas.

dProblema importante em paises que reembolsam gastos em
satde por pagamentos por procedimentos (Brasil).

dCada exame ou servico tem um valor de reembolso.

dMais procedimentos = maior o valor do reembolso.




Principal Agente

O Diagnosis related groups (DRG): reembolso por grupos de doencas: valor
fixo por grupo de doenca, ajustado por sexo, idade e situacao de saude.

[ Pagamento por performance: bonus se melhorarem indicadores de satude
como glicemia e pressao arterial.

d'Varias formas de reembolso dos gastos com satide: quase todas melhores
do que o pagamento por procedimentos.

1 Seguradoras tém falado sobre mudar o tipo de reembolso.

1 Sem impacto real.




Principal Agente - Resumo

1 Problema do principal-agente: quando o individuo ndo é mais o agente gerador
da sua prépria demanda.

1 Agente toma as decisdes que tomaria caso fosse o principal: agente perfeito.
1 Caso o0 agente atue com seus proprios interesses em mente: custos de agéncia.
[ Brasil:

1 Reembolso em satide via pagamentos por procedimentos.
1 Outras opgodes: por grupo de doencas ou por performance.




Externalidades

Externalidade: custo ou beneficio que incide sobre um agente que nao
participou da transacdo econdémica.

dNormalmente: custos e beneficios sdo internalizados pelos agentes
envolvidos.

dExemplo: vontade de comer feijao.
dVaiao supermercado.

1 Compra voluntaria: valor do feijao é menor do que o beneficio.

dTambém é um bom negécio para o supermercado.

10s dois agentes ficam satisfeitos com a transacdo gcondmi
bem-estar dessa populacdao aumenta. A




Externalidades

dEm alguns casos: transa¢cdes econdémicas podem afetar agentes além
do comprador e vendedor.

Externalidade: custo ou beneficio que incide sobre um agente que nao
participou da transacdo econdémica.

dOu seja, os agentes que participaram diretamente da transacao
econdmica ndo internalizaram todos os custos e beneficios dessa
decisdo.
dConsequéncias importantes para a sociedade como um todo.




Externalidades

JExemplo: vacinacao. dMovimento anti-vacinas.

A Campanha
foi
prorrogada até JFe ;‘\
05 de junho. L ] J
7




Externalidades

dQuem toma vacina gera beneficio proprio, para o produtor da vacina e
para a sociedade como um todo.

dVacina diminuia proliferacdao de doencas, variantes e contaminacdes.

dBeneficio social da vacina é maior do que o ganho da pessoa e do
produtor.

dNumero de individuos que tomardo a vacina sera menor do que é
socialmente desejavel.




Externalidades

dOQOutra externalidade: pré-natal.

dBeneficios para o recém-nascido, o médico e a sociedade
como um todo.

dRecém-nascido tera melhor desenvolvimento fisico e
cognitivo:

dAdulto produtivo.




Externalidades

dOutros exemplos de externalidades positivas: vigilancia sanitaria em
restaurantes, mutirdes contra a dengue, testes de HIV, controle da
emissdo de poluentes, etc.

dSolucdo comum para externalidades positivas: subsidio financeiro
para incentivar o consumo.
dExemplo: pagar 50% do valor do pré-natal.
dProblema: identificar pessoas que verdadeiramente precisam e o
valor do subsidio.
dOferecer gratuitamente a todos (sistema Gnico de satde).

A

A




Externalidades

dSolucdo para externalidades negativas: impostos altos.
1 Exemplo: tabaco.

dImpostos altos diminuem consumo e pagam custos.

A




Externalidades - Resumo

dNormalmente: custos e beneficios sdo internalizados pelos agentes
envolvidos.

O Externalidade: custo ou beneficio que incide sobre um agente que
ndo participou da transag¢ao econdmica.

dConsumo desses bens sera diferente do que é socialmente
desejavel.

dSolucdo comum para externalidades positivas: subsidio financeiro.

dSolucdao comum para externalidades negativas: impostos altos.

A




Obrigado!

Duvidas?



Exercicio 1

Descreva como o sistema de saude brasileiro lida com os conceitos
de Economia da Saude vistos em aula: informacdo assimétrica,
selecao adversa, risco moral, principal agente, externalidades.




