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Proposta de Visao para o HIAE

“Crescer como um sistema de saude inovador, integrado, continuo e sustentavel que
ofereca saude as pessoas em qualquer ambiente”
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Nao estamos preparados para isso!



 PRECEITOS JUDAICOS
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« VISAO

Ser lider e inovadora na assisténcia méedico-
hospitalar, referéncia na gestao do conhecimento
e reconhecida pelo comprometimento com a
responsabilidade social



Apresentador
Notas de apresentação
Foram esses os preceitos judaicos que motivaram médicos da comunidade judaica a fundar a Sociedade Beneficente Israelita Brasileira Albert Einstein há mais de 50 anos. 
 
Somados aos valores organizacionais (Honestidade, Verdade, Integridade, Diligência, Competência e Justiça), eles norteiam as atividades e os colaboradores da instituição.
 
Construído com recursos provenientes de doações e do trabalho de um grupo de pessoas dedicadas, o Hospital Israelita Albert Einstein foi inaugurado em 1971. 


Medicina Baseada em Valor

TRIPLE AIM
Sistema Einstein de Qualidade

Inclusdo do Triple Aim como conjunto de principios/objetivos estratégicos do
Sistema Einstein de Qualidade em 2014 (reunido da Diretoria em Abril/2014)

The IHI Triple Aim

Population Health

{ Eficiéncia g .
Experience of Care Per Capita Cost Institute for
Healthcare
Improvement

Stiefel M, Nolan K. A Guide to Measuring the Triple Aim: Population Health, Experience of Care, and Per Capita
Cost. IHI Innovation Series white paper. Cambridge, Massachusetts: Institute for Healthcare Improvement; 2012.



Qualidade vs. Sustentabilidade

Qualidade Sustentabilidade




Programas Aceleradores
TERCEIRA ALTERNATIVA

Uma Nova Mentalidade
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Programas Aceleradores
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Programas Aceleradores
FORMACAO
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Programa Fluxo do Paciente
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TM atendimenta pacientes 4 e 5 (senha até alta) 116 112 14 132 039 141 137 107 L4 104 053 050 046 0:50
TM espera leito - UPA 106 100 051 104 040 109 1% 113 122 106 108 1:21 107 056
a :.:;.:\, TM de espera leito + transferéncia - CTI para CMC FA0 500 337 405 LSE 300 %07 315 129 337 349 408 442 1D
ot / e ::C;‘ com espera para inicioda higiene > 0:30 (slertas amareloe cpo  yox ooy 4z aow e1% ATE A% % 4K % 43 A0% 53K
AAAAAA - vermeino,
= TM parainternagao (senha até leito) 0:50  0:45 046 0:47  0:47 043 049 0:54 054 0:49 04 046 047 044
) Y% de check in com tempo de internagao > 0:45 1% 14% 5% 5% 11%  13%  25% 0% 1% 2% 2% 27% 1% 0%

Obstétrico /

| | o0% | 70 | 33w | 129w | 99% | s3% | so% | o9 | 120% | 110% | 115% | 110% | 202% |



O Programa Fluxo do Paciente acompanha 140 indicadores do
agendamento ao check out
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Os principais indicadores finalisticos do programa demonstram os
resultados alcancados nos ultimos anos

TMP - HIAE

Giro de Leitos - HIAE

_ -3,10%

2012 2013 2014 2012 2013 2014

TM espera leito pacientes UPA Tempo Médio para Internagio

-58%

2010 2011 2012 2013 2014 2011 2012 2013 2014




Eficiéncia = reducao de custos x experiéncia (satisfacdo) do paciente
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Os Programas Aceleradores

Fluxo do Paciente

Seguranca do Colaborador

Otimizacao de Resultados Financeiros do Hospital
Pacientes Particulares
Pessoas e Produtividade (P2)

Cadela de Valor



Eficacia

Os indicadores de qualidade e desfechos

(Outcomes) das principais especialidades e
Centros de Exceléncia publicados anualmente

Nno site e nos relatdrios de resultados e
disponibilizados online

« Cardiologia
« Neurologia

e Ortopedia 2
« Cirurgia Q
« Transplantes <

o
e Oncologia "‘ q

l_ “

Os relatdrios estao disponiveis no site www.einstein.br
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Centro de Exceléncia em Patologias da
de Coluna Vertebral

Hospital Israelita Albert Einstein



Processo

DiscussoOes do Einstein com Operadora de Planos de
Saude (OPS) sobre o problema de Cirurgias de Coluna

Il

Criacao de Segunda Opiniao para Cirurgias de Coluna

"4

’

v

Acordocomo

Corpo Clinico

Selecéao de
Fornecedores de OPME

Acordo comercial
com a OPS

v

.

"4

Centro de Exceléncia da Coluna Vertebral

Controle de Qualidade e Custo




Encaminhamento de Pacientes

v Os pacientes assinam voluntariamente um termo de consentimento

para adesao e participacao

v ApOs a primeira avaliacao e indicacao de tratamento, o paciente pode
optar pelo retorno ao seu meédico de origem ou participar do Centro de

Exceléncia da Coluna Vertebral

Encaminhamentos
(mai/2011 até out/2015)
N =5.336

2.485 nao
2.851 avaliados

(54%)

concordaram
(46%)

..’\ HOSPITAL ISRAELITA . - -
@) ALBERT EINSTEIN Consentimento de Participacdo

Eu, ,RGn°, ;
CPF n® , . nacionalidade , residente
e domiciliado na

bairro '
declaro, para todos os fins, estar ciente de que fui convidado(a) para participar do Programa de
Coluna criado pelo Hospital Israelita Albert Einstein, o qual tera como objetivo disponibilizar a mim um
centro de atendimento especializado @ minha patologia para anélise de meu caso, com o tnico e
exclusivo objetivo de garantir o tratamento mais adequado ao meu quadro clinico.

Declaro ainda que fui devidamente informado, esclarecido e instruido sobre o funcionamento deste
Programa, sendo certo que minha ades&c e participacdo & de livre e espontanea vontade, tendo
ciéncia de que poderei, constatada a necessidade cirtrgica, optar pela continuidade do tratamento
neste servigo especializado ou retornar ao acompanhamento do médico de minha confianga.

Por sua vez, ocorrendo a indicagdo de tratamento clinico da patologia, também tenho ciéncia que
poderei optar pela continuidade do tratamento com referida equipe especializada ou por qualquer
outro prestador pertencente a rede referenciada de meu plano ou, ainda, utilizar-me do sistema de
reembolso conforme os termos e limites contratualmente previstos.

Por fim, declaro que tenho ciéncia e estou de acorde que este centro de atendimento especializado
sera disponibilizado exclusivamente para meu atendimento neste Programa até que atestada a alta
medica pelo médico assistente, ndo passando, em hipétese alguma, a integrar a rede referenciada de
meu seguro salde, devendo, para qualquer outro atendimento, serem respeitadas as condigdes

contratuais vigentes em meu contrato de seguro satde.

Data: U

Assinatura do participante ou responsavel




Economia para o Sistema de Saude

Com 58% a menos de cirurgias houve uma
economia significativa para o Sistema de Saude,
estimada em ~ R$ 102 milhdes

Reducdao de cirurgias Reducéao de custos
desnecessarias

R$ 138 milhdes
2.580 Economia
estimada em ~
R$ 102 milhdes

58%

1.096

R$ 36 milhGes

Pacientes com Indlcac;ao Custo dos Custo ap6s opini&o
indicagéo cirlirgica pacientes Einstein
prévia de confirmada no encaminhado

cirurgia Einstein S

A segunda opiniao do Einstein reduziu de forma

relevante os custos para o Sistema de Saude



Desfechos Clinicos

Escalas de dor, mobilidade e qualidade de vida

Tratamento Cirurgico

10 - Escala de Dor (Variagdo de 0 a 10, sendo 0 Melhor Escala Funcional (Variacdo de 0 a 24, sendo 0 Melhor Qualidade de vida (Variagdo de 0 a 1,2, sendo 0 qualidade de
9 sem dor e 10 dor maxima) 24 fungdo normal e 24 disfungdo) vida inadequada e 1,2 qualidade de vida adequada)
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Escala de Dor (Variacdo de 0 a 10, sendo 0 sem dor Melhor Escala Funcional (Variagdo de 0 a 24, sendo 0 Melhor Qualidade de vida (Variacdo de 0 a 1,2, sendo 0 qualidade de vida
10 e 10 dor maxima) fungdo normal e 24 disfuncao) inadequada e 1,2 qualidade de vida adequada)
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Tanto o tratamento conservador como o cirurgico mostram melhora

significativa na dor, mobilidade e qualidade de vida




Case Triple Aim: Programa de Coluna

Com 58% a menos de cirurgias houve uma
economia significativa para o Sistema de Saude,
estimada em ~ R$ 102 milhdes

Reducdao de cirurgias Reducéao de custos
desnecessarias
R$ 138 milhdes
2.580 Economia
estimada em ~
R$ 102 milhdes
-58%
1.096
R$ 36 milhdes
Pacientes com Indicacéo Custo dos ~ Custo apos opinido
indicag&o cirargica pacientes Einstein
prévia de confirmada no encaminhados

cirurgia Einstein



Programa de Coluna - Desfechos

Tratamento Cirargico

10 Escala de Dor (Variagéo de 02 10,sendo 0 Melhor Escala Funcional (Variagic de 0 a 24,sendo0  Melhor Qualidade de vida (Variacio de 0 a 1,2, sendo O qualidade de
g | sem dor e 10 dor maxima) 24 funcdo normal e 24 disfungdo) vida inadequada e 1,2 qualidade de vida adequada)
8 22
8 20
71 1,2
187 1578 Melhor
6 16 1
14
5 | 11,82 08 on %7
4 4 L] 4 4 4 12 948 ' 0,65
4 10 i 0,6
31 8
04
; :
N ) 02
0 . . 0 . 4]
PRE 30DIAS  90DIAS 6 MESES 12 MESES 18 MESES 24 MESES PRE 30DIAS  90DIAS 6 MESES 12 MESES 18 MESES 24 MESES £ 30DIAS  90DIAS 6MESES 12 MESES 18 MESES 24 MESES
Tratamento Conservador
Escala de Dor (Variagdo de 0 a 10, sendo 0 sem dor Melhor Escala Funcional (Variagdo de 0 a 24, sendo 0 Melhor Qualidade de vida (Variacdo de 0 a 1,2, sendo 0 qualidade de vida
10 e 10 dor méaxima) fungdo normal e 24 disfuncio) inadequada e 1,2 qualidade de vida adequada)
24
’ 22 1,2
8 4 7 20 1
7 18
16
| 0,73
2 5 5 5 5 5 14 12,22 %1
4 12 10,24 9,8 06 -
4 - 10
3 8 a,u 04
24 6
4 0,2
14 2
0 . : o+ 0
PRE E

PRE

30DIAS  90DIAS 6 MESES 12 MESES 18 MESES 24 MESES

30DIAS  90DIAS 6 MESES 12 MESES 18 MESES 24 MESES

30DIAS 90 DIAS 6 MESES 12 MESES 18 MESES 24 MESES

Tanto o tratamento conservador como o cirurgico mostram melhora

significativa na dor, mobilidade e qualidade de vida




Case Triple Aim: Parto Adequado

Acordo de cooperagdo ANS + HIAE + IHI = inverter a proporg¢do entre cesariana (reduzir) e parto
natural (aumentar) em 36 meses, em 28 hospitais “piloto” estabelecidos pela ANS

The [HI Triple Aim

Population Health
Expavigncs of Care Pei Capita Cost

Caso Triple Aim — Parto Adequado

Appropriated  Birth Primeiros Resultados - % Partos vaginais
“Parto Adeguado™ Jan-Ago 2015
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ACORDO DE COOPERACAQ - PROJETO PARTO
ADEQUADO

Final 2014 2015

Antes do Projeto 6 meses apos inicio

/1%

Taxa Geral Taxa Geral

Cesarea Cesarea

»  Triple Aim for Mothers
and Newborns in Brazil

October 2014

4.400 Historico Einstein
2002 - 2012 2012 - 2014
73% - 81% 81% — 78%

- A N Agéncia Nacional de ' : InStitlﬁte fOl‘
e Satide Suplementar G il s ik ool e muth B Healthcare

Improvement

Institute for
Healthcare
Improvement

Partos / ano




Start Before You are Ready!

Derek Feeley
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