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Internações a domicílio 
por Sandra Regina da Silva 

 de São Paulo 

A internação de pacientes 
em seu próprio domicilio o 
"home health tare", co-
mum nos Estados Unidps 
desde os anos 70 - já está dis-
ponível no Brasil. Os serVi-
ços de assistência médica e 
de enfermagem a domicílio 
estão sendo prestados pbr 
algumas empresas em São 
Paulo, como a Nersucarê, 
Med-Lar e Seen. Recupera-
ção do paciente mais raPi-
damente, riscos menores de 
infecção hospitalar e redil-
ção de custos são algumas 
das vantagens. Além dissb, 
agiliza a liberação de leitbs 
dos hospitais, tornando-os 
aptos a novas internaçõe e 
aumentando sua lucratiyi-
dade, já que os maiores gas-
tos de um paciente ocorrefn 
nas primeiras 48 a 72 hors 
de internação, quando sao 
realizadas cirurgias, exa-
mes, etc. 

"Após a fase crítica do 
tratamento, quando a pre-
sença no hospital é funda-
mental, o paciente pode 
completar o período de re-
cuperação na sua própria 
casa com uma estrutura de 
instalação completa de 
acordo com suas necessida-
des", explica Roberto Sa-
cramento, diretor adminis-
trativo da Med-Lar, criada 
em julho de 1993. Ele diz 
que esse serviço não substi-
tui o hospital, mas compe-
menta um tratamento i 
ciado no hospital. 

Para o médico Joel Rocha 
de Mello, diretor técnico do 
Seen-Serviços Especializa-
dos em Saúde, todo paciente 
com estado clínico estáVel 
pode ser internado em casa, 
onde também podem ser 
realizadas consultas, exa-
mes e cirurgias de pequebo 
porte como as realizadas 
atualmente em consultóribs 
e ambulatórios. "Devembs 
priorizar e maximizar os M-
vestimentos de saúde", diz 
Mello, completando (Pie 
apenas as cirurgias de gran-
de porte devem ser realiza-
das em hospital. Ele é a fa-
vor, por exemplo, dos partbs 
feitos em casa. Mello afirma 
que 90% das crianças (Pie 
nascem na Holanda aconte-
cem na modalidade domici-
liar. 

Como Sacramento e Mel-
lo, o médico Marcos Ed-
ward Ponzoni, da Nurseea-
re, garante que o paciente 
em casa tem melhor condi-
ção de vida, evitando o es-
tresse provocado em hospi-
tais tanto do doente como de 
sua família. Ponzoni, no en-
tanto, discorda dos outros 
dois executivos no que se re-
fere à instalação de uma 
Unidade de Terapia Intensi-
va (UTI) em casa. "Se  

doente precisa estar na UTI 
é porque seu caso é grave, 
por isso, não deve ficar em 
casa", explica Ponzoni. 

"É possível montar toda 
uma estrutura de UTI numa 
casa, desde que o local te-
nha as condições necessá-
rias", diz Roberto Sacra-
mento. De acordo com ele, 
enquanto a internação em 
UTI num bom hospital cus-
ta, por dia, de US$ 3,5 mil a 
US$ 4 mil, em casa o custo 
será de US$ 6 mil a US$ 7 mil 
por semana. 

A redução de custos para 
o paciente acontece porque 
num hospital ele tem que 
pagar uma diária, onde já 
está embutido o custo de to-
da a infra-estrutura mesmo 
que não seja utilizada pela 
Med-Lar, essa redução é de 
50% a 90% se comparados à 
internação hospitalar. Pela 
Nursecare, há uma redução 
de até 50%. Pela Seen, o 
custo é cerca de 60% infe-
rior. 

O melhor caminho de di-
vulgação a seguir é através 
da recomendação dos médi-
cos aos seus pacientes. Por 
isso, um dos trabalhos de di- 
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O serviço odontológico em 
casa é outra novidade no 
Brasil. A Resident, prestado-
ra de serviços que leva um 
consultório odontológico até 
o endereço solicitado - seja 
residencial ou comercial -, 
está atuando no País há cer-
ca de um mês e atendeu, até 
agora, vinte clientes. "E um 
serviço novo no mercado e 
nossa divulgação é apenas 
boca-a-boca", disse João Ba-
tista de Paula Neto, diretor 
da Resident. 

Ele contou que o público-al-
vo do novo serviço vai desde 
crianças e adultos que têm 
aversão a consultório até ido-
sos que não querem ou po- 

vulgação dessas empresas é 
junto com a comunidade 
médica. Por outro lado, há o 
mercado de companhias de 
seguros de saúde, que ex-
cluem a cobertura para tra-
tamentos a domicílio. A 
Nursecare e a Seen tenta-
ram, em vão, contratos com 
essas companhias. A Med-
Lar, porém, conseguiu até 
agora fechar contrato com 
cinco empresas, entre elas a 
da Iochpe, a PAS (adminis-
tradora de planos de saúde 
dos bancos Crefisul, Citi-
bank, entre outros) e a Me-
diservice (que administra 40 
indústrias). 

O setor de internação do-
miciliar movimentou US$ 7 
bilhões no ano passado nos 
EUA. A Med-Lar espera fa-
turar US$ 1 milhão neste 
ano e atingir US$ 2 milhões 
em 1996. A empresa investiu 
de julho do-ano passado até 
agora US$ 300 mil, incluindo 
equipamentos adquiridos. A 
Seen, que foi fundada há oito 
anos, faturou US$ 120 mil em 
1993 e prevê fechar este ano 
com US$ 300 mil ou US$ 350 
mil, só com o serviço de 
atendimento da equipe. A 

dem sair de casa. De acordo 
com ele, a Resident deve 
atrair pessoas que visitam 
regularmente o dentista -
que representam apenas 
3,5% da população brasilei-
ra, segundo a Organização 
Mundial de Saúde (OMS) - e 
estas pertencem às classes 
A, B e C. Além disso, vem fa-
zendo um trabalho de divul-
gação em empresas, com en-
foque de tratamento e educa-
ção da saúde bucal, através 
do qual já fechou contrato 
com duração de um ano com 
três empresas - Informed Fo-
tobras e Caraigá Veículos. 

Inicialmente contando com 
cinco dentistas contratados, 
a Resident utiliza o Transca-
re, um consultório odontoló-
gico portátil, que pesa 16 qui- 

Seen não contabiliza a loca-
ção de equipamentos, inclu-
sive importados, feitos me-
diante de uma associação 
com a empresa Takaoka, e 
de medicamentos obtidos 
com fornecedores. A Nurse-
care não informou seus in-
vestimentos e faturamen-
tos. 

O advogado Michael Mi-
chahelles optou pela conti-
nuação de tratamento de 
quimioterapia em sua pró-
pria casa no mês de feverei-
ro último, após recomenda-
ção de seu médico, André 
Vilela Lomar. "Se eu preci-
sar de outros tratamentos, 
vou preferir ficar em casa", 
afirma Michahelles. Cristi-
na, irmã do advogado, diz 
que para o acompanhante 
do paciente diminui o grau 
de ansiedade, pois tem aces-
so a todas as informações, 
ao contrário dos hospitais, 
onde o "o ambiente é frio e 
impessoal". De acordo com 
ela, o custo caiu 40% em re-
lação aos astos anteriores 
no hospital. "Há ainda o fa-
tor psicológico, que ajuda na 
recuperação do doente, por 
estar dentro do seu habitat, 
com seus livros, móveis, ta-
petes, etc.", conclui Cristi-
na. 

Segundo a Associação Mé-
dica dos EUA, existem no-
vecentos patologias passí-
veis de tratamentos domici-
liares, que vão desde uma 
infecção (que exige admi-
nistração de antibiótico com 
soro na veia) até terapia da 
dor (que precisa de aplica-
ção de morfina através de 

los e funciona com energia 
elétrica convencional, pilhas 
recarregáveis e painel solar. 
O produto está sendo impor-
tado pela empresa Imaging 
diretamente de seu fabrican-
te, Satelec, da França. A ven-
da do Transcare é direciona-
da a entidades do governo 
para tratar pacientes em 
áreas de difícil acesso ou em 
escolas, presídios, entre ou-
tros. A Imaging já comercia-
lizou doze Transcare a esses 
órgãos, com preço de fábrica 
de US$ 11 mil cada, além de 
frete. Para uso particular, o 
preço salta para US$ 17 mil a 
US$ 18 mil, incluindo taxas e 
fretes. Há ainda a locação do 
equipamento, que custa R$ 
100,00 por dia (ou R$ 40,00 pa-
ra duas horas). 

CUSTO TOTAL DE UMA 
INTERNAÇAO HOSPITALAR 

Custo Participação 

Profissionais (médicos, enfermeiras e assistentes) 
Taxas e serviços 
Diárias 
Medicamentos, equipamentos, entre outros 

06% 
21% 
21% 
52% 

Total 100% 

Fonte: Seen 

Consultório dentário em casa 
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