ISRAEL TABAK

O Sistema Unico de Saide
(SUS) produz todo ano 1 bilhdo e
300 milhdes de atendimentos em
amhnlatdsiny. NAew seri nenhuma
orande surpresa se 0 Ministério da
Saude descobrir que, deste total,
200 ou 300 milhdes de consultas
sfio fraudadas ou forjadas, repre-
sentando um rombo nos cofres
piiblicos que jé foi estimado em
iR$ 1 bilhdo por ano.

. A hora da verdade deve che-
gar com 0 inicio da utiliza¢do do
cartdo nacional de saide, previs-
to para fevereiro. Com o cartdo
‘informatizado, pela primeira vez

Projeto vai

comecar em

tres cidades
A coordenadora do projeto do

cartio de saiide, Rosani Cunha,
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artao val com
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os pacientes serdo monitorados
individualmente, o que tornard
mais facil detectar consultas ou
exames fantasmas,

A informatizagdo e individua-
lizacdo do sistema de controle das
consultas, exames e outros proce-
dimentos realizados em ambulat6-
rio era uma aspiragdo antiga dos
auditores do Sistema Unico de
Satde, preocupados com o volu-
me das fraudes.

Foi justamente a informatiza-
¢d0 que permitiu, em meados dos
anos 90, o combate sistematico as
irregularidades nas internagdes,
responsdveis por um outro rombo,
que também era calculado na épo-
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digo pelo médico”, afirma ela.

'éB&udlw?uﬂ'“cl“”ﬂm“
bater fraudes na Satde

= Ministério avalia que, a cada ano, até 300 milhdes de consultas sdo forjadas, causando um rombo de R$ 1 bilhdo

ca em mais de R$ 1 bilhdo anuais.

Os médicos auditores do Siste-
ma Unico de Satde calculam que
o volume de fraudes nos ambula-
torios representa entre 20% e 30%
do total de atendimentos. A coor-
denadora do projeto do cartfo na-
cional de saide, Rosani Cunha,
concorda que o uso do cartdo po-
de revelar ou até prevenir um ni-
mero incalculdvel de fraudes.

A explicagdo € simples: ao
contrério do que ocorre nas inter-
nagdes, onde cada doente € identi-
ficado numa AIH (autorizacio de
internagéo hospitalar) que € infor-
matizada, nas consultas e exames
de ambulatdrios ndo existem aten-
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dimentos com doentes identifica-
dos. Sdo apenas produzidos rela-
tdrios sobre o volume e o tipo de
atendimento, sem individualizar
0S Casos.

Este é um terreno fértil para a
fraude. Cabe as autoridades do
Ministério da Satde acreditar nas
informagdes que sdo fornecidas
ou entdo sair fiscalizando as clini-
cas espalhadas por todo o pafs.

Como na maioria dos munici-
pios a fiscalizacdo ¢ praticamente
inexistente, o volume das irregu-
laridades € incalculdvel. No Rio
de Janeiro, por exemplo, onde, h4
quatro anos, as autoridades resol-
veram iniciar uma operagdo tipo
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de. O investimento nesta primeira
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pente fino, a desfacatez das frau-
des surpreendeu.

Em uma clinica, os fiscais
constataram a cobranca indevida
de R$ 1 milhdo por més em aten-
dimentos fantasmas. Em outra,
que faturava R$ 120 mil mensais,
descobriu-se que ela ndo possuia
nenhum dos aparelhos para fazer
os exames alegados.

A criatividade nas fraudes ndo
péra por ai. Outra clinica, tam-
bém no Rio de Janeiro, conseguiu
a faganha de mandar todo més fa-
turas em que o nimero de consul-
tas era sempre 0 mesmo. A regu-
laridade acabou atraindo a aten-
¢do dos auditores.

]

monitorar se os planos de satide
usam indevidamente o Sistema

Unico de Sadde em atendimentos

’

a0, serd possi-

’

, serd possive

7z

vel acompanhar a histéria de cada
paciente, verificando-se se foram
cobrados procedimentos exagera-
dos ou que nada tém a ver com o

Rosani Cunha, a coordenadora
do projeto, lembra também que,

dialise. Com o cart
caso especifico.
pela primeira vez

ambulatoriais.

Rosani Cunha explica que o
cartdo terd, além do nome do por-
tador, um niimero para evitar con-
fusdo entre homo6nimos. Os pro-
cedimentos adotados em cada lo-
cal de atendimento se transforma-
rdo em informagdes fornecidas
sempre que o cartdo for usado.

“Ao se passar o cartdo magné-
tico no local apropriado, serd
emitido um boleto, que o préxi-
mo médico a atender o paciente
vai poder consultar. Isto signifi-
ca, que, pela primeira vez no sis-
tema, o doente terd uma historia,
serd acompanhado permanente-
mente”, explica a coordenadora
do projeto do cartdo.

tdo0 nacional de saide também
ajudardo a definir melbor os

sé Noronha, acredita que as in-
formacdes fornecidas pelo car-
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gastos com satde publica: “Ca-
so se constate, por exemplo,

que, numa cidade rica, a maioria

4

da populagdo usa plano de saide

e ndo o

Sistema Unico de Satde,

pode-se direcionar verbas maio-

’

res para outro municipio popu-
loso e mais pobre onde os habi-

tantes sdo mais
poder publico”.

dependentes do

Noronha observa ainda que as
autoridades sanitdrias, além das

-

informagdes a serem obtidas com
o uso do cartdo, devem dar mais
atengdo aos dados dos atendi-
mentos realizados pelos planos
de sadde, para que se possa en-

tender methor o quadro do aten-
dimento médico no pafs ¢ formu-

lar as politicas mais adequadas.



