REDE PAULISTA DE AVALIACAO DE TECNOLOGIAS PARA A SAUDE: NUCLEOS DE AVALIACAO DE
TECNOLOGIAS PARA A SAUDE NOS HOSPITAIS, NATSS, E PRIMEIROS PASSOS NO ESTADO DE SAO PAULO
RESUMO da publicacdo no Boletim do Instituto de Saude, BIS 2013; N°. 52 do IS/SES-SP.

A avaliagdo de tecnologias da satde € um método de estudar produtos, programas e estratégias aplicadas
a assisténcia visando subsidiar decisfes para incorporar inovacdes, usar, justificar reformas ou implementar melhorias.

Sob as duas Diretrizes maiores do Plano Estratégico 2012-2015 da Secretaria de Saide do Estado de Séo
Paulo: «Propiciar inovacdo tecnoldgica para o aprimoramento dos processos em salde» e «Aperfeicoar 0s
mecanismos de desenvolvimento de pessoal para a qualificacdo dos profissionais do SUS», a Coordenadoria de
Ciéncia, Tecnologia, Insumos Estratégicos e Inovagdo em Salde (CCTIES) da Secretaria da Saide do Estado de S&o
Paulo sucedeu estruturar sua Assisténcia Farmacéutica e instrumentar o projeto dos Nucleos de Avaliacdo de
Tecnologias em Saude (NATS).

O estado de Sao Paulo estd multiplicando sua capacidade de avaliar tecnologias da salde com o prop6sito
de aprimorar o planejamento do SUS-SP mediante integracdo dos hospitais nas instancias de gestdo estadual e local.
Os NATSs estdo sendo constituidos nos hospitais, inicialmente mediante convite da SES-SP e designacdo de
representantes com o apoio da Alta Dire¢do do Hospital. A Rede Paulista de ATS ja integra representantes nomeados
de 35 InstituicBes, 13 Hospitais proprios e 18 Hospitais de Ensino, com compromisso formal e apoio da Alta
Administracéo e Diregdo de seus respectivos Hospitais (ver Quadro 1).

A Figura 1. apresenta a distribuicdo geogréafica dos Hospitais com NUCLEOS DE AVALIAGAO DE
TECNOLOGIAS PARA A SAUDE do Estado de S&o Paulo. Em conjunto, estes NATSs formam a REDE PAULISTA DE
ATS que atua junto a Secretaria de Saude do Estado de Sdo Paulo. A Rede contribui para incrementar o planejamento
do sistema de salde e sua adequacdo as necessidades de saude da populagdo. O trabalho em Rede propicia
oportunidades de compartilhar buscas de solucGes, aprendizado e promover inovacoes.
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Figura 1. Distribuicdo geogréfica dos Hospitais com NUCLEOS DE AVALIAGAO DE TECNOLOGIAS PARA A SAUDE
do Estado de S&o Paulo

Sob o lema ««A unido faz a forcal!»», foi desenhada uma estratégia de formacdo em uma série de
Oficinas para treinar pareceristas de acordo com as Diretrizes Metodolégicas da Rede Brasileira de ATS
(REBRATS).! Em 2012-2013 foram realizadas 7 Oficinas sobre Pareceres Técnico-Cientificos (PTC), com duracéo

! Brasil. Ministério da Satde. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos. Departamento de Ciéncia e Tecnologia.
Diretrizes metodoldgicas: elaboragdo de pareceres técnico-cientificos/ Ministério da Salde, Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e
Insumos Estratégicos, Departamento de Ciéncia e Tecnologia. — 3. ed., revisada e atualizada — Brasilia: Ministério da Saude,



de 20 horas, com as parcerias do Grupo de Trabalho de Avaliacdo de Tecnologia em Salde (GT-ATS) do
Departamento de Ciéncia e Tecnologias (DECIT) da Secretaria de Ciéncia e Tecnologia e Insumos Estratégicos do
Ministério da Saude (SCTIE/MS), da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo (FMUSP), do Hospital
das Clinicas (HC-FMUSP), da Escola de Educacdo Permanente (EEP-HC/FMUSP), do Instituto de Saide (1S) da
SES-SP, Hospital das Clinicas e professores da UNICAMP. Esta estratégia propiciou a formagdo 220 profissionais.
Todo o material de curso e apresentacfes feitas nas Oficinas foi distribuido aos participantes, que foram fortemente
encorajados a multiplicar a experiéncia em seu ambiente de trabalho e influéncia. Além disto, 6 visitas técnicas com
palestras ao corpo clinico, diretores e profissionais interessados foram feitas em 5 hospitais, visando a divulgacéo e
envolvimento destes no projeto da REDE PAULISTA DE ATS.

CAMARA DE EVIDENCIAS CIENTIFICAS

Em paralelo a estas Oficinas, desenvolveu-se um grupo técnico de apoio constituido por especialistas de
informacdo em saude, com profissionais bibliotecarios, enfermeiras e médicos. Este grupo denominado Camara de
Evidéncias Cientificas realizou duas reunides de consenso e treinamentos em métodos em trés ocasides, participou e
ministrou formagdo em cada uma das Oficinas, além de subsidiar os trabalhos dos demais profissionais dos NATSs
mediante buscas sistematicas de literatura cientifica e envio eletrdnico de artigos em texto pleno solicitados.

REUNIOES DA REDE

Desde fevereiro de 2012, uma agenda de reunides presenciais mensais da REDE PAULISTA DE ATS se
desenvolveu na Secretaria de Saude do Estado de Sdo Paulo. Nestas, a SES-SP proporciona o lécus para parceria e
consenso sobre recursos necessarios e meios para obté-los, visando a efetiva implementagéo dos projetos.

A cada reunido profissionais que atuam nos NATS sdo convidados a apresentar um tema gerador de
debates e consensos, a partir dos quais poderdo ser desenvolvidos PTC e ou projetos de pesquisa colaborativos entre
as instituicGes participantes (ver no Quadro 4 os temas apresentados).

Quatro grandes areas tematicas ja fazem consenso para estudos multicéntricos. Os quatro temas incluem
(i) Controle de Infeccdo Hospitalar; (ii) Incorporacdo de Produtos; (iii) Impacto da Incorporacdo de Tecnologias de
Imagens Médicas; e, (iv) Pactuagdo SUS-SP. Cada um destes grandes temas inclui, por sua vez, uma série de
prioridades de interesse de duas ou mais instituicdes com delineamentos especificos de estudos, cujos detalhes de
operacionalizacao se encontram sob consultas institucionais internas.

Sob a égide do novo contexto regulatério no SUS, os NATS da REDE PAULISTA DE ATS estdo
identificando tecnologias inovadoras para o SUS, que estdo sendo utilizadas e que ainda ndo constam na Tabela do
SUS, buscam articular-se em estudos ou revisGes multicéntricos, visando formalizar as demandas para a Comissao
Nacional de Incorporacdo Tecnologias no SUS, CONITEC.

Varios destes projetos ja foram submetidos para fomento no ambito de Pesquisas para o SUS, PPSUS, e
Politicas Publicas no Estado de S&o Paulo, Fundacéo de Apoio a Pesquisa, FAPESP.

No ambito da propria Secretaria de Salde do Estado de Sdo Paulo, a promogdo da integracdo destes
projetos com diversas Coordenadorias da SES-SP pode potencializar os esforcos de implementacdo de Politicas
Publicas inovadoras e aprimoramento dos processos assistenciais. A busca por informacbes da melhor qualidade
disponivel, interpretagdo e valorizacdo dos dados assistenciais nas bases locais de producao e sua discussao, frente ao
contexto demografico, clinico, econdmico e social das Regides de Salde do Estado de S&o Paulo vém valorizando os
esforcos dos pareceristas, integrando equipes técnicas e reconhecendo sua competéncia profissional. A capilarizacdo
destas discussdes e esforcos, tanto internas nos préprios hospitais como com os 6rgdos centrais, regionais e dos
municipios, pode propiciar maiores desenvolvimentos para a Rede Assistencial do SUS do Estado de S&o Paulo.

Assim, os NATS da REDE PAULISTA DE ATS proporcionam as suas instituicbes uma interlocucdo direta
com a Secretaria de Salde do Estado de Séo Paulo e um espaco privilegiado de inter-acdo e integracdo local,
construindo conhecimentos, articulacdo e inovacdo local e regional, questdo fundamental para o nosso sistema de
saude.

2011. 80 p. — (Série A. Normas e Manuais Técnicos). [Acesso em 23 de janeiro de 2012]. Disponivel em
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/DiretrizesPTC.pdf



Quadro 1. REDE PAULISTA DE AVALIACAO DE TECNOLOGIAS PARA A SAUDE NOS HOSPITAIS:
LISTADOS NATSs EM 2012.

INSTITUICAO N°. Participantes
1 Biblioteca Central - Faculdade de Medicina da USP & Secretaria da BVS Saude - BIREME 6
2 Centro de Atencdo Integral & Satde da Mulher - CAISM/UNICAMP 17

Centro de Estudos Emilio Ribas do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP - HC FM
USP

3
4 Hospital Municipal Dr. Carmino Caricchio - HMCC/TATUAPE/SP

5 Hospital Base da Faculdade Estadual de Medicina de S&o José do Rio Preto - HB/FUNFARME
7

8

9
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Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP de Ribeirdo Preto
Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Botucatu/ UNESP 1
Hospital das Clinicas da Universidade Estadual de Campinas - UNICAMP 7
10 Hospital Estadual de Presidente Prudente
11 Hospital Estadual de Ribeirdo Preto - Qualidade
12 Hospital Estadual de Santos
13 Hospital Estadual Vila Alpina
14 Hospital Faculdade de Medicina de Marilia/ FAMEMA
15 Hospital Geral de Itapecerica da Serra
16 Hospital Guilherme Alvaro - HGA-Santos
17 Hospital Regional de Cotia
18 Hospital Regional de Presidente Prudente
19 Hospital Sdo Paulo
6 Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP - HC FM USP
20 Hospital Universitério da Universidade de Séo Paulo

Instituto do Céancer do Estado de Sdo Paulo “Octavio Frias de Oliveira” do Hospital das Clinicas da
21 Faculdade de Medicina da USP, ICESP - HC FMUSP 2

22 Instituto Central do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP, ICHC- HC FMUSP 13
23 Instituto da Crianga Professor Pedro de Alcéntara, ICR-HC FM USP 7

24 Instituto do Coracdo do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP, InCor- HC/ FM USP 13
Instituto de Radiologia do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP, INRAD- HC/ FM

25 USP 6
Instituto de Ortopedia e Traumatologia do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP, IOT-

26 HC/FM USP

27 Instituto de Psiquiatria do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP, IPq- HC/ FM USP

28 | Instituto Dante Pazzanese de Cardiologia, IDPC/FAJ-SES/SP 10

29 Irmandade Santa Casa de Misericordia de Sao Paulo

30 SAS - SECONCI

31 Secretaria de Estado da Salide de Séo Paulo

32 Instituto de Salde da Secretaria de Saude do Estado de S&o Paulo, IS-SES/SP

33 Secretaria Municipal de Saude de Sao Paulo, SMS-SP

34 Sociedade Brasileira de Vigilancia de Medicamentos

35 Universidade Federal do ABC 2
N°. Total de participantes 237

w o

P O R R NDWR R RPN

(21

= W o o1k b



HORARIO

14:00-14:15
14:15-14:45
14:45-15:30
15:30-17:00

08:00-10:30
10:30-11:30
11:30-12:00
12:00-13:00
13:00-18:00

08:00-10:00
10:00-12:00
12:00-13:00
13:00-15:00
15:00-16:30
16:30-17:00

HORARIO

14:00-14:15
14:15-14:45
14:45-15:30
15:30-16:00
16:00-17:00

08:30-10:30
10:30-17:00

12:00-13:00

08:30-10:30
10:30-17:00

12:00-13:00

08:30-09:30
09:30-10:30

10:30-11:30
11:30-12:00
12:00-12:30
12:30-13:00
13:00-13:30

Quadro 2. Programa da Oficina de Pareceres Técnico Cientificos.

CONTEUDO
PRIMEIRO DIA
Recepcéo
Abertura
Apresentacdo dos participantes
Introducdo a ATS e conceitos
SEGUNDO DIA
Metodologia do PTC- formulacdo da pergunta e etapas da elaboracédo
Estratégia de busca de evidéncias em bases eletronicas
Fontes de informacges epidemioldgicas
Almoco
Busca de evidéncias em bases eletrénicas primaria e secundaria (exercicio)
TERCEIRO DIA
Avaliacdo critica de ensaios clinicos randomizados
Avaliacdo critica de estudos ndo randomizados e revisdes sistematicas
Almocgo
Apresentacdo dos resultados do PTC
Interpretagéo dos resultados das evidéncias e recomendacao
Orientacdo dos PTC a serem desenvolvidos pelos participantes

Quadro 3. Programa da Oficina de Farmacoeconomia.

CONTEUDO

PRIMEIRO DIA
Abertura
Apresentacdo dos participantes
Avaliacdo de Tecnologias em Salde e relevancia das avaliagdes econdémicas
Intervalo
Custos: conceitos basicos

SEGUNDO DIA
Anélise de Decisdo, Teoria e pratica
Estudo de caso: Medicamentos bioldgicos para artrite reumatoide
- Medindo e Estimando Efeitos
- Medindo e Estimando Custos
- Célculo da relacdo de custo-efetividade
Almoco

TERCEIRO DIA
Anélise de Decisdo, Teoria e pratica
Estudo de caso: Agentes de contraste
- Medindo e Estimando Efeitos
- Medindo e Estimando Custos
- Célculo da relacéo de custo-efetividade
Almocgo

QUARTO DIA

Farmacoeconomia e medidas de estado de salde

Qualidade de vida relacionada a satde: medidas de utilidade versus medidas de estado de

saude

Estudo de Caso

Outras aplicacBes de anélises farmacoeconomicas

Modelos e etapas da modelagem, possibilidades e restricdes
Esclarecimento de duvidas

Brunch



Quadro 4: Temas abordados pelos NATSs das Instituicdes de Saude participantes da Rede Paulista de ATS

Temas abordados Instituicdo demandante Data/ 2012
Avaliacdo de Impacto de Abordagens para Controle de | HC — Botucatu Marco
Infeccdo de Sitio Cirlrgico Hospital de Base de Marilia
Comparacdo entre Antibioticoprofilaxia para parto cesareo | CAISM — UNICAMP Marco
antes da incisdo ou apds o clampeamento do cordao
umbilical
Estudo comparativo de saneantes na desinfeccdo de | Instituto Emilio Ribas Abril
aparelhos de endoscopia (glutaraldeido x acido peracéticox
agua acida)
Auvaliagdo da Efetividade de estratégias para a Implantacdo | Hospital das Clinicas de Botucatu Abril
de programas de pré-qualificacdo de materiais e insumos | Santa Casa de Misericordia de S&o Paulo | Maio
hospitalares. IOT-HC FMUSP Maio
CAISM - UNICAMP Julho
Avaliagdo de bioldgicos para oncologia — Proposta de | Nicleo de Assisténcia Farmacéutica | Abril
avaliacédo da efetividade de farmacos prioritarios para o SUS | CCTIES - SES/SP
em S&o Paulo
Estudo comparativo de custo efetividade de valvulas anti | IPg-HC FMUSP Abril
sifdo programdveis x valvulas comum para hidrocefalia.
Estudo de custo efetividade de cirurgias endoscépicas para | IPg-HC FMUSP Abril
implante de valvulas para controle de hidrocefalia
Estudo de Custo-Efetividade de cirurgias endoscopicas de | IPg-HC FMUSP Abril
derivacéo ventricular para cura de hidrocefalia
Estudo de Custo-Efetividade do laser de baixa intensidade | IPg-HC FMUSP Abril
para aceleracdo da cicatrizacdo de lesdes cutaneas cronicas,
cirlrgicas ou trauma extenso
Impacto Orcamentério da Vigilancia e Rastreabilidade de | CAISM- UNICAMP Maio
Implantes nos Programas de Pré-qualificagdo InCor-HC FMUSP
Hosp. de Base de S&o José do Rio Preto
Anélise de custo efetividade do uso de Alteplase para | HC Botucatu Maio
trombdlise precoce nos casos de AVC. HCRP FMUSP RP Junho
Impacto da implantagdo das Portarias (fluxo e estratégias | SES/SP Julho
programaticas na assisténcia a pacientes vitimas de AVC. IC-HC FMUSP Novembro
Anélise de Impacto e Relacdo de Custo-Efetividade da | IPq-HC FMUSP Maio
Infusdo de correcdo de NaCL nos suportes avangados de | Hosp. de Base de S&o José do Rio Preto
vida, pré-hospitalar, SAMU...
Impacto clinico e orcamentario da cirurgia de | IPq-HC FMUSP Maio
mielomeningocele em pds-parto imediato ou screening fetal
de mielomeningocele
Custo-Efetividade de canetas com hormdnio de crescimento | IC-HC FMUSP Maio
em solugdo pronta para aplicacdo
Levantamento epidemiol6gico da demanda de Cuidados | HC Botucatu Maio
Paliativos no Estado de Séo Paulo IC-HC FMUSP Junho
ICESP-HC FMUSP Agosto
HMCC/TATUAPE/SP
HCRP FMUSP RP Setembro
SES/SP
HC-UNICAMP
Relacdo de custo-efetividade do implante de Tela Sintética | CAISM- UNICAMP Junho
x tela absorvivel em cirurgias de prolapso genital
Custo-Efetividade comparativa de novos medicamentos | Nlcleo de Assisténcia Farmacéutica | Junho
oncoldgicos, antivirais ou outros versus estratégias | CCTIES - SES/SP
convencionais de medicamentos, cirurgia, quimioterapia e
radioterapia
Relacdo de custo efetividade do diagnostico confirmatério | CAISM - UNICAMP Junho
com ressonancia magnética e do tratamento pela
embolizagdo de artérias uterinas pré-histerectomia por
percretismo de vilosidades coribnicas
Screening de Incretismo Placentario por Ultrassonografia | CAISM - UNICAMP Junho
com Doppler de vilosidades cori6nicas
Estudo da abordagem e acompanhamento das gestantes com | CAISM - UNICAMP Junho
acretismo placentario
Analise de custo efetividade da angiotomografia vascular ou | Instituto Dante Pazzanese e Junho

coronariana com multiplas camadas de detectores

InCor-HC FMUSP




Temas abordados Instituicdo demandante Data/ 2012
Radiologia digital — Estudo comparativo de métodos de | Secretaria da Saide de S&o Paulo Junho
captura de imagens — placas transportaveis ou sistemas de | Hosp. de Base de S&o José do Rio Preto | Julho
captura integrados. Santa Casa de S&o Paulo

ICESP-HC FMUSP

INRAD-HC FMUSP
Impacto Clinico e Orcamentario da Vigilancia e | IOT-HC FMUSP Julho
Rastreabilidade de Implantes Ortopédicos: Exemplo pela | Hosp. de Base de S&o José do Rio Preto
analise periédica das AlHs e APACs faturadas ao SUS
Estudo de custo efetividade céanulas de traqueostomia e | InCor-HC FMUSP Julho
endopréteses traqueobronquicas.
Programa de Assisténcia ao Portador de Doencas Raras — | SES/SP Julho
Projeto da Rede Dora — modelo de fluxograma de
Assisténcia
Estudo comparativo do impacto clinico e econémico do | IC-HC FMUSP Agosto
procedimento de hipodermdclise x puncdo periférica em
pacientes sob cuidados paliativos.
Estudo prospectivo do impacto clinico e uso de recursos por | Incor- HC FMUSP Agosto
estratos de Risco dos pacientes adultos submetidos & | Hosp. de Base de S&o José do Rio Preto | Setembro
cirurgias cardiacas no SUS/SP IDPC/FAJ-SES/SP

HC Botucatu

HCRP FMUSP RP

SES/SP
“OPMEs” de alto custo para discussdo de possiveis estudos: | Hosp. de Base de S&o José do Rio Preto | Agosto
adesivos cirdrgicos bioldgicos, kit de drenagem biliar
endoscdpica, tela para cirurgia de incontinéncia urinaria,
medicamentos vasopressores e antifingicos alternativos...
Screnning fetal de mal formagdes cardiacas congénitas e | SES/SP Maio
estudo de fluxo e impacto de estratégias programéticas de Setembro
referenciamento e contra-referéncias na assisténcia a recém-
nascidos com mal-formag6es congénitas no Estado de S&o
Paulo.
Estudos de custo efetividade na trombolise dirigida por | Hosp. de Base de S&o José do Rio Preto | Qutubro
cateter na trombose venosa periférica aguda e uso da
alteplase em procedimentos endovasculares periféricos
Estudos de custo efetividade em curativos a vacuo — terapia | Santa Casa de Sao Paulo Outubro
de uso da pressdo negativa HC Botucatu
Proposta de projetos de pesquisa para incorporacdo do | Hosp. de Base de S&o José do Rio Preto | Qutubro
Suporte Respiratorio extracorporeo IC-HC FMUSP

ICR-HC FMUSP
Estudo de seguranca e custo efetividade na criacdo de | IC-HC FMUSP Novembro

Central de Misturas intravenosas- Farmacia Clinica




