Aula 22 - Introducao a Farmacoeconomia

No dinamico universo da saude, onde a inovacao tecnologica avanca a passos largos e as necessidades dos
pacientes sao cada vez mais complexas, um desafio persistente se impde: como oferecer o melhor cuidado
possivel com recursos que sao, por natureza, limitados? Essa € a encruzilhada que hospitais, clinicas e sistemas de
saude enfrentam diariamente, e € exatamente aqui que a farmacoeconomia entra em cena, nao como um
obstaculo, mas como uma bussola estratégica.

Esta aula foi cuidadosamente desenhada para vocé, que busca nao apenas aprofundar seus conhecimentos em
farmacia, mas também se destacar em um mercado que exige profissionais com visao holistica e capacidade de
tomar decisdes inteligentes. Seja para complementar suas horas universitarias ou para se preparar para um
concurso publico, entender a farmacoeconomia é um diferencial que o posiciona como um agente de mudanca,
capaz de otimizar recursos e, acima de tudo, melhorar a vida dos pacientes.

Ao final desta jornada, vocé sera capaz de compreender os conceitos fundamentais de custo-efetividade, custo-
utilidade e custo-beneficio, aplicando-o0s na selecao de medicamentos e na avaliacao de tecnologias em saude.
Prepare-se para desvendar como a economia e a saude se entrelacam, e como seu papel como farmacéutico se
torna ainda mais estratégico e valorizado.



O Dilema dos Recursos Limitados

Por Que Precisamos Falar de Dinheiro na Saude?

Imagine um cenario onde vocé, como farmacéutico, tem acesso a
um novo medicamento revolucionario que promete curar uma
doenca grave. A noticia é fantastica, mas ha um porém: o custo
desse medicamento é exorbitante.

Este € o cerne do desafio que a saude enfrenta globalmente. Os
avancos cientificos nos trazem terapias cada vez mais eficazes e
personalizadas, mas o orcamento para custear esses tratamentos
Nao cresce ha mesma proporgao.

E um paradoxo: quanto mais a medicina evolui, mais cara ela se
torna.

E nesse contexto que a farmacoeconomia
emerge como uma ferramenta
indispensavel. Ela nao se trata de "cortar

gastos" de forma indiscriminada, mas sim
de analisar o valor que cada intervencao
em saude realmente entrega.



Farmacoeconomia: A Ponte Entre Ciéncia e
Sustentabilidade

O Que E? Por Que Importa? Como Funciona?

A disciplina que faz a ponte Nos ajuda a responder: "Qual Como um "gerente de

entre a ciéncia clinica e a tratamento oferece o melhor orcamento" para a saude,
realidade econdémica, avaliando resultado para o paciente pelo garantindo que 0s recursos

0 custo e o valor das menor custo?" sejam utilizados de forma ética e
intervencodes farmacéuticas. eficiente.

Pense na farmacoeconomia como um "gerente de orcamento" para a saude. Assim como vocé planeja suas
financas pessoais para garantir que seu dinheiro seja bem gasto e traga o maximo de retorno para seus objetivos,
a farmacoeconomia faz isso em uma escala muito maior para sistemas de saude.

Essa disciplina € fundamental para que os farmacéuticos, gestores e formuladores de politicas de saude possam
tomar decisdes baseadas em evidéncias, garantindo que o0s recursos sejam utilizados de forma ética e eficiente.



Desvendando o Custo-Efetividade

Mais Saude Pelo Mesmo Preco?

Quando falamos em escolher o melhor tratamento, a primeira coisa que nos vem a mente é: "Ele funciona?". Mas, e
se dois tratamentos funcionam igualmente bem, mas um custa muito mais? E para responder a essas perguntas
que utilizamos a Analise de Custo-Efetividade (ACE).

01 02 03

Comparacao de Custos Medicao de Resultados Analise Integrada

Avalia os custos de diferentes Compara resultados em unidades Determina qual intervencao entrega
intervencoes de saude naturais: anos de vida ganhos, casos mais saude por real investido

curados, eventos adversos
reduzidos

D Analogia Pratica: E como comparar lampadas LED com incandescentes - calculamos o custo por hora de

iluminacao, nao monetizamos a "iluminacao" em si, mas comparamos qual entrega mais horas de luz por
real investido.



Custo-Efetividade na Pratica

O ICER e a Tomada de Decisao

A Analise de Custo-Efetividade nos leva a um conceito fundamental: a Razao de Custo-Efetividade Incremental
(ICER). O ICER é a métrica que nos permite comparar duas intervencdes, calculando o custo adicional por unidade

de beneficio adicional.

Exemplo Pratico

e Medicamento A: R$ 100, cura 80% dos pacientes

e Medicamento B: R$ 150, cura 90% dos pacientes i
Cost verus E /er
© Calculo do ICER: o +——— .
ICER = (R$ 150 - R$ 100) / (0,90 - 0,80) o o
ICER = R$ 50 / 0,10 = R$ 500 por paciente o 3:1:3—5 * |
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Isso significa que, para cada paciente adicional curado pelo Medicamento B em comparacao com o Medicamento
A, o custo é de R$ 500. A decisdo de incorporar o Medicamento B dependera entdo do "limiar de disposicdo a
pagar" do sistema de saude por um paciente adicional curado.

E uma métrica poderosa para guiar a selecdo de medicamentos e a formacao de protocolos clinicos, garantindo
que os investimentos tragam o maior retorno em saude.



Custo-Utilidade

Quando a Qualidade de Vida Entra na Conta

Nem sempre a "efetividade" de um tratamento pode ser medida apenas em termos de cura ou anos de vida. E se
um tratamento prolonga a vida, mas com uma qualidade de vida muito baixa? E aqui que a Analise de Custo-
Utilidade (ACU) se torna essencial.
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QALYs DALYs Medicao

Anos de Vida Ajustados pela Anos de Vida Perdidos Ajustados Um QALY representa um ano de
Qualidade - combina quantidade e por Incapacidade - mede o impacto  vida vivido com saude perfeita (1,0)
qualidade de vida em uma unica da doenca na qualidade de vida ou parcial (0,5 para qualidade
métrica reduzida)

Pense na ACU como a avaliacao de um carro. Vocé nao quer apenas um carro que te leve do ponto A ao B
(efetividade), mas um que faca isso com conforto, seguranca e prazer (utilidade).




Custo-Utilidade na Pratica

Medindo o Valor da Qualidade de Vida

A aplicacao da Analise de Custo-Utilidade é particularmente relevante em doencas crénicas ou condicdes que
impactam significativamente a qualidade de vida do paciente, mesmo que nao sejam fatais.

Exemplo: Artrite Reumatoide

Medicamento Custo/Ano QALY/Ano
Medicamento Y (padréo) R$ 5.000 0,6
Medicamento X (novo) R$ 8.000 0,8

G Calculo do ICER para QALYs:
ICER = (R$ 8.000 - R$ 5.000) / (0,8 - 0,6)
ICER = R$ 3.000/ 0,2 = R$ 15.000 por QALY ganho

Essa métrica é crucial para decisdes de incorporacao de tecnologias em saude, especialmente em paises que
utilizam limiares de QALY para definir o que é "custo-efetivo", como o Reino Unido com seu NICE (National Institute
for Health and Care Excellence).



Custo-Beneficio

Quando Tudo Vira Dinheiro

Chegamos a Analise de Custo-Beneficio (ACB), a abordagem mais abrangente da farmacoeconomia, onde tanto
0s custos quanto os beneficios de uma intervencao sao expressos em termos monetarios.

1 2 3
Custos Iniciais Beneficios Monetizados Comparacao Direta
Investimento em programas, Economia em tratamentos, Valor liquido ou razao
medicamentos, equipamentos e aumento de produtividade, beneficio/custo para decisdo de
recursos humanos melhoria da qualidade de vida investimento

A grande vantagem da ACB ¢é que ela nos da um valor monetario liquido (beneficios menos custos) ou uma razao
beneficio/custo, facilitando a decisao sobre qual investimento gera o maior retorno financeiro para a sociedade.

Pense na ACB como a decisao de investir em energia solar para sua casa. Vocé calcula o custo de instalacao
dos painéis e compara com a economia na conta de luz ao longo dos anos.




Custo-Beneficio na Pratica

O Retorno do Investimento em Saude

A Analise de Custo-Beneficio € particularmente util para programas de saude publica e politicas de prevencao,
onde os beneficios podem se estender por toda a sociedade.

Exemplo: Programa de Cessacao do

Tabagismo R$ 10M R$ 2M

Custos:
o Beneficios Totais Custos Totais
e Campanhas de conscientizacao
« Medicamentos para parar de fumar Economia gerada pelo Investimento necessario
e Consultas com profissionais programa
Beneficios Monetizados:
)
e Reducao de custos com tratamento de doencas 5 ° 1
e Aumento da produtividade dos trabalhadores .
Razao B/C

e Reducao de incéndios
Para cada R$ 1 investido,
R$ 5 de beneficio

e Aumento da expectativa de vida

Isso torna a ACB uma ferramenta poderosa para justificar investimentos em saude para formuladores de politicas e
para a sociedade em geral.



Comparando as Lentes

Custo-Efetividade, Custo-Utilidade e Custo-Beneficio

Agora que exploramos individualmente cada tipo de analise farmacoecondmica, é crucial entender quando e por
gue usar cada uma delas. Pense nelas como diferentes lentes que vocé pode usar para observar 0 mesmo

problema.
1 2 3

Custo-Efetividade Custo-Utilidade Custo-Beneficio
Lente de Zoom: Foca na Lente com Profundidade: Lente Grande Angular:
eficiéncia clinica, comparando Incorpora a qualidade de vida, Monetiza tudo, permitindo
resultados em unidades ideal para condic¢des cronicas comparacoes amplas entre
naturais de saude. Excelente onde o bem-estar é tao programas de saude e outros
para comparar tratamentos para importante quanto a sobrevida. setores.

a mesma condicao.

Conceito Ambito/Aplicacao Base/Origem Exemplo
Custo-Efetividade Comparar intervencoes Resultados em unidades Custo por ano de vida
com mesma finalidade naturais salvo
Avaliar intervencoes Resultados em QALYs Custo por QALY ganho
que afetam qualidade ou DALYs
de vida
Custo-Beneficio Comparar programas Resultados e custos Razao beneficio/custo

com outros setores monetizados



Farmacoeconomia na Selecao de

Medicamentos

O Papel Estratégico do Farmacéutico

A selecao de medicamentos em um hospital ou em um sistema de saude publico ndo é um processo arbitrario. E

uma decisao complexa que envolve eficacia clinica, seguranca, disponibilidade e, crucialmente, o custo-beneficio.

Analise
Farmacoeconomica

Avaliacao de custo-efetividade
dos medicamentos candidatos

Otimizacao de Recursos

Garantia do melhor cuidado
dentro das restricoes
orcamentarias

17

W

Comissao de Farmacia

Participacao ativa nas decisoes
de incorporacao e exclusao

Protocolos Clinicos

Desenvolvimento de diretrizes
baseadas em evidéncias

O farmacéutico, com seu conhecimento aprofundado sobre medicamentos, farmacologia e, agora,
farmacoeconomia, torna-se um ator central nesse processo. Ele nao apenas entende a ciéncia por tras do

medicamento, mas também sua implicacao econémica.

© Imagine que vocé estd em uma comissao avaliando a inclusdo de um novo medicamento oncoldgico. Sua

analise farmacoecondmica pode revelar que, embora o medicamento seja mais caro, ele prolonga a vida
com qualidade superior, resultando em um ICER por QALY aceitavel para o sistema.



O Farmaceutico como Guardiao

Da Sustentabilidade e da Equidade

A aplicacao da farmacoeconomia na selecao de medicamentos vai além da simples otimizacao de custos; ela toca
em questdes de equidade e acesso.

Em um cenario de recursos finitos, a decisao de incorporar um
medicamento de alto custo pode significar a exclusao de outros
tratamentos ou a limitacao do acesso para uma parcela da
populacao.

O farmacéutico, ao dominar as ferramentas farmacoeconémicas,
assume um papel de guardiao da sustentabilidade do sistema de
saude e da equidade no acesso aos tratamentos.

Essa capacidade de integrar o conhecimento clinico com a
analise econdmica é o que diferencia o farmacéutico moderno.

(J Por exemplo, em um hospital, a
analise farmacoeconémica pode
justificar a padronizacao de um
antibiético de menor custo para
infeccdes comuns, liberando
recursos para medicamentos

especificos para casos raros.

Ele ndo é apenas um dispensador de medicamentos, mas um estrategista que contribui para a gestao eficiente dos
recursos, garantindo que o maior numero possivel de pacientes receba o tratamento adequado, sem comprometer

a saude financeira da instituicao ou do sistema.



Avaliacao de Tecnologias em Saude (ATS)

O Crivo da Inovacao

A cada dia, novas tecnologias em saude — sejam medicamentos, equipamentos, procedimentos ou programas —

surgem com a promessa de revolucionar o cuidado. Mas como saber quais delas realmente valem o investimento
massivo que muitas vezes exigem?

Aspectos Clinicos Aspectos Econémicos

Eficacia, seguranca e evidéncias cientificas Custo-efetividade, custo-utilidade, custo-beneficio
Aspectos Eticos Aspectos Sociais

Equidade, acesso e consideracdes morais Impacto na sociedade e organizacées de saude

A Avaliacao de Tecnologias em Saude (ATS) é um processo multidisciplinar e sistematico que avalia as
propriedades, efeitos e/ou impactos de uma tecnologia em saude.

Pense na ATS como um rigoroso processo de "due diligence" antes de uma grande compra. Assim como uma
empresa avalia exaustivamente um novo produto antes de lanca-lo no mercado, os sistemas de saude precisam
avaliar as novas tecnologias antes de adota-las em larga escala.




ATS e Farmacoeconomia

Juntos pela Inovacao Responsavel

A farmacoeconomia é um pilar fundamental da Avaliacao de Tecnologias em Saude (ATS). Ela fornece as
ferramentas quantitativas para a analise econdémica dentro do processo de ATS.

Tendéncias Atuais

As tendéncias atuais, como a Farmacia Clinica 4.0,
reforcam ainda mais a importancia da integracao entre
ATS e farmacoeconomia.

e Inteligéncia artificial na analise de dados
e Analise de big data em tempo real
e Algoritmos preditivos para custo-efetividade

e Otimizacao de processos de ATS

Coleta de Dados Decisao Informada
IA otimiza a coleta e processamento de ATS mais rapida, precisa e preditiva para
informacdes clinicas e econémicas incorporacao de tecnologias
1 2 3

Analise FarmacoeconOomica

Algoritmos analisam padrdes de uso e resultados
em populacdes especificas

Essa sinergia entre tecnologia, economia e saude ¢é o futuro da tomada de decisdo em farmacia. O farmacéutico
que compreende e aplica esses conceitos estara na vanguarda, contribuindo para que as inovacdes cheguem aos
pacientes de forma responsavel e sustentavel.



Consolidando o Conhecimento

Sua Contribuicao para a Saude Sustentavel

Chegamos ao fim da nossa jornada pela Introducao a Farmacoeconomia. Vimos que esta disciplina nao € apenas
sobre numeros e calculos, mas sobre tomar decisdes inteligentes que impactam diretamente a vida dos pacientes
e a sustentabilidade dos sistemas de saude.

Custo-Utilidade

Custo-Efetividade Incorporacio da qualidade de vida
Comparacao de custos com {?'1 através de QALYs e DALYs
resultados em unidades naturais
Custo-Beneficio
[im] Monetizacao completa para
comparacdes amplas
Avaliacao de Tecnologias (m:
Integragcao com ATS para inovagao .@. Selecao de Medicamentos
responsavel Aplicacao pratica na formacao de
formularios

& Em pratica: Como farmacéutico, vocé sera um defensor do uso racional de recursos, um analista critico
de novas tecnologias e um participante ativo na construcao de politicas de saude mais eficientes.

Sua capacidade de integrar a ciéncia clinica com a analise econémica fara de vocé um profissional indispensavel,
capaz de otimizar o cuidado ao paciente e garantir a longevidade do sistema de saude.



Autoavaliacao

1 Qual das analises farmacoeconémicas compara custos com resultados em unidades naturais de efetividade
(ex: anos de vida ganhos), sem monetizar os beneficios?

e a) Andlise de Custo-Beneficio
e Db) Analise de Custo-Utilidade
e ) Andlise de Custo-Efetividade

e d) Analise de Impacto Orcamentario

2 O que o conceito de QALY (Quality-Adjusted Life Year) representa na farmacoeconomia?

a) O custo total de um tratamento ao longo de um ano

b) A quantidade de anos de vida ganhos por um tratamento

c) A combinacao da quantidade e qualidade de vida de um paciente

d) O valor monetario atribuido a vida de um paciente

3 Um hospital esta avaliando dois medicamentos para diabetes. O Medicamento A custa R$ 200/més e reduz
a glicemia em 20 mg/dL. O Medicamento B custa R$ 300/més e reduz a glicemia em 25 mg/dL. Qual o ICER
do Medicamento B em relacao ao Medicamento A?

« a) R$ 100/mg/dL
e b) R$ 20/mg/dL
e ¢)R$50/mg/dL
« d) R$ 200/mg/dL

4 A Avaliacido de Tecnologias em Saude (ATS) é um processo multidisciplinar que visa:

a) Apenas determinar o preco de novas tecnologias no mercado
e b) Avaliar exclusivamente a eficacia clinica de novas tecnologias

e ) Subsidiar a tomada de decisao sobre a incorporacao, exclusao ou alteracao do uso de tecnologias,
considerando multiplos aspectos

e d) Promover a judicializacao da saude para garantir o acesso a todas as tecnologias disponiveis

5 Questao Dissertativa: Explique brevemente como a farmacoeconomia pode auxiliar o farmacéutico na sua
atuacao em uma comissao de farmacia e terapéutica de um hospital.



Gabarito

Questao 1 Questao 2

Resposta: c) Resposta: c)

A Analise de Custo-Efetividade compara custos com QALY representa a combinacao da quantidade e
resultados em unidades naturais, sem monetizar os qualidade de vida de um paciente.

beneficios.

Questao 3 Questao 4

Resposta: b) Resposta: c)

ICER = (300 - 200) / (25-20) =100/5 =20 A ATS subsidia decisdes considerando aspectos
R$/mg/dL clinicos, econémicos, éticos e sociais.

(@ Questio 5 - Resposta Esperada:
A farmacoeconomia capacita o farmacéutico a analisar o valor real dos medicamentos, indo além do
preco. Em uma comissao de farmacia e terapéutica, ele pode apresentar analises de custo-efetividade ou
custo-utilidade para justificar a incorporacao de medicamentos que, embora potencialmente mais caros,
oferecem um melhor retorno em saude e qualidade de vida para os pacientes, ou para otimizar o uso de
recursos ao padronizar opcdes mais custo-efetivas.



Recursos e Proximos Passos

Proxima Aula Recursos Adicionais

Aula 23 - Judicializacao da Saude e o Papel do EO
Farmaceéutico

Conselho Federal de Farmacia (CFF)

Para diretrizes e normativas profissionais

SBRAFH

Sociedade Brasileira de Farmacia Hospitalar e Servicos
de Saude - publicacbes e eventos

©
ANVISA

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria -
regulamentacdes sobre medicamentos e tecnologias

/N NOTA IMPORTANTE: As informacoes regulatérias/legais/técnicas desta aula estao atualizadas até 2025.
Consulte sempre fontes oficiais para verificar alteracdes.

Parabéns por concluir esta jornada pela farmacoeconomia! Vocé agora possui as ferramentas fundamentais para
contribuir de forma estratégica na otimizacdo de recursos em saude.



