O reconhecimento

da qualidade

Duas recentes resolugdes da Agéncia Nacional de Satde Suplementar (ANS) ddo
ainda mais motivos para o setor apostar na qualificagdo. As novas medidas da

agéncia reguladora proporcionam visibilidade a prestadores que investem em pro-
gramas de qualidade e monitoram seus indicadores. Permitem assim que o cidaddo
se informe melhor e possa escolher seus planos por critérios que ndo sejam apenas
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marca e prego. Em entrevista ao “Noticias — Medicina Laboratorial”, jornal mensal
da Sociedade Brasileira de Patologia Clinica (SBPC/ML), e ao “Quialifique”, o diretor
de Desenvolvimento Setorial da ANS, Bruno Sobral, detalha nas pdginas a seguir
os objetivos das duas normas publicadas no segundo semestre de 2011.

Entrevista completa nas pdginas 2, 3 e 4.
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Com a publicacdo em agosto de 2011 da Resolugdo Normativa niimero 267, da ANS, informacées como certificacées, acreditacoes
e indicadores de qualidade de prestadores - sejam eles de clinicas, hospitais ou laboratérios - estardo disponiveis para consulta
nos livros da rede credenciada e nos sites das operadoras. A forma como sera feita essa consulta seré detalhada ainda por meio
de instrucées normativas, e as regras tém sido objeto de discussdo no Comité Gestor do Programa de Incentivo a Qualificacao de
Prestadores de Servicos na Saiude Suplementar (Cogep). Criado pela RN 267, o Cogep é formado por representantes dos servicos
de diagnéstico e terapia, de hospitais, de consumidores, de pesquisadores e das sociedades de classe.

Ainda dentro desse esforco da ANS para dar mais transparéncia ao consumidor e incentivar as boas praticas de gestdo, foi
publicada em novembro iltimo a Resolucdo Normativa nimero 275, que traz um instrumento capaz de avaliar o desempenho
das organizacées: o Programa de Monitoramento da Qualidade dos Prestadores de Servicos na Saude Suplementar (Qualiss).
Serdo selecionados indicadores que possam ser comparados e que ajudem na diferenciacdo das organizacoes avaliadas. Além do
Qualiss, sao considerados atributos de qualificacao para unidades de saiide e servicos de diagnéstico e terapia: a acreditacdo, com
identificacdo da identidade acreditadora, e a participagdo no Sistema de Notificacdo de Eventos Adversos (Notivisa) da Agéncia
Nacional de Vigildncia Sanitaria (Anivsa).

Todas as operadoras sao obrigadas a divulgar a qualificacdo dos prestadores de servicos de saude. No caso de operadoras com
rede prépria de prestadores, é obrigatéria a participagdo no Qualiss e consequente divulgacdo dos indicadores da qualidade. Ja
para prestadores contratados, credenciados ou referenciados, a participag@o no Qualiss é facultativa.

Tendo experiéncias internacionais como inspiracéo, o Qualiss esta sendo alvo de uma ampla discussdo também no Cogep. Cabe
ao grupo, de acordo com a RN 275, a construgao desse sistema de medigdo. Também serdo definidos no Cogep os pardametros a
serem usados pela ANS para a verificacdo dos resultados divulgados pelos prestadores que ingressarem no Qualiss.

Em todo esse debate, a ANS conta com a experiéncia de quem ja participa de programas como o Indicadores Laboratoriais, uma
parceria da ControlLab com a Sociedade Brasileira de Patologia Clinica/Medicina Laboratorial (SBPC/ML), esta dltima um dos
membros do comité gestor. “Tenho certeza que esses laboratérios véo nos ajudar muito com sua experiéncia”, avalia Bruno Sobral,
diretor de Desenvolvimento Setorial da ANS. Para ele, essas empresas ja estdo em vantagem por terem procurado um programa de
indicadores antes da resolucéo: “Eles ja fizeram o investimento e agora vao ser reconhecidos por isso”, completa ele, na entrevista

que vocé |é a seguir.

Por que s6 os prestadores que fazem
parte da rede prépria das operadoras sdo
obrigados a divulgar seus indicadores de
qualidade, além da sua qualificacéo?

Em primeiro lugar, porque a ANS ndo tem
um mandato para regular as prestadoras
de servico de satide, mas sim para regular
as operadoras. O outro motivo é porque
cada vez mais a agéncia tem tentado fazer
regulagdo de forma mais indutiva, ou sejq,
que gere um estimulo, um incentivo, em vez
de uma regulagdo obrigatéria. Preferimos
esse modelo de indugcdo e acompanha-
mento. E mais fécil e até mais barato para
o contribuinte que seja assim.

A obrigacdo exige uma fiscalizacdo maior,
mais intensa...

Exatamente. E mais barato para o con-
tribuinte, e acho que é mais eficaz, porque
permite, de fato, que o setor caminhe para
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onde a gente quer, sem ter que ficar
multando. Agora, no momento inicial é
importante que pelo menos os hospitais
que pertengam das operadoras entrem no
programa. H& uma questdo de transigéo.
Pode ser que, daqui para frente, nédo
precise obrigar nem os préprios hospitais
e laboratérios de operadoras porque isso
vai ser uma coisa tdo disseminada na
sociedade que serd quase impossivel a
prestadora ndo participar do programa.
Essa é a nossa intengdo.

O senhor acha possivel que as operado-
ras venham a privilegiar os prestadores
mais qualificados em detrimento de
outros? Ou até descredenciar os que nao
tenham qualificacdo adequada?

Acho que a grande pressdo inicial vem

do préprio consumidor. Ou seja, o con-
sumidor vai questionar porque uma

operadora tem um hospital ou uma clinica
de diagnéstico que dd transparéncia a sua
qualidade enquanto outros prestadores
ndo. Acho que a operadora vai acabar
privilegiando - no sentido de ter com
mais frequéncia, e, eventualmente pa-
gando melhor - prestadores que tenham
mais qualificacGo e que, principalmente,
tenham a predisposicdo de dar transpa-
réncia a essa informagao.

Agora, obviamente que isso vai depender
das condi¢bes de concorréncia de cada
localidade. Alguns tém muitos, outros
tém poucos prestadores. E um jogo de
mercado que depende da concorréncia.

E como se fosse uma selecdo natural?
Exatamente. Acho que o mais importante
€ que o consumidor tenha acesso a esta
informacg@o, tenha um instrumento para
buscar melhores planos e saber pelo que
estd pagando.



O comité gestor para a discussao das
regras ja esta se reunindo? O que ja é
fruto do trabalho desse comité?

O Comité Gestor do Programa de Divul-
gacdo da Qualificaco de Prestadores de
Servicos na Saude Suplementar (Cogep)
teve a primeira reunido em 5 de dezem-
bro de 2011, com a participagdo de
representantes de hospitais, dos servicos
de diagndstico e terapia, de profissionais
de saude, consumidores, operadores de
planos de saude.

JG foi decidida a criacdo de trés grupos
de trabalho. Um é o grupo de trabalho
de divulgagdo, que vai estudar as formas
pelas quais os dados serdo divulgados.
Isso € importante, trata-se de um ponto
sensivel, que vai ser decidido em conjunto
com todos os atores. E dois grupos de
trabalho que vdo estudar os indicadores
propriamente ditos: um de indicadores
hospitalares e um grupo de trabalho de
indicadores de Sadt (Servigos Auxiliares
de Diagnéstico e Terapia).

As regras para aplicacdo da norma
serdo editadas em instrucées normativas
(INs). Ja ha previsao de publicacdo?

J& hd uma minuta de instru¢gdo norma-
tiva que vai ser levada ao grupo técnico
de divulgacdo. Isso porque queremos a
participagdo do Cogep também na elabo-
racdo das instrugdes normativas. Sdo as
INs que trardo os detalhes de como vai
ser a implementacdo do programa. Essa
primeira IN j& tem previsdo de discussdo
em fevereiro.

No caso do Qualiss, o desafio maior
parece ser o da padronizacdo dos in-
dicadores, para que possa haver com-
paracdo entre as organizagées. Como
isso serd possivel?

Claro, ndo tenha ddvida. Isso jG € uma
preocupagdo nossa. Temos um convénio
com uma instituicGo francesa, o Compag-
HPST, que cuida dos indicadores da drea
de saude na Franga, e que desenvolveu
para os hospitais publicos uma espécie
de Qualiss. Estamos em contato direto
para aprender com a experiéncia deles.
Por exemplo, soubemos que, em outro
pais, na Inglaterra, um erro foi a criagdo
de indicadores demais. Como o setor é
heterogéneo, ndo foi possivel implemen-
tar aquele conjunto grande de indica-
dores, era muito confuso. E ndo era util
para a populagdo ter 200 indicadores. As
vezes ter menos indicadores é mais Util
para quem vai analisar, é mais objetivo.

Essa é a nossa ideia. Discutir em conjunto
sobre como padronizar os indicadores
porque, vocé tem razdo, eles precisam
ser padronizados. Todo mundo tem que
falar a mesma lingua, e é preciso escolher
uma quantidade de indicadores que possa
ser usada. E preciso lembrar que a rede
brasileira hospitalar e de Sdat (Servicos
Auxiliar de Diagnéstico e Terapia) é
heterogénea, temos grandes e pequenos,
temos novos e antigos. E a gente vai tentar
levar em consideragdo tudo isso.

Hd indicadores que serdo obrigatérios
e outros que serdo opcionais. A grande
maioria dos que participardo do programa
terd os obrigatdérios e s6 alguns terdo os
opcionais. Tudo isso serd discutido dentro
dos grupos de trabalho de divulgacdo.

Como foi elaborado o Qualiss?

Existem algumas iniciativas nas quais
nds nos baseamos, nas quais nos inspira-
mos para o programa. Uma delas é a
experiéncia francesa. Outra é a ameri-
cana. A norma da ANS separa os indi-
cadores em algumas dimensdes. Vdrias
dessas dimensdes foram trazidas de um
trabalho do Institute of Medicine, ameri-
cano, que defende o seguinte: para ter
qualidade, o servico de sadde tem que ter
efetividade, eficiéncia, equidade, acesso,
centralidade no paciente, seguranca.
Néo adianta ser muito bom numa coisa
e ndo ser bom em outra. Os indicadores
que vamos criar serdo colocados nessas
dimensdes, como se fossem caixinhas,
para garantir que de fato reflitam a
qualidade do atendimento, da atencdo
como um todo.

Temos, portanto, basicamente dois
inspiradores, um mais tedrico, que é o
Institute of Medicine, com essas dimen-
sbes que estdo inclusive na resolugdo da
ANS. Ou sejag, os indicadores vdo estar
classificados nessas dimensoes. Do ponto
de vista prdtico, estamos muito em con-
tato com o Compag-HPST, para ver como
faz a divulgacdo, como isso fica disponivel
no site, quem acessa, para quem tem sido
util, o que tem acontecido na dindmica
do mercado antes e depois da implemen-
tagdo do programa etc.

E a diferenca cultural que existe esta
sendo levada em conta nesse caso? Esta
havendo uma transferéncia direta?

Né&o, na verdade, a gente ndo vai
fazer uma transferéncia direta do que
estd sendo feito na Franca, nem na
Inglaterra, nem nos Estados Unidos.

A gente se inspira e estd em constante
contato para aprender com os erros deles,
na verdade. Mas muito provavelmente
alguns dos indicadores aqui vdo ser
totalmente diferentes dos indicadores de-
les. Alguns ndo, alguns s@o consagrados,
vdo ser iguais. Mas os que s@o iguais sGo
consagrados no mundo todo. O sistema
deles tem um grau de heterogeneidade
que pode ser diferente do nosso. Tudo
isso estd sendo visto, tudo isso vai ser
discutido no Cogep. Ndo é uma simples
tropicalizacdo de coisas que estdo sendo
feitas na Franca. E pegar a experiéncia
prdtica deles e aprender com os erros que
eles tiveram e nGo cometer os mesmos
erros aqui.

A gente espera que isso seja uma fer-
ramenta de incentivo. Se a meta é muito
alta, ndo estaremos incentivando aque-
les que ainda ndo tém (programa de
indicadores). Ele td tdo longe da meta
que pensa “eu ndo vou conseguir entrar
nisso nunca”.

Entdo, tem que ir devagar para que tanto
os laboratérios como hospitais possam
ir se preparando aos poucos. No fundo,
0 que a gente quer é esses hospitais e
laboratérios adotem boas praticas e que
mecam os resultados dessas prdticas.

Bruno Sobral



interagindo

Como os laboratérios ja podem ir se preparando para isso?
Quem ja segue programas de indicadores em sua gestao ja
saiu na frente?

Vai levar uma vantagem e vai nos criar uma vantagem também.
A participagdo deles no Cogep vai nos ajudar muito, vai trazer
a experiéncia que eles tém. Vdo nos ajudar dizendo aquilo que
funciona bem, aquilo que é facil de coletar, o que é dificil, que
tipo de informacdo foi relevante para a gestdo e a qualidade. E
o que ndo foi relevante. E uma vantagem para eles: jé fizeram o
investimento e agora vdo ser reconhecidos por isso. Isso é bom
para eles também.

Uma coisa muito importante, principalmente em hospitais, mas
acredito que nos laboratérios também, é o envolvimento do corpo
clinico. E muito dificil medir indicador quando o corpo clinico
do hospital ndo é parceiro disso, quando ndo entende que os
indicadores ajudam no trabalho, quando ele vé o indicador como
ameaga. Entdo, ndo é sé o indicador daqueles que ja estdo
trilhando esse caminho hd mais tempo que precisa ser avaliado,
mas também a experiéncia de gestdo desses indicadores. Como
eles conseguem coletar esses dados e em que as parcerias entre
esses hospitais e seu corpo clinico ajudaram na elaboragdo e na
manutencdo desses indicadores.

Na sua avaliagdo, com as recentes medidas serd possivel
que o consumidor possa cada vez mais priorizar a qualidade
em detrimento do preco?

A escolha de qualquer consumidor é baseada em geral em
preco, qualidade e, obviamente, na disponibilidade de renda que
ele tem. O grande problema hoje que nés enfrentamos
no setor de salde é que qualidade ndo é percebida.

Usudrios do programa Indicadores Laboratoriais, uma parceria
da ControlLab com a Sociedade Brasileira de Patologia Clinica/
Medicina Laboratorial (SBPC/ML), acreditam que a experiéncia
adquirida nos ultimos anos preparou-os para a implementagdo
do Qualiss, ferramenta de mensuragdo de indicadores criada
pela Agéncia Nacional de Satde (ANS), e que deverd ser, para
os clientes dos planos, mais um instrumento de avaliagdo dos
prestadores de servigos no setor.

“Como trabalhamos com indicadores desde o inicio do programa
e participamos de todos os féruns realizados nos congressos de
patologia clinica, temos a certeza que nos adequaremos com
muita facilidade, pois ja faz parte da nossa rotina a utilizacGo
dessa ferramenta”, avalia Helinete Filgueiras, coordenadora da
Qualidade do Laboratério Clementino Fraga, de Fortaleza (CE),
usudrio do programa desde 2006.

Também participante hda cerca de seis anos, Jodo Carlos Be-
lingieri, coordenador médico do Laboratério Clinico da Real e
Benemérita Sociedade Portuguesa de Beneficéncia, de Sao Paulo
(SP), destaca, entre os beneficios do programa, a possibilidade
de comparagdo de resultados, por meio de indicadores qualifi-
cados e especificos, o que possibilita “situar o laboratério”. Na
avaliagdo de Belingieri, isso estimula a revisdo dos processos

Quando ndo percebe qualidade, o consumidor vai até o
que é mais proximo disso, que é reputacdo e marca. Repu-
tacdo e marca tém o potencial de desvirtuar um pouco a
concorréncia porque nem sempre sdo possiveis de ser conferidas
na prdtica.

O grande objetivo do programa é trazer para o consumidor uma
avaliacdo objetiva de qualidade e deixar para ele a decisGo de pagar
mais por qualidade maior ou pagar menos por qualidade menor.
As vezes nem é qualidade menor, mas é a falta de transparéncia
em mostrar qualidade.

Num primeiro momento, a gente vai também colocar nos livrinhos
das operadoras quais sGo aqueles prestadores que participam do
programa. Sé o fato de participar j@ dd uma demonstragdo de que
€ aberto a mostrar seus resultados. Isso € positivo como ferramenta
de marketing. Para o prestador e para a operadora, que pode usar
isso na sua estratégia de venda.

O consumidor comega a ter um pouco mais de certeza da quali-
dade daquele plano de saude. E vai pagar mais caro por isso se
tiver interesse.

A ControlLab e a SBPC/ML lancaram em parceria em 2005 o
programa Indicadores Laboratoriais, uma ferramenta de gestao.
Como ele pode ser util para os objetivos da ANS?

E um programa interessante, faz avaliacdo de vdrias dreas es-
tratégicas para o laboratério de patologia clinica. E essa expe-
riéncia vai enriquecer a discussdo do Cogep, ndo tenho duvidas.
Com certeza a SBPC/ML vai ser uma das grandes contribuintes do
Cogep, e estamos ansiando por essa participag@o na construcdo
dessa politica publica, que tem a inteng@o Unica de beneficiar o
consumidor para que ele tenha mais informacdo e possa tomar
decisGo com mais clareza e efetividade. =

www.ans.gov.br

e se configura num incentivo continuo
a inovagdo e a busca da eficiéncia. “A
utilizagdo deste programa simplesmente
nos retira da zona de conforto e nos envia
ao mundo real. E uma ferramenta muito
importante para garantir a viabilidade de
nosso negécio”, afirma ele.

Para Daniane Canali, gerente da Quali-
dade do Laboratério Médico Santa
Luzia, de Florianépolis (SC), também
participante desde 2006, trata-se de
“uma ferramenta importante na profis-
sionalizagdo e na tomada de decisdo
de uma organizagdo”. Aos que estGo
iniciando o programa agora, ela lem-
bra que a escolha da participacdo e o
acompanhamento de indicadores devem
basear-se nas necessidades e objetivos
da empresa. E prossegue: “E necessdrio
um referencial de exceléncia que permita
a determinag@o de metas consistentes e,
assim, a avaliacdo do sucesso, ou ndo,
dos resultados alcancados”, finaliza.




Um novo grupo de profissionais de
laboratérios de Mogambique esteve no
inicio deste ano no Brasil para mais
uma rodada do convénio que inclui a
ControlLab no roteiro de capacitacédo.
Nos dias 17 e 18 de janeiro, uma turma
com cinco mogambicanos assistiu na sede
da empresa a aulas sobre controle de
qualidade. A capacitagdo é fruto de um
acordo de cooperacdo internacional entre a
Universidade Federal do Rio de Janeiro
(UFRJ), o Ministério da Satide de Mogam-
bique e o Centers for Disease Control
and Prevention.

Luiza Bottino, supervisora da Gestdo de
Servicos da ControlLab, foi a responsdvel
pelas aulas na empresa. “Tive um étimo

Curitiba/PR, em 27/4/2012

www.anclivepa2012.com.br

Sao Paulo/SP em 22/5/2012

www.hospitalar.com

Rio de Janeiro/RJ, em 1/7/2012

www.sbac.org.br

Califérina/US, em 17/7/2012

www.aacc.org

Salvador/BA, em 3/9/2012

www.controllab.com.br

Salvador/BA, em 4/9/2012

www.cbpcml.org.br

retorno deles. Os alunos participaram
muito das atividades, contribuindo com
exemplos da prépria prdtica profissional”,
comenta a supervisora, que recorreu a
exercicios, sabatinas e até a jogos para
ajudar na fixagdo do contetido, focado no
controle interno e no ensaio de proficiéncia.
“Uma das alunas trabalha com controle
interno em Mogambique e trouxe a experién-
cia para a sala de aula”, completa Luiza.

O treinamento na ControlLab é apenas
uma das agdes do projeto de Assistén-
cia Técnica para Apoio das Atividades
de Laboratério do Ministério da Saude
de Mocambique. Iniciado em 2004, ja
preparou cerca de 50 profissionais, é
administrado pela Fundacdo Uni-
versitaria José Bonifdcio (FUJB) e
financiado com recursos do United States
President’s Emergency Plan for Aids Relief
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Hio eacsiris o Programa de indicadores Laboratoriais

(o Plano do Presidente dos Estados Unidos
para Alivio da Aids).

O objetivo do curso é capacitar os técnicos
de laboratério em métodos e técnicas em
conformidade com as boas prdticas labo-
ratoriais. Os participantes sé@o selecionados
pela Sec@o de Laboratérios Clinicos do Mi-
nistério da Satide de Mogambique. S6 no ano
passado, aControlLabrecebeuduasturmasde
especialistas de Mogambique.
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E hora de mostrar a

medir e comparar

Com a entrada em vigor das novas medidas da Agéncia
Nacional de Satde (ANS) que dispdem sobre a divulgacao
de qualificagdo e de indicadores de qualidade (veja entre-
vista nas pdginas 2, 3 e 4), implementar indicadores, ter
uma acreditacdo, e apresentar bons resultados pode fazer
toda a diferenca. Executar um bom controle de qualidade é
pré-requisito, por exemplo, para conseguir uma acreditagdo,
um reconhecimento de competéncia que agora ganha mais
visibilidade para o usudrio dos planos de saude. E ja ter
comecgado a medir os resultados é necessdrio ndo sé para
participar de um programa de acreditagdo, mas porque
também deixa o laboratério em vantagem frente a nova
realidade que se vislumbra com a chegada do Qualiss, o
programa de indicadores criado pela agéncia reguladora.

Como explica Carla Albugquerque, gestora de Servigos da
ControlLab: “Levando em conta que a implementagdo e a
consequente melhoria de desempenho requerem dedicacdo
e tempo, quanto antes o laboratério comegar, melhor.”
Numa drea em que a adogdo de indicadores ainda é
novidade, Carla adverte que ndo basta fazer a medigdo, é
importante também ter a comparagdo com o que acontece
no mercado, para saber que resultados alcangar. Ou seja,
embora os indicadores ajudem o laboratério a mensurar
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seus resultados e a tracar metas para obter melhorias, hd o
risco de ficar restrito a prépria realidade interna.

Como saber se o resultado é bom mesmo? Recorrer a
literatura esbarra tanto na dificuldade de encontrar in-
dicadores realmente iguais quanto na possibilidade de a
comparacdo ndo ser real. E preciso, por exemplo, saber
se os laboratérios atendem ao mesmo tipo de publico,
se tém perfil similar e se vivem a mesma realidade. O
que ¢é dificil, principalmente no caso de publicagées
internacionais, uma vez que as rotinas diferem muito.
Outra opg¢do é a comparagdo com os pares. Carla destaca
que é preciso procurar laboratérios com as mesmas prdticas,
que atendam a mesma legislacéo, regido e publico, deter-
minar indicadores idénticos a serem levantados, coletar os
dados e compard-los. “A dificuldade aqui estd em formar
um grupo de laboratérios e desenvolver a comparagdo, que
é trabalhosa e complexa”, comenta ela. “Quando existe
um programa de comparacdo, como o desenvolvido pela
ControlLab em parceria com Sociedade Brasileira de Patolo-
gia Clinica (SBPC/ML), no Brasil, e o do CAP (CAP Q-Probes
e Q-Tracks, do College of American Pathologists), nos EUA, a
comparagdo torna-se bem mais simples e consistente, visto
que redne facilmente um bom nimero de laboratérios”,
explica ela.
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Imagem 2: Indicodor de Proficiineia 2011 dispenibilizode pela Controllob pora os usuarios do seu ensalo de proficiincia.
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Imagem 1: exemplo de Relatédo Gerencial

Ainda de acordo com a gestora da ControlLab, o programa ja
traz uma selecdo dos indicadores mais relevantes para a drea,
prontos para serem implementados, faz o estudo de dados,
entrega resumos estatisticos e informagdes que ajudam a de-
terminar metas, como a posicdo relativa frente aos laboratérios
participantes. Para participar de um programa de acreditacdo,
por exemplo, um laboratério deve levantar diversos indicadores.
Tanto os relacionados ao negdcio (que incluem os econdmicos
e de posicionamento) quanto indicadores de desempenho das
fases pré-analitica, analitica e pds-analitica, além dos indi-
cadores de gestdo de recursos (como os de pessoal). “Uma
sugestdo é pensar em indicadores relacionados as dimen-
soes descritas pela ANS na RN 275: efetividade, eficiéncia,
equidade, acesso, centralidade no paciente e seguranga”,
ensina Carla.

No programa ControlLab-SBPC/ML, hé 19 grupos de indicadores
considerados relevantes e passiveis de serem levantados. Sugeri-
dos num grupo de discussdo, foram eleitos pelos préoprios usud-
rios do programa, do qual participam cerca de 170 laboratérios.

Qualifique é uma publicagdo trimestral da ControlLab destinada a laboratérios clinicos, veterindrios e de hemoterapia.
Conselho Editorial: Carla Albuquerque, Eduardo Ferraz, Maria Elizabete Mendes, Paula Tdavora e Vinicius Biasoli

Producdo Editorial: ControlLab - tel.: (21) 3891-9900

“Eles estdo agrupados em indicadores demogrdficos, de
processo e de gestdo de recursos. E atendem a quase todas as
dimensdes descritas pela ANS”, avalia Carla.

Ela lembra ainda que o desempenho no ensaio de proficiéncia
(ou controle externo) é um exemplo de indicador simples de
ser levantado por cada laboratério: “Nés jé o disponibilizamos
para os 2.500 participantes do nosso programa. Os usudrios
recebem a andlise comparativa entre os pares, podem verificar
sua posicdo relativa e determinar metas consistentes com a
realidade de mercado”.

Nesse, caso, cada participante tem acesso a um relatério
gerencial, que mostra o nimero de exames dos quais participa,
e vé em quantos (absoluto e percentual) estd com desempenho
adequado e em quais estd abaixo do esperado (veja imagem
1). O percentual de ensaios com desempenho adequado é o
indicador de proficiéncia. O usudrio tem acesso online a este
relatério atualizado e pode ir ao longo do ano monitorando a
evolugdo. Anualmente é gerado um relatério com o desempenho
geral de todos os participantes. SGo grdficos e tabelas (na ima-
gem 2, um exemplo de laboratérios clinicos) em que é possivel
verificar o desempenho geral, determinar sua posicdo relativa
e uma meta para melhoria no ano seguinte.

Carla Albuguerque lembra que o Qualiss, programa que vai divul-
gar para o consumidor o desempenho dos laboratérios com base
em indicadores, estd sendo elaborado a partir da experiéncia
nacional. “Serd uma demanda natural que todos os laboratérios
definam indicadores, monitorem e busquem alcancar resultados
coerentes com o mercado. Afinal, o consumidor vai naturalmente
comparar o desempenho dos prestadores de servico disponiveis
no seu plano para escolher o que vai usar”.
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Pesquisa de

Todos os anos, a ControlLab realiza uma pesquisa para avaliar seus servicos e a percepcao dos clientes com relagdo a empresa.
Os resultados sa@o uma base importante para a andlise critica anual, quando sao definidas melhorias, inovacées e estratégias.

A sondagem foi aberta em setembro 2011, via Sistema
Online, e contou com 787 respostas, mantendo o excelente
nivel de participacdo dos anos anteriores. Os respondentes
foram laboratérios clinicos, veterindrios, microbioldgicos,
de hemoterapia, de leite humano e industrias, conforme os
servicos utilizados por cada um.

O Controle de Qualidade (Ensaio de Proficiéncia e Controle
Interno), a Calibracd@o de Instrumentos (vidrarias, pipetadores
etc.) e o programa Indicadores Laboratoriais, assim como
os Questiondrios llustrados, os Encontros Online e o boletim
“Qualifique”, esses trés Gltimos beneficios gratuitos e exclu-
sivos disponiveis a todos os clientes, foram avaliados em trés
dimensoes: satisfacdo, fidelizagdo e recomendagéo.

O Ensaio de Proficiéncia foi avaliado frente a 20 quesitos ba-
seados na escala Servqual e apontados pelos usudrios como
relevantes em pesquisas anteriores. A avaliagdo foi feita com
base numa escala de idealidade.

Foi solicitado também que o usudrio avaliasse a percepcdo que
tem da empresa quanto as 13 caracteristicas mais descritas
pelos respondentes na pesquisa do ano anterior. Por fim, so-
licitou-se qualitativamente sugestées de melhorias nos servicos
e na forma como a empresa se relaciona com os clientes.

Todos os servicos apresentaram excelente avaliagdo, acima
de 95%, nas trés dimensdes: satisfacdo, fidelizagdo e reco-
mendacdo. Com destaque para o programa Indicadores
Laboratoriais e o servigco Calibragdo de Instrumentos, que

Este ano foi dedicado a obter um reconhecimento técnico
e de grande credibilidade no mercado, a abragar dreas do
ensaio de proficiéncia mais especializadas e especialmente
a disseminar conhecimento. Sem esquecer as melhorias que
fluem continuamente.

Acreditacdo como provedor de ensaio de proficiéncia pelo
Inmetro, para os segmentos clinicos e de hemoterapia.

Ensaio de Proficiéncia de (EP) de Tuberculose — programa
de Baciloscopia BAAR financiado pelo Ministério da Sadde
para os LACENS (Laboratérios Centrais de Saude Publica)
em parceria com o Centro de Referéncia Professor Hélio

obtiveram avaliacdo maxima. As ferramentas educativas e
destinadas a disseminacdo de informagdo apresentaram
alto nivel de satisfagdo e recomendagdo, o que demonstra
o valor atribuido ao boletim “Qualifique”, aos Questiondrios
llustrados e aos Encontros Online, esta Gltima uma ferramenta
educativa mais recente.

N ~

Quanto a percepgdo das 13 caracteristicas da ControlLab
apontadas em pesquisas anteriores, a avaliacdo foi altissima
em todas elas. Com destaque para “Comprometimento e
profissionalismo”, “Confiabilidade/credibilidade”, “Expe-
riéncia e competéncia técnica”. Em seguida, vém “Difusdo
de conhecimento”, “Diversificagdo de servigos”, “Inovacéo e
Criatividade” e “Transparéncia”.

A avaliacdo foi altissima também para a maioria dos 20
quesitos medidos no programa de Controle de Qualidade. E
aqui os destaques sdo “Facilidade de uso do sistema online”,
“Informatizacdo do servigo”, “Organizacdo e praticidade”,
“Pontualidade/cumprimento dos prazos”, “Promog¢do de

conhecimento”, “Qualidade da embalagem dos materiais” e
“Qualidade geral e técnica do servigo”.

Foram recebidos cerca de 90 comentdrios, entre sugestdes,
elogios, duvidas e criticas. Todos foram avaliados e respondi-
dos individualmente. Entre os destaques, os elogios a colecdo
“Gestdo da Fase Analitica do Laboratério”, aos Encontros
Online e aos questiondrios. Foram feitas solicitagdes para
intensificar iniciativas dessa natureza.

Fraga/ENSP/Fiocruz, Laboratério Nacional de Referéncia da
Tuberculose do SUS.

Ensaio de Proficiéncia (EP) Clinico/Hemoterapia — Imuno-
hematologia (ampliagdo com, Eluato, Fenotipagem sistemas
Kell, IAl, TitulacGo Anti-A, Anti-B e Anti-D e Prova Cruzada),
PCR Ultra-sensivel e Esperma Motilidade e Direcionalidade
em video.

Ensaio de Proficiéncia (EP) Microbiologia — Aguc de Con-
sumo Humano, Mineral e Natural, Purificada, de Piscinag,
Didlise e para Injetdveis. Alimentos, Cosméticos, Medicamen-
tos e Produtos Estéreis.

Controle Interno (Cl) Clinico - Ldminas controle para BAAR
e GRAM (positivo e negativo) e controles de imunologia (ASO,
CMY, FR, HAV, PCR, Rubéola, TPO e Toxoplasmose), individual
por ensaio, positivo e negativo.
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Langamento e distribui¢cdo gratuita,
impressa e online, do segundo volume
do livro “Gestdo da Fase Analitica
do Laboratério — como assegurar a
qualidade na prdtica”, organizado
por Carla Albuquerque de Oliveira e
Maria Elizabete Mendes, e editado pela
ControlLab.

Intensificagdo dos Encontros Online
com especialistas de diversas dreas e
disponibilizagdo dessas aulas gravadas
no site para o publico em geral.

Disponibilizagdo de Dados Com-
parativos do Indicador de Proficiéncia
(indicador gerado automaticamente
para cada laboratério no Relatério
Gerencial), com gréficos e tabelas
relacionadas ao desempenho de todos
os usudrios e dados de posicdo rela-
tiva para o laboratério se comparar e
determinar metas de melhoria. Este
indicador é apresentado com vdrias
segmentacdes relevantes: regido, capi-
tal/interior, volume de ensaios e tempo
de participagdo.

Reestruturagcdo dos modulos de
Bioguimica e da forma de reporte de
resultados, para facilitar o preenchi-
mento para o participante e para uma
melhor organizacdo do programa.

Reestruturacdo do médulo de
urindlise para uma melhor organizagdo
do programa e adequacgdo a labo-
ratérios menores.

Implementacdo de materiais ex-
clusivos para a dosagem de PTH
(Horménios), Calcitonina (Marcador
Tumoral) e Creatinoquinase (Marcador
Cardiaco), para permitir maior va-
riacdo das concentragdes sem risco de
interferéncia.

Microscépio e software para captagdo
e imagens e videos — investimento em
tecnologia e implementacdo para
prover novos ensaios de proficiéncia e
aperfeicoar os ja existentes.

Disponibilizagdo da emissdo de
segunda via da nota fiscal e do boleto
bancdrio via Sistema Online.
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experiéncia compartilhada

Fabricante de reagente ajuda a ]
melhorar processo a partir de

ensaio de proficiéncia

Rafael Lopes e Roberta Morena de Mattos

O ensaio de proficiéncia é uma excelente oportunidade para
identificar falhas e pontos de melhorias que ndo sao identifi-
cados internamente no laboratério. Contudo, o beneficio final
de melhorar os processos s6 ocorre quando o usudrio analisa
os dados, avalia possiveis causas e adota acbes para eliminar
a causa raiz. O provedor do ensaio de proficiéncia detém um
excelente conhecimento dos dados gerados e das conclusées
que podem ser tiradas do programa; os fabricantes de reagentes,
equipamentos e insumos sdo as melhores fontes de informacao
sobre os requisitos e restricoes dos sistemas analiticos em uso; e
o laboratério, o maior conhecedor do seu processo. Por isso, a
unido de laboratério, fabricante e provedor pode ser a chave para
o sucesso da investigagdo de inadequados no programa.

Um caso que ilustra a efetividade dessa alianga ocorreu com
um laboratério na dosagem de creatinina no sangue. Ap6s obter
vdrios resultados inadequados ao longo de 2011, ele contatou a
ControlLab solicitando auxilio na andlise.

Imediatamente identificou-se que o laboratério estava informando
no programa um reagente diferente do realmente usado e por
isso vinha sendo avaliado frente ao grupo de laboratérios pares
errado. Mesmo simulando a avaliacGo dos resultados com base no
reagente correto, ainda existia uma tendéncia positiva (resultados
mais altos que o esperado), além de resultados inadequados.
Assim, foi recomendado verificar possiveis causas de desvios
sistemdticos, com base na lista de verificagdo disponibilizada no
livro “Gestdo da Fase Analitica do Laboratério — como assegurar
a qualidade na prdtica” (ControlLab, 2011, pdagina 78).

Como o laboratério ndo identificou nenhuma causa, a ControlLab
consultou o fabricante do reagente em uso, que sugeriu verificar
se o indice de corregdo para eliminar o efeito de proteinas interfer-
entes* estava sendo adotado. O laboratério ndo o adotava, o que
explicou boa parte da tendéncia dos seus resultados, conforme
grdfico apresentado.

Na simulagdo da avaliagdo apés a aplicagdo do indice de cor-
recdo (situagdo C apresentada no grdfico) a maior parte dos
resultados ficou dentro do intervalo aceito (Adequado para =

Prof. Biasoli e as novas medidas da ANS
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1,00 indice de desvio), com desvio proximo de zero (média dos
indices de desvio). Apenas em janeiro/2011, os resultados per-
maneceram muito elevados, o que demonstrou que existia outra
fonte sistémica de erro. Mas foi possivel concluir que essa fonte,
embora ndo identificada, foi eliminada visto os resultados obtidos
nas rodadas seguintes.

A partir dessa andlise é importante o laboratério rever seu processo
para adotar o indice de corregdo proposto na sua rotina. Se existir
davida quanto a essa aplicacdo, é imprescindivel que requisite o
suporte da assisténcia técnica do fabricante do reagente.

Embora uma andlise como essa possa parecer simples depois de
finalizada, ela exigiu dedicacdo do laboratério em analisar diversas
possiveis causas. Sua resolugdo poderia ndo ter sido satisfatéria
sem o envolvimento do fabricante do reagente. Por outro lado,
toda andlise poderia ainda ter sido abreviada se desde o inicio o
laboratério tivesse contado com o suporte do fabricante. O que
torna clara a importéncia de os fornecedores deste segmento dis-
ponibilizarem um servico de assisténcia técnica e os laboratérios
usufruirem desse servico. =

* Creatinina K — minimizando as interferéncias das dosagens de creatinina. Labtest.

2007. http://www.labtest.com.br/publicacoes/publicacoeslabtest

servicos@controllab.com.br
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