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Objectivos (Objectives): O objecto da presente investigacdo diz respeito aos doentes internados em MFR com sequelas de
Acidentes Vasculares Cerebrais (AVC). Considerando que a complexidade de cada quadro clinico e a sua avaliagdo
determina a afectagdo de cuidados, este estudo teve como objectivo principal comparar resultados da avaliagao funcional
dos doentes, aplicando trés instrumentos: o Barthel Index (BI), a Functional Independence Measure (FIM) e a International
Classification of Function Disability and Health (ICF). Os AVC estdo ndo sé entre as principais causas de morte mas também
como factor desencadeador de elevados niveis de incapacidade funcional e de perda de anos de vida vividos com
qualidade. Em Portugal, uma grande percentagem dos doentes internados em MFR sdo doentes que sofreram um ou varios
AVC. As sequelas funcionais e cognitivas dos AVC apresentam-se com caracteristicas diversas originando diferentes niveis
de dependéncia que carecem de diferentes niveis de cuidados de reabilitacdo durante um periodo, quase sempre, longo. E
expectavel a associagdo entre o grau de dependéncia funcional, a duragdo da aplicagdo do plano de cuidados e a respectiva
despesa em saude. A abordagem clinica aos doentes de MFR-I centra-se na melhoria do seu nivel de dependéncia funcional
resultante das sequelas instaladas, pelo que o nivel de dependéncia na realizacdo de Actividades da Vida Diaria (AVD) é
visto como um importante indicador da afectacdo de recursos. Um sistema de financiamento que ndo tenha em
consideracdo o casemix de doentes internados, em termos das suas condicdo clinica e da sua capacidade funcional, pode
levar a iniquidades na distribuicdo de recursos financeiros entre os varios prestadores de cuidados de saude. Emerge assim
a necessidade de se constituir um modelo de financiamento em MFR-I com base na complexidade e nas caracteristicas
clinicas de cada caso clinico e que se possa constituir como um elemento transversal a todos os prestadores. A avaliagdo da
complexidade em termos de dependéncia funcional carece da utilizagcdo de instrumentos de medi¢do que permitam aferir
as capacidades para o desempenho das AVD.

Metodologia (Methodology): Tendo como objectivo comparar os resultados da aplicacdo de diferentes instrumentos de
medicdo da dependéncia funcional, constituiu-se uma amostra de doentes internados, com diagndstico de AVC, em duas
instituicGes de MFR. Os doentes foram avaliados de acordo com os trés instrumentos em analise sendo posteriormente
agrupados através de métodos estatisticos hierarquicos de clustering, de acordo com a sua similitude em termos de
capacidade funcional.

Resultados (Results): Numa primeira analise, foram encontrados dois grupos distintos de doentes de acordo com o seu
perfil de dependéncia sendo um destes grupos caracterizado por casos com elevados niveis de incapacidade funcional.
Cerca de 60% dos episddios sdo classificados no mesmo agrupamento de doentes, independentemente do instrumento de
avaliagao utilizado. O Bl e a FIM dimensdo motora revelaram a maior concordancia; cerca de 85% dos episddios sdo
classificados no mesmo agrupamento de doentes pelos dois instrumentos. Contudo, ficou evidenciado que determinados
doentes ndo encaixam na perfeicdo em nenhum destes dois agrupamentos.

Conclusdes (Conclusions): Os resultados apurados consubstanciam a hipotese de ser indiferente o instrumento utilizado
para aferir a complexidade dos doentes de MFR-I como suporte a um modelo de financiamento por casemix. O facto de
existirem doentes que possuem caracteristicas em termos de complexidade que leva a que ndo se identifiquem, na integra,
com qualquer um dos grupos de doentes resultantes da analise de clustering conduz a necessidade de uma andlise futura
através de graus de pertenca a diferentes grupos de complexidade.

Associagao Portuguesa de Economia da Saude

Escola Nacional de Salde Publica - Universidade Nova de Lisboa

Avenida Padre Cruz - 1600-560 Lisboa
associacdo porfuguesa

B B W de economia da sadde Tel. 217512104 / 21757 3536 Fax. 21757 3536
E-mail: apes@ensp.unl.pt Internet: www.apes.pt




