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Acesso ainovacéo tecnoldgica para a saude no Brasil ainda esbarra em déficit estrutural e
ma gestéo

No Brasil, cerca de 55% de tudo o que se gasta em saude beneficia apenas 25%
da populacdo, que tem acesso ao setor privado, enquanto os 45% restantes
atendem 75% dos brasileiros, que dependem do sistema publico. A conta nao
fecha. E flagrante o desequilibrio, agravado por desigualdades regionais e pela
ineficiéncia administrativa.

Nas ultimas décadas, a humanidade conquistou mais tempo e mais qualidade de
vida gracgas, sobretudo, aos avancos tecnoldgicos na satde. O desenvolvimento de
novas vacinas, cirurgias menos invasivas, unidades de terapia intensiva muito mais
modernas e pesquisas na area de genética tém papel preponderante nessa
evolucdo. No entanto, foram duas areas, em particular, que contribuiram
decisivamente para um processo de reconfiguracdo dos cuidados meédicos: 0s
exames de imagem, que revolucionaram a medicina diagndstica, e novas geracoes
de medicamentos, que vém evitando mortes precoces e garantindo o melhor
controle de doencas.

Nos ultimos 50 anos, as inovagdes nha radiologia ja vinham mostrando a
importancia da tecnologia e da convergéncia de outras areas, como a fisica e a
engenharia, na busca de precisdo dos exames. Nao custa lembrar que os primeiros
tomoégrafos datam da década de 1970 e que os aparelhos de ressonancia
magnética se popularizariam nos anos 1980.

A telemedicina, que teve suas primeiras aplicacbes com 0S VvV00S espaciais
tripulados, ganharia corpo na década de 1990, embora s6 tenha experimentado
expansao no Brasil com a pandemia de Covid-19, em 2020-21. Na virada do
milénio, a inteligéncia artificial (IA) comecava a adentrar a area de saude e, dez
anos depois, ja era usada em larga escala, dando inicio a uma mudanca de
paradigma.

Hoje ja podemos falar em transformacdo digital na saude, com teleconsultas,
monitoramento remoto de pacientes e, particularmente, com o uso da IA, que faz a
analise automatica de exames e imagens e, de modo geral, reduz a possibilidade
de erro em toda a cadeia da saude.



Seu uso é essencial nas terapias personalizadas e na medicina de precisao
baseada em gendmica, que hoje representam avangos promissores, pois permitem
analisar grandes volumes de dados genéticos e clinicos, identificar mutacfes
relevantes, prever a resposta individual a medicamentos e descobrir biomarcadores
que orientam tratamentos especificos.

Parte importante da evolucéo tecnoldgica é a interoperabilidade entre os sistemas,
que garante a padronizacdo e a seguranca no intercambio de informagdes.
Também nisso a IA é importante porque ajuda na organizacdo de dados vindos de
fontes diversas, na deteccdo de inconsisténcias, na integracdo entre informacdes
clinicas, genémicas e de dispositivos vestiveis e na transformacéo desse fluxo de
dados em conhecimento util para médicos e gestores. Na ponta do lapis, a
interoperabilidade pode trazer uma reducéo de 15% no custo saude.

Desigualdade, subfinanciamento e judicializagéo

Nosso grande desafio hoje € tornar a inovacao acessivel ao maior numero de
pessoas. A tecnologia chega gradualmente, mas sua introducdo € mais lenta no
SUS (Sistema Unico de Saudde), o que se explica pela desigualdade de distribuicéo
de recursos. Nosso sistema publico € universal, mas subfinanciado em tudo o que
pretende oferecer. Inexistem condicdes financeiras para a incorporacao acelerada
de tecnologias, situacdo agravada pela judicializacdo, na medida em que o sistema
€ obrigado a alocar montantes significativos para situacbes que extrapolam as
margens de previsibilidade.

Em um pais de mais de 200 milhdes de habitantes, dos quais 75% dependem da
rede publica, o cobertor ja € curto em condi¢cdes normais — e vale dizer que,
mesmo em paises desenvolvidos, que tém mais dinheiro, sistemas universais nao
conseguem oferecer todo tipo de tecnologia a seus pacientes. Para sua
incorporacdo em larga escala, é essencial o processo de avaliacdo e comprovacao
de eficacia.

Independentemente da judicializacdo, as barreiras econd6micas sao evidentes:
cerca de 55% de tudo o que se gasta em saude beneficia apenas 25% da
populacao, que tem acesso ao setor privado, enquanto os 45% restantes atendem
75% dos brasileiros, que dependem do sistema publico. A conta ndo fecha. E
flagrante o desequilibrio, agravado por desigualdades regionais e pela ineficiéncia
administrativa.
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Infraestrutura precéaria e ma gestéo

Em muitas regides, a infraestrutura é precaria: 40% da populacdo do pais ndo tem
acesso a saneamento basico — e ndo custa lembrar que, para cada real investido
em saneamento, quatro ou cinco sdo economizados em saude. Além disso, em
varios locais, pacientes com cancer e outras doencas ndo tém acesso a
diagnoéstico e a hospitais para tratamentos de alta complexidade. Os tomdgrafos
estdo concentrados na regido Sudeste, e os aparelhos de ressonancia magnética,
em gquantidade menor, predominam em clinicas particulares. No SUS, quando ha
equipamentos, o paciente enfrenta meses em uma fila.

Formacdo médica e pesquisa

Problemas estruturais e de ma gestado de recursos limitados convivem com outro
gargalo, o da formacdo médica. Temos excelentes universidades no pais, mas
muitas outras de péssima qualidade, como vimos recentemente nos resultados do
Enamed (Exame Nacional de Avaliacdo da Formacédo Médica). Ha décadas, busca-
se a quantidade, ndo a qualidade — e o resultado dessa politica s&o muitos recém-
formados com conhecimentos insuficientes. O poder publico tem responsabilidade
na qualidade dos médicos que entram no mercado: maus profissionais sdo um
onus para toda a sociedade.

As universidades devem ser pilares de inovacao, verdadeiros centros de pesquisa
e desenvolvimento de tecnologia e de produtos que possam contribuir para
melhorar a saude da populacéo. O investimento em instituicbes de qualidade &, por
iISsO mesmo, estratégico. Os nossos talentos é que podem fazer o pais deixar de
depender em excesso de solugdes importadas e caras. Nas universidades de
ponta, o ensino tem acompanhado as transformacdes na saude, mas infelizmente
essas ainda sao excecdes, nao a regra.

Tecnologia pode reduzir custos e aumentar inclusao

Temos muitos desafios a enfrentar na area da saude, sobretudo para assegurar
acesso equitativo a tratamentos modernos e de melhor qualidade. Tecnologias
acessiveis podem melhorar esse quadro, reduzindo as desigualdades, e aumentar
a eficiéncia do sistema como um todo, gerando economia. Ainda que dificilmente o
setor publico venha a alcancar o patamar da saude privada no quesito inovacao,
temos a oportunidade de reduzir o custo salde com mais inclusao.
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Estamos em um momento de descoberta das potencialidades da IA, que, a
primeira vista, podem fazer parecer que a figura do médico € substituivel por
algoritmos. Esse € um erro de perspectiva: ndo se deve confundir uma ferramenta,
ainda que poderosa, com aquele que a p6e em movimento. Os profissionais devem
continuar oferecendo empatia e escuta ativa aos pacientes, pois 0 processo de
cura e enfrentamento de uma doenca sempre esta inserido em um conjunto de
condicOes particulares de vida. A inteligéncia artificial j& mudou o paradigma da
saude, mas 0s principios éticos e de respeito ao paciente como pessoa, que
conhecemos desde Hipocrates, vao continuar norteando a pratica medica.

https://theconversation.com/acesso-a-inovacao-tecnologica-para-a-saude-no-brasil-
ainda-esbarra-em-deficit-estrutural-e-ma-gestao-280019
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