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O ANO DO 
REENCONTRO

Estamos há mais de dez anos 
promovendo o Conahp e a 
cada edição o desafio é ainda 
maior. Esta edição, em espe-
cial, foi marcada pelo cenário 
de retomada das atividades 
presenciais após mais de dois 
anos intensos de combate à 
pandemia de Covid-19. Além 
disso, também vivemos um mo-
mento político acalorado e de 
transição com a recente eleição 
de um novo governo.

O setor da saúde segue em sua 
jornada, que é longa e desafia-
dora. A pandemia expôs as fra-
gilidades, mas também deixou 
evidente a capacidade de res-
posta dos sistemas de saúde do 
mundo todo. E, neste cenário, a 
saúde ganhou o merecido lugar 
de destaque nas campanhas elei-
torais pelo Brasil. É hora, então, 
de refletirmos sobre os aprendi-

zados e as mudanças necessárias 
para promover um sistema mais 
integrado, sustentável e que via-
bilize um acesso mais qualificado 
à população.

E o Conahp deste ano teve 
exatamente essa missão. Diante 
da temática central “Saúde 2022: 
a mudança que o Brasil precisa”, 
durante cinco dias abordamos 
eficiência e capacidade de res-
posta, colocando o foco em dis-
cussões que foram desde o finan-
ciamento do setor, modelos de 
gestão, integração público-pri-
vada, entre outros aspectos. Co-
nhecemos também, em primeira 
mão, propostas do novo governo 
eleito para a saúde e debatemos 
temas que refletem dificuldades 
reais do nosso país.

Nas duas últimas edições, em for-
mato totalmente digital, o Conahp 
ampliou seu alcance e nos trouxe 

experiências inovadoras e mui-
to positivas. Cientes do papel 
protagonista que o congresso 
teve diante dos grandes desa-
fios impostos pela pandemia, a 
Anahp optou por manter parte 
do conteúdo digital, mas reto-
mar, em grande estilo, o evento 
presencial – tão importante para 
o relacionamento do setor.

Nesta edição especial da Pa-
norama, que busca eternizar 
mais uma edição histórica do 
nosso evento, você terá o prazer 
de conferir a cobertura comple-
ta das plenárias presenciais que, 
além de apresentar grandes 
nomes da saúde mundial, apro-
fundou temáticas fundamentais 
para alcançarmos as mudanças 
que queremos: corpo clínico, 
saúde digital, healthtechs e en-
sino e pesquisa. 

Boa leitura!

Eduardo Amaro
Presidente do Conselho 

de Administração
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Depois de quase três 
anos de pandemia, o 
Congresso Nacional de 
Hospitais Privados, o 
Conahp, se tornou nova-
mente palco dos mais im-
portantes debates sobre 
os caminhos da saúde no 
Brasil. Desta vez, após 
duas edições gratuitas e 
online, o congresso vol-
tou ao formato presen-
cial, mas sem deixar de 
lado os ganhos do digi-
tal. Foram três dias de 

conteúdo compartilhado 
digitalmente na platafor-
ma exclusiva do evento, 
somando 9 mil inscritos. 
Depois vieram os dois 
dias exclusivamente pre-
sencial, que contaram 
com a presença de 4.760 
pessoas participando.

O reencontro da saúde 
aconteceu no Transamerica 
Expo Center, em São Paulo. 
Neste ano, além do palco 
principal, os congressistas 
contaram com dois palcos 

estratégicos, que apresen-
taram temas mais práticos e 
específicos que são tendên-
cia no setor, com foco em 
saúde digital, corpo clínico, 
ensino e pesquisa e health-
techs. O congresso reuniu 
144 palestrantes, nacionais 
e internacionais, que com-
partilharam experiências e 
convidaram os congressis-
tas ao debate sobre o tema 
central do evento: Saúde 
2022: a mudança que o 
Brasil precisa.

S A Ú D E  2 0 2 3 :
a mudança já começou
De volta ao presencial depois de duas edições digitais, o Conahp 2022 fez história 
ao oferecer um evento híbrido. Além da programação digital, foram dois dias de 

conteúdo no Transamerica Expo Center, em São Paulo, cenário do reencontro para 
as mais de 4,7 mil pessoas que passaram pelo evento
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Além das palestras, a 
área de exposições tam-
bém se destacou com a 
volta ao presencial: foram 
mais de 100 empresas ex-
positoras de diferentes 
segmentos, como indús-
tria farmacêutica, serviços, 
equipamentos, tecnolo-
gia, consultoria, laborató-
rios, financeiro, hospitais, 
engenharia e outros. Além 
dos patrocinadores, esta 
edição, assim como as 
duas últimas, contou com 
outras entidades repre-
sentativas do setor como 
correalizadoras. Este ano, 
foram elas: Abimed, Abimo 
e FenaSaúde. 

Na cerimônia de abertu-
ra, Eduardo Amaro, presi-

dente do Conselho de Ad-
ministração da Anahp, falou 
sobre os desafios impostos 
ao setor nos últimos anos, 
que contribuíram para tor-
nar ainda maior o desafio de 
realizar o evento. “A Anahp, 
sempre na vanguarda, bus-
cou inovar e, definitivamen-
te, conseguiu fazer com que 
o Conahp ocupasse o posto 
de principal congresso de 
gestão da saúde no país”, 
declarou. O presidente tam-
bém destacou o momen-
to-chave que a saúde vive: 
“esta edição, em especial, 
é marcada por um cenário 
de retomada das ativida-
des após o intenso comba-
te à pandemia de Covid-19. 
Além disso, o momento po-

lítico no nosso país também 
é de transição – acabamos 
de eleger o novo governo”.

Ainda na abertura, o 
presidente da Comissão 
Científica do Conahp 2022, 
Charles Souleyman, falou 
sobre importância do con-
gresso híbrido e do trabalho 
da comissão neste sentido. 
“Ver o congresso voltando 
a este modelo presencial 
agora, é motivo de muito 
orgulho e satisfação. É um 
privilégio, uma honra, es-
tar presidindo a Comissão 
Científica desse evento, 
que é um ícone da medicina 
no Brasil e um marco para 
tudo que define o sistema 
de saúde não só privado, 
mas público também.”
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NOMES QUE 
FIZERAM HISTÓRIA
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A Anahp, desde 2021, 
tem buscado prestar ho-
menagens a figuras que 
se tornaram fundamen-
tais para a sua existência 
e consolidação como uma 
das principais entidades 
representativas do setor. 
Neste ano, o Conahp 2022 
serviu de palco para reco-
nhecer e destacar o legado 
deixado até aqui na saúde 
por José Antônio de Lima, 
membro dos conselhos da 
Fundação Faculdade de 
Medicina, do Sabará Hos-

pital Infantil e da BP; José 
Salvador Silva, fundador 
da Rede Mater Dei de Saú-
de; e Maurício Ceschin, 
conselheiro da Rede Mater 
Dei de Saúde, Pro Matre, 
Santa Joana e do Grupo 
Laços Saúde.

Segundo Antônio Britto, di-
retor-executivo da Anahp, 
esta é uma forma efetiva 
de manter viva a memória 
histórica da Associação, 
seus valores e objetivos. 
“Nós estamos em tempos 
extremamente transforma-

dores e desafiadores na 
saúde, e a Anahp tem a 
plena consciência de que 
o maior desafio de qual-
quer entidade é lembrar 
de seus valores e sua mis-
são. Nós não queremos 
apenas um bom sistema 
de saúde, mas oferecer 
serviços que valorizam a 
qualidade e exigem éti-
ca.”  Neste sentido, se-
gundo o executivo, os ho-
menageados do ano são 
considerados importantes 
referências. 

Henrique Neves (Anahp e Hosp. Israelita Albert Einstein), Maurício Ceschin (Rede Mater Dei de Saúde, Pro Ma-
tre, Santa Joana e Grupo Laços Saúde), Henrique Salvador (Rede Mater Dei de Saúde), José Salvador Silva (Rede 
Mater Dei de Saúde), Eduardo Amaro (Anahp e Grupo Santa Joana) e Antônio Britto (Anahp) no palco para o 
momento da homenagem
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SAÚDE

O Conahp 2022 foi mar-
cado pelo reencontro da 
saúde e por grandes de-
bates sobre os próximos 
passos do setor em um 
cenário ainda pandêmico 
e em meio a avanços e de-
safios impulsionados pela 
crise dos últimos anos. 
Somado a isto, acrescen-
ta-se na conta a mudança 
de governo para 2023.

As plenárias que tive-
ram como cenário o palco 

SAÚDE 2023: HUMANIZAÇÃO, PESQUISA, 
INOVAÇÃO E NOVA GESTÃO PÚBLICA

principal do congresso 
contaram com o com-
partilhamento de expe-
riências entre grandes 
especialistas da saúde 
mundial nos mais diversos 
âmbitos, como avanços 
das novas tecnologias e 
do cuidado baseado em 
valor, o desafio da digita-
lização dos hospitais para 
o presente e o futuro, e 
os efeitos e reflexos da 
Covid-19 no sistema.

Além disso, o congres-
so presencial abriu espa-
ço para a discussão sobre 
o setor no âmbito da ges-
tão pública, incluindo a 
relação dos setores públi-
co e privado como ponto 
essencial para o bom de-
senvolvimento da saúde 
como um todo no Brasil.

A seguir, leia a cober-
tura completa das plená-
rias do palco principal do 
Conahp 2022 presencial.

DESTAQUES
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2023 COM FOCO EM PESSOAS 
NO  SETOR DE  SAÚDE

Com a proximidade de 
um novo ano e conside-
rando o cenário que se de-
senha a partir da mudança 
no governo, especialistas 
do setor da saúde se reu-
niram na primeira plenária 
do Conahp 2022 presencial 
para um debate sob o tema 
“Como estamos nos prepa-
rando para a gestão hospi-
talar em 2023”.

Com a mediação do di-
retor-executivo da Anahp, 
Antônio Britto, a mesa re-
donda contou com a par-
ticipação de conselheiros: 
Eduardo Amaro, presidente 
do Conselho de Administra-
ção da Associação e dire-
tor do Grupo Santa Joana; 
Henrique Neves, vice-presi-
dente do Conselho de Ad-
ministração e diretor geral 
do Hospital Israelita Albert 
Einstein; Fernando Torelly, 
CEO do Hcor e presidente 
da Associação Voluntários 
da Saúde; Henrique Salvador,
presidente da Rede Ma-
ter Dei de Saúde; Moha-
med Parrini, CEO do Hos-
pital Moinhos de Vento; e 
Romeu Côrtes Domingues, 
presidente-executivo do 

Conselho de Administração 
da Dasa.

O Conahp, que marca o 
primeiro grande encontro 
de gestores do setor hos-
pitalar após mais de dois 
anos de pandemia, iniciou 
a programação com um 
alerta: “2023 é o ano em 
que temos que olhar para 
dentro de nossas organi-
zações, cuidar de nós, das 
pessoas que trabalham co-
nosco e que são, definitiva-

mente, a essência do nos-
so negócio”, disse Torelly, 
ao elencar como priori-
dade absoluta o cuidado 
com a força de trabalho 
que compõe o setor.

Seguindo a mesma linha, 
Parrini, alertou para a im-
portância dessa pauta, que 
é mundial e diz respeito ao 
investimento em pessoas 
na área da saúde. “Temos 
que mudar a percepção de 
que gasto com pessoal é 

Antônio Britto (Anahp) moderou o debate entre os conselheiros da Asso-
ciação na plenária que abriu a programação presencial do Conahp 2022

10 Edição 82  -  Ano 17 ÍNDICE

DESTAQUES



despesa. Gasto com pesso-
al é investimento.”

Após esse primeiro tema 
discutido, os conselheiros 
foram unânimes ao identifi-
car como grande desafio a 
busca por maior eficiência 
e redução do desperdício. 
Uma das propostas levan-
tadas foi a alavancagem na 
criação de novos modelos 
de remuneração que este-
jam mais alinhados com a 
realidade do país. 

Segundo Henrique Sal-
vador, o momento econô-
mico enfrentado pelo país 
gera impactos em todas as 
áreas, sobretudo na saúde. 
“Para que possamos con-
tinuar crescendo, temos 
que investir muito mais em 
qualidade assistencial e 
processos mais maduros, e 
trabalhar a eficiência do se-

tor com a redução do des-
perdício, buscando margens 
diferenciadas.”

Domingues complemen-
tou ressaltando a importân-
cia da tecnologia e gestão 
de dados como ferramentas 
que auxiliarão nesse desafio, 
bem como o aprimoramento 
e a integração das redes, vi-
sando melhorar a jornada do 
paciente nos campos físicos 
e virtuais. “Na Dasa, estamos 
focados em melhorar nossas 
plataformas internas e incor-
porar startups para facilitar a 
integração. Para 2023, o ca-
minho é continuar buscando 
soluções nesse sentido.”

Eduardo Amaro demons-
trou otimismo em relação à 
oportunidade de crescimen-
to do setor e disse que, com 
a mudança no governo, há 
muito o que ser trabalhado. 

No entanto, reiterou ser ne-
cessário estar atento aos obs-
táculos de uma área que é 
muito dinâmica. “Precisamos 
levar a lição para casa, traba-
lhar pontos cruciais, como a 
redução do desperdício em 
todas as esferas do negócio, 
buscando mais estabilidade 
para que possamos nos for-
talecer”, pontuou.

Para Neves, os problemas 
da saúde no país são com-
plexos e, portanto, defen-
deu que 2023 seja um ano 
para a busca de soluções 
que contemplem todas as 
esferas a fim de estabilizar o 
sistema. “As soluções para 
a saúde não são rápidas e 
nem superficiais. Com o fu-
turo governo, vamos conti-
nuar desenvolvendo nossas 
propostas e buscando sem-
pre o diálogo.”
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SAÚDE

PACIENTE CONEC TADO 
TRARÁ MAIS  HUMANIZAÇÃO 
NO ATENDIMENTO

Sob o tema “Medicina 
profunda: como a Inteli-
gência Artificial (IA) pode 
tornar a saúde humana no-
vamente”, o californiano 
Eric Topol explicou, na se-
gunda plenária do Conahp 
2022 presencial, como os 
pacientes podem ser bene-
ficiados com a tecnologia, 
assim como os médicos, 
estabelecendo um contato 
mais humanizado, enquan-
to as máquinas ajudariam 
na detecção de doenças. 

Fundador e diretor do 
Scripps Research Translational 
Institute e um dos mais 
influentes nomes da IA 
aplicada à saúde, o médi-
co cardiologista defendeu 
que essa tecnologia pode 
e deve ser o futuro da me-
dicina. De acordo com To-
pol, esse uso pode preve-
nir erros médicos, uma vez 
que existem coisas que o 
olho humano não enxer-
ga. “Nos Estados Unidos, 
temos dois milhões de er-
ros em diagnósticos por 
ano, o que quer dizer que 

uma pessoa vai passar por 
um erro pelo menos uma 
vez ao ano.”

Considerando que cada 
indivíduo tem uma carate-
rística diferente quanto ao 
seu genoma, o especialis-
ta ressaltou que a IA pode 
identificar essas diferen-
ças e prevenir doenças de 
forma mais exata, como o 
início de um câncer, muta-
ções originais e anomalias 
estruturais. Como exem-

plo, ele citou um estudo 
realizado com recém-nas-
cidos. “Sequenciando o 
genoma no momento do 
nascimento, é possível 
identificar e prevenir do-
enças em menos de 20 
horas após o parto.” O 
estudo, feito nos EUA e 
Canadá, ainda não foi rea-
lizado em adultos.

De acordo com Topol, 
apenas com prontuários 
tradicionais, o profissio-

Diretamente da Califórnia (EUA), o cardiologista Eric Topol fala sobre a 
potência da tecnologia para humanizar a medicina; ao lado, o moderador 
Charles Souleyman (Amil)
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nal não consegue realizar 
tratamentos “curativos”, 
além de gastar tempo 
sem conversar e cuidar 
do paciente. Por isso, o 
médico defende a auto-
mação. “Aplicativos de 
celulares, smartwatch e 
dispositivos desse tipo 
poderão levar indepen-
dência ao paciente por 
meio de aplicativos já dis-
poníveis, que fazem es-
caneamento de pressão, 
humor e atividades cardí-
acas, além de ultrassom.”

Para defender o que 
chamou de “hospital em 
casa”, o especialista citou 
a pandemia como início 
do processo de dar ao pa-
ciente as ferramentas para 
promover cuidados bási-
cos. “A telemedicina 2.0 
não vai ser apenas uma 
conversa por vídeo, mas 

sim uma troca de informa-
ções, sensores em casa, 
como home care.”

Como resultado de tudo 
isso, quando o pacien-
te visitar um profissional, 
esse momento será mais 
duradouro e humanizado, 
sem que o médico precise 
escrever prontuários lon-
gos em vez de ouvir o pa-

ciente. “Nos Estados Uni-
dos, uma consulta dura, 
em média, sete minutos”, 
comentou. Para Topol, o 
médico não perderá seu 
papel para a IA na medida 
em que se adaptar a ela.

Segundo ele, todos têm 
um celular e uma rede de 
dados na mão para fazer 
seus próprios exames e en-
viá-los para o médico. Tal-
vez essa não seja uma re-
alidade brasileira, mas ele 
considera, de forma otimis-
ta, que “a revolução já está 
acontecendo agora”.

Topol não deu detalhes 
sobre os aspectos éticos 
da IA e sequenciamento 
de genomas, que ainda 
estão em alinhamento, 
mas finalizou destacando 
que “existem riscos, mas, 
ao longo do tempo, será 
a maior transformação da 
medicina.”

Segundo Topol, nos Estados Unidos, uma pessoa tem chance de 
receber um diagnóstico errado pelo menos uma vez ao ano

Charles Souleyman, presidente da Comissão Científica do Conahp 
2022 e CMO da Amil, mediou a conversa com Topol
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“NOVO NORMAL” 
TECNOLÓGICO  EM HOSPITAIS

Frequente nas mesas 
de discussões quando o 
assunto é futuro da saú-
de, o uso das ferramen-
tas digitais na gestão foi 
também tema na tarde do 
primeiro dia de Conahp 
presencial. Falando sobre 
“O futuro dos hospitais 
e os hospitais do futuro”, 

Luiza Mattos, sócia da 
Bain & Company, e Tania 
Menéndez Hevia, Digital 
Transformation Officer na 
Ribera Group, mostraram 
alguns caminhos para a 
implementação da digita-
lização no atendimento a 
pacientes e os obstáculos 
dessa nova realidade.

É unanimidade que os 
desafios que a pandemia 
de Covid-19 impôs ao se-
tor de saúde aceleraram 
as tomadas de decisão 
quanto à implementa-
ção de sistemas digitais. 
A executiva do Ribera 
Group relatou que, no 
período, o monitora-
mento de forma remota 
foi muito utilizado por 
pacientes e médicos, e 
de forma eficaz. “Con-
seguimos prever a utili-
zação de UTIs”, exempli-
ficou, destacando que, 
com sistemas preditivos, 
é possível trabalhar com 
problemas de forma an-
tecipada na gestão dos 
hospitais. 

Ainda de acordo com ela, 
a saúde está sendo alavan-
cada com heathtechs que 
ajudam na gestão com 
aplicativos diversos que 
podem ser usados, inclu-
sive, por gerações menos 
conectadas. Hevia se refe-
ria ao monitoramento de 
doenças crônicas, preven-
ção da saúde e promoção 
de bem-estar, estímulo 
cognitivo para quem sofre 

DESTAQUES

Denise Santos, vice-presidente da Comissão Científica do Conahp 
2022 e CEO da BP, foi a moderadora da plenária
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PACIENTE

de algum dano cerebral 
ou dietas para oncologia. 
“Atualmente, essa é a pon-
ta do iceberg, ainda temos 
muito o que trabalhar.”

A sócia da Bain & Company 
concordou. Mattos lem-
brou ser necessário cons-
truir competências dentro 
dos ambientes de saúde 
para a solidificação des-
sa transformação digital. 
Porém, entende que, no 
Brasil, isso está acelerado, 
principalmente quando 
se fala em telemedicina 

ou atendimento à distân-
cia, para poder englobar 
todo o cuidado ao pa-
ciente. “Mas precisamos 
testar cenários, avaliar a 
visão de experiência do 
usuário e colaborador. Há 
um desafio de integração 
da cadeia.”

Segundo ela, além disso, 
é necessário saber gerir bem 
os parceiros e seus custos 
com um modelo de gestão 
de produtos e uma visão de 
saúde populacional. “A so-
lução completa não é ape-

nas clínica, ela deve parar 
de pé economicamente.”

Outro ponto importan-
te em debate foi o trei-
namento e a integração 
das equipes, que se en-
contram em um ambien-
te novo, não analógico, 
muitas vezes inexplorado 
anteriormente. “Novas 
competências precisam 
se desenvolver, como tra-
balhar com equipes multi-
disciplinares, com desen-
volvedores e cientistas de 
dados”, finalizou.

DESTAQUES
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PROPOSTAS PARA 
OPER AÇÃO DO SUS

Olhar para os problemas 
da saúde brasileira pressu-
põe o enfrentamento de 
questões estruturais, seja 
de falta de recursos, in-
vestimentos tecnológicos, 
formação de profissionais, 
padronização de sistemas 
e tantos outros.

O tema foi abordado no 
Conahp 2022 com a partici-
pação do ex-ministro da Saú-
de Nelson Teich e Fernando 
Torelly, CEO do Hcor e con-
selheiro da Anahp. A mesa 
foi moderada pela CEO e 
fundadora do Laços Saúde, 
Martha Oliveira.

Segundo Teich, que atu-
almente integra a Rede Go-
vernança Brasil contribuin-
do com estratégias para 
melhoria da governança em 
gestão para o Sistema Úni-
co de Saúde (SUS), o Brasil 
precisa de uma restrutura-
ção completa. “Pequenas 
mudanças não vão funcio-
nar. O problema da saúde é 
que não podemos resolver 
por partes, temos que tra-
balhar sempre o todo.”

O ex-ministro realizou 
uma breve apresentação 
do cenário brasileiro, tra-
zendo dados que demons-
tram evidente desigualda-

de entre municípios e, até 
mesmo, as diferenças entre 
macrorregiões do país.

Para Torelly, que também 
preside a Associação Volun-
tários da Saúde, as discre-
pâncias entre as diferentes 

realidades do Brasil impac-
tam toda a sociedade. “Mui-
tas vezes, nós chegamos a 
um hospital que tem a von-
tade de melhorar, de buscar 
aperfeiçoamento e melhorar 
a qualidade assistencial, por 

DESTAQUES

O ex-ministro da Saúde Nelson Teich apresentou 
propostas para o SUS durante o Conahp 
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exemplo, mas não tem re-
cursos para fazer isso. Muitas 
vezes, a desigualdade é tão 
grande que não nos permite 
fazer um diagnóstico para so-
lucionar de fato o problema.”

Teich, por sua vez, reite-
rou que o foco deve estar na 
gestão. “Uma gestão eficaz 
permite a distribuição correta 
dos recursos de acordo com 
cada necessidade específica 
de uma região. Quando fa-
zemos isso, estamos olhan-
do corretamente para o pro-
blema como um todo, e não 
apenas para aquela parte que 
está na nossa frente.”

Os palestrantes identifi-
caram a importância desse 
olhar mais amplo para a saú-
de, levando em considera-
ção recursos, infraestrutura, 
estratégias operacionais e 
acesso. “Temos indicadores 
que nos ajudam a avaliar a 
situação de forma isolada, 
considerando as particula-
ridades socioeconômicas e 

geográficas para compreen-
dermos as diferenças”, afir-
mou Teich.

Neste aspecto, Torelly e 
Teich entendem que a inova-
ção é fundamental, porém, é 
preciso observar de que for-
ma ela chega aos hospitais. 
“A inovação do jeito que é 
feita hoje só aumenta a de-
sigualdade. Se você tem um 
recurso limitado, você vai 
precisar escolher para onde 
vai esse dinheiro. E, se for-
mos optar pelo novo e ele 
estiver caro demais, aca-
bamos sacrificando o velho 
que funcionava muito bem”, 
destacou o ex-ministro.

Entre as propostas apresen-
tadas por Teich para ampliar a 
conversa, sobretudo em um 
momento de transição de 
governos, estão a necessida-
de de ampliar o investimen-
to coordenado e qualificar a 
gestão pública nos três níveis 
governamentais em relação à 
regionalização, inclusive com 

o desenvolvimento de ferra-
mentas institucionais.

“Temos ainda que identifi-
car, discutir, definir os papéis 
e responsabilidades entre 
atores-chave das redes, en-
gendrar esforços referentes à 
integração de dados nos sis-
temas nacionais de informa-
ção em saúde e realizar um 
estudo complementar para 
avaliação do impacto da saú-
de suplementar nas macrorre-
giões”, ressaltou o médico. 

Torelly complementou 
que o problema perpas-
sa governos. “Eu entendo 
que podemos fazer muito 
mais do que está sendo 
feito, e isso vai além das 
esferas públicas, inclui a 
todos nós”, finalizou, com-
plementando: “A Covid-19 
nos ensinou uma coisa: co-
laboração é fundamental. 
Precisamos de um grande 
movimento social para que 
a gente mude a realidade 
da saúde no país”.

DESTAQUES

Fernando Torelly (Hcor), Nelson Teich (ex-ministro da Saúde) e a moderadora Martha Oliveira (Laços Saú-
de) falaram sobre melhorias para o sistema público
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“É NECESSÁRIO  EXCELÊNCIA 
E  DIGNIDADE,  NÃO UMA META 
A SER ALCANÇADA”,  AF IRMA 
EL IZABETH TE ISBERG

Fechando o primeiro 
dia de Conahp presencial, 
Elizabeth Teisberg, dire-
tora-executiva do Value 
Institute for Health and 
Care na Dell Medical 
School e McCombs School 
of Business da Universi-
dade do Texas, nos Esta-
dos Unidos, afirmou que o 
atendimento de qualidade, 
baseado nas expectativas 
do paciente, melhora o 
resultado do cuidado e a 
gestão de recursos. “É ne-
cessário excelência, res-
peito, dignidade e não 
uma meta a ser alcançada. 
Cuidado com saúde deve-
ria ser sobre saúde. Mas, 
na maioria dos casos, não 
é isso”, ressaltou.

De acordo com a norte-
-americana, as expectati-
vas dos pacientes quando 
falam com seus médicos 
está desalinhada com quan-
do falam para seus familia-
res. “No ambiente clínico, 

DESTAQUES

Fernando Ganem, conselheiro Anahp e diretor geral do Hospital 
Sírio-Libanês moderou a plenária de Elizabeth Teisberg
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quando pacientes estão 
doentes ou em fase de cui-
dado, demostram gratidão, 
agradecem. Enquanto no 
ambiente familiar e na socie-
dade, relatam incapacidades 
cognitivas, dificuldades para 
voltar ao trabalho, prejuízos 
na convivência social e pro-
blemas psicológicos.”

Essa contradição de re-
latos acontece em decor-
rência do tipo de medição 
realizada pelo próprio se-
tor de saúde, que leva em 
consideração apenas o des-
fecho clínico e não a opi-
nião do paciente, conforme 
avaliação de Teisberg. Essa 
conclusão é consequência 
de um estudo com uma 

amostra de pacientes que 
passaram por tratamento de 
câncer de mama, objeto de 
pesquisa da acadêmica.

Em outro estudo, desta 
vez com crianças recém-
-nascidas no Texas, o tra-
tamento de forma humani-
zada, equitativo, acessivo 
e inclusivo proporcionou 
melhoras, inclusive, em 
bebês que sofriam de con-
dições graves. “Quais ser-
viços são necessários para 
que essa criança cresça 
feliz e saudável e não ape-
nas se salve da morte?”, 
questionou.

A médica ainda defen-
deu que cuidados voltados 
para o paciente e sua tra-

jetória como um todo, de-
soneram os hospitais. “Se 
alguém fizer cirurgia e não 
se recuperar, é pior para 
a fonte pagadora, assim 
como quanto tempo ela 
permanece internada. Se 
a doença não avançar, não 
será necessário permane-
cer no hospital”, reiterou.

“Com relação à equidade, 
precisamos, inclusive, proje-
tar e organizar o cuidado de 
acordo com as necessidades 
de cada um e priorizar quem 
sofre com as disparidades”, 
finalizou, ressaltando que, 
após a pandemia, o tema se 
tornou manchete e a saúde 
começou a rever os conceitos 
de atendimentos uniformes.

DESTAQUES
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O EFE ITO  DA PANDEMIA 
SOBRE O  CENÁRIO  DE 
DOENÇAS CRÔNICAS

Marcando o último dia 
do Conahp 2022, espe-
cialistas se reuniram para 
falar sobre propostas e 
desafios enfrentados pe-
los setores de saúde pú-
blica e suplementar no 
combate às sequelas da 
Covid-19.

Sob o tema “O impacto 

da pandemia de Covid-19 
nas condições crônicas: 
como preparar o sistema 
para essa nova realidade”, 
Mariângela Simão, direto-
ra-geral adjunta de Medi-
camentos e Vacinação da 
Organização Mundial da 
Saúde (OMS); Margareth 
Dalcolmo, pesquisadora da 

Fiocruz; e José Henrique 
Germann, ex-secretário da 
Saúde do Estado de São 
Paulo, debateram o cenário 
atual do país e os caminhos 
possíveis para a melhoria 
da assistência à população.

Abrindo o debate, Simão 
apresentou dados do Bra-
sil e do mundo que apon-

DESTAQUES

No palco, Margareth Dalcolmo (Fiocruz) e o moderador da plenária, Sidnei Klajner (Hospital Israelita Albert Einstein); 
e, no telão, José Henrique Germann (ex-secretário de Saúde de SP) e Mariângela Simão (OMS)
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tam para a necessidade de 
se desenvolver estratégias 
que absorvam a demanda 
elevada por atendimento 
a doenças crônicas, sejam 
aquelas que deixaram de 
ser diagnosticadas e/ou 
tratadas durante a pande-
mia, ou as que surgiram no 
período de arrefecimento 
da Covid.

“A Covid-19 tornou 
pior muitas coisas que 
já não estavam bem an-
tes, levando ao aumento 
de incidência de diver-
sas doenças e condições, 
como diabetes, hiperten-
são, câncer e problemas 
cardiovasculares e respi-
ratórios, por exemplo”, 
alertou.

Com moderação do 
presidente do Hospital 
Israelita Albert Einstein, 
Sidney Klajner, Dalcolmo 
e Germann ampliaram a 
discussão sobre o tema. 
Para a pesquisadora da 
Fiocruz, uma das princi-
pais referências do país 
durante a pandemia, não 
há dúvidas de que nin-
guém estava preparado 
para o enfrentamento das 
sequelas da Covid. 

“Para atender a essa 
crescente e complexa de-
manda, torna-se funda-
mental pensarmos em 
modelos de assistência 
que ainda não temos hoje. 
Acredito que seja de suma 

importância criarmos cen-
trais de atendimento ade-
quadas para receber essa 
grande parcela da popula-
ção que sofre com doen-
ças crônicas provenientes 
ou agravadas pela pande-
mia”, reforçou.

Germann complemen-
tou, atentando para a ne-
cessidade de preparar o 
sistema para que haja con-
dições de atender à nova 
situação. Conforme expli-
cou, o Brasil enfrenta hoje 
duas situações: pessoas 
que ficaram aguardando 
o retorno dos atendimen-
tos eletivos e pessoas que 
desenvolveram doenças 
a partir deste período. “É 
uma demanda muito maior, 
e está claro que o sistema 

não consegue absorver.”
Entre as soluções tra-

çadas pelos palestrantes, 
a realização de um tra-
balho colaborativo que 
ocorra em parceria entre 
saúde pública e privada 
é uma oportunidade que 
deve ser considerada por 
todos os atores da saúde. 
“O Brasil é um país cuja 
desigualdade é imensa, 
mas já tivemos a partici-
pação da iniciativa priva-
da em grandes projetos 
de muito impacto ao lon-
go da pandemia. Isso cria 
uma cultura colaborativa 
que acredito realmente 
que faria a diferença nes-
te novo cenário que esta-
mos enfrentando”, pon-
tuou Dalcolmo.

DESTAQUES

Em sua fala, a pesquisadora Margareth Dalcolmo falou sobre o 
despreparo do sistema na chegada da pandemia e as medidas que 
precisaram ser tomadas
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Os especialistas desta-
caram a necessidade de 
se criar políticas públicas 
a fim de suprir a eleva-
da demanda e acreditam 
que o País tem condições 
de criar modelos de en-
frentamento para que, no 
futuro, situações como 
estas não desestruturem 
o sistema de saúde da 
mesma forma.

“Seja no atendimen-
to suplementar ou com-
plementar, nosso grande 
esforço vai ser resgatar 
os serviços que sempre 

prestamos e que, agora, 
estão defasados frente 
ao aumento das deman-
das”, frisou Germann.

Nesse aspecto, a pesqui-
sadora da Fiocruz destacou 
que contar com uma equi-
pe de contingência qualifi-
cada é essencial. “Não po-
demos mais ser pegos com 
o despreparo que a Covid 
nos pegou. Teremos outras 
pandemias e precisamos 
estar preparados para lidar 
com isso. Precisamos for-
mar um grupo de pessoas, 
incluindo personagens de 

órgãos públicos e priva-
dos, que possa ser aciona-
do no momento oportuno 
com estratégias concisas.”

Para Mariângela Simão, o 
Brasil pode aprender muito 
com a pandemia. “Precisa-
mos refletir sobre tudo o 
que deu certo e o que não 
funcionou, não podemos 
voltar atrás em tudo o que 
avançamos neste período 
tão difícil. O Brasil tem con-
dições de desenvolver mo-
delos locais para superar 
esses obstáculos”, finalizou 
a especialista.

DESTAQUES
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ESPECIAL ISTAS DEBATEM 
FINANCIAMENTO DA SAÚDE

“O financiamento do sis-
tema de saúde e o papel 
da integração público-pri-
vado para a sustentabilida-
de do setor” também foi 
tema de debate no último 
dia do Conahp 2022. No 
centro das discussões, os 
debatedores apontaram a 
falta de financiamento do 
Sistema Único de Saúde 
(SUS) e exaltaram a impor-
tância da atenção básica.

Gonzalo Vecina, médico 
e professor da Faculdade 
de Saúde Pública da Uni-
versidade de São Paulo 

(FSP/USP), ponderou que, 
em relação ao SUS, deve 
ser considerado que o sis-
tema tem 30 anos, exis-
tindo elogios e críticas 
a serem feitos. Entre as 
críticas, para o professor, 
está a verba destinada ao 
sistema, que é muito me-
nor do que para a saúde 
suplementar quando com-
parada a países com ou 
sem sistemas universais.

“9% do PIB brasileiro 
está destinado ao setor 
privado, enquanto 4% ao 
público. O investimento 

federal, que gira em tor-
no de R$ 260 milhões, 
tem que dar conta de 
212 milhões de usuários, 
enquanto o setor priva-
do atende menos com 
mais”, afirmou Vecina.

Adriano Massuda, pro-
fessor da FGV-EAESP, que 
já foi secretário munici-
pal de Saúde de Curitiba 
(PR) e secretário-executi-
vo substituto da secretaria 
de Ciência, Tecnologia e 
Insumos Estratégicos no 
Ministério da Saúde, con-
cordou com Vecina sobre 

DESTAQUES
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a falta de financiamento e 
ressaltou que os municí-
pios acabam sendo os mais 
abalados, uma vez que é 
ali que acontece a compra 
de insumos, o pagamento 
da folha de colaboradores 
etc. Ele ainda mencionou o 
subfinanciamento, fazendo 
uma comparação com paí-
ses europeus. “Lá, de cada 
10 reais, 7 ou 9 vão para a 
saúde pública, aqui esse 
número não passa de 4.”

Como solução, Massuda 
disse ser preciso repensar 
a política de austeridade, 
com valores corrigidos 
pela inflação. Além disso, 
sugeriu uma releitura do 
pacto federativo, ou seja, 
uma melhor distribuição 
de responsabilidades en-

tre os entes federados. 
“A municipalização foi 
importante para capita-
lizar a rede assistencial, 

inclusive na resposta à 
Covid-19.”

Vecina concordou que 
a experiência com a pan-
demia mostrou muitos 
caminhos. “A gente per-
cebeu que precisamos 
fortalecer um sistema de 
saúde universal, integral. 
Ofertar não apenas tes-
te, mas oferecer leito, 
por exemplo”, afirmou, 
destacando que a regu-
lação deve ser repensa-
da e a integração entre 
saúde pública e privada 
também, independen-
temente de questões fi-
nanceiras, mas de forma 
“democrática”.

Além da distribuição do 
orçamento, os palestran-
tes discutiram como o re-
curso chega à população. 

DESTAQUES

Gonzalo Vecina (FSP/USP) em sua fala na plenária sobre financia-
mento do SUS

Adriano Massuda (FGV-EAESP) durante sua fala no Conahp 2022

24 Edição 82  -  Ano 17 ÍNDICE



Massuda relembrou o pro-
tagonista da reforma sani-
tária que deu início ao SUS 
em 1988. “Sergio Arouca 
falava que a reforma sani-
tária não é administrativa, 
tem que ganhar a socieda-
de”. O ex-secretário sina-
lizou que, para uma saúde 
de qualidade e para que a 
equidade seja promovida, 
é necessário fortalecer a 
atenção primária, melhorar 
a conectividade, a eficiên-
cia do gasto, a relação pú-
blico-privado, a formação 
profissional e a tecnologia 
em saúde, além de rever a 
questão da regionalização.

Considerando que “a 
saúde começa na ponta” 
dos 5.570 municípios, 
Mauro Junqueira, secre-
tário-executivo do Conse-
lho Nacional de Secretá-
rios Municipais de Saúde 
(Conasems) também des-
tacou que “os sistemas 
públicos e privados do 
mundo estão apostando 
em uma atenção primaria 
de qualidade, que resolva 
80% dos casos”, reiteran-
do a importância do SUS 
e a discussão sobre seu 
financiamento e funciona-
mento. “As vacinas vêm 
do SUS, os atendimentos 
em casos de acidentes nas 
estradas são feitos pelo 

SAMU, e assim por diante.”
Junqueira afirmou ain-

da que qualquer plano 
não será tangível se a 
rotatividade de gestores 
não diminuir, pois o ali-
nhamento de planos es-
tratégicos depende des-
sa constância. “Em 34 
anos de SUS, foram 31 
ministros”, relembrou.

Ele exemplificou res-
saltando que um municí-
pio já teve, em três anos 

de mandato do prefeito, 
17 secretários de Saúde, 
ponderando ser necessá-
rio um plano mais estra-
tégico e baseado em evi-
dência para a alocação de 
recursos. Para isso, citou 
as emendas parlamenta-
res, que nem sempre são 
destinadas para o que é 
necessário no SUS, seja 
uma UPA, um hospital es-
pecializado, ou equipa-
mentos de mamografia.

DESTAQUES

Mauro Junqueira (Conasems) falou sobre a importância de se inves-
tir em atenção primária
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INVEST IMENTO EM PRE VENÇÃO, 
INTEGR AÇÃO DE DADOS E 
RECONHECIMENTO SÃO DESAFIOS 
DA SAÚDE SUPLEMENTAR

Com foco na saúde su-
plementar, especialistas 
debateram no segundo 
dia de Conahp desafios 
que o novo governo deve 
enfrentar e as mudanças 
necessárias para garan-
tir qualidade e acesso à 
saúde. Além do mode-

rador Maurício Ceschin, 
conselheiro da Rede Ma-
ter Dei de Saúde, Pro 
Matre, Santa Joana e 
do Grupo Laços Saúde, 
participaram da plenária 
Manoel Peres, presiden-
te da FenaSaúde; Paulo 
Chapchap, conselheiro 

estratégico do Negócio 
de Hospitais e Oncologia 
da Dasa; Paulo Rebello, 
diretor-presidente da ANS; 
e Renato Casarotti, presi-
dente da Abramge.

Para Peres, o primeiro 
passo do governo deve-
ria ser reconhecer o pa-

DESTAQUES
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pel da saúde suplemen-
tar no setor. “O sistema 
privado não é suficien-
temente compreendido, 
e é extremamente com-
plexo por gerir um gran-
de volume de recursos. 
É necessário reconhecer 
que, nos últimos 30 anos, 
o sistema [suplementar] 
entrega nas principais ci-
dades do Brasil uma me-
dicina de excelência, o 
que há de mais moderno 
no mundo”, disse, des-
tacando a contribuição 
consistente do setor pri-
vado também na educa-
ção na área da saúde.

Neste sentido, Casarot-
ti complementou dizendo 
que, em sua visão, a saú-
de suplementar passa pelo 
que chamou de crise exis-
tencial. Em sua percepção, 

existe uma certa dificuldade 
em enxergar a lógica mutu-
alista do setor privado, que 
é de livre escolha versus ló-

gica coletiva. “É como em 
um condomínio”, exempli-
ficou, comentando que a 
integração de dados pode 
ser um fator solucionador. 
“Isso terá um efeito fantás-
tico, porque hoje a jornada 
do paciente é fragmentada 
tanto no SUS como no par-
ticular e o prontuário único 
tende a diminuir perdas e 
desperdícios.”

Alinhado com a ques-
tão da sustentabilidade, 
Chapchap disse acreditar 
que uma boa mudança 
recente foi a adoção do 
pagamento por pacotes 
e por valor, principalmen-
te nas unidades de emer-

DESTAQUES

Renato Casarotti (Abramge) em sua fala durante o Conahp 2022

Paulo Rebello (ANS) abordou os desafios da saúde suplementar do 
ponto de vista do órgão regulador
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gência. Mas alertou que 
ainda é necessário garan-
tir a sustentabilidade das 
atividades de prevenção. 
“O custo curativo é mui-
to alto”, destacou. Para 
o executivo da Dasa, a 
falha no diagnóstico pre-
coce é um dos pontos de 
atenção neste contexto. 

Rebello lembrou que a 
saúde, de maneira, ge-
ral, está vivendo em um 
cenário de transição, o 
qual foi acelerado pela 
pandemia de Covid-19, 
e que este é o momento 
de dar um passo à frente. 
“Precisamos transformar 
tudo o que tem sido fa-
lado em prática, compre-
ender o que a regulação 

faz”, declarou. Em sua 
visão, é necessário que 
órgãos legislativos e ju-

diciários tenham maior 
compreensão do sistema 
e entendam a função do 
olhar do regulador, para 
que as decisões tomadas 
por agências regulado-
ras, como a ANS, sejam 
mais bem consideradas.

Diante dos desafios im-
postos pelos participan-
tes da mesa, houve con-
senso entre eles sobre a 
necessidade de unificar 
o órgão de incorporação 
de novas tecnologias em 
saúde. Além disso, rever 
o tipo de cuidado que 
recebe maior enfoque: 
as linhas de cuidado lon-
gitudinais precisam rece-
ber mais atenção e inves-
timento do que o serviço 
curativo fragmentado.

DESTAQUES

Manoel Peres (FenaSaúde) em sua fala durante o Conahp 2022

Paulo Chapchap (Dasa) destacou a importância de novos modelos 
de pagamento para a sustentabilidade da saúde suplementar
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MEMBRO DO  PROGR AMA DE 
SAÚDE DO GOVERNO LUL A, 
ARTHUR CH IORO APRESENTA 
PROPOSTAS PARA O  SETOR

O Conahp 2022 encerrou 
sua programação com amplo 
debate sobre os planos do 
governo Lula para a saúde 
a partir de 2023. A conver-
sa contou com a presença 
do ex-ministro da Saúde e 

membro da coordenação do 
Programa de Saúde do go-
verno eleito, Arthur Chioro, 
que apresentou as principais 
propostas que devem guiar o 
Ministério da Saúde nos pró-
ximos quatro anos.

Mediada pelo diretor-exe-
cutivo da Anahp, Antônio 
Britto, também participaram 
da mesa membros do Legis-
lativo, como Beto Preto (PSD-
-PR), Daniel Soranz (PSD-RJ), 
Luiz Antônio Teixeira Jr. (PP-
-RJ) e Pedro Westphalen (PP-
-RS). Além de representantes 
do setor da saúde: Fernando 
Silveira, presidente-executivo 
da Abimed; Francisco Bales-
trin, presidente do Sindhosp; 
Henrique Neves, vice-presi-
dente do Conselho de Admi-
nistração da Anahp e diretor 
geral do Hospital Israelita 
Albert Einstein; Marco Aurélio 
Ferreira, diretor de Relações 
Governamentais da Anahp; e 
Vera Valente, diretora-execu-
tiva da FenaSaúde.

Após breve diagnóstico da 
situação atual da saúde pú-
blica do país, Chioro colocou 
como questão primordial o 
resgate do programa nacio-
nal de vacinação, que, atual-
mente, apresenta queda de 

DESTAQUES

Arthur Chioro, membro da coordenação do Programa de Saúde do 
novo governo eleito, encerrou o Conahp apresentando as princi-
pais propostas da nova gestão
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cobertura em níveis preocu-
pantes, e pediu apoio a fim 
de recuperar os patamares 
de imunização da população 
para acima dos 95%.

“O problema da vacina 
precisa de coordenação, pre-
cisamos retomar o plano que 
sempre foi exemplar. Um qua-
dro sanitário dessa natureza, 
que encontramos neste mo-
mento, é inaceitável e precisa 
ser combatido”, destacou.

Soranz, por sua vez, refor-
çou a importância de olhar 
para a saúde do país com o 
objetivo de reestruturação, 
recuperação de projetos que 
são essenciais para a popula-
ção. “Durante muitos anos, 
eu analisei sistemas de saúde 
de países de todo o mundo. 
Já pude ver, em alguns casos, 
sistemas que encontravam 
barreiras que os impediam de 
evoluir por determinado tem-
po, porém, nunca vi um siste-
ma de saúde regredir como 
ocorreu em nosso país.”

Além do plano vacinal, o 
novo governo eleito define 
algumas de suas priorida-
des para dar continuidade às 
ações estratégicas que são 

essenciais para a manutenção 
do sistema de saúde. Entre 
elas, Chioro citou o enfren-
tamento da pandemia, no 
sentido de compreender o 
impacto da Covid-19 na qua-
lidade de vida da população, 
e buscar recursos que garan-
tam uma gestão mais ade-
quada em situações futuras.

A estabilização da Farmá-
cia Popular e a assistência 
farmacêutica do SUS tam-
bém surgem no topo da lista, 
sobretudo para restabelecer 
o fornecimento de medica-
mentos para o tratamento 
de doenças graves como 
hepatite e HIV, bem como a 
busca pela redução da fila de 
espera por procedimentos e 
consultas do SUS.

Teixeira Jr. frisou ainda a 
necessidade de desburo-
cratizar o sistema de saúde 
privado, ator fundamental 
na melhoria da saúde como 
um todo. Complementan-
do sua fala, Preto citou 
sua experiência no enfren-
tamento da Covid-19 no 
Paraná, em que a parceria 
com a rede privada foi fun-
damental para que conse-

guissem o melhor aprovei-
tamento dos leitos.

Segundo Chioro, isso só 
é possível quando todas as 
partes estão dispostas ao di-
álogo. “Nós queremos ouvir 
todas as entidades da saúde, 
tanto do setor público como 
do privado. Isso é fundamen-
tal para construirmos políticas 
pautadas na estabilidade e 
segurança jurídica”, reiterou.

Os parlamentares ainda 
elencaram a saúde mental e 
a atenção ao público idoso 
como pontos de atenção es-
pecial do novo Congresso. 
De acordo com Westphalen, 
os tópicos destacados pelos 
colegas representam o que 
há de mais urgente no país, 
bem como investimentos 
em tecnologia e qualifica-
ção profissional.

“Vamos viver uma si-
tuação desafiadora, com 
risco de agravamento da 
situação sanitária, portan-
to, nosso trabalho hoje se 
trata da possibilidade de 
colocar o tema da saúde 
num local privilegiado na 
agenda do nosso país”, fi-
nalizou Chioro. 

DESTAQUES
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Com o objetivo de disse-

minar as melhores práticas e 

cases de sucesso no setor da 

saúde, todos os anos o Conahp 

abre espaço para a exposição 

de trabalhos científicos na já 

consagrada Sessão Pôster. 

Esta edição destacou inicia-

tivas inovadoras que contri-

buem para um sistema mais 

integrado, sustentável e que 

viabilize acesso qualificado à 

população.

Neste ano, foram 398 tra-

balhos inscritos, dos quais 

158 participaram da exposi-

ção que aconteceu durante 

os dois dias de programação 

presencial do congresso, no 

Transamerica Expo Center, 

em São Paulo. Todos os cases 

foram referentes a práticas 

implementadas na assistên-

cia, novos protocolos, gestão 

de pessoas, sustentabilidade 

e inovação, além de outras 

áreas estratégicas para imple-

mentação de ações que po-

tencialmente contribuem no 

processo de repensar as prá-

ticas da saúde no Brasil.

Pelo segundo ano consecu-

tivo, a iniciativa contou com 

a parceria da FGV-EAESP, re-

presentada por uma equipe 

liderada por Ana Maria Ma-

lik, professora titular na insti-

tuição, para a curadoria dos 

trabalhos enviados. Além de 

Malik, na comissão avaliadora 

estavam: Cid Gusmão, Danie-

la Camarinha, Evandro Felix, 

Laura Schiesari, Mariana Car-

rera, Maria Laiz Zanardo e Wil-

son Rezende.

SESSÃO PÔSTER: 
A MUDANÇA COLOCADA EM PRÁTICA

SESSÃO PÔSTER
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Batalha de Pôsteres

Os dez trabalhos seleciona-

dos para a Sessão Pôster, ou 

seja, que obtiveram as melho-

res notas pela banca avaliado-

ra, foram convidados a fazer 

uma apresentação na chamada 

Batalha de Pôsteres. O objeti-

vo era extrair dali os três me-

lhores, vencedores da edição.

Os trabalhos que participa-

ram foram:

• Uso da energia fotovoltai-

ca como estratégia ESG

• Impacto farmacoeconô-

mico do serviço de farmácia 

clínica em um hospital priva-

do do Rio Grande do Sul

• Implantação de um hub 

de inovação em um hospital 

oncológico filantrópico

• Fast tracking cirúrgico: 

jornada cirúrgica até o desfe-

cho clínico

• Impacto da implantação 

de um serviço de medicina 

hospitalar no Sul do Brasil

• Resultado das capacita-

ções realizadas para preven-

ção de hipotermia do recém-

-nascido muito baixo peso

• Controle da temperatura 

e umidificação durante apli-

cação de VNI em recém-nas-

cidos internados em UTI

• Inclusão da equipe multi-

profissional em sala de parto 

de prematuros a 32 semanas

• Rastreamento organiza-

do de câncer colorretal atra-

vés do teste fit para os cola-

boradores do HCFMUSP

SESSÃO PÔSTER

• Avaliação do conhecimen-

to sobre a doença arterial co-

ronariana por meio do ques-

tionário CADE-E em PAC

Conheça todos os trabalhos 

selecionados em conahp.org.br
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Pôsteres  vencedores

1º lugar 
Implantação de um hub de inovação em um hospital 

oncológico filantrópico

Autores: Guilherme Hernandes Garcia Sanchez, 
Luis Gustavo Capochin Romagnolo e Mateus Frederico De Paula

INSTITUIÇÃO: HOSPITAL DE AMOR

2º lugar 
Impacto farmacoeconômico do serviço de farmácia clínica 

em um hospital privado do Rio Grande do Sul
Autores: Arielen Dagostim Borges, Fernanda Viero Flores, 

Gabriele Lenhart e Vitória Volfart Da Rocha

INSTITUIÇÃO: HOSPITAL MÃE DE DEUS

3º lugar
 Rastreamento organizado de câncer colorretal através do 

teste    para os colaboradores do HCFMUSP

Autores: Adriana Vaz Safatle-Ribeiro, José Eluf Neto, 
Sérgio Carlos Nahas e Ulysses Ribeiro Júnior

INSTITUIÇÃO: HOSPITAL DAS CLÍNICAS (FMUSP)

SESSÃO PÔSTER
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SAÚDE 
DIGITAL

PALCO  ESTRATÉGICO

Nos últimos anos, as práticas 

da saúde digital têm ganhado o 

mundo. No Brasil, os conceitos 

que permeiam essa tendência 

já estavam sob o olhar atento 

das lideranças e, com os desa-

fios impostos pela pandemia 

de Covid-19, foram impulsiona-

dos. O Conahp, sempre palco 

dos principais debates da saú-

de e das grandes tendências 

do setor, dedicou um espaço 

exclusivo, patrocinado pela 

empresa parceira Boston Scien-

tific, para tratar do tema. 

Patrocínio:

TECNOLOGIA TEM QUE 
SER ORIENTADA PARA AS 
NECESSIDADES REAIS DA SAÚDE

O palco estratégico Saúde Di-

gital trouxe para o Conahp 2022 

o debate sobre “Como a tecno-

logia pode ampliar a eficiência, o 

acesso e a melhoria da qualidade 

da atenção prestada ao pacien-

te”. Na opinião do reitor associa-

do e professor da Universidade 

de Stanford, Robson Capasso, 

a primeira regra é obedecer a 

PALCO ESTRATÉGICO: SAÚDE DIGITAL
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lógica de que o problema vem 

antes da solução. “Tem muita 

tecnologia sendo criada para 

aplicações onde não é necessá-

ria ou para demandas inexisten-

tes”, avaliou.

Capasso, que é brasileiro, 

destacou que nos Estados Uni-

dos as inovações tecnológicas, 

muitas vezes, atendem mais a 

interesses de marketing do que 

de desfecho clínico. “E isso é 

mais um indicativo de que o 

Brasil não deve simplesmente 

copiar o que está sendo feito 

nos Estados Unidos. O desen-

volvimento da saúde no Brasil 

deve focar nas necessidades 

específicas do país e da Amé-

rica Latina”, resumiu.

Para o especialista, a jor-

nada do paciente tem que 

Abrindo o palco estratégico sobre Saúde Digital, participaram do debate: Robson Capasso (Universidade de Stanford), 
Eduardo Beljavskis (Boston Scientific), Fabio C. Lario (Hospital Sírio-Libanês), e o moderador Felipe Cabral (Hospital 
Moinhos de Vento)

servir de base para a inova-

ção e para os procedimentos, 

cada vez mais, executados por 

equipes multidisciplinares, fa-

miliarizadas com a tecnologia 

e a cultura de resultados que 

realmente agreguem valor ao 

paciente. "Precisamos de pro-

fissionais com conhecimento 

em estatística e análise de da-

dos para antecipar desfechos 

e tomar decisões que vão, de 

fato, aprimorar a assistência 

nos serviços de saúde brasilei-

ros”, recomendou.

Fábio Cerqueira Lario, ge-

rente de Informática Clínica e 

Tecnologia da Informação no 

Hospital Sírio-Libanês, lem-

brou a precariedade dos da-

dos e como isso continua difi-

cultando um avanço mais ágil 

na área. “Não temos informa-

ção sobre toda a jornada e os 

dados disponíveis são pouco 

integráveis”, destacou. E ain-

da existe a questão dos vie-

ses: “Vai ser preciso bastante 

investimento dos players e 

colaboração do governo para 

construirmos um banco de 

dados representativo e fun-

cional”, analisou.

Nesse sentido, Eduardo 

Beljavskis, IT Business Partner 

da Boston Scientific, acres-

centou a importância de uma 

regulamentação que oriente 

o movimento para uma trans-

formação de valor real. “Preci-

samos de regras para acelerar 

o fomento e garantir que tudo 

isso resulte em mais acesso à 

saúde de qualidade”, finalizou.

PALCO ESTRATÉGICO: SAÚDE DIGITAL
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SUCESSO DA 
INTEROPERABILIDADE EM 
ISRAEL OFERECE LIÇÕES 
IMPORTANTES

Amir Gilboa, ex-chefe de 

Saúde Digital da Healthcare 

Israel, participou de debate 

no palco estratégico Saú-

de Digital e contou como 

o seu país criou uma pla-

taforma nacional de dados 

de saúde interoperáveis. “É 

preciso ter uma estratégia, 

entender o que é realmente 

importante e começar pe-

queno, em ambientes autô-

nomos, porque não dá para 

ficar esperando obter per-

missões e apoio do governo 

para projetos de grande es-

cala”, resumiu.

Gilboa relatou que o pro-

jeto levou dez anos para ser 

concretizado e começou, ex-

clusivamente, em uma das 

cinco divisões de gestão do 

sistema de saúde em Israel. 

“A partir dessa primeira, fo-

mos integrando hospitais, 

clínicas e laboratórios aos 

poucos. E, de início, limita-

mos a quantidade de dados 

integrados ao sistema ao mí-

nimo necessário”, revelou. 

Antes de tudo isso, lem-

brou Gilboa, houve um pla-

nejamento minucioso. “De-

finimos quais informações 

queríamos e que todas de-

veriam ficar disponíveis em 

uma única interface, apesar 

de permanecerem armaze-

nadas onde foram criadas. 

E, principalmente, que os 

usuários deveriam conse-

guir acesso à informação 

desejada em tempo real. E, 

então, nos concentramos 

exclusivamente nos desa-

Amir Gilboa (Healthcare Israel) participa de plenária junto de Alex Vieira (Hcor), Luis H. Mello (Bain & Company), 
Marcelo D'Agostino (OPAS) e do moderador Marcio Lobo (Boston Scientific)
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fios para atingir esses obje-

tivos”, ensinou. 

Luis Henrique Mello, Partner 

na Bain & Company, lembrou 

o fracasso do Reino Unido 

ao tentar criar de uma vez 

um prontuário eletrônico na-

cional para concordar com a 

estratégia de projetos-piloto. 

“Devemos focar no que vai 

gerar valor de imediato e ir 

aumentando o alcance, co-

meçando, talvez, por um pe-

queno grupo de hospitais”, 

sugeriu. Marcelo D´Agostino, 

assessor sênior de Sistema de 

Informações e Saúde Digital 

do Departamento de Evidên-

cia e Inteligência para Ação 

em Saúde da sede da OPAS 

em Washington, destacou 

a necessidade de aprender 

com outros mercados. “O 

setor financeiro atingiu in-

teroperabilidade vinte anos 

atrás”, exemplificou.

Alex Vieira, superinten-

dente de TI, Inovação e 

Transformação Digital do 

Hcor, acrescentou que uma 

das principais dificuldades 

para a interoperatividade 

no Brasil é de negócio. Para 

ele, acomodar os interesses 

distintos dos vários players 

é uma tarefa provavelmente 

mais complicada do que su-

perar os desafios operacio-

nais. “Precisamos de líderes 

com a consciência de que a 

mudança depende das pes-

soas”, finalizou.

TRANSFORMAÇÃO DIGITAL 
EXIGE ESTRATÉGIA PARA 
APLICAÇÃO DA TECNOLOGIA

A transformação digital no 

setor hospitalar está em cur-

so, mas há muito a ser corrigi-

do para o processo alcançar 

os resultados esperados. Jac-

son Barros, Strategic  Business 

Development Manager da 

Amazon Web Service (AWS), 

destacou que “o problema 

não é ter tecnologia, mas sa-

ber aplicá-la de maneira pro-

dutiva e integrada”.  

Para ele, a gestão de dados 

ainda não atingiu um status 

estratégico e, por isso, o siste-

ma não é capaz de aproveitar 

todo o potencial que o atual 

ambiente de big data em saú-

de oferece. “As melhores de-

cisões são tomadas com base 

em informação, mas a informa-

ção precisa estar disponível e 

clara no momento que o ges-

tor precisa”, pontuou. 

Também é importante que 

os dados estejam conecta-

dos aos processos e projetos 

de aprimoramento da ope-

ração. “Todo mundo tem al-

gum tipo de mecanismo para 

medir a taxa de ocupação 

dos leitos, por exemplo. Mas 

existem protocolos para va-

riações fora da curva? Todos 

sabem o que fazer de ime-

diato? O dado tem sempre 

que servir para alguma coi-

sa”, explicou.
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No palco: Daennye Bezerra (MV), Rogério Pires (TOTVS), Rodrigo Abdo (Philips), o moderador Vitor Ferreira (Hospital 
Moinhos de Vento), e Jacson Barros (Amazon Web Service)

Rodrigo Abdo, diretor de 

Novos Negócios Latam da 

Philips, afirmou que a transfor-

mação digital vai muito além 

da informatização e envolve 

planejamento, capacitação e 

engajamento. “A transforma-

ção digital depende de cultu-

ra”, disse. Daennye Bezerra, 

diretora de Prontuário Eletrô-

nico do Paciente da MV, foi 

na mesma direção e lamentou 

que “muitas instituições não 

evoluem mais rápido por resis-

tência das próprias equipes”.  

Para Vitor Ferreira, gerente 

de Tecnologia da Informação 

do Hospital Moinhos de Vento 

e moderador da plenária, mais 

preocupante do que as falhas 

dessa transformação é obser-

var que mais de 5 mil hospitais 

continuam fora dela. “A dife-

rença de quem está evoluindo 

para quem está parado está 

ficando abissal e perigosa. 

Como vamos lidar com isso? 

Temos que parar de olhar ape-

nas para os nossos hospitais e 

considerar o todo”, sugeriu.

Rogério Pires, diretor do seg-

mento de Saúde na TOTVS, 

apontou a necessidade de 

um esforço maior para com-

partilhar conhecimento, re-

cursos e capacitação. "Vamos 

precisar de mais cooperação 

entre os players para criar 

uma solução funcional, que 

vai exigir o estabelecimento 

de padrões”, opinou. “Tal-

vez esse trabalho conjunto 

só seja possível com o apoio 

e estímulo de uma regula-

mentação governamental”, 

concluiu.
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PROGRAMA DO 
PROADI-SUS MOSTRA 
POTENCIAL DA 
TELEMEDICINA

Carlos Pedrotti, gerente 

médico no Hospital Israelita 

Albert Einstein, demons-

trou no palco estratégico 

Saúde Digital que o po-

tencial da telemedicina vai 

além do que, simplesmente, 

evitar visitas desnecessá-

rias ao pronto-socorro. Para 

isso, apresentou o projeto 

“Ambulatório de Teleespe-

cialidades”, do Proadi-SUS, 

que está qualificando e mul-

tiplicando, com equidade, o 

acesso à saúde em localida-

des remotas e carentes. “Te-

lemedicina é principalmente 

uma ferramenta para ofere-

cer assistência a quem mais 

precisa”, resumiu.

O projeto de teleespecia-

lidades possibilita que médi-

cos, em mais de 190 pontos 

da região Norte do Brasil, 

recebam o apoio remoto de 

especialistas do Einstein para 

avaliação de casos mais com-

plexos antes de decidirem 

pelo encaminhamento para 

hospitais que ficam a dias de 

viagem de barco, por exem-

plo. “Foram mais de 60 mil 

Eduardo Cordioli (Grupo Santa Joana) mediou o debate entre Donizetti D. Giamberardino Filho (CFM), Rene Santos 
(Conass) e Carlos Pedrotti (Hospital Israelita Albert Einstein)
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consultas em um ano e so-

mente 1% precisou de atendi-

mento em outras unidades”, 

ilustrou Pedrotti. Além disso, 

houve uma capacitação que 

permitiu às equipes locais re-

solverem os casos que se re-

petiram posteriormente.

“O serviço oferece espe-

cialidades como cardiologia, 

neurologia, reumatologia, pe-

diatria, pneumologia, psiquia-

tria, entre outras, e, em vez de 

o paciente ir ao especialista, o 

especialista vai ao paciente”, 

explicou o médico. Pedrotti 

também ressaltou o ciclo vir-

tuoso proporcionado pela te-

lemedicina com redução de 

custos de transportes e emis-

são de gases, liberação de 

recursos escassos para outras 

prioridades das comunidades, 

além de mais bem-estar para 

os pacientes e familiares.

Rene Santos, coordenador de 

Desenvolvimento Institucional do 

Conass, adiantou que o projeto 

já está sendo expandido para o 

Nordeste e o Centro-Oeste. “A 

saúde digital é uma grande opor-

tunidade para aprimorar o SUS e 

temos que aproveitar esse mo-

mento para avançar”, destacou.

E Donizetti Dimer Giamberar-

dino Filho, conselheiro fede-

ral pelo Estado do Paraná no 

Conselho Federal de Medicina 

(CFM), afirmou que já está cla-

ro que a tecnologia não veio 

para “baixar a régua ou subs-

tituir o profissional de saúde”. 

Ele também elogiou o modelo 

de atendimento conjunto entre 

o generalista e o especialista. 

“Temos que convencer o mé-

dico de que o tempo que ele 

passa em uma interconsulta é 

um período em que ele apren-

de muito mais”, finalizou. 

41 Edição 82  -  Ano 17 ÍNDICE



A Sodexo On-site acaba de renovar o selo por 

Distinção pelo Serviço de Higienização e Limpeza 

Hospitalar prestado nos hospitais Unimed Litoral, 

Unimed Ribeirão Preto e Santa Cruz.

A Certificação por Distinção é regulamentada 

pelo IQG (Instituto Qualisa de Gestão), principal 

autoridade acreditadora de sistemas de gestão 

da qualidade para instituições de saúde no Brasil 

e na América Latina, e leva em consideração 

fatores como:

Baseada em sua atuação Global e com mais de 

40 anos de experiência no mercado brasileiro, 

a Sodexo On-site é uma aliada estratégica, 

especializada nas instituições de saúde, com 

excelência nos serviços prestados, compromisso 

com a qualidade dos processos e cuidado 

humanizado. Sempre buscando a recuperação 

do paciente no menor tempo possível, com o 

máximo de bem-estar.

A certificação IQG reforça o compromisso da 

Sodexo On-site com o cuidado e experiência 

dos pacientes, bem como a parceria com os 

gestores hospitalares para melhoria contínua da 

eficiência, controle e ampliação da capacidade de 

atendimento.

• Padrões de excelência alcançados;

• Implementação dos protocolos e das 

diretrizes das práticas de higiene;

• KPIs consistentes.

Inovação: um ponto 
fundamental na manutenção do 
selo de higiene hospitalar
O constante aprimoramento dos serviços 

foi ponto de destaque na renovação do 

selo de distinção em Higienização. A 

Sodexo On-site trouxe para o Brasil o SSF 

(Soft Service Framework) um protocolo 

de Serviços exclusivo que agrega as 

melhores práticas desenvolvidas nos 

diversos países em que atua, adaptadas 

à realidade brasileira. A metodologia 

conta com um sistema de gestão Web e 

Mobile que auxilia a gestão operacional 

de back office, facilitando e agilizando as 

atividades diárias dos colaboradores.

Clique aqui para
conhecer a solução

Pioneirismo em Nutrição Clínica

Essa é a terceira vez que a empresa recebe o 

selo de Certificação por Distinção pelo Serviço 

de Nutrição e Dietética, seguindo pioneira 

na conquista no mercado. O processo para 

obtenção da certificação avaliou quesitos como 

governança, gestão de pessoas, suprimentos, 

processos, produção, estrutura assistencial 

e indicadores. O comprometimento de cada 

uma das nossas pessoas e a nossa cultura de 

qualidade foram cruciais para essa validação.

Clique aqui para
conhecer a solução

Com trabalho 
humanizado e foco 
no paciente,
a Sodexo On-site conquista, 
novamente, o selo IQG nos 
serviços de Higiene Hospitalar

https://servicos.sodexoservicos.com.br/protecta
https://servicos.sodexoservicos.com.br/protecta
https://servicos.sodexoservicos.com.br/gastronomia-clinica
https://servicos.sodexoservicos.com.br/gastronomia-clinica


Eduardo Cordioli (Grupo Santa Joana) mediou o debate entre Donizetti D. Giamberardino Filho (CFM), Rene Santos 
(Conass) e Carlos Pedrotti (Hospital Israelita Albert Einstein)

Inovação e 
empreendedorismo 
na saúde

Neste ano, a iniciativa do 

Conahp que busca dar visibi-

lidade para startups com solu-

ções inovadoras para a saúde 

chegou em sua 5ª edição com 

um formato diferente. O Desa-

fio de Inovação Conahp 2022 

foi lançado como uma parceria 

da Anahp e da ABSS (Associa-

ção Brasileira de Startups de 

Saúde), que se uniram com o 

objetivo de capacitar e acelerar 

o processo de inovação e trans-

formação digital nos hospitais. 

Para tanto, foram mapeadas 

as principais necessidades do 

setor hospitalar por meio de 

uma pesquisa com hospitais 

de diferentes portes, áreas de 

atuação e natureza jurídica. As 

associações, então, identifica-

ram quatro macrotemas consi-

derados os principais gargalos 

tecnológicos do setor, que aca-

baram convertidos nas verticais 

STARTUPS

que guiaram o Desafio: Mode-

los de Remuneração; Modelos 

Assistenciais; Interoperabilida-

de; e Capacitação e Retenção.

Para Evelyn Tiburzio, direto-

ra técnica da Anahp, a parceria 

com a ABSS trouxe uma pro-

fissionalização para o progra-

ma, marcando a evolução do 

programa. “Nossa área de ino-

vação vem amadurecendo no 

decorrer dos anos. (...) Nesta 

As startups selecionadas para participar do Conahp 2022 tiveram espaço 
reservado na área de exposição do evento
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edição conseguimos promover 

uma troca muito bacana, um 

matchmaking efetivo entre os 

hospitais e essas startups da 

área da saúde”, disse. 

Do lado da ABSS, quem es-

teve à frente do projeto foi He-

len Mazarakis, diretora na insti-

tuição. Em sua visão, o projeto 

não apenas contribuiu para o 

desenvolvimento de soluções 

mais efetivas diante de desafios 

reais dos hospitais, mas também 

para a evolução das próprias 

startups. “Acreditamos que, 

nesse momento, estamos com 

healthtechs mais maduras e que 

entenderam as regras do merca-

do de saúde, e isso vai ser muito 

mais profícuo para que outras 

parcerias sejam desenvolvidas”, 

declarou.

Durante a programação do 

congresso, no palco estraté-

gico Healthtechs, foram anun-

ciadas as quatro vencedoras 

do Desafio de Inovação Co-

Ao todo, foram mais de 40 

inscrições no Desafio, das quais 

foram selecionadas 25, que ti-

veram a oportunidade de ouvir 

diretamente dos hospitais-

-anfitriões do programa suas 

AS VENCEDORAS

Processo de seleção

nahp 2022. Ao apresentar as 

ganhadoras, o presidente da 

Associação Brasileira de Star-

tups de Saúde (ABSS), Cristia-

no Teodoro, concluiu que “o 

Brasil está bem adiantado em 

tecnologia na saúde”.

As vencedoras foram:

HOOBOX, LinkFit, MyCareforce
e Portal Telemedicina.

principais dores no que se re-

fere à tecnologia. As startups, 

então, puderam adequar suas 

soluções de maneira a aten-

der mais efetivamente ao 

mercado antes de apresen-

tá-las à comissão avaliadora. 

Por fim, dez foram seleciona-

das para seguir no programa 

e estar presente na feira de 

exposições do Conahp 2022. 

Foram elas:

Conheça mais sobre o
Desafio de Inovação Conahp 2022

No vídeo, saiba um pouco mais sobre o projeto, veja 

o que dizem os vencedores e conheça detalhes das 

iniciativas apresentadas por cada um deles durante o 

Conahp 2022.

STARTUPS
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Neonpass Room, da HOOBOX, é a solução 

número 1 dos hospitais a digitalizar todos os pe-

didos dos pacientes com foco em eficiência assis-

tencial e giro de leito, permitindo que os pedidos 

sejam enviados diretamente para as áreas.

A Portal Telemedicina é uma plataforma 

de telediagnóstico, teleconsulta e gestão de 

saúde populacional, que integra diretamente 

a prontuários e devices, transferindo dados 

para que médicos possam prover diagnósticos 

e teleconsultas.

Através da plataforma inteligente de tele-

monitoramento de dores crônicas da LinkFit, 
é viabilizada a execução de treinos e sessões 

fisioterápicas remotas, com a qualidade e se-

gurança de um atendimento presencial.

A Fix it traz a inovação no setor de im-

pressão 3D, com produto e serviço para 

a imobilização articular com talas feitas 

com polímero biodegradável com o ba-

gaço da cana-de-açúcar, beterraba e mi-

lho, para substituir o gesso.

A MyCareforce é um marketplace 

que conecta unidades de saúde a técni-

cos de enfermagem e médicos para co-

brir os turnos que têm por preencher.

Através de impressão 3D, a M3DIC fabrica 

dispositivos inovadores, além de reduzir custo 

operacionais. Os biomodelos 3D, por exem-

plo, são produzidos a partir de imagens do 

paciente adquiridas por ressonância ou tomo-

grafia computadorizada.

STARTUPS
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A Previneo utiliza algoritmos de inteli-

gência artificial para estratificar o risco de 

desenvolvimento das principais doenças 

crônicas através de um sistema web-ba-

sed, e gera estratégias personalizadas 

para redução de risco.

Tato Fisioterapia Inteligente é uma heal-

thtech especializada em gestão de cuidado e 

telerreabilitação de pessoas com dor muscu-

loesquelética, e apresenta soluções para em-

presas e operadoras de saúde.

A Weknow Healthtech é a líder em so-

luções de dados para hospitais e operado-

ras do Brasil. Nasceu para resolver as dores 

relacionadas aos dados e informações da 

saúde para torná-la mais inteligente, co-

nectada e acessível.

STARTUPS

A Medflow conta com um time mé-

dico e de tecnologia de ponta capaz 

de implantar protocolos dentro do seu 

prontuário de uma forma inovadora.
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Parte essencial dos serviços 

de saúde é o corpo clíni-

co atuante nas instituições. 

O desafio de engajar estes 

profissionais passa por pro-

cessos de formação, habi-

lidades de lideranças e o 

equilíbrio entre autonomia e 

envolvimento com os objeti-

vos e princípios do ambien-

te onde atuam. Entendendo 

EDUCAÇÃO MÉDICA DEVE 
SER ORIENTADA PELAS 
NECESSIDADES DO PACIENTE

No painel “Desafios e oportuni-

dades para a educação médica”, 

Melvin S. Blanchard, Chair of 

Medicine na Greater Baltimore 

Medical Center (GBMC), resu-

miu que o principal nessa área 

é treinar os médicos para ofe-

recer cuidados de acordo com 

as necessidades dos pacientes. 

“A medicina é uma atividade 

muito complexa atualmente, 

com novos recursos, expecta-

tivas mais elevadas, além da 

obrigação de sempre consi-

derar a saúde física e mental”, 

ilustrou. Para ele, as competên-

cias e habilidades têm que ser 

alinhadas a essa nova realida-

CORPO 
CLÍNICO

que, sem evolução do cor-

po clínico não há mudanças 

efetivas na saúde, o Conahp 

2022 se propôs a debater 

temas diretamente relacio-

nados a este braço do cui-

dado. A seguir, você con-

fere a cobertura completa 

do palco estratégico Corpo 

Clínico, que contou com o 

patrocínio da Unicred.

Patrocínio:

PALCO ESTRATÉGICO: CORPO CLÍNICO
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de que preconiza o paciente 

no centro da assistência.

Blanchard lembrou que era 

comum ensinar somente as 

ciências básicas nos primei-

ros anos do curso de medici-

na, mas que hoje é necessário 

apresentar precocemente o 

funcionamento do sistema de 

saúde aos estudantes e outras 

competências indispensáveis, 

como a habilidade de comuni-

cação. “Além disso, o médico 

tem que aprender e se adaptar 

ao trabalho multidisciplinar em 

treinamentos em conjunto com 

profissionais de outras áreas”, 

recomendou.

Para o especialista, o forma-

to com modelos e currículos 

padronizados está desatuali-

zado. “É hora de pensar em 

meios de capacitação indivi-

dualizados, adaptados às ne-

cessidades e características 

específicas”, sugeriu. Também 

é indispensável embarcar na 

transformação digital. “Deve-

mos formar um profissional in-

teressado nas inovações e em 

utilizar metaverso, inteligên-

cia artificial e realidade virtual 

para incrementar os processos 

educacionais”, afirmou. 

Blanchard ressaltou que exis-

tem muitas pesquisas sobre o 

ensino em saúde e que é preci-

so aplicar o que já se descobriu 

sobre o assunto nos programas 

educacionais, pois existe um 

gap entre o que é feito e o que 

se sabe que deve ser feito. “As-

sim vamos criar um ambiente 

positivo e estimulante, que vai 

assegurar a aderência às boas 

práticas médicas”, previu.

Outro ponto fundamental, na 

sua opinião, sãs as pessoas. 

“Precisamos colocar profissio-

nais preparados para orientar 

corretamente e, principalmen-

te, oferecer feedbacks quali-

ficados”, destacou. Além de 

estimular o desejo de aprender 

continuamente: “Nos Estados 

Unidos, a carreira de um mé-

dico dura, aproximadamente, 

40 anos e, nesse período, o 

conhecimento da área vai ter 

dobrado”, exemplificou. 

Por fim, Blanchard disse que 

todo esse esforço deve ser 

orientado para promover a 

qualidade e a equidade nos 

sistemas de saúde. “Nossa 

função é garantir que todos te-

nham a melhor assistência, não 

importa o ambiente em que es-

tejam”, finalizou.

Melvin S. Blanchard (Greater Baltimore Medical Center) e o moderador Alexandre Houlthausen Campos (Instituto 
Israelita de Ensino e Pesquisa Albert Einstein)
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LÍDERES DA SAÚDE TÊM QUE SER 
PREPARADOS PARA O NOVO 
CENÁRIO MUNDIAL

Michelle Lampton, líder do 

Cleveland Clinic Learning 

Experience Design Center, 

revelou que a saúde enfrenta 

um movimento acelerado de 

evasão de profissionais. “Esta-

mos perdendo cerca de 20% 

da nossa força de trabalho, e 

quase 30% desse grupo está 

saindo por burnout”, deta-

lhou. Para ela, a tendência é 

de que a retenção de talentos 

seja cada vez mais difícil e isso 

pode ser tornar um problema 

sério. “Temos que construir 

ambientes mais acolhedores e 

inclusivos”, sugeriu. 

Lampton explicou que o fenô-

meno foi agravado pela Covid, 

mas que essa não é a única cau-

sa. “Vivemos um cenário VUCA 

(do inglês, Volatility, Uncertainty, 

Complexity e Ambiguity) na 

saúde, que é uma das indústrias 

que mais se transformam, com 

índice de inovação jamais visto. 

Tudo isso pressiona os profis-

sionais”, esclareceu. Por isso, 

segundo ela, é preciso formar 

lideranças preparadas para en-

frentar esses desafios, alinhadas 

com o futuro do mercado, os 

novos modelos de negócios e 

demandas operacionais. 

Jaime Cocuy, consultor sênior 

de Saúde para clientes e par-

ceiros da Korn Ferry, recomen-

dou dar mais atenção aos jo-

vens. “Temos que apresentar 

Michelle Lampton (Cleveland Clinic Learning Experience Desing Center), Jaime Cocuy (Korn Ferry), o moderador 
Henrique Salvador (Rede Mater Dei de Saúde), Fernando Ganem (Hospital Sírio-Libanês), Gabriel Dalla Costa (Hcor) 
e Rafael Klee (Unicred)
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detalhadamente o setor, ofe-

recer mais formação executiva 

e abrir espaço para inclusão 

e novas ideias”, afirmou. Ele 

acrescentou também que a 

preparação de novas lideran-

ças é complexa e demorada, 

por isso esses profissionais 

devem ser desenvolvidos de 

acordo com as necessidades 

das organizações. 

Fernando Ganem, conselhei-

ro da Anahp e diretor geral do 

Hospital Sírio-Libanês, confir-

mou a preocupação com a es-

cassez de mão de obra e reve-

lou que sua organização está 

investindo no aculturamento e 

educação das equipes, inclusive 

com mais conteúdo sobre ges-

tão. Gabriel Dalla Costa, CMO 

do Hcor, ressaltou que uma pes-

quisa nos Estados Unidos com-

provou que os hospitais com 

programas bem-estruturados 

de formação de lideranças têm 

desempenho superior.

E Rafael Klee, vice-presiden-

te da Unicred, destacou os 

novos modelos de capacita-

ção profissional que parecem 

promissores. “As trilhas de 

conhecimento e ensino indi-

vidualizado podem ser uma 

solução adequada para essa 

questão”, concluiu.

BRASIL PRECISA MELHORAR A 
FORMAÇÃO E A DISTRIBUIÇÃO 
DOS MÉDICOS
Com quase 400 cursos de 

medicina, o Brasil tem um 

excesso de médicos com 

formação precária, de acor-

do com os especialistas que 

participaram do painel “De-

safios da formação médica: 

nova medicina vs. novos de-

safios éticos”.

“Temos que interromper a 

abertura de novas escolas 

médicas”, afirmou Jorge 

Kalil, professor titular da 

Faculdade de Medicina da 

USP (FMUSP) e diretor do 

Laboratório de Imunologia 

do InCor. “Hoje, há falta de 

controle de qualidade da 

formação e do profissional 

egresso”. Além disso, acres-

centou o presidente da As-

sociação Médica Brasileira 

(AMB), César Eduardo Fer-

nandes, é preciso impor 

uma avaliação do formando 

em Medicina assim como 

faz a Ordem dos Advoga-

dos do Brasil (OAB) com os 

formandos em Direito. “An-

tes eu não considerava isso 

necessário, mas mudei de 

ideia”, admitiu.

Reynaldo Brandt, médico neu-

rocirurgião no Hospital Israe-

lita Albert Einstein, lembrou 

que, em 1908, a situação nos 

Estados Unidos era a mesma. 

“Então, implementaram a co-

missão Flexner, que resultou 

no fechamento de 80% das es-

colas médicas da época. Cabe 

ao governo brasileiro decidir 

o que ele quer”, provocou. 

Fernandes opinou que essa 
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é uma matéria que deve “ser 

discutida no Congresso” para 

ser incorporada à legislação.

Murillo Capella, fundador e con-

sultor do Conselho da Unicred 

Valor Capital, ressaltou que está 

claro que o Brasil não precisa 

de mais vagas ou faculdades de 

Medicina, mas, sim, de melhor 

distribuição dos médicos pelo 

país. “É importante criar um pla-

no de carreira para o médico, 

como acontece com a magis-

tratura, por exemplo”, sugeriu. 

Nesse sentido, Kalil afirmou que 

“o médico não fica no interior 

porque não tem condições de 

trabalho e de salário”.

Fernandes, por sua vez, de-

fendeu que as cidades de-

vem criar incentivos para 

atrair e reter os médicos. “O 

bom médico não é um gasto, 

como muitos prefeitos pen-

sam”, esclareceu. Segundo 

ele, o profissional qualificado 

promove economia evitan-

do desperdícios no sistema 

municipal e incrementa os 

resultados clínicos. Brandt 

acrescentou a informação de 

que, atualmente, 80% dos 

estudantes são mulheres. 

“As exigências das médicas 

mulheres são diferentes dos 

médicos homens. Então as 

condições têm que ser re-

pensadas”, avaliou.

Para os especialistas, a 

abordagem ética da profis-

são está sendo influencia-

da pela acelerada transfor-

mação do mundo atual. De 

acordo com Brandt, “nosso 

Código de Ética condena a 

mercantilização da medici-

na, mas isso é tudo o que 

vemos hoje”. Kalil afirmou 

que cada vez menos o pro-

fessor é um modelo para os 

alunos e as escolas têm que 

insistir nos valores. “As me-

lhores instituições têm feito 

isso”, finalizou.

Antônio Britto (Anahp) moderou o debate entre César Eduardo Fernandes (AMB), Reynaldo Brandt (Hospital Israeli-
ta Albert Einstein), Jorge Kalil (FMUSP e InCor) e Murillo Capella (Unicred Valor Capital)

PALCO ESTRATÉGICO: CORPO CLÍNICO

51 Edição 82  -  Ano 17 ÍNDICE



AUTONOMIA MÉDICA E 
CARE PATHWAYS DEVEM SER 
CONVERGENTES

A adesão do corpo clíni-

co às linhas de cuidado, ou 

care pathways, conforme 

são conhecidas no setor, é 

fundamental para aumentar 

a segurança do paciente e 

a qualidade da assistência, 

além da eficiência da ope-

ração hospitalar. Mas como 

promover o engajamento res-

peitando o preceito da auto-

nomia médica? Essa questão 

também foi debatida no pal-

co estratégico Corpo Clínico 

do Conahp presencial.

Antônio Bastos, diretor-exe-

cutivo médico do Hospital 

Alemão Oswaldo Cruz, des-

tacou que, para tratar desse 

assunto, é necessário com-

preender como os médicos 

pensam e no que as suas 

decisões são baseadas. “É 

preciso observar sua relação 

com os stakeholders, toda a 

pressão que eles sofrem, a 

imensa responsabilidade e 

sua mente essencialmente 

científica”, avaliou.

Antônio Bastos (Hospital Alemão 
Oswaldo Cruz) e Dario Ferreira 

(Grupo Kora Saúde) participaram 
de debate mediado por Miguel 

Cendoroglo (Hospital Israelita 
Albert Einstein)
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Bastos apontou que existe 

um “abismo” de comunica-

ção nos serviços de saúde e 

que, “por isso, muitas vezes 

os médicos são vistos pelos 

gestores como um problema 

na questão do engajamento 

quando, na verdade, podem 

ser parte da solução”. Ele es-

clareceu que a essência prin-

cipal da autonomia médica é 

a segurança do paciente, que 

também é um objetivo central 

das care pathways, ou seja, 

os conceitos são mais conver-

gentes do que antagônicos.

Nesse sentido, existe o de-

safio de estabelecer uma co-

municação na medida certa 

com o corpo clínico. “O ex-

cesso traz cansaço e a falta 

produz ruídos”, resumiu Bas-

tos. Ainda assim, completou, 

é indispensável promover o 

diálogo, pois “a liderança 

médica é fundamental para 

a implantação das linhas de 

cuidado e na capacitação de 

multiplicadores”.

Na opinião de Dario Ferreira, 

diretor médico corporativo do 

Grupo Kora Saúde, para faci-

litar a adesão é indispensável 

que as linhas sejam indiscu-

tivelmente baseadas em evi-

dências. “Elas também devem 

estar alinhadas com a estra-

tégia da organização, serem 

multidisciplinares e monitora-

das permanentemente. Outra 

regra estimulante é garantir 

que quem decide é quem sabe 

mais e não necessariamente 

quem é hierarquicamente su-

perior”, disse.

Ferreira contextualizou afirman-

do que o médico não é o úni-

co foco de dificuldades para o 

engajamento. “A falta de com-

promisso pode surgir em todos 

os níveis da organização." Tam-

bém disse que a necessidade 

de adesão deve ser pensada no 

planejamento das linhas. “Mui-

tas vezes, os protocolos são de-

senhados sem considerar se são, 

de fato, executáveis”, concluiu. 
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VOLUNTARIADO NA SAÚDE: 
Capacitação e apoio para 

o sistema público

Este ano, o braço social do 

Conahp fez uma parceria com 

a Associação Voluntários da 

Saúde a fim de dar visibilida-

de aos projetos desenvolvidos 

pela instituição, que atua em 

benefício de hospitais públi-

cos por meio de ações de ca-

pacitação de liderança, gestão 

hospitalar e busca por acredi-

tações e níveis de excelência.

Os projetos selecionados 

para participar do congresso 

foram submetidos à votação 

do público, que escolheu o 

trabalho que mais gostou, se 

identificou e se emocionou. 

Ao fim, os três mais votados 

tiveram a oportunidade de 

contar suas histórias durante 

CONAHP SOCIAL

o Conahp online, em uma con-

versa com o presidente da Vo-

luntários da Saúde e CEO do 

Hcor, Fernando Torelly. 

O quadro foi exibido duran-

te o Conahp Café, ao final da 

programação do dia. E, agora, 

você pode rever as três histó-

rias mais votadas reveladas no 

congresso.

DIAGNÓSTICO E BUSCA 
PELA EXCELÊNCIA  

Santa Casa de Três Pontas (MG)

GERENCIAMENTO DE PROJETOS
 Vila São Cottolengo (GO)

GESTÃO E BUSCA 
PELA ACREDITAÇÃO 

Instituto São Vicente de Paulo (MG)
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Voluntários da Saúde no 
Conahp presencial

A Associação Voluntários da Saúde (AVS) também ganhou destaque 

durante a edição presencial do Conahp. Além de estar presente com um 

estande na feira de exposições, o grupo anunciou durante o evento duas 

parcerias importantes, com potencial de contribuição para a expansão da 

atuação dos voluntários.

No evento, a AVS anunciou, junto da empresa Medportal, a criação de 

uma plataforma digital exclusiva, voltada para educação à distância com 

foco em voluntariado, a EAD Escola de Voluntários. A iniciativa oferecerá 

cursos técnicos e científicos para incentivar o aprimoramento de méto-

dos dos voluntários na condução dos projetos em andamento. Além dos 

membros da Associação, as instituições que recebem o apoio da AVS tam-

bém terão acesso aos treinamentos.

Os Voluntários da Saúde também firmaram parceria durante o Conahp 

com a Associação Brasileira CIOSaúde (Abcis), que reúne agentes da 

transformação digital para melhoria do setor, promovendo programas de 

treinamento e especializações.

CONAHP SOCIAL
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ENSINO E 
PESQUISA

PALCO  ESTRATÉGICO

Produzir e compartilhar conhe-

cimento é parte fundamental 

da saúde e essencial para o 

processo de evolução do se-

tor. É por meio dessas áreas 

que a base para competên-

cias profissionais é formada e 

o aprimoramento contínuo é 

incentivado, contribuindo para 

uma assistência à saúde sem-

pre melhor e de qualidade. Por 

isso, o Conahp 2022 abriu um 

espaço exclusivo para debates 

voltados ao ensino e à pesqui-

sa, como forma de incentivo 

ao avanço da saúde do Brasil. 

Acompanhe, a seguir, a cober-

tura das discussões apresenta-

das no palco estratégico Ensi-

no e Pesquisa.

ESTÍMULO À PESQUISA 
É MEIO EFICIENTE DE 

QUALIFICAR A ASSISTÊNCIA

O palco estratégico Ensino e 

Pesquisa reuniu especialistas 

para discutir a importância da 

produção científica e como in-

tegrar o conhecimento no dia 

a dia dos hospitais. Para Nuno 

Sousa, diretor do Centro Clí-

nico Acadêmico de Braga, a 

cultura da pesquisa deve ser 

estabelecida desde a forma-

ção em saúde, afinal, evidên-

cia é o fator mais importante 

da medicina.

Luiz Vicente Rizzo, diretor su-

perintendente de Pesquisa 

no Hospital Israelita Albert 

Einstein, reforçou que “qual-

quer coisa feita fora da evi-
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dência é um risco para a vida 

dos pacientes e um desres-

peito com a economia, por-

que é dinheiro jogado fora”. 

Luiz Fernando Reis, diretor de 

Ensino e Pesquisa no Hospital 

Sírio-Libanês, foi além e afir-

mou que, na sua opinião, “se 

não tem evidência nem pode 

se chamar medicina”.

Sousa seguiu destacando que 

“está provado” que as institui-

ções mais ativas em pesquisa 

prestam melhores serviços. “É 

o meio mais eficiente para le-

var mais qualidade e dar aces-

so aos pacientes às principais 

inovações assistenciais”, afir-

mou. Rizzo acrescentou que 

o principal objetivo do inves-

timento em pesquisa é criar 

um ambiente contestador, que 

estimula a melhoria contínua. 

“Lucros, patentes e desfecho 

clínico são consequências.”

Eduardo Emrich, CEO e pre-

sidente da Biominas Brasil, la-

mentou que grande parte dos 

profissionais ativos não estão 

preparados para esse ambiente. 

“A maioria deles não teve aulas 

de inovação e empreendedoris-

mo na universidade”, destacou. 

Para o executivo, isso é um gran-

de entrave para o fomento e a 

aplicação prática das pesquisas. 

Sousa concordou e alertou para 

a necessidade de introduzir os 

estudantes precocemente neste 

universo. “Além disso, é interes-

sante integrar hospitais e univer-

sidades em um mesmo ecossis-

tema”, completou.

Rizzo chamou a atenção para a 

responsabilidade das lideran-

ças no engajamento. “A ade-

são aos protocolos e o enten-

dimento de que a medicina é 

feita exclusivamente com base 

em evidências estão ligados ao 

estímulo da diretoria médica”, 

esclareceu. E Sousa destacou 

que também é necessário re-

compensar a pesquisa. “Se não 

valorizar, o profissional vai aban-

donar a atividade”, concluiu.

Luiz Vicente Rizzo (Hospital Israelita Albert Einstein), Nuno Sousa (Centro Clínico Acadêmico de Braga) e Eduardo 
Emrich (Biominas Brasil) debatem sobre como fortalecer a pesquisa em saúde
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É PRECISO AVANÇAR NA CULTURA 
ANALÍTICA PARA TOMADA DE DECISÃO
Roberta Almeida, geren-

te de Ensino e Pesquisa da 

Santa Casa de Porto Alegre, 

mediou a mesa que abordou 

os desafios da pesquisa no 

ambiente hospitalar e abriu 

as discussões lançando a 

questão central: “Como in-

tegrar a pesquisa com a as-

sistência?”. Ricardo Cappra, 

fundador do Cappra Institute 

for Data Science, observou 

que o ponto de partida é fa-

zer a cultura analítica sair da 

pesquisa e ir para a prática. 

“Precisamos sincronizar as 

tomadas de decisão com as 

informações disponíveis”, 

recomendou.

Segundo ele, mais de 70% 

das decisões não são base-

adas em análise de dados e 

ainda são poucos os proces-

sos internos que integram 

pensamento crítico com 

o potencial da tecnologia 

para gerar inteligência. “A 

solução começa com pro-

fissionais que se habituam a 

consultar gráficos antes de 

decidirem o que fazer. A cul-

tura analítica precisa passar 

da pesquisa para a prática”, 

explicou.

Jefrey Stuart Brown, Chief 

Scientific Officer da TriNetX, 

destacou a importância da ca-

pacitação para evitar algo tão 

ou mais nocivo do que igno-

rar os dados existentes. 

“Profissionais desprepara-

dos vão utilizar os dados de 

forma errada”, alertou. 

Carlos Barrios, fundador da 

Latin American Cooperative 

Oncology Group, citou a in-

dústria farmacêutica como 

exemplo de integração en-

A moderadora Roberta Almeida (Santa Casa de Porto Alegre) com os debatedores Carlos Barrios (Latin American 
Cooperative Oncology Group), Jeffrey S. Brown (TriNetX) e Ricardo Cappra (Cappra Institute for Data Science)
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tre pesquisa e prática, di-

ferentemente dos serviços 

assistenciais. “Não parti-

cipamos do processo de 

transformação e não ofere-

cemos resultados aos pa-

cientes”, avaliou.

Brown lamentou que essa 

situação ocorra apesar de 

“os hospitais terem dados 

por todos os lados”, mas 

apenas uma fração é devi-

damente analisada. “Temos 

muita informação, mas não 

conseguimos utilizá-la”, re-

sumiu. Para ele, é necessá-

rio “padronizar os dados e 

ter uma rede trabalhando 

de maneira uniforme”.

Barrios ressaltou que o ob-

jetivo não é simplesmente 

integrar a pesquisa ao dia 

a dia, mas produzir resul-

tados que agreguem valor. 

“Os estudos têm que estar 

alinhados com as necessida-

des da população. Por isso, 

em geral, as perguntas são 

mais importantes do que as 

respostas”, afirmou. Brown 

acrescentou que é neces-

sário ter “as pessoas certas 

para fazer esse serviço cor-

retamente", já que  não é 

recomendável “confiar ce-

gamente nos dados”.

Apesar de todos os desafios, 

Cappra reconheceu que os 

avanços são notáveis: “Uma 

nova geração analítica está 

surgindo e logo vamos mu-

dar o modo de tomar deci-

sões dentro das organiza-

ções”, finalizou.

FORMAÇÃO EM SAÚDE TEM QUE SE 
ADAPTAR AOS NOVOS TEMPOS
Na mesa que abordou o 

tema “Formação em Saú-

de”, o presidente da As-

sociação Brasileira de Hos-

pitais Universitários e de 

Ensino (ABRAHUE), José Ge-

raldo Ramos, afirmou que, 

em geral, “as universidades 

estão formando profissio-

nais com perfil diferente do 

que o mercado precisa”. E 

recomendou: “Temos que 

estabelecer novas diretrizes 

e adaptar o ensino às novas 

expectativas sobre a assis-

tência em saúde.”

Ramos defendeu ainda que 

a atualização do conteúdo 

é fundamental, com abor-

dagens sobre gestão, hu-

manização, segurança e 

acreditação. “Também é im-

portante focar em modelos 

de governança e ESG. Exis-

te um novo mundo que tem 

que ser inserido no ensino”, 

explicou.

Junto às abordagens inova-

doras, continuou, é preciso 

expandir o acesso e agilizar 

a formação. Para ele, mais 

hospitais devem criar os seus 

programas de ensino, seja 

residência ou cursos de pós-

-graduação com bons labo-

ratórios de simulação para 
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qualificar a prática. “Precisa-

mos capacitar o aluno para 

entrar melhor e mais rápido 

na assistência”, destacou. 

Para ele, essa possibilidade 

tem que ser vista como um 

investimento, e não como 

um custo, pois oferece po-

tencial de negócios e estru-

tura para formação própria 

de recursos humanos, de 

acordo com as necessidades 

da organização.

José Humberto Fregnani, 

superintendente de Ensino 

e Pesquisa do A.C.Camargo 

Cancer Center, afirmou que 

o ensino dentro de um hos-

pital serve para qualificar 

a assistência. “Além disso, 

atrai talentos e profissionais 

mais bem preparados, man-

tém o corpo clínico atualiza-

do e fortalece a imagem e 

a marca do hospital”, enu-

merou. Ele reconheceu, no 

entanto, que o financiamen-

to é um desafio insuperável 

para grande parte das insti-

tuições e sugeriu criativida-

de na busca por soluções. 

“Uma empresa privada não 

poderia financiar um pro-

grama de residência, por 

exemplo?”, indagou.

Rodrigo Munhoz, oncologis-

ta do Hospital Sírio-Libanês 

e do Instituto do Câncer do 

Estado de São Paulo, se-

guiu o raciocínio da linha 

econômica e destacou que 

é necessário valorizar mais 

o tempo de residência. “A 

bolsa do residente, por 

exemplo, é incompatível 

com o custo de vida em uma 

cidade como São Paulo. E 

eu não vejo mobilização 

para solucionar essa ques-

tão”, lamentou. 

Para ele, essa insegurança fi-

nanceira prejudica ainda mais 

a formação de um profissional 

que chega sem saber muito 

bem o que deseja da carreira. 

“Escolher a residência é uma 

decisão difícil para os candi-

datos que normalmente des-

conhecem as dinâmicas dos 

programas e não têm planos 

de longo prazo”, explicou. 

“Vivemos uma transformação 

no conhecimento e na práti-

ca, e temos que alinhar a resi-

dência com essa nova realida-

de”, concluiu.

Patrícia Alcantara (Hospital Santa Izabel - Santa Casa de Misericórdia da Bahia) moderou o debate entre Rodrigo 
Munhoz (Hospital Sírio-Libanês e Instituto do Câncer do Estado de São Paulo), José Geraldo Ramos (ABRAHUE) e 
José Humberto Fergnani (A.C.Camargo Cancer Center)
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SAÚDE BUSCA ENGAJAR 
PROFISSIONAIS 
NO LIFELONG LEARNING

Os especialistas que partici-

param da mesa sobre lifelong 

learning concordaram que 

a educação continuada é 

uma obrigação do profissio-

nal de saúde, sobretudo no 

atual ambiente em que as 

inovações ficam desatuali-

zadas antes de serem com-

pletamente absorvidas pela 

prática. “Mas, hoje, isso é 

muito desafiador por causa 

do enorme volume de infor-

mações. Então, o primeiro 

passo é entender em que é 

necessário se atualizar”, ex-

plicou Luiz Fernando Reis, 

diretor de Ensino e Pesquisa 

no Hospital Sírio-Libanês.

Antônio Valério, professor 

Antônio Valério (EPM/Unifesp) e Marco Bego (InovaHC – HCFMUSP) participaram de debate moderado por Luiz 
Fernando Reis (Hospital Sírio-Libanês)
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afiliado da Escola Paulista 

de Medicina (EPM/Unifesp), 

destacou que as organiza-

ções devem ser ativas nes-

se processo e proporcionar 

modelos educacionais ade-

rentes às suas equipes, con-

siderando a dificuldade adi-

cional de ensinar adultos. 

“O mais indicado é investir 

na personalização do ensi-

no, com trilhas de apren-

dizado que se adaptam ao 

nível de conhecimento de 

cada profissional”, ensinou.

Valério acrescentou que, 

além do aprimoramento téc-

nico, é indispensável qualifi-

car as atitudes. “As pessoas 

têm que aderir aos protoco-

los e praticar, de fato, o que 

é recomendado em cada 

situação. Muitas vezes elas 

sabem o que é o certo a fa-

zer, mas nem por isso elas 

fazem”, exemplificou.

Marco Bego, Chief Innovation 

Officer do InovaHC – 

HCFMUSP, contou que a es-

tratégia no Hospital das Clí-

nicas é despertar o desejo de 

aprender. “Principalmente 

quando falamos de tecnologia, 

esse sentimento pode definir 

a capacidade de atingir o uso 

pleno dos devices”, explicou. 

Nesse sentido, afirmou, “o en-

sino não pode ser chato”. “É 

preciso despertar a curiosida-

de ou criar a necessidade, e 

utilizar ambientes realistas para 

os treinamentos.”

Valério seguiu a mesma linha 

e esclareceu que “adultos 

não querem ficar ouvindo 

um professor falar em sala 

de aula o que ele pode ler 

em casa, na internet”. E 

completou dizendo que, atu-

almente, o formalismo não 

funciona mais na educação 

continuada. “É hora de hu-

manizar o processo”, disse, 

acrescentando que a receita 

é imersão, interação e enga-

jamento.

Bego finalizou avaliando que 

o processo está em desenvol-

vimento e as metodologias 

precisam ser testadas. “Se 

não der certo, tenta de novo. 

Ou desiste e vai para outro 

formato até acertar”. 
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Parte do reencontro de 
grandes líderes e autori-
dades da saúde promo-
vido pelo Conahp 2022 
aconteceu durante o já 
tradicional jantar de con-
fraternização do congres-
so. A noite de confraterni-
zação reuniu mais de 150 
convidados, entre asso-
ciados, parceiros e par-
lamentares. O encontro 
aconteceu em São Paulo, 
na semana do congresso, 
no restaurante Figueira 
Rubaiyat.

O jantar, que aconteceu 
dias após o segundo turno 
das eleições presidenciais, 
contou com a ilustre pre-

JANTAR

NOITE DE 
CONFRATERNIZAÇÃO

sença do atual ministro da 
Saúde, Marcelo Queiroga, 
que teve a oportunidade de 
discursar perante lideranças 

e tomadores de decisão do 
setor. Também esteve pre-
sente o ex-ministro da pas-
ta, Nelson Teich.

Marcelo Queiroga, ministro da Saúde, discursou para as principais lideran-
ças da saúde presentes no jantar
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A confraternização tam-
bém foi palco de uma home-
nagem especial, feita a José 
Antônio de Lima, membro 
dos conselhos da Fundação 
Faculdade de Medicina, do 
Sabará Hospital Infantil e da 
BP. O reconhecimento pelo 
seu importante papel na his-
tória da Anahp e do setor 

como um todo é parte de 
uma série de homenagens 
que a Associação tem pres-
tado desde o ano passado 
a figuras que se tornaram 
fundamentais para a sua 
existência e consolidação 
como uma das principais 
entidades representativas 
da saúde.

Neste ano, também fo-
ram homenageados, desta 
vez no palco do Conahp 
presencial, José Salvador 
Silva, fundador da Rede 
Mater Dei de Saúde; e Mau-
rício Ceschin, conselheiro 
da Rede Mater Dei de Saú-
de, Pro Matre, Santa Joana 
e do Grupo Laços Saúde.  

JANTAR
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HEALTHTECHS
PALCO  ESTRATÉGICO

O mercado de saúde está 

aquecido e muito desse movi-

mento se deve às healthtechs, 

ou seja, as startups com foco 

em soluções para o merca-

do de saúde. Esses “novos” 

players do setor, com pro-

postas de melhorias e otimi-

zação de processos, têm con-

quistado espaço e mostrado 

força no impulsionamento de 

mudanças importantes, que 

vão desde novos sistemas 

BIG PHARMAS E 
HEALTHTECHS INVESTEM NO 
POTENCIAL DAS PARCERIAS

A transformação digital 

trouxe essencialmente oportu-

nidades para a saúde, na opi-

nião da diretora de Patient and 

HealthCare Experience da 

Pfizer, Priscilla Lorenzo, que mo-

derou o painel “Parcerias de valor 

na era digital: healthtechs e indús-

tria farmacêutica”. “Oportuni-

Patrocínio:até mesmo a estruturação 

de novos modelos de cuida-

do por completo. O Conahp 

2022, que se propôs a deba-

ter caminhos para mudan-

ças essenciais, não poderia 

deixar de fora uma análise 

mais aprofundada sobre as 

healthtechs e seu impacto no 

setor. Acompanhe, a seguir, 

a cobertura do palco estraté-

gico Healthtechs, que teve o 

patrocínio da Pfizer.

dades estão 100% conectadas 

com a inovação”, declarou. 

Para ela, as startups e as em-

presas tradicionais enten-

deram o momento e estão 

construindo uma “história de 

colaboração fundamental para 

continuar inovando no ecos-

sistema de saúde”.
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Lorenzo Cartolano, cofun-

dador da WeCancer, desta-

cou que o capital intelectual 

dentro das grandes organiza-

ções e os desafios que elas 

estão dispostas a enfrentar 

são incomparáveis e total-

mente complementares aos 

atributos das healthtechs. “É 

importante alinhar as expec-

tativas, sobretudo em relação 

ao timing dos processos”, 

ponderou. Segundo ele, es-

ses processos normalmente 

costumam ser bem mais rápi-

dos nas healthtechs.

Por outro lado, Maikol Parnow, 

CEO da Hygia Saúde, des-

tacou que empresas como 

a Pfizer têm planejamento 

para os próximos 70 anos, 

algo raro entre as startups 

de saúde. “Trabalhar com um 

parceiro assim é um ganho 

enorme para quem quer ser 

grande”, avaliou.

Seguindo na questão das 

expectativas, Parnow acres-

centou ser fundamental que 

a parceria seja formada por 

partes dispostas a aprender, 

ter contato com novas me-

todologias e pensamentos 

diferentes. “Todos devem 

estar comprometidos com a 

mudança, com o propósito 

de fazer acontecer”, afirmou. 

Para ele, é indispensável re-

solver eventuais atritos o 

quanto antes, “se possível no 

início do processo”.

Martin Nelzow, Afya Advisor 

Pharma & RX Pro Founder, res-

saltou a infinidade de recursos 

e a imensa capacidade de re-

alização das big pharmas. “Se 

existiam dúvidas sobre isso, o 

desenvolvimento em tempo 

recorde das vacinas contra 

a Covid acabou com todas”, 

argumentou. Em sua opinião, 

essa força espantosa em con-

junto com a agilidade e po-

tencial de transformação das 

startups formam a receita de 

um futuro com ganhos enor-

mes para a saúde.

Priscilla Lorenzo (Pfizer), Maikol Parnow (Hygia Saúde), Martin Nelzow (Afya e RX Pro) e Lorenzo Cartolano 
(WeCancer) durante debate
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PANDEMIA AUMENTOU 
INTERESSE DE INVESTIDORES 
NO SETOR DE SAÚDE

No painel “Acesso a inves-

timento em saúde: a visão dos 

fundos”, os especialistas con-

cordaram que um dos efeitos 

da pandemia foi ressaltar o va-

lor – tanto para a saúde quanto 

para o setor econômico – da 

pesquisa e da ciência. “Uma 

molécula ou uma nova vacina 

tem um potencial de mercado 

enorme. A iniciativa privada 

percebeu a área como estra-

tégica para os negócios e in-

vestimentos”, destacou Carlos 

Zago, CEO da MKM Biotech.

Zago falou sobre a impor-

tância dessa mudança de pers-

pectiva, já que na América 

Latina a pesquisa ficou histori-

camente limitada ao ambiente 

acadêmico e ao orçamento pú-

blico. “Hoje, empresas priva-

das e fundos de investimentos 

estão dispostos a financiar pes-

quisadores e projetos”, reve-

lou. Ele ponderou, no entanto, 

que é indispensável demons-

trar viabilidade. “Existe capital 

disponível para o que é muito 

bom e tem, de fato, potencial. 

Acabou a era de investimento 

em Power Point”, esclareceu.

Nesse sentido, a AGGIR 

Ventures, uma gestora com 

foco em saúde, ressalta que 

seus investimentos são desti-

nados a “pessoas excepcionais 

e negócios de alto potencial”. 

Nadia Armelin, sócia na em-

presa, reforçou que a pan-

demia valorizou a inovação, 

aumentou a liquidez para o 

desenvolvimento do setor de 

saúde e aprimorou a análise 

das soluções. “Olhamos para 

as ineficiências nos hospitais, 

nas operadoras, na educação e 

formação de profissionais, nas 

clínicas médicas e nos diagnós-

ticos”, detalhou, para financiar 

iniciativas adequadas e viáveis.

Rafael Kenji, CEO da FHE 

Ventures e fundador da 

Academy Abroad, contou que 

No palco, Carlos Zago (MKM Biotech), o moderador Marco Bego (InovaHC) e Nadia Armelin (AGGIR Ventures), além 
de Rafael Kenji (FHE Ventures e Academy Abroad), no telão
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o foco dos seus investimentos 

são o “triple aim” e o apri-

moramento da qualidade da 

assistência em geral, e que a 

gestora já apoia dez startups 

nessa linha. “Entendo que é 

preciso estimular a integração 

entre público, privado e as 

universidades para multiplicar 

os resultados. Esse ambien-

te é muito comum na Europa 

e precisa ser reproduzido no 

Brasil”, recomendou.

Armelin comemorou que 

está observando avanços na 

regulamentação, aspecto fun-

damental para oferecer mais 

segurança e deslanchar ain-

da mais os investimentos. “As 

agências estão mais dispostas 

a conversar”, afirmou. O mo-

derador Marco Bego, Chief 

Innovation Officer do InovaHC 

– HCFMUSP, ponderou que, 

após o “boom” de inovação 

provocado pela pandemia, 

está claro que a jornada é mais 

longa e complexa. “Temos que 

qualificar a inovação e criar as 

condições para o desenvolvi-

mento de produtos práticos. 

Precisamos entender essa nova 

fase de investimento, qualifica-

ção e digitalização”, finalizou.

CULTURA DA INOVAÇÃO 
IMPULSIONA CASES DE SUCESSO

A inovação no setor hospi-

talar depende de uma cultura 

que ainda está em desenvolvi-

mento nas organizações, é o 

que avaliaram os especialistas 

que participaram da mesa so-

bre o tema no Conahp. Diego 

Ramirez, Head de Inovação na 

AESC, apontou um “gap” nes-

se sentido, que “as startups 

falam uma língua diferente da 

linguagem corporativa” e ain-

da não estão completamente 

conectadas aos objetivos es-

tratégicos das empresas. “É 

preciso aumentar a integração 

para rodar os projetos de ino-

vação. As healthtechs têm que 

ser incluídas definitivamente 

no ecossistema da saúde”, 

avaliou.

Rodrigo Demarchi, dire-

tor de Inovação do Hospital 

Israelita Albert Einstein, falou 

sobre a experiência da orga-

nização nessa área, já bem 

avançada se comparada com 

o setor em geral. “Encaramos 

a inovação como um instru-

mento na busca por mais 

equidade e sustentabilidade 

na assistência e temos uma 
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diretoria específica para tra-

balhar o tema há mais de dez 

anos”, esclareceu.

Mais do que a estrutura, 

Demarchi comemorou que o 

Einstein conseguiu moldar um 

mindset de inovação entre os 

profissionais e construir um am-

biente que torna as iniciativas 

mais fluídas e produtivas. “Atu-

almente, temos até um fundo 

de investimentos próprio que 

empregou mais de R$ 140 mi-

lhões em projetos de inovação 

em saúde no ano passado”, 

contou. Nesse guarda-chuva, 

a organização também conta 

com especialistas em proprie-

dade intelectual e patentes.

Victor Akira, supervisor de 

Inovação no A.C.Camargo 

Cancer Center, falou sobre 

como a inovação gera resul-

tados práticos mostrando um 

projeto de monitoramento 

de imunoterapia desenvol-

vido pela organização, que 

alcançou 86% de aprovação 

entre os pacientes assistidos. 

“Com o sistema, evitamos vi-

sitas desnecessárias ao pron-

to-socorro, controlamos os 

sintomas remotamente, ante-

cipamos ações e diminuímos 

internações”, explicou.

Ele ressalvou, no entanto, 

que a tecnologia não produz 

avanços espontaneamente, e 

que o resultado dos projetos 

continua dependendo do co-

nhecimento e engajamento 

das pessoas. “O sucesso está 

muito ligado ao desempenho 

de uma equipe assistencial 

qualificada”, concluiu.

Diego Ramirez (AESC), a moderadora Helen Mazarakis (ABSS), Rodrigo Demarch (H. Israelita Albert Einstein) e Victor 
Akira (A.C.Camargo Cancer Center)
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SAÚDE TEM O DESAFIO 
DE INOVAR COM SEGURANÇA

O palco estratégico Heathtechs

trouxe a discussão sobre o 

porquê é tão difícil evoluir 

com a inovação em saúde. 

Filipe Oliveira, CEO da Verzo, 

destacou que as melhorias 

em saúde têm que estar sem-

pre integradas a um alto grau 

de segurança. “Mas como 

conciliar experimentação e 

implantação de novas práti-

cas com o gerenciamento dos 

riscos para os pacientes?”, 

questionou.

Oliveira acrescentou outras 

dificuldades, como a manipu-

lação de dados considerados 

supersensíveis e a alteração 

em rotinas complexas, como 

o ato médico. “Se você pro-

puser algo que vai dificultar a 

vida do médico, fazendo com 

que ele gaste mais tempo 

para fazer a mesma coisa só 

que de outra forma, ele não 

vai aderir”, resumiu. Mesmo 

assim, para ele, esses obstá-

culos têm que ser enfrenta-

dos porque “a inovação não é 

mais uma opção”.

Gustavo Queiroz, diretor 

financeiro da MV, abordou a 

questão econômica, desta-

cando que a maioria das ins-

tituições têm poucos recursos 

para inovar, além do desafio 

da interoperabilidade. “É tudo 

muito pulverizado, os sistemas 

precisam se comunicar melhor, 

e a busca pela integração vai 

promover a agilidade em toda 

a cadeia”, avaliou. Para ele, 

se fala muito sobre o assunto, 

mas as ações práticas cami-

nham lentamente.

Raphael Augusto, sócio-di-

retor de Produtos e Inteligência 

de Mercados da Liga Ventures, 

Raphael Augusto (Liga Ventures), Filipe Oliveira (Verzo), o moderador Cristiano Teodoro (ABSS) e Gustavo 
Queiroz (MV)
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chamou a atenção para uma vi-

são distorcida sobre os prazos. 

“Temos uma cultura imediatis-

ta, não só na saúde, mas em 

vários setores. É preciso mudar 

essa mentalidade. No setor de 

saúde as coisas demandam 

mais tempo”, explicou.

Cristiano Teodoro, presi-

dente da Associação Brasileira 

de Startups de Saúde (ABSS), 

exemplificou esse desalinha-

mento das expectativas. “O 

ciclo real da inovação na saú-

de é de cinco a oito anos. A 

startup vende como sendo de 

cinco a oito meses. E o investi-

dor espera que seja de cinco a 

oito dias”, contextualizou.

Oliveira destacou a im-

portância de ter as soluções 

certas para problemas reais. 

“Não adianta trazer uma ino-

vação de fora sem entender 

e adaptar à realidade local”, 

afirmou. E Queiroz insistiu na 

oportunidade das parcerias 

entre healthtechs e grandes 

empresas para enfrentar os 

desafios. “A máxima do ‘ga-

nha-ganha’ focado no atendi-

mento humanizado e resolu-

tivo é muito forte”, concluiu. 

Em sua opinião, este deve ser 

o principal fator de estímulo 

ao desenvolvimento do setor.

METAVERSO JÁ É UMA REALIDADE 
NA SAÚDE, MAS AINDA ESTÁ LONGE 
DE ATINGIR TODO SEU POTENCIAL

A realidade virtual, antes 

limitada à ficção, já está pre-

sente na saúde, inclusive com 

experiências no metaverso. 

Mas o ciclo para atingir a 

maturidade do ambiente e 

das técnicas ainda é longo. 

“Trazer toda essa tecnologia 

para a assistência é algo mui-

to complexo, que exige trei-

namento e uma perspectiva 

mais apurada do custo-bene-

fício”, avaliou Bianca Miran-

da, CEO da Health Tech Brasil.

Para ela, um avanço mais 

robusto depende da evolução 

do ensino em saúde, com no-

vos modelos como a gamifi-

cação, por exemplo, para que 

o profissional chegue à assis-

tência mais ambientado com 

as tecnologias. “Na verdade, 

é necessário um processo 

de maturação da sociedade 

como um todo” admitiu.

Rogério Carballo Afonso, 

gerente médico de Novos 

Serviços e Telemedicina do 

Sabará Hospital Infantil, que 

implantou um projeto de trei-

namento do ato cirúrgico com 

avatares, também abordou a 

questão do custo-benefício. 

“Quando avaliamos um curto 

espaço de tempo, obviamente 

o investimento nesses recur-

sos é bem alto, mas o benefí-

cio gerado para o paciente em 

longo prazo é muito maior. En-

tão, é indispensável enxergar 

a questão como valor e não 

como custo”, afirmou.
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Na opinião de Afonso, “o 

potencial do metaverso para 

a educação é imenso”, isso 

tanto na graduação como na 

especialização e na atualiza-

ção profissional dentro das 

organizações. “Hoje, todo 

o centro de simulação pode 

ser virtual e podemos inserir 

o estudante em um ambiente 

imersivo”, exemplificou. Além 

disso, acrescentou, a tecnolo-

gia rompe as fronteiras e per-

mite colocar especialistas de 

todo o mundo dentro de uma 

sala de treinamento no Brasil.

Rômulo Varella, radiolo-

gista na Dasa, destacou o 

potencial para o engajamen-

to dos pacientes a partir do 

momento em que é possível 

demonstrar com mais clareza 

o que vai ser feito. Ele citou, 

por exemplo, a possibilidade 

de visualizar a passagem de 

um cateter por um coração 

virtual. “Na ortopedia pode-

mos antecipar um futuro com 

impressão de próteses perso-

nalizadas em 3D”, afirmou.

Mas, para alcançar todo 

esse potencial, é preciso tor-

nar a tecnologia mais acessí-

vel, conforme ponderou Va-

rella. “Quando colocarmos 

tudo isso dentro de um celu-

lar, aí sim vamos democratizar 

o ambiente”, disse. 

Debate entre Bianca Miranda (Health Tech Brasil), Rogério Carballo (Sabará Hospital Infantil) e Rômulo Va-
rella (Dasa), e o moderador Cristiano Teodoro (ABSS)
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ENCERRAMENTO

E, NOVAMENTE, 
O CONAHP 
FEZ HISTÓRIA...

A volta ao presencial sem 

deixar para trás os ganhos do 

formato digital certamente au-

mentou a potência do Conahp. 

O evento fecha o ano de 2022 

na saúde confirmando seu re-

conhecimento como maior 

congresso de saúde do país ao 

atrair a atenção de mais de 13 

mil pessoas: foram 9 mil inscri-

ções para o online e mais 4,7 

mil congressistas que passaram 

pela edição presencial.

Além do conteúdo, já conhe-

cidamente da mais alta quali-

dade, esta edição foi marcada 

por promover o reencontro 

dos agentes do setor, ampliar 

os espaços para debates com 

os palcos estratégicos, trazer 

grandes nomes internacionais 

em sua programação, como 

Eric Topol e Elisabeth Teisberg, 

e também por ampliar a discus-

são da saúde em âmbito polí-

tico: o Conahp saiu na frente 

ao abrir espaço para debates 

sobre a próxima gestão públi-

ca, recebendo o ex-ministro da 

saúde e integrante da equipe 

de transição do governo Lula, 

Arthur Chioro, e também parla-

mentares que representarão o 

setor no Congresso e Senado 

no próximo mandato.

“Nós chegamos ao fim 

desse congresso com uma 

sensação de missão cumpri-

da. Foi um excelente evento, 

com um nível maravilhoso, as 

palestras foram brilhantes, as 

discussões foram muito pro-

veitosas”, declarou o presi-

dente do Conselho de Admi-

nistração da Anahp, Eduardo 

Amaro, em sua fala final, en-

cerrando o Conahp.

“Conseguimos fazer um 

Conahp, como sempre foi e 

será, muito antenado no con-

texto do país e do mundo”, 

disse o presidente da Comis-

são Científica do Conahp 2022, 

Charles Souyleuman. “Acredito 

que o que aconteceu na saúde 

do país durante a pandemia foi 

o que talvez tenha feito a po-

pulação brasileira decidir pelo 

caminho que foi decidido nas 

últimas eleições. O que tor-

na a nossa responsabilidade, 

de quem atua no setor, ainda 

maior”, finalizou.
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ENCERRAMENTO

CONAHP 2022 EM NÚMEROS

44 startups
inscritas no Desafio de 
Inovação Conahp 2022

2.558  
interações no chat

398 
trabalhos   
inscritos na Sessão Pôster

8.363 votos no

1.447   
respostas às enquetes

144
palestrantes

107
patrocinadores

31 horas 
de conteúdo

4.760  
pessoas 

passaram pela 
edição presencial

9 mil
inscritos na

 edição online

Confira os números dessa edição, somando os resultados 
das modalidades presencial e online: 

Clique abaixo e confira o vídeo de cobertura do Conahp 2022 presencial, 
o palco do reencontro da saúde!
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https://youtu.be/PEXA2eGeWm4
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https://www.praxair.com.br/
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Conheça os patrocinadores que 
fizeram parte do Conahp 2022
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