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Como definir
contratos em
situacoes de
assimetria de
informacao?

* Modelo Principal-Agente

e O principal busca induzir o agente a fazer
alguma acao que é custosa ao agente.

* O principal pode ser incapaz de observar
diretamente a acao do agente, mas consegue
observar algum resultado que é determinado,
pelo menos em parte, pela acao do agente.

* O objetivo do principal é propor um incentivo
gue induza o agente a fazer a melhor acao do
ponto de vista do principal.

Varian, HR. Microeconomic analysis. Norton, 3rd Edition.



Funciona?

Efeitos nao intencionais?

Pagamento

por

Como o efeito se distribui?
desempenho

O tipo de desenho importa?




Foram encontradas 5 revisoes
sistematicas sobre incentivos para
provedores de cuidado em saude em
paises de baixa e média renda.

Nao ha certeza se o pagamento por
desempenho melhora o desempenho
dos profissionais de saude, o uso de
servigcos por parte das pessoas, a
saude das pessoas ou o uso de
recursos em paises de baixa renda.

Efeitos nao intencionais de esquemas
de pagamento por desempenho
podem incluir:

* selecdo adversa (por exemplo, excluindo
pessoas de alto risco de cuidado para
obter melhor desempenho);

* jogos (isto é, relatérios imprecisos ou
falsos);
distorcao (isto &, ignorar tarefas

importantes que nao sao recompensado
com incentivos).

C

Cochrane
Library

Cochrane Database of Systematic Reviews

Financial arrangements for health systems in low-income

countries: an overview of systematic reviews (Review)

Wiysonge CS, Paulsen E, Lewin S, Ciapponi A, Herrera CA, Opiyo N, Pantoja T, Rada G, Oxman AD

Figure |. Flow diagram

Records identified [n=7272)

¥

Full-rext articies assessed for
eligibility far this overview (n =
60)

INCiuded reviews (n = 13)
- Cochrane Reviews (n=11)

- Mon-Cachrane reviews (n=4)

—

H

Excluded based on title and
abstract (n = 622E)

- NOt & financial arrangement

- Ma relevant outcames
Awailing assessment

- Lileely include (N =70}

- Likely excludz (M = 12)

- Uncertain (M = 49)

- Likely supplemental (M = 123)

Excluded hased an Tull-fext (n
= 45)




Tao et al. BMC Health Services Research (2016) 16:542
DOl 10.1186/512913-016-1805-8 BMC Health Sewlces Research

Iniguidade refere-se a diferencas
sistematicas que sao criadas por
processos sociais injustos e

evitaveis. . . @) oo
The impact of reimbursement systems on

equity in access and quality of primary
Apenas estudos de paises de alta care: A systematic literature review

re nda fo ram SEIeCIOnadOS na Wenjing Tac'#", Janne Agerholm'? and Bo Burstrom'~
revisao.

Table 2 Summary of study results comparing inequity in the

Somente artigos originais que management of clinical conditions before and after the

avaliam desigualdades em relacdo a implementation of pay-for-performance
posicdo socioeconomica ou Pay-for-performance Before After
raga/etmaNforam considerados para Diabetes Reference or-
esta revisao.
Cardiovascular disease Reference 0/-
Respiratory disease Reference 0
O pagamento por desempenho teve | _ |
pouco ou nenhum |mpacto Sobre a Ml_llr.lpllf' dliﬂgnl::"_‘.lh HE‘FE‘[E‘”LE‘ 0
iniquidade socioecondmica e racial Preventive care Rafererce 0

no manejo de diabetes, doencas
cardiovasculares, doenca pulmonar
obstrutiva cronica e servigos

preventivos. pay-for- performance were compared to the baseline values (reference)

“0" indicates no change in ineguity, “-" indicates increased inequity and “0/-"
indicate that results were mixed depending on outcome and/or socioeco nomic
or ethnic/racial group. Values obtained after the implementation of




* A implementacao dos esquemas de
pagamento por desempenho
podem variar substancialmente em
diferentes contextos

Diferentes desenhos de pagamento
por desempenho podem gerar

resultados distintos

» S30 escassos os estudos que
avaliam o efeito de diferentes
esquemas de pagamento por
desempenho mundialmente,
particularmente em paises de renda
baixa ou média.

Pay-for-

Performance

in Brazil

An Analysis of Case Studies

Rita Isabel Neves de Faria
Exam N.Y4924608

-
Curitiha — 1.3 million people covered
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Table. Participation in PMAQ and Resources Distributed, by PMAQ Cycle?

Cycle 1 Cycle 2 Cycle 3
(2011/12) (2013/14) (2015/16)
n (%) n (%) n (%)
Municipalities 3965 (71.3) 5211 (93.6) 5324 (95.6)
FHS teams 17483 (51.4) 30523 (77.6) 38865 (96.4)
Primary care support centers (NASF) 0 () 1813 (46.5) 4110 (93.2)
PMAQ-related investments (BRS, in millions) 770 4200 TBD

Abbreviations: FHS, Family Health Strategy; PMAQ, National Program for Improving Primary Care Access and Quality.
“From the Department of Primary Care, Brazilian Ministry of Health.

Macinko J; Harris MJ; Rocha MG. Brazil’s National Program for Improving Primary Care Access and Quality (PMAQ) Fulfilling the Potential of the World’s Largest Payment for
Performance System in Primary Care. J Ambulatory Care Manage, Vol. 40, No. 2 Supp, pp. S4-S11



O incentivo financeiro pode
ou ndo se converter em
estratégia de pagamento por
desempenho

A implementacdao do PMAQ
tende a ser heterogénea
entre os municipios
brasileiros

Auséncia de estudos que

investigam o efeito global do
PMAQ

Excessivas medidas de acesso

e qualidade

Como sao distribuidos os
efeitos do PMAQ

Os municipios tém autonomia de escolher
onde alocar os recursos do PMAQ

Necessidade de identificar os diferentes
esquemas adotados

Estudos essencialmente descritivos e de
escopo limitado (processos ou linha de
cuidado especifico)

Falta de foco nas metas principais do
PMAQ?

O PMAQ pode piorar as desigualdades na
atencao a saude ao favorecer as equipes
gue ja estao bem.
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