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Ponto de partida

* No convite para o coloquio, a troca de

correspondéncia tinha um mote:
Envelhecimento e politica de cuidados: um

pais sem cuidados?

* E sera neste angulo que irei trabalhar—o
envelhecimento tem problemas econémicos/

financeiros que obrigam a cortar nos cuidados
de saude?




Passo 1: nos ultimos 25 anos o
envelhecimento da populacao foi responsavel
por quanto do aumento custos com saude?

Isolar o efeito da alteracao da estrutura etaria
da populacao, mantendo constantes todos os

outros factores

Estrutura etaria: versao muito simples —
populacao com 65 anos ou mais vs populacao
com menos de 65 anos




* Decomposicao de crescimento baseada em
dois elementos centrais:

— proporcao da populacdo com 65 anos ou mais

— a despesa per capita da populacao com 65 anos
ou mais

* Mantém-se constante as opcoes terapéuticas
e a populacao total
e Fonte de dados: OECD health data 2015




* % populacao com 65 anos ou mais
— Em 1988: 12,5%
— Em 2013: 19,4%

* Despesa per capita em saude:
— Em 1988: 242,6€
—Em 2013: 1461,5€
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Auséncia de relacao

Source SS df MS Number of obs = 23

F(1, 21) = 0.12

Model 1.27272495 1 1.27272495 Prob > F = 0.7376
Residual 231.845296 21 11.0402522 R-squared = 0.0055

Ad] R-squared = -0.0419

Total 233.118021 22 10.5962737 Root MSE = 3.3227
change_exp25 Coef. Std. Err. t P>|t| [95% Conf. Interval]
change_pop25 .0792403 .2333825 0.34 0.738 -.4061051 .5645857
_cons 3.653768 1.192894 3.06 0.006 1.173009 6.134526

Nao ha relacdo entre a variacdao % na despesa per capita em saude (num horizonte de 25 anos
e a variacao na proporc¢ao da populacao com 65 anos ou mais
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A decomposicao

* O racio da despesa per capita média entre os
dois grupos da populacao (65 anos ou mais /0
a 64 anos) nao se encontra disponivel de
forma generalizada

* Valores dos Estados Unidos para 2004: uma
pessoa com 65 ou mais anos tem uma
despesa anual em cuidados de saude 3,3
vezes superior a uma pessoa com idade entre

19 e 64 anos




Algumas definicoes

* DT _O a despesa total em saude com a
populacdao de 65 anos ou mais

* DT_N a despesa total em saude com a
populacao com menos de 65 anos

* n_O o numero de pessoas na populacao que
tem 65 anos ou mais

* n_N o numero de pessoas na populacao que
tem menos de 65 anos




DT=DT O+DT N
n=n_0+n_N

K=(DT_O/ n_0O)/(DT_N/n_N)
d 0=DT 0/n O

s O=n_0/n
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* Desta decomposicao

% do crescimento da despesa per capita
em saude devido ao envelhecimento

Germany 26,01%
Finland 20,88%
ltaly 20,80%
Netherlands 11,05%
Portugal 10,62%
Belgium 9,12%
Spain 8,93%
Denmark 8,36%
Greece 6,45%
United Kingdom 2,37%
Sweden 2,32%
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Relacao entre % crescimento da

despesa e Apop 65+

Source SS df MS Number of obs = 23

F(1, 21) 38.31

Model .854978503 1 .854978503 Prob > F 0.0000
Residual .468655399 21 .022316924 R-squared 0.6459

Ad] R-squared = 0.6291

Total 1.3236339 22 .060165177 Root MSE = .14939
prop_env Coef. Std. Err. t P>|t| [95% Conf. Interval]
change_pop25 .0649466 .0104929 6.19 0.000 .0431254 .0867678
_cons -.1262249 .0536327 -2.35 0.028 -.2377601 -.0146896
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* Portugal esta abaixo do que seria esperado
pela linha de regressao

 Com estas hipoteses, nao se pode dizer que as
despesas com o envelhecimento foram brutais
em Portugal.

e E para o futuro?

A mesma técnica pode ser usada ter uma ideia
do que serao as despesas em 2060, se so for
relevante o envelhecimento da populacao
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| |Populagio(NE) %65+ | K=33 | K66 | K10

2012
2060 (1)

2060 (11)
2060 (111)
2060 (IV)

10487289

6346726
8575339
9223617
7856281

19% 9,05%

43% 7,53% 4,81% 8,95% 5,72% 9,72% 6,21%
35% 9,29% 5,94% 10,60% 6,77% 11,30% 7,22%
36% 10,09% 6,45% 11,56% 7,39% 12,36% 7,90%
38% 8,76% 5,60% 10,12% 6,46% 10,85% 6,94%

Mesmo sem crescimento econdmico em 45 anos, nao ha uma explosao de despesa
Com 1% de média de crescimento econdmico anual, é perfeitamente suportavel, por
conta da reducdo da populacdao, mesmo se a despesa per capita relativa for 10
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Outras fontes de pressao?

 Uma outra fonte de pressao sobre cuidados
de saude resultante do envelhecimento
podera ser barreiras actuais que sejam
eliminadas

* A pergunta é entao: que barreiras de acesso a
cuidados de saude defronta a populacao de 65
anos ou mais em Portugal?
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* Dados de inquérito realizado em Junho de
2015

* Duas questoes relevantes:

— Se experimentou pelo menos uma vez situacoes
de barreiras de acesso

— Se nao procurou cuidados de saude, qual a razao
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Proporcao que assinalou ter tido pelo menos uma vez a barreira de acesso
15a64 65 anos ou

anos mais
Nao adquiriu todos os medicamentos que devia por falta de 17,56% 26,8%
dinheiro
N3ao foi @ uma urgéncia ou a uma consulta por falta de dinheiro 9,47% 7,13%
Na farmacia pediu para trocar medicamento de marca por 36,64% 44,27%
genérico por este ser mais barato
Deixou de ir a urgéncia ou a uma consulta pelo preco do 6,59% 5,76%
transporte
Nao foi a uma urgéncia por nao poder perder o dia de salario 8,10% 2,20%
Observacoes 1046 214
Populagao associada 6 625713 1937 788
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Motivacao assinalada para nao procurar auxilio no sistema de saude

15a 64 65 anos ou

anos mais

Nao valia a pena pagar a taxa moderadora 3,24% 0%
Nao tinha capacidade de pagar a taxa moderadora 2,21% 0%
Nao era uma situacao grave 90,75% 100%
Nao quis esperar 2,24% 0%
Nao tinha capacidade para pagar o transporte 0% 0%
Observacoes (total de inquiridos: 1260) 89 5
Populacao 559 373 46 300
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A maior barreira de acesso na populacao com
65 anos ou mais esta nos medicamentos

* Nas restantes barreiras de acesso, estas
aparentam ser menos relevantes do que para
a restante populacao (motivo: esta nas
barreiras de acesso que os desempregados
defrontam)
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Motivo para recorrer ao sistema de sauide 15 a 64 65 anos ou
E W ETS

Doenca crénica 28,42% 49,72%
Problema inesperado 62,63% 40,83%
Agravamento de situacao por nao ter procurado ajuda 5,11% 3,71%
anteriormente

Tratamento anterior incompleto 1,79% 4,10%
Outra razao 2,06% 1,64%

Nota: 490 inquiridos que se sentiram doentes, representando 3 487 187 individuos
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* Aimportancia das doencas cronicas para recorrer
ao sistema de saude sugere que o Servico
Nacional de Saude tera que dar resposta
crescente a essas situacoes

* A organizacao necessaria sera diferente da actual
— reforco dos cuidados de saude primarios, maior
papel do cidadao na monitorizacao e seguimento
da sua situacao, novas formas de acompanhar o
cidadao de idade avancada com varias condicoes
cronicas
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* Desafio é organizacional em grande medida e
nao financeiro

 Pressao financeira de outras fontes, como
inovagcao, nomeadamente no campo do
medicamento, tera de ser controlada com
outros instrumentos

 Mas: nao ha motivo financeiro pensar que o
envelhecimento obrigara a que haja uma
reducao de cuidados de saude em Portugal.




