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Resumo

Introdugao: O cuidado do cancer do colo do ttero envolve satde e desenvolvimento. Objetivo: Analisar as interfaces
existentes entre a clinica, o complexo econdémico-industrial da satde e a organizacio dos servigos no ambito do
Sistema Unico de Satde, utilizando como caso o tratamento e acompanhamento das lesoes precursoras do cincer do
colo do ttero. Método: Pesquisa exploratéria de cunho descritivo. Para identificar a interface do cAncer do colo do
ttero no complexo econdmico-industrial da satde, utilizaram-se as técnicas de pesquisa documental e, para mapear
o conjunto de industrias de equipamentos médico-hospitalares, foram privilegiadas as técnicas de coleta e andlise
quantitativa de dados secunddrios de sistemas de informagées de dominio publico divulgados na Internet. Resultados:
Ha4 forte interdependéncia setorial entre o segmento industrial e de prestacdo de servigos em relagio ao tratamento/
acompanhamento das lesbes precursoras. Nos equipamentos médicos hospitalares estudados, foi observada forte
presenca da industria brasileira, ¢ que possuem um conjunto de insumos/acessdrios atrelados ao funcionamento, que
favorecem a relagio de dependéncia entre comprador e fornecedor. Conclusao: A expansio das a¢oes do cuidado
do cincer do colo do ttero, em todos os niveis de complexidade, pode alavancar o desenvolvimento industrial e a
estratégia nacional de inovagio, uma vez que cada servigo prestado corresponde a um bem. Por outro lado, ocorre uma
dependéncia produtiva e tecnoldgica o que coloca um sério entrave estrutural a expansio das agoes desse tipo de cAncer.
Palavras-chave: Neoplasias do Colo do Utero; Colo do Utero/lesoes; Industria de Equipamentos e Provisoes; Industrias/
economia; Politica de Sadde; Setor de Assisténcia a Sadde
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INTRODUCAO

O estudo se prop6s a identificar as interfaces existentes
entre a clinica e o complexo econdmico-industrial da sadde
(CEIS), com énfase no tratamento e acompanhamento
das lesoes precursoras do cincer do colo do ttero (a fase
pré-clinica da doenga).

As justificativas para o desenvolvimento deste estudo
apoiam-se em dois argumentos principais. Um primeiro
argumento admite a importincia da andlise integrada
de duas grandes dimensoes da politica de sadde: uma
dimensao da protecio social, que enfatiza a saide como
direito de cidadania e valoriza os fatores ¢ os processos de
desmercantilizagio do acesso na conformacio de sistemas
publicos de cardter nacional e universal; e uma dimensao
econdmica, cujo enfoque se volta para a compreensio do
complexo de industrias e servicos do setor satde, tendo em
vista sua relevincia como drea de investimentos, pesquisa
¢ inovagdo nas economias capitalistas'”.

Parte-se do pressuposto que o elo entre saude e
desenvolvimento precisa e deve ser reforcado no campo
da satide coletiva, pois a interagdo entre crescimento
econdmico e satde ¢ multidimensional e reciproca. Essa
interagdo precisa ser levada em consideracio na selecao
de tecnologias médicas, e nas decisdes quanto as formas
de organizacio e prestacio de servigos que resultem em
melhorias efetivas nas condi¢oes de satide da populagao®.

O segundo argumento ressalta a importincia da
clinica para identificacio dos elementos que conformam
o CEIS no caso de agravos e doengas especificas. O cancer
do colo do ttero exemplifica a velocidade, a intensidade
e as mudancas ocorridas no campo tecnoldgico e suas
repercussoes sobre a satide em diferentes dimensées. Seu
controle envolve um conjunto diversificado de industrias e
servigos que se associam a diferentes etapas do surgimento
e desenvolvimento dessa doenca.

Algumas questdes norteiam o desenvolvimento desse
estudo: quais os principais componentes do mercado
conformado por industrias e servicos do sistema publico de
satde brasileiro relacionado ao cuidado do cincer do colo
do ttero? Quais as industrias de base e de equipamentos
envolvidas na produgio de recursos criticos voltados para
o tratamento e acompanhamento das lesdes precursoras do
cancer do colo do dtero no Brasil? Que dilemas e desafios
se colocam para as politicas de controle do cancer do colo
do ttero, tendo em vista as industrias que atuam na fase
pré-clinica da doenca?

O objetivo geral do estudo foi analisar as interfaces
existentes entre a clinica, o CIES e a organizacio dos
servicos no Ambito do Sistema Unico de Satde, utilizando
como caso o tratamento ¢ acompanhamento das lesoes
precursoras do cincer do colo do utero. Os objetivos
especificos foram identificar os recursos e principais
componentes do complexo econdmico-industrial
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relacionados ao cincer do colo do ttero; e mapear
o conjunto de industrias de equipamentos médico-
hospitalares envolvidos na produgio de recursos criticos
voltados para o tratamento e o acompanhamento das
lesdes precursoras.

METODO

Este estudo consistiu em uma pesquisa exploratéria
de cunho descritivo. Dois eixos de andlise se destacam
no trabalho. Um eixo diz respeito 2 identificagio dos
componentes industriais e de servicos que envolvem o
cuidado do cancer do colo do dtero no Brasil. Outro
eixo refere-se A identificacdo do conjunto de industrias
responsdveis pela producio de recursos criticos voltados
para o controle da doenga, em que a fase pré-clinica
(tratamento e acompanhamento das lesées precursoras)
¢ utilizada como Proxy.

O processo de identificagio dos elementos do CEIS
relacionados ao cincer do colo do utero foi realizado
por meio de levantamento de fontes bibliograficas
disponiveis em bases indexadas, assim como através de
pesquisa documental, utilizando-se registros estatisticos
e relatdrios de instituigdes governamentais de acesso
publico e divulgados pela Internet. Os procedimentos
adotados no tratamento e acompanhamento das lesoes
precursoras basearam-se nas diretrizes nacionais, contidas
no documento intitulado Nomenclatura Brasileira para
Laudos Cervicais e Condutas Preconizadas’.

Os setores prestadores de servigos, denominados
originalmente em hospitais, ambulatérios e servigos de
diagndstico e tratamento, na adaptagio neste estudo,
receberam a denominacio de Unidades Prestadoras de
Servicos no 4mbito do Sistema Unico de Saide (SUS)
e foram reagrupados em Unidades de Atencio Bdsica,
Servigos Diagnésticos, Unidades de Referéncia Secundéria
¢ Unidades de Referéncia Tercidria. O perfil das unidades
prestadoras de servicos de saide no dmbito do SUS
foi baseado na classificacio do Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Satdde (CNES) e das Unidades de
Referéncia Tercidria, disponivel na portaria ministerial PT/
GM n° 741, de 19 de dezembro de 2005, que estabelece
as normas de classificagao e credenciamento de Unidades
e Centros de Assisténcia de Alta Complexidade em
Oncologia (CACON)°.

As interfaces observadas entre a clinica do cincer do
colo do ttero e CEIS foram expressas por meio de modelo
adaptado do trabalho original de Gadelha’.

Para 0 mapeamento do conjunto de industrias de
equipamentos médico-hospitalares, privilegiaram-se
técnicas de coleta e andlise quantitativa de dados
secunddrios. Os dados foram obtidos de sistemas de
informacées de dominio piblico divulgados pela Internet.
Os dados coletados foram digitados no programa Microsoft



Excel97-2003 e, entio, foram quantificados e relacionados
entre si por meio de tabelas com a utilizagio de andlise
estatistica simples. Foram selecionados trés equipamentos:
o colposcédpio, o bisturi elétrico de alta frequéncia de uso
ginecoldgico e o aspirador de vapor e fumaca. Esses dois
tltimos equipamentos estio relacionados ao procedimento
de eletrocirurgia ambulatorial do tipo cirurgia de alta
frequéncia (CAF).

A nomenclatura adotada para o estudo foi de
equipamentos médico-hospitalares e fundamentada
nas classificagées de equipamentos médicos da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitdria (ANVISA) e da Associacao
Brasileira da Industria de Artigos ¢ Equipamentos
Médicos, Odontoldgicos, Hospitalares e de Laboratérios
(ABIMO). Os produtos considerados prioritdrios para
cada fase do cuidado do cincer do colo do dtero foram
classificados em: (1) equipamentos médico-hospitalares
(incluindo: mobilidrios, eletromédicos e instrumentos
cirtirgicos); (2) equipamentos para laboratério; e (3)
material de consumo (téxtil e outros).

Para o estudo dos modelos disponiveis, das empresas
fabricantes e paises de origem dessas empresas, e dos prazos de
validade de registros dos equipamentos médico-hospitalares,
os dados foram obtidos de sistemas de informacoes de
dominio publico, divulgados no sitio da ANVISA. Tal op¢ao
foi fundamentada nas legislagoes em vigor sobre Boas Praticas
de Fabricagoes de Produtos para a Satide no qual a ANVISA
¢ a responsdvel pelo controle sanitdrio da produgio e da
comercializa¢io de produtos e servicos.

Para o estudo das empresas fornecedoras dos produtos,
os dados foram obtidos de sistemas de informacéoes de
dominio publico, divulgados pela Internet do Portal
de Compras do Governo Federal (ComprasNet) do
Ministério do Planejamento. Optou-se apenas em coletar e
analisar os dados do colposcdpio por estarem disponiveis,
os outros equipamentos do estudo nio tinham todas
as informagoes disponibilizadas. Para caracterizagao do
perfil da inddstria brasileira de equipamentos médico-
hospitalares, os dados foram obtidos através de pesquisa
documental, utilizando-se registros estatisticos e relatérios
de acesso publico de instituigdes governamentais e da
ABIMO.

A pesquisa foi avaliada e aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) da Escola Nacional de Saude
Puablica Sérgio Arouca (ENSP) da Fundagiao Oswaldo
Cruz (FIOCRUZ) com o n° de registro 146/08 e também
foi submetida e aprovada no CEP do INCA recebendo o
n° de registro 101/08.

RESULTADOS

Para a caracterizacio da interface do CEIS e o cuidado
do cincer do colo do ttero, todas as etapas do cuidado
foram descritas e correlacionadas com o tipo de inddstria
(Figura 1).

Na inddstria farmacéutica (firmacos/ medicamentos)
predominou o conjunto dos quimioterdpicos
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antineopldsicos e as drogas coadjuvantes para tratamento
dos efeitos colaterais. Também incluida a terapéutica
do controle da dor, cuja necessidade aumenta com a
progressdo da doenca. As empresas que lideraram o setor
sdo de grande porte atuam de forma globalizada no
mercado mundial.

Em relagao a industria da vacina, destacou-se a
vacina profildtica contra o HPV. As discussées sobre
a incorpora¢io da vacina no Brasil vém ocorrendo no
Ministério da Satdde, desde 2006. Foram considerados
diversos aspectos e ainda existem lacunas de conhecimento
relacionadas 4 duracio da eficdcia, 3 eventual necessidade
de dose de reforgo e A protecio cruzada. Existem estudos
em andamento sobre custo-efetividade da vacina no Brasil.

No que concerne a industria de hemoderivados,
estes sio utilizados como complementares ao tratamento
oncoldgico, em casos necessdrios, assim como também
podem ser usados em sangramento maci¢o durante
as cirurgias pélvicas. Os medicamentos derivados do
sangue, conhecidos pela designagio de hemoderivados,
representam uma gama de produtos farmacéuticos
com caracterfisticas peculiares. A produc¢io desses
medicamentos é complexa exigindo industrias com alto
grau de especializacio, o que faz com que esses produtos
tenham alto custo.

Na industria de reagentes para diagndstico, destacou-se o uso
de reagentes no diagnéstico citoldgico e histopatolégico,
incluindo a coloragio de ldminas no teste de Papanicolaou;
os testes de Acido Desoxirribonucleico (DNA) do
HPV; as hibridizacoes moleculares (Southern blot, Dot
blot, hibridizagao in situ, captura hibrida e reagio em
cadeia da polimerase/PCR) e a sorologia, entre outros.
Caracterizou-se por industria intensa em tecnologia com
potencial para desenvolvimento de produtos provenientes
de empresas de base tecnoldgica com articulagio com
institui¢des cientificas. As estratégias de lideranca no
mercado envolvem vinculos estreitos com a infraestrutura
de Ciéncia & Tecnologia (C&T) o que permite uma
rdpida absor¢o e lancamento de novos produtos.

O setor de equipamentos e materiais médico-
hospitalares é diversificado, com diferentes complexidades
tecnolégicas. E um setor composto por fornecedores
especializados que possuem um elevado dinamismo
no desenvolvimento e aperfeicoamento de produtos.
A microeletrdnica e os novos materiais vém, cada vez
mais, dinamizando e reestruturando profundamente o
setor, implicando no surgimento de novos segmentos
no mercado e ritmo acelerado na incorporagao de novas
tecnologias médicas.

No que se refere ao cuidado ao cAncer do colo do ttero,
a industria de equipamentos médicos e os insumos foram
impactantes para o desenvolvimento das a¢oes de controle
desse tipo de cincer, tanto na fase pré-clinica como na
fase clinica, sendo, portanto, numerosos e complexos.
Neste estudo, foram apresentados apenas os achados
relacionados ao tratamento e acompanhamento das lesoes
precursoras do cancer do colo do ttero.
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Figura 1. Caracterizagdo do CEIS no cuidado do cancer do colo do dtero

Fonte: Adaptado de Gadelha’

No caso do tratamento e acompanhamento das lesoes
precursoras, foram observadas diferencas de equipamentos
e insumos que variaram com os tipos de tratamento ou
procedimentos realizados. O procedimento de colposcopia,
os equipamentos e insumos que se destacaram foram:
eletromédico (colposcédpio), instrumentos cirdrgicos;
material de consumo: téxtil e outros (espdtula de madeira
tipo Ayres, escovinha endocervical, espéculos vaginais
descartéveis e outros). No tratamento ablativo (destruicio
de tecidos anormais por aquecimento ou congelagio),
observou-se que a crioterapia (cauterizagio) com o advento
da eletrocirurgia estd cada vez sendo menos utilizada e
que a vaporizacio a laser de CO2 (diéxido de carbono)
ainda nio é de ampla utilizagio no SUS e, portanto,
neste estudo nao foram detalhados os equipamentos e
insumos. No tratamento excisional (remogao cirtirgica de
tecidos) destacaram-se os métodos de conizagio a frio e a
CAE Até o final da década de 1980, a conizagio a frio ou

conizagao cldssica (remogio de uma drea do colo do ttero
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em forma de cone) foi o procedimento mais utilizado para
o tratamento das lesdes precursoras. Com a incorporagio
tecnoldgica da eletrocirurgia no uso ginecoldgico, o tipo
CAF passou a ser um dos procedimentos mais adotados.
Na eletrocirurgia, sao gerados trés efeitos: a dessecacio
(resseccao ou dissec¢do), o corte eletrocirtrgico ¢ a
coagulagio (hemostasia). Os equipamentos e insumos
encontrados foram: eletromédico (bisturi elétrico de
alta frequéncia de uso ginecoldgico e aspirador de vapor
e fumaca destinado 2 aspiragio de vapores gerados em
cirurgias realizadas com bisturis de alta frequéncia) e
instrumentos cirdrgicos (espéculo apropriado provido
de cAnula interna e isolante sintético especial (teflon),
pingas tipo cherron teflonadas, coagulador bipolar, canetas
porta-eletrodo, pingas bipolares (de variados tamanhos ¢
revestidas com material isolante), cabo bipolar, conectores/
adaptadores universais, placa neutra com cabo, cabo
para placa, pedal de acionamento, cabo de alimentagio
e estabilizador, entre outros). Material de consumo:



téxtil e outros (filtros de vapores organicos, eletrodos de
diferentes tipos - microagulha, bola e alca (retangular,
quadrada, triangular e circular) e variados tamanhos;
bloco de parafina, recipientes para acondicionar as pegas
cirtrgicas). Além dos equipamentos médico-hospitalares
referentes a0 mobilidrio (mesa ginecoldgica, mesa auxiliar,
foco de luz, escada com degrau, entre outros).

Em relacdo as Unidades Prestadoras de Servigos no
SUS, para o conjunto de agdes de controle desse tipo
de cancer, tanto na fase pré-clinica como na fase clinica,
caracterizaram-se por serem numerosas, de diferentes
niveis de complexidade e de densidade tecnolégica. Neste
estudo, foram enfatizados os achados relacionados com o
tratamento e acompanhamento das leses precursoras do
cancer do colo do ttero.

No caso do tratamento e acompanhamento das lesoes
precursoras, os procedimentos realizados diferem por
perfil de Unidade. A colposcopia pode ser realizada nas
modalidades de atendimento: ambulatorial, hospitalar
¢ hospital-dia. A caracterizag¢io das Unidades de Satde
habilitadas no SUS encontradas foi: Posto de Satde,
Centro de Satide/Unidade Bésica de Satde, Unidade
de Satde da Familia/Estratégia Satde da Familia,
Policlinica, Unidade Mista, Hospital Geral, Hospital
Especializado, Unidade Mével Fluvial e Unidade Mével
Terrestre. A CAF pode ser realizada na modalidade
de atendimento ambulatorial. A caracterizagio das
Unidades de Satide habilitada no SUS encontradas foi:
Policlinica, Unidade Mista, Hospital Geral e Hospital
Especializado. A Unidade Mével (Fluvial e Terrestre) em
algumas regioes.

Para o estudo sobre o conjunto de industrias
e equipamentos envolvidos no tratamento e
acompanhamento das lesdes precursoras do cancer do
colo do ttero, foram selecionados trés equipamentos
médico-hospitalares: o colposcépio, o bisturi elétrico de
alta frequéncia e o aspirador de vapor e fumaca destinado
aaspiracio de vapores gerados em cirurgias realizadas com
bisturis de alta frequéncia (Quadro 1).

Em relagdo as empresas fabricantes de colposcépios
observou-se que os anos de vencimento de registro de
produto na ANVISA variaram de 2000 a 2013. Havia
13 modelos diferentes de colposcépios. O ntiimero de
empresas fabricantes foi 11. Em relacio aos paises de
origem das empresas fabricantes, encontraram-se trés: o
Brasil com nove modelos, o Japao com o registro de dois
modelos, e a Alemanha com um modelo registrado.

Em relagao as empresas fabricantes de bisturi elétrico
de alta frequéncia, no estudo foi enfatizado o de uso
ginecoldgico. O cendrio encontrado foi que os anos de
vencimento de registro de produto ANVISA variaram de
2009 a 2013, com dez modelos diferentes. No tocante ao
quantitativo de empresas, estas somaram cinco empresas
fabricantes, todas de origem brasileira.
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No caso do aspirador de vapor e fumaga destinado
a aspiragdo de vapores gerados em cirurgias realizadas
com bisturis de alta frequéncia, as empresas fabricantes
com vencimento de registro de produto na ANVISA
apresentaram variacoes anuais de 2009 a 2014. Havia
quatro modelos diferentes de aspirador de vapor e fumaga
e trés empresas fabricantes, todas de origem brasileira.

Na Tabela 1, referente as empresas fornecedoras de
colposcépio (total de 967 empresas), observe-se que a
sua maioria estava localizada na Regido Nordeste (451
fornecedores) e Sudeste (286 fornecedores), com destaque
para o Estado da Bahia (390 empresas) e So Paulo (286

empresas).
DISCUSSAO

O cendrio encontrado da interface do cuidado
do caAncer do colo do ttero no CEIS se aproxima ao
proposto por Gadelha®. Envolve um conjunto de
indstrias de base - quimica e biotecnolégica (firmacos
e medicamentos, vacinas, hemoderivados e reagentes
para diagndstico) e mecinica, eletronica e de materiais
(equipamentos mecanicos, eletroeletronicos, préteses e
orteses e materiais de consumo) - que produzem bens
de consumo e equipamentos especializados para um
conjunto de servigos de satide. Estes se apresentam como
consumidores desses produtos industriais gerando forte
interdependéncia setorial entre o segmento industrial e
de prestacio de servigos®.

Os servigos de satide (em todos os niveis de atencao)
podem representar uma forte alavanca para puxar o
desenvolvimento industrial e a estratégia nacional de
inovagio, uma vez que cada servigo prestado corresponde
a um bem, muitas vezes de alta tecnologia, passivel de
producio e de desenvolvimento no pais. A situagao de
dependéncia produtiva e tecnolédgica coloca um sério
entrave estrutural & expansio das agoes de satde, podendo
até comprometer os principios do SUS’.

O tratamento e acompanhamento das lesdes precursoras
nio estdo restritos apenas  realizacio de procedimentos,
mas a um ciclo de atendimento. Esse conceito envolve
nao apenas o tratamento de uma condi¢io de sadde, mas
também reabilitacio e gerenciamento de longo prazo para
minimizar recorréncias, englobam também avaliagao dos
riscos da doenca e agdes para prevenir sua recorréncia e
progressio’.

O perfil das Unidades de Sadde que realizam o
tratamento e acompanhamento das leses precursoras no
SUS recebem viérias denominagoes, tais como: “Polos de
Patologia Cervical” ou “Unidade de Referéncia” ou “Centro
de Especialidade”, entre outros. Entretanto, destaca-se a
inexisténcia de critérios ou outros requisitos necessarios
para o credenciamento/habilitagio no SUS do que venhaa
ser uma unidade de referéncia para esse tipo de tratamento,
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Quadro 1. Empresas fabricantes dos Equipamentos (colposcédpio, bisturi elétrico (uso em ginecologia) e aspirador de vapor e fumaca), segundo
ano de vencimento de registro na ANVISA, modelo e pais de origem. Anos: 2000 a 2014

Ultima data de

Equipamentos Médicos Ltda

MGM

Empresa fabricante Produto ::i'sed: vencimento do
9 registro na ANVISA
Colposcépio
Colposcépio olympus Japéo 20/8/2003
Olympus Optical do Brasil LTDA
Colposcépio OCS-500 11/7/2013
MICROEM Produtos Médicos Ltda | Colposcopio CP 14 Brasil 29/4/2009
DF Vasconcellos S.A. Optica e .. .
Mecanica de Alta Preciséo Colposcépio modelo CPG Brasil 16/7/2009
CARL ZEISS do Brasil Ltda Colposcépio 150 FC Alemanha 17/11/2013
CEMAPO Aparelhos Eletrénicos " .
Opticos e Mec. de Preciséo Lida Colposcopio Brasil 11/-2/2005
BENEZ & SILBERMAN Ltda Video colposcépio eletronicora, 1000 Brasil 19/9/2007
Colposcépio Brasil 11/8/2013
MEDPEJ Equipamentos Médicos Video colposcépio - VC 2000 21/11/2010
Ltda Colposcépio binocular PE 7000 9/7/2009
Colposcépio binocular PE 2000 28/7/2008
MGM IndUstria e Comércio de Colposcépio de fibra 6tica MGM Brasil 29/11/2009
Equipamentos Médicos Ltda Colposcopio xenon MGM 29/11/2009
Izaquel Martins Rosa ME Colposcépio binocular CPM 7002 Brasil 2/12/2009
MEDMEGA Industria de . .
Equipamentos Médicos Ltda ME Colposcopio Brasil 30/11/2011
VEC Industria e Comércio de . .
Equipamentos médicos Ltda ME Colposcépio binocular 100-C Brasil 11/6/2012
Bisturi elétrico (uso em ginecologia)
Bisturi WAVETRONIC 5000 LLEP
Loktal Medical Eletronics Ind. e MASTER Brasil
Com. Ltda WAVETRONIC 5000 Digital 14/5/2012
WAVETRONIC GENIUS 27/8/2012
Bisturi eletrénico microprocessado
10/9/2009
WEM Equipamentos Eletronicos | (HF-120, §5-200°  HF-20MICRO) | 9/
Ltda Bisturi eletrénico microprocessado
(SS-100MC)
Bisturi eletrénico (UR5)
MEDICAL Cirurgica Ltda Bisturi eletrénico (BM-560-BR; Brasil
MBJ-11-BR e UR-3-BR) 10/12/2012
Bisturi eletrénico (B 1600 MP;
B1800 MP; BO 1300 MP) 13/3/2011
DELTRONIX Equipamento Ltda Bisturi eletrénico (B 3300 SM; B Brasil
3600 SM; B 3600 SPlus; B 6600 20/2/2011
SM e B 6600 SPlus)
TRANSMAI Equipamentos Bisturi eletrénico (BP-100 e BP-100 .
Médicos Hospitalares Ltda PLUS) Brasil 28/3/2013
Produto (aspirador de vapor e fumaca)
Loktal Medical Eletronics Ind. e WAVEVAC Brasil 30/9/2009
Com. Ltda WAVEVAC 30/3/2014
DELTRONIX Equipamento Ltda Aspirador de fumaca VS 7001 Brasil 22/4/2013
MGM Industria e Comércio de Aspirador de vapor e fumaga Brasil 9/11/2009

Fonte: Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (Brasil). Servigos: consulta a banco de dados: produtos para a satide [Internet]. [citado 2008 dez]. Disponivel em:
http://www?7.anvisa.gov.br/datavisa/ Consulta_Produto_correlato/rconsulta_produto_internet.asp
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Tabela 1. Empresas fornecedoras de colposcépio. Brasil, segundo regides. Ano: 2007

Regiées/Unidade Situacao das empresas fornecedoras
Federada Total Ativa Candidata | Cancelada | Vencida Suspensa

Norte 5 1 2 2
Amazonas 2 1 1
Acre
Amapa
Pard 1 1
Rondénia
Roraima
Tocantins 2 2
Nordeste 451 168 82 191 6 4
Alagoas
Bahia 390 149 70 163 5 3
Ceard 10 4 2 3 1
Maranhéo
Paraiba 3 1 1 1
Pernambuco 31 10 4 17
Piaui
Rio Grande do Norte 1 1
Sergipe 16 4 5 7
Sudeste 399 127 137 126 9
Espirito Santo 10 2 6 1 1
Minas Gerais 52 22 11 17 2
Rio de Janeiro 51 13 17 19 2
Séo Paulo 286 90 103 89 4
Sul 68 30 22 13 2 1
Parand 35 13 15 4 2 1
Rio Grande do Sul 24 11 7 6
Santa Catarina 9 6 3
Centro-Oeste 44 20 9 14 1
Distrito Federal 7 3 2 2
Goids 33 17 5 10 1
Mato Grosso do Sul 3 1 2
Mato Grosso 1 1
BRASIL 967 346 252 346 18 5

Fonte: Brasil. Ministério do Planejamento, Orcamento e Gestao. ComprasNet: portal de compras do Governo Federal [Internet]. [citado 2009 jan]. Disponivel

em: http://www.comprasnet.gov.br

ficando esses critérios a cargo dos gestores publicos. Como
consequéncia da auséncia de parAmetros que definam as
escalas populacionais/ territoriais adequadas nas distintas
regioes brasileiras, assim como a necessidade de recursos
humanos qualificados e recursos materiais (insumos e
equipamentos), existem intimeras dificuldades para o
célculo dos investimentos e incorporagoes tecnoldgicas
necessdrias, tendo em vista implantacio e sustentabilidade
dessas unidades de referéncia. Além disso, o modelo
de financiamento existente nio contempla esse tipo de
organizagio por ciclo de atendimento.

Em relagio aos equipamentos estudados destacaram-
-se o bisturi elétrico de alta frequéncia e o aspirador
de vapor e fumaga, por possuirem um considerdvel

ndmero de acessérios ¢ insumos agregados, essenciais ao
funcionamento dos mesmos. Tal situagio se aproxima
da afirmacio de Furtado e Souza'® de que o uso de
equipamentos pode estar associado a um conjunto de
insumos/acessdrios, dispendiosos, que favorecem a relagao
de dependéncia entre o comprador e o fornecedor.

Quanto aos equipamentos em questdo, nao ¢ raro
encontrar nos servigos de satide do SUS, principalmente,
bisturis elétricos (uso de ginecologia) subutilizados ou
sem uso. Entre vdrios motivos, a falta de eletrodos ¢é
uma dos principais causas, seja por ndo haver garantia
dos insumos pelo gestor, por dificuldades no manejo do
gasto publico, ou por nio haver acompanhamento das
inovagOes incrementais.
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Outro aspecto é em relagdo a auséncia de uma
nomenclatura e classificagio dos equipamentos médico-
hospitalares. A ado¢ao de uma nomenclatura em portugués,
padronizada e adaptada a partir de padrées mundiais a
realidade brasileira, permitird evitar problemas para quem
registra o pre¢o, para quem os compra e os usa. Como essas
questoes sao extremamente complexas requerem também
outros estudos para seu aprofundamento.

Também foi observado nos equipamentos estudados
que havia forte presenca da inddstria brasileira. Tal fato
se aproxima de Furtado e Souza'’, no qual a participagao
da pequena e média empresa de equipamento médico
hospitalar, de capital nacional, é um fator importante
que a diferencia da industria farmacéutica. Um dos
aspectos que podem justificar essa presenga destacada da
industria nacional habita na existéncia de nichos de média
complexidade tecnolégica permitindo um maior acesso
de pequenas e médias empresas'®.

O setor de equipamentos médico-hospitalares é
formado em grande parte por empresas de pequeno
e médio porte. Em sua maioria, essas empresas tém
producdo prépria (produzem e comercializam) e
operam predominantemente com capital nacional. Elas
concentram-se nas Regides Sudeste (prioritariamente no
Estado de Sao Paulo) e Sul do pais. Apresentam déficit
na balanca comercial — importam produtos do North
American Free Trade Agreement (NAFTA), especialmente
Estados Unidos e Canad4 e da Unido Europeia e exportam
para o Mercado Comum do Sul (MERCOSUL). Além
disso, possuem uma estrutura empresarial fragmentada,
e tal fato as tem afastado da fronteira tecnolégica dos
mercados mundiais fazendo-as perder competividade. Em
relagdo ao porte das empresas brasileiras, hd o predominio
das empresas de pequeno e médio portes, representando
aproximadamente 76% do setor''.

CONCLUSAO

Por meio da andlise das interfaces do cuidado do cAncer
do colo do ttero ¢ o Complexo Econdmico-Industrial
da Sadde, com énfase especial a etapa que se relaciona ao
tratamento e acompanhamento das suas lesoes precursoras,
foi possivel observar que a expansio das agoes desse tipo
de cincer, em todos os niveis de complexidade e por tipo
de atendimento, podem alavancar o desenvolvimento
industrial e a estratégia nacional de inovagio, uma vez que
cada servico prestado corresponde a um bem. Por outro
lado, ocorre uma dependéncia produtiva e tecnoldgica
que coloca um sério entrave estrutural A expansio das
agoes voltadas para o controle desse tipo de cAncer no
Brasil. Visto que os equipamentos sio atrelados a um
conjunto de acessérios cujo funcionamento caracteriza
uma relacdo de interdependéncia setorial, em algumas
regides brasileiras, a quantidade disponivel de eletrodos
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ou outro acessério tende a ser um fator determinante para
0 acesso das mulheres aos servicos de satde voltados para
o tratamento e acompanhamento das lesbes precursoras
do cancer do colo do ttero.

Por fim, conclui-se que o contexto histérico de satde
no Brasil e as interfaces da industria brasileira com o
mercado sido questdes complexas, pois envolvem vérios
fatores, entre eles, o desenvolvimento com seus aspectos
econdmicos e politicos. Muitos aspectos ainda sio
desafiadores para o SUS, como garantir atenc¢io integral
e resolutiva para o cuidado ao cincer do colo do ttero,
principalmente pelo distanciamento entre a politica
econdmica e a politica social.
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Abstract

Introduction: Cervical cancer care involves health and development. Objective: The objective of this study was to
analyze the interfaces among the clinic, the health economic and industrial complex, and the organization of the services
at the Unified Health System level, through treatment and follow up of cervical cancer precursor lesions. Method:
Exploratory research with descriptive imprint. Documental research techniques were used to identify the interface
of cervical cancer within the economic and industrial health complex, and techniques of collection and quantitative
analysis of secondary data from public domain information systems published on the internet were used to map the
group of medical and hospital equipment industries. Results: There is a strong sector interdependency between the
industrial section and the provision of services in relation to treatment and follow up of precursor lesions. It was
observed that the Brazilian industry is strongly present in the medical and hospital equipment studied whose set of
inputs and accessories are connected to operation and consequently favors the dependency relationship between buyer
and supplier. Conclusion: The expansion of the actions related to cervical cancer care, in all levels of complexity, can
push the industrial development as well as the national innovation strategy since each service provided corresponds to
agood. On the other hand, a productive and technological dependency is established, which places a serious structural
obstacle to the expansion of cervical cancer actions.

Key words: Uterine Cervical Neoplasms; Cervix Uteri/injuries; Equipment and Supplies Industry; Industry/economics;
Health Policy; Health Care Sector

Resumen

Introduccion: El cuidado del cdncer del cuello del ttero involucra la salud y el desarrollo. Objetivo: Analizar las
ligaciones existentes entre la clinica, el complejo econémico industrial de salud y la organizacién de los servicios en el
4mbito del Sistema Unico de Salud, utilizando como referencia el tratamiento y seguimiento de las lesiones precursoras
del cdncer del cuello del ttero. Método: Estudio exploratorio de cardcter descriptivo. Para identificar la interfaz
del cdncer del cuello del ttero en el complejo econémico industrial de la salud se utilizaron las técnicas de estudio
documental, y para mapear el conjunto de industrias de equipamientos médico hospitalarios, han sido privilegiadas
las técnicas de recogida y andlisis cuantitativa de datos secundarios de los sistemas de informaciones de dominio
publico divulgados en internet. Resultados: Hay una fuerte interdependencia sectorial entre el segmento industrial y
de prestacién de servicios en relacién al tratamiento y seguimiento de las lesiones precursoras. En los equipamientos
médicos hospitalarios estudiados fue observada fuerte presencia de la industria brasilefa, y que poseen un conjunto
de insumos/accesorios interconectados al funcionamiento y consecuentemente favorecen la relacién de dependencia
entre el comprador y el proveedor. Conclusién: La expansién de las acciones del cuidado del cdncer del cuello del
ttero, en todos los niveles de complejidad, puede alzar el desarrollo industrial y la estrategia nacional de innovacién,
una vez que cada servicio realizado corresponde a un bien. Por otro lado, una dependencia productiva y tecnolégica
se establece y pone un serio obstdculo estructural a la expansion de las acciones de ese tipo de cdncer.

Palabras clave: Neoplasias del Cuello Uterino; Cuello del Utero/lesiones; Industria de Equipos y Suministros; Industrias/
economia; Politica de Salud; Sector de Atencién de Salud
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