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Introducédo: A artrodese de coluna consiste em um procedimento cirdrgico complexo. Apesar de ser um eficaz tratamento para
alivio da dor, nao é isento de complicacoes e necessita de cuidados em unidade de terapia intensiva (UTI) no pés-cirlrgico.
Entre 2020 e 2021, foi implementada a linha de cuidado (LC) para artrodese de coluna, com o propésito de otimizar os
recursos, padronizar o cuidado e diminuir desperdicios. Objetivos: Realizar estudo de custo-minimizacao referente ao tempo
de internacdo na UTI pré e pés-implantacéo de uma LC de artrodese de coluna em criangas e adolescentes, na perspectiva do
Sistema Unico de Saude (SUS). Material e Método: Realizou-se anélise de dados administrativos de um hospital pediatrico
com uma LC (coorte retrospectiva) de criangas e adolescentes (O a 18 anos incompletos) com artrodese de coluna. Foram
considerados dois periodos de anélise: pré (2019) e pés-implantagcao completa da LC (2022), na perspectiva do SUS como
fonte pagadora. A partir dos dados de desfecho de alta hospitalar, que foi 100% em ambos os periodos, analisou-se dados via
um Dashboard do Business Intelligence institucional (sem dados do paciente) para anélise de custo-minimizacdo de diérias
de UTI. Considerou-se o periodo de internamento como horizonte temporal e os dados administrativos obtidos foram tempos
de internamento e de UTI; alta hospitalar. O custo da diaria de internamento em UTI foi baseado no SIGTAP (08.02.01.015-
6 - diéria de unidade de terapia intensiva em pediatria (UTI II: R$700,00). Resultados: Um total de 64 pacientes SUS foram
submetidos a LC em 2019 (tempos médio; TUTI: 3,8 dias) e 62 pacientes (tempo médio; TUTI: 0,8 dias), em 2022. Em
relagdo aos parametros pré-implantacao da LC, os 62 pacientes (pds-LC) foram beneficiados com uma reducao media de 3 dias
de UTI, o que acarretou um custo-minimizacdo de R$130,2 mil em diarias de UTI. Além disso, foram observados mobilizagao
precoce dos pacientes, menor uso de opioides pds cirdrgicos e menor tempo de hospitalizacao (tempos médios; pré Thosp: 16
dias, pos Thosp: 11,7 dias; uma reducéo de 4,3 dias), porém nao foram contabilizados neste estudo. Discussao e Conclusdes:
A anélise sugere que a implantagao do protocolo da Linha de Cuidado de Artrodese de Coluna manteve a efetividade da alta
hospitalar dos pacientes pediatricos, além de otimizar o tempo de UTI, quando comparada a pré-implantacédo. Ademais, o uso
da LC pode beneficiar a fonte pagadora com economia de cerca de R$ 2,1 mil por paciente, oportunizando a realocacéo de
recursos em salde.
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