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Adaptado de Wallace P, 2004. 
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Crescimento anual da despesa em saúde e PIB per capita, 

2000-2008 

8 
Crescimento anual médio do Produto Interno Bruto per capita (%) 

OECD Health Data, 2010 
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Peso % da despesa total em saúde no PIB, 2008 
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Despesa pública e privada per capita em saúde 
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Esperança de vida à nascença e PIB per capita  2007 

OCDE, 2009 
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Esperança de vida e despesa em saúde 
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População Custos anuais 

1% 25% 

5% 50% 

10% 66% 

Berk ML, Monheit AC. Health Aff 1992;11:145-9. 

Berk ML, Monheit AC. Health Aff 2001;20:9-18. 

Yu W, Ezzati-Rice T. Expenditure Panel Survey Agency for Healthcare Medical Research and Quality 2005. 

Zuvekas SH, Cohen JW. Health Aff (Millwood) 2007;26:249-57. 

Em 2030; 

↑ 25% mortes associadas a alergias/ 

asma/ DPOC (doenças crónicas 

pulmonares) 

↑  33% mortes associadas a diabetes  

↑  50% mortes associadas a demência 

World Health Organization; 2006 
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Relação entre a despesa de saúde e nível de cuidados 

Proporção da despesa de cuidados de saúde 
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A despesa apresentada após os 55 anos não é proporcional 
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Taxa bruta de mortalidade por cancro do cólon e recto 

antes dos 65 anos (2008) 

 

Disponível em www.websig.min-saude.pt 
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Despesa com antiretrovíricos (em milhões de euros) 
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Fonte: Coordenação Nacional para a Infecção VIH/sida 

Fonte: Inquérito Coordenação Nacional para a Infecção VIH/sida. 

A despesa em 2009 conta com 24 HH respondentes em 30 inquiridos 

+70,1% 

+113,7% 

+1044,0% 
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alourenco@acss.min-saude.pt Adaptado de Sakellarides C, 2009. 

Processo de Cuidados de Saúde  
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Demora média de internamento 

(dias) 
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Proporção de reinternamentos com diagnóstico principal 

de doença crónica no episódio original  

Cardoso C. 2009 
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Desafios ao sistema de saúde 

• Planeamento de cuidados e gestão da doença crónica 
na comunidade 

 

• Racionalização e especialização nos cuidados agudos 
 

• Melhoria da experiência do cidadão pela gestão mais 
efectiva dos cuidados 

O SISTEMA DE SAÚDE 
DEVE ASSEGURAR 

• mais informação clínica e melhor utilização das 
tecnologias 

 

• Recursos humanos mais flexíveis e eficientes 
 

• Reconfiguração dos cuidados agudos 
 

• novos contratos (incentivos) à 
“deshospitalização”, e alocação de recursos de 
base populacional. 

A MUDANÇA NECESSITA DE 
ALAVANCAS 
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Homo homini lupus 
Plauto 

Homo homini sacra res 
Seneca 

O Homem é o lobo do Homem O Homem é sagrado para o Homem 
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