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Introducéo: A Distrofia Muscular de Duchenne é uma doenca genética rara, ndo rastreada
pelo programa nacional de triagem neonatal. Individuos com esta distrofia apresentam
elevacao da creatina quinase sérica. Teste este que mostrou boa acuracia no rastreamento
da doenca, auxiliando no seu diagnoéstico precoce. Contudo, a tomada de decisao para
a adocao de tecnologias em salde deve considerar outros elementos como a analise de
impacto orcamentario. Estudos como este, estimam sem muita complexidade o potencial
efeito financeiro quando da adogdo de uma tecnologia para um determinado horizonte
temporal. Objetivo: Avaliar as consequéncias orgcamentdrias para o sistema Unico de
salide em ambito estadual, de uma possivel incorporacao do teste de creatina quinase na
triagem neonatal da Distrofia Muscular de Duchenne. Métodos: A anélise foi realizada por
modelagem deterministica no programa Microsoft Excel® para um horizonte temporal
de 5 anos. Para delimitar a populacao de interesse foi utilizada a técnica de alisamento
exponencial com testagem prévia da correlacdo de Sperman e técnica solver para
definicao do valor da constante de amortecimento. A projecao da demanda foi realizada
com base na série histérica de nascidos vivos do sexo masculino dos anos de 2009 a
2018 de um estado brasileiro. A populacao elegivel para receber a intervencao foi obtida
multiplicando-se a demanda prevista pelo percentual de aceitacao da intervencao por
parte dos pais de neonatos, obtido em pesquisa de campo. Para estimar os custos foi
considerado a necessidade de oferta de testes genéticos confirmatérios além do teste de
triagem e de bidpsia muscular usando o principio de intencao de diagnosticar. Apenas
custos diretos com a intervencao e testes diagnésticos confirmatérios sob a perspectiva
do pagador foram considerados. Uma andlise de sensibilidade multivariada foi realizada
com o proposito de testar a solidez dos resultados, variando os parametros taxa de
implantacao e custos simultaneamente. Trés cenéarios foram considerados, um mais
otimista, um menos otimista e um intermediério. Resultados: a populacao elegivel foi
de 27.165 recém natos do sexo masculino a cada ano. O custo total e o custo por caso
detectado foi de R$ 265.927,53 e R$ 37.989,65/ano, respectivamente. No primeiro
ano o impacto orcamentario foi de R$ 79.783,61; ja no quinto atingiu o montante de R$
186.161,75. O valor cumulativo em 5 anos é de R$ 664.863,38 considerando uma taxa
de implantacao de 30%, 40%, 50%, 60% e 70% do primeiro ao quinto ano. Conclusao:
O impacto orcamentario foi relativamente baixo, entretanto, pode haver variacoes para
mais ou para menos, a depender dos pressupostos assumidos na anélise. O estudo levou
em conta apenas custos diretos sob a perspectiva do SUS. Os achados deste estudo,
somados a outros fatores como acuracia, aceitacao e viabilidade de implantacao do teste
podem cooperar com os gestores na decisao de adotar ou nao a triagem.
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