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RESUMO:

A apuracdo dos custos de uma organizagdo resulta em um processo de apropriacdo destes valores
aos produtos produzidos ou comercializados e/ou servigos prestados, processo este definido como
custeio, cujos métodos sdo importantes ferramentas capazes de fornecer informacgdes relevantes aos
gestores, auxiliando-os quanto ao planejamento, controle, direcdo e tomada de decisbes nas
instituicbes. Diante disso, o escopo deste estudo foi analisar a interferéncia dos processos de
gerenciamento de custos e resultados na andlise da viabilidade das receitas dos convénios de uma
instituicdo hospitalar no periodo de 2011-2012. O estudo classificou-se como descritivo, com
abordagem quantitativa do ponto de vista contabil, e qualitativa do ponto de vista da andlise das
informacdes operacionais. Quanto aos meios, o estudo foi delineado em pesquisas bibliogréfica,
documental e estudo de caso. Os instrumentos utilizados foram um questionario e uma entrevista
semiestruturados. Apesar de ndo realizarem um estudo detalhado de custos, a administracdo do
hospital é capaz de controlar os custos totais incorridos no periodo, realizando uma divisdo entre
custos fixos e variaveis. No entanto, o relatorio gerencial utilizado para controle dos gastos, receitas e
resultados € deficiente, configurando um desencontro de informa¢des. Sugeriu-se, por fim, a
implantacdo de uma metodologia de estudo de viabilidade de receitas.

PALAVRAS-CHAVE: Gerenciamento de Custos e Resultados; Viabilidade de Receitas; Instituicdo
Hospitalar.

ABSTRACT:

The calculation of the costs of an organization results in a process of appropriation of these values to
products produced or marketed and / or services provided, a process defined as costing, whose
methods are important tools that can provide relevant information to managers, helping them in
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planning, control, direction and decision-making institutions. Thus, the scope of this study was to
analyze the interference of cost management processes and results in analyzing the viability of the
revenues of the covenants of a hospital in the 2011-2012 period. The study was classified as
descriptive, with quantitative approach from the accounting point of view, and qualitative analysis point
of view of operational information. As for the means, the study was designed in bibliographical
research, document and case study. The instruments used were a questionnaire and a semi-
structured interview. Despite not carrying out a detailed study of costs, the hospital administration is
able to control the total costs incurred in the period, making a division between fixed and variable
costs. However, the management report used for controlling expenses, revenues and results is poor,
setting a mismatch information. It has been suggested, finally, the implementation of a revenue
feasibility study methodology.

KEYWORDS: Cost Management and Results; Revenues Feasibility; Hospital Institution.

01 - INTRODUCAO

Com o avanco da globalizacdo no mercado brasileiro e a alta
competitividade enfrentada pelas organiza¢bes, nas Ultimas décadas, tornou-se
imprescindivel, em qualquer ramo de negdécio, uma administracéo eficaz e eficiente
dos recursos disponiveis. A busca por custos menores, sem que isso afete a
qualidade dos produtos e a funcionalidade dos servicos, tornou-se objetivo
permanente das organizacfes que buscam constantemente a obtencdo de
vantagens competitivas no mercado e exceléncia empresarial (LEAL; SANTOS,
2012).

Carareto et al. (2006) complementam que as organizacfes estado
inseridas em um ambiente altamente competidor, no qual as mudancas no sistema
produtivo e a introducdo de novas tecnologias acabam induzindo as empresas a
responderem de forma rapida aos apelos e necessidades do ambiente externo, em
busca de maiores producdes a custos cada vez mais reduzidos. Nesse contexto,
dentre outros fatores de gestéo, a lideranca em custos passou a ser uma vantagem
competitiva das empresas, compondo obrigatoriamente suas estratégias. N&o
somente o controle de custos merece a atencéo dos gestores, a formacao correta de
precos de venda e o estudo de uma boa estrutura organizacional sao bons
indicadores de sucesso, lucratividade e longevidade das instituicoes, inclusive as
empresas prestadoras de servicos (ABBAS; LEZANA; MENEZES, 2002).

Campos e Marques (2011) informam que a universalizagdo do acesso a

saude e 0 aumento da expectativa de vida da populacéo brasileira tém contribuido
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de forma significativa para o aumento dos custos hospitalares, com reflexo direto na
qualidade do servico e nos recursos publicos disponiveis para seu financiamento.

A utilizacdo de sistemas de gerenciamento de custos é extremamente
importante para a area de saude, quando o conhecimento e a contencdo de gastos
sao visados, sem a perda da qualidade do servico a que se propde prestar. Todavia,
€ necessario o envolvimento ndo sO da area administrativa, mas também dos
gerentes das diferentes unidades que compdem uma organizacao hospitalar, pois
cada integrante deve contribuir, com seu conhecimento especifico, na criacao,
implementacgao e controle desse sistema (LOURENCO; CASTILHO, 2006).

Segundo Beltrame (2005), a maioria das instituicdes hospitalares néo
possui um sistema de apuracdo de custos eficiente. Assim, para que essas
empresas reconhecam os resultados verdadeiros € necessaria uma metodologia que
atenda essas necessidades. Os processos internos devem ser melhorados com o
intuito de adequar o preco cobrado pelos servicos a realidade, buscando a
eliminacdo de desperdicios. A Contabilidade de Custos pode ser uma importante
ferramenta para a instituicdo hospitalar no que se refere ao controle de estoques de
medicamentos e materiais, a analise de viabilidade para expanséo de instalacfes e
nas decisdes de investimentos como um todo.

Diante do exposto, o presente estudo tem como questéao a ser levantada:
Até que ponto os processos de gerenciamento de custos e resultados interferem na
analise da viabilidade das receitas dos convénios em uma instituicdo hospitalar?

Oliveira et al. (2008) reforca que o registro e a gestdo estratégica dos
custos sdo necessarios nas instituicdes hospitalares, visto que o registro serve de
instrumento eficaz de geréncia e acompanhamento dos servi¢os, enquanto que a
gestao estratégica de custos permite a implantacdo de medidas corretivas que visem
a um melhor desempenho das unidades, com base na possivel redefinicdo das
prioridades essenciais, aumento da produtividade e racionalizacdo do uso de
recursos, dentre outras medidas administrativas.

Justifica-se o estudo com foco nas instituicdbes hospitalares devido a
importancia econémica e social dessas empresas, e principalmente, por se tratar de

um setor que pouco se preocupava com a apuracao de custos e resultados.
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Diante do exposto, o0 objetivo geral deste estudo serd4 analisar a
interferéncia dos processos de gerenciamento de custos e resultados na analise da
viabilidade das receitas dos convénios de uma instituicdo hospitalar no periodo de
2011-2012. Especificamente, pretende-se: analisar as caracteristicas dos processos
de gerenciamento de custos e resultados da referida instituicdo e propor uma
metodologia de andlise de viabilidade das receitas dos convénios.

02 — REFERENCIAL TEORICO

A apuracdo dos custos de uma organizagdo € um processo de
apropriacdo destes aos produtos produzidos ou comercializados e/ou servicos
prestados. Dessa forma, a compreensdo desse processo € fundamental aos
gestores, pois a maneira como € realizada a apuragdo dos custos pode impactar
substancialmente na apuracao do lucro liquido, bem como nas principais tomadas
de decisdo (GARRISON; NOREEN, 2001). As informacdes sobre os custos de uma
determinada organizacdo sao importantes em varias instancias do processo de
gestdo, possibilitando a apuracdo do resultado e da margem dos produtos e das
areas de responsabilidade bem como a mensuracéo e melhoria da eficiéncia no uso
dos recursos econdmicos.

Por essas razfes, os sistemas, métodos e formas de calcular os custos
na organizacao sdo elementos fundamentais para o processo de controle gerencial
(FREZATTI et al., 2009).

Abbas, Goncgalves e Leoncine (2012) complementam que os métodos de
custeio sdo ferramentas muito importantes para a geracdo de informacdes
relevantes para o gestor.

“Custeio significa apropriagéo de custos” (MARTINS, 2006, p. 37).

Segundo Garrison e Noreen (2001), o objetivo essencial de um sistema
gerencial de custeio pode ser definido em fornecer os dados de custos para auxiliar
0S gestores no planejamento, controle, direcdo e tomada de decisbes na

organizacdo. Além disso, as exigéncias de relatérios externos, financeiros e
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tributarios, muitas vezes impactam sobre 0 modo como os custos sdo acumulados e
sintetizados nos relatorios gerenciais.

Todavia, de acordo com Martins e Rocha (2010 apud Abbas; Gongalves;
Leoncine, 2012), nenhum método de custeio é capaz de atender totalmente as
necessidades informativas dos gestores, devido a complexidade do processo
administrativo das organizacgoes.

Reforcam ainda que néo se pode eleger um método como mais eficiente
em relacdo aos demais, pois 0 mais Util serd aguele que melhor auxilie na solucéo
de problemas e induzam os gestores na tomada de decisfes adequadas a cada
situacdo. Nesse contexto, a escolha do método dependerd do tipo de informacéo
demandada pelos gestores.

Diversos métodos de custeio sdo utilizados por organizacdes industriais,
comerciais e prestadoras de servigos. Todavia, serdo verificadas, neste estudo, 0os
conceitos e principais caracteristicas dos seguintes métodos: Custeio por Absorc¢éao,
Custeio Direto ou Variavel, Custeio Baseado em Atividades (ABC), Custeio das
Secdes Homogéneas (RKW), Custeio Padréo, Custeio por Departamentos, Custeio
por Processos e Custeio por Ordens de Producéo.

Segundo Carareto et al. (2006), manter baixos os custos, reduzir as
perdas, otimizar as compras de insumos, descontinuar produtos estagnados e
vender aqueles ativos obsoletos sao alguns dos desafios empresariais nas
economias globalizadas. Assim, uma informacdo gerencial eficiente aliada a
melhoria dos processos configurard no diferencial para o mercado competitivo.
Compreende-se que o0 conhecimento dos custos da organizagdo configura-se em
uma ferramenta eficaz para o gestor. Nesse contexto, a analise da relacdo de
custo/volume/lucro e a aplicacdo de mecanismos como margem de contribuicéo,
ponto de equilibrio contabil e alavancagem operacional s&o instrumentos que
contribuem significativamente para o processo de tomada de deciséo.

A andlise e o gerenciamento do custo dos produtos nas organizacdes
devem levar em consideracdo algumas definicdes, as quais dardo forma e conteudo
ao sistema de apuracdo de custos, a definicdo da entidade objeto de custeio, a

forma de custeio e aos métodos de custeio.
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A maioria das empresas e organizagdes utiliza a informacao de gestdo de
custos de varias maneiras. Seja qual for o setor da organizagéo, € preciso que haja
facilidade no conhecimento do custo de novos produtos e servi¢cos, 0 custo de se
fazer uma melhoria nos produtos e servigos ja existentes e o custo de encontrar uma
nova forma de producao ou de prestacdo de servicos (BLOCHER et al., 2007). Sob
essa Otica, a informacdo da gestdo de custos pode ser utilizada para estabelecer
precos, modificar a oferta do produto ou do servico, com o intuito de aumentar a
rentabilidade, modernizar fabricas no momento adequado, incluindo servicos e
custos de garantia. Tanto empresas grandes como as pequenas organiza¢gdes, em
todos os setores, utilizam a informacéo da gestao de custos.

As decisdes de precificacdo sdo decisdes administrativas sobre o que
cobrar pelos produtos produzidos ou servicos prestados. Trata-se de decisdes
estratégicas que podem afetar a quantidade produzida e vendida e, como
consequéncia, as receitas e 0s custos. Assim, para maximizar o lucro operacional,
as organizacdes devem produzir e vender unidades, considerando, primordialmente,
qgue a receita de uma unidade adicional exceda o custo de producdo da mesma.
Para se obter os custos de um produto ou servico € preciso compreender 0s
modelos de comportamento dos custos, seus critérios e a relevancia (HORNGREN;
DATAR; FOSTER, 2004).

Para esses autores, os custos influenciam nos precos de venda por
afetarem a oferta, pois quanto mais baixos forem os custos de producdo de um
produto, em relagdo ao preco que o cliente esta disposto a pagar por ele, maior sera
a capacidade de fornecimento por parte da empresa. Nessa perspectiva, 0s gestores
gue entendem os custos de producdo da organizacdo, sdo capazes de oferecem

precos mais atrativos ao mercado consumidor, maximizando o lucro operacional.
03 - REFERENCIAL DO OBJETO
As Ultimas décadas tém sido marcadas por constantes mudancas

tecnolégicas e pela necessidade de estabelecer um diferencial no mercado,

caracteristicas intrinsecas do processo de globalizacdo. Sob essas premissas, as
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empresas prestadoras de servigos tém se destacado, alcangcando uma participagao
expressiva na economia. Todavia, essas organizacbes sdo cobradas por servigos
cada vez mais especializados e elevado nivel de capacitacdo (BELTRAME, 2005).

De acordo com essa autora, as instituicdes hospitalares sdo exemplos
desse avanco tecnoldgico, cuja qualidade na prestagéo do servigo tem sido cada vez
mais avaliada. A organizacdo hospitalar existe ha séculos, mas somente nas Ultimas
décadas, tem sido reconhecida como empresa. Antes 0s hospitais eram vistos como
instituicbes sociais de auxilio as pessoas doentes e hoje devem ser reconhecidos
como organizagbes complexas, pois possuem bens, direitos, obrigacdes, custos e
receitas.

Lemos e Rocha (2011) apontam que a palavra hospital deriva do latim
hospitalis, a qual refere-se a convidado, héspede. Por isso, a histéria mostra que os
hospitais tinham por missdo as funcbes de caridade para refagio, pensao ou
instituicio de necessitados, idosos e enfermos. Assim, até o século XVIII, os
hospitais tinham como principal funcdo a separacdo e exclusdo dos pobres e
enfermos da sociedade. No entanto, com a expansdo do conhecimento médico e
dos servicos de diagnostico e tratamento, os hospitais passaram a configurar
centros especializados para o tratamento da comunidade, contando com tecnologia
e equipe de profissionais de saude.

Segundo Almeida (1983 apud Abbas, 2001, p. 9), uma instituicao
hospitalar pode ser definida como:

Uma instituicdo destinada ao diagnostico e tratamento de doentes internos e
externos; planejada e construida ou modernizada com orientagdo técnica;
bem organizada e convenientemente administrada consoante padrdes e
normas estabelecidas, oficial ou particular, com finalidades diversas; (...);
servindo ao mesmo tempo para prevenir contra a doenca e promover a

saude, a pratica, a pesquisa e o ensino da medicina e da cirurgia, da
enfermagem e da dietética, e das demais especialidades afins.

Infere-se, portanto, que a instituicdo hospitalar € uma unidade econdémica,
cujo produto basico € a manutengdo ou restabelecimento da saude do paciente; ou
seja, o produto hospitalar € uma série de produtos prestados ao paciente (cliente)
como parte do processo de tratamento, controlado por um profissional da saude
(ABBAS, 2001).
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Nganga et al. (2012) apontam que as organizacdes hospitalares tém
como principal funcao a prestacao de servicos a populagéo, por meio da assisténcia
a saude. Essa atividade implica em altos custos com pessoal, materiais,
medicamentos, manutencdo etc. Uma instituicdo hospitalar pode ser caracterizada
como uma “entidade de acolhimento ou hospedaria, que tem por objetivo prestar
servigos de saude aos individuos que necessitam de cuidados médicos” (SANTOS
et al., 2010 apud NGANGA et al., 2012, p. 4-5).

Destacam-se 0s seguintes objetivos do sistema hospitalar: propongar a
vida humana através da prevencdo as mortes prematuras; minimizar as alteracdes
fisiologicas ou funcionais, o desconforto e a incapacidade; promover o bem estar.
Além disso, as instituicbes hospitalares tém a funcdo de oferecer um local de
trabalho para os médicos ou servir a propria organizacdo através da perpetuacao,
crescimento e prestigio para a empresa, seu pessoal e comunidade (GOUVEA;
KUYA, 1999 apud Lemos; Rocha, 2011).

Quanto a finalidade, segundo ABBAS (2001), as instituicdes hospitalares
podem ser divididas em entidades com fins lucrativos e entidades sem fins
lucrativos. Em empresas hospitalares com fins lucrativos, a eficiéncia administrativa
€ avaliada pela maximizacdo da riqueza dos proprietarios e a otimizacdo de lucros
visa remunerar o capital investido a uma taxa satisfatéria. No caso das instituicdes
hospitalares sem fins lucrativos, ndo se deve afirmar que as mesmas ndo tém o
intuito de auferir lucros; o que ocorre nestas é que o0s lucros ndao devem ser
direcionados em beneficio de qualquer pessoa, e sim, devem ser reinvestidos em

melhorias da prépria organizacéo.
04 - METODOLOGIA
4.1 - Tipo de Pesquisa
Uma pesquisa pode ser classificada em trés grupos distintos: exploratoria,

descritiva e explicativa. Segundo Gil (2007) a pesquisa exploratéria apresenta como

principal finalidade o desenvolvimento, o esclarecimento e a modificacdo de
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conceitos e ideias, tendo em vista a formulacdo de problemas mais precisos ou
hipoteses que poderdo ser pesquisadas em estudos posteriores. Esse tipo de
pesquisa € desenvolvido com o intuito de proporcionar uma visao geral acerca de
um determinado tema, ainda pouco explorado.

A pesquisa descritiva objetiva, principalmente, a descricdo das
caracteristicas de determinada populacdo ou fenbmeno, ou mesmo o0
estabelecimento de relacbes entre as variaveis. Cervo, Bervian e Silva (2007)
reforcam que a pesquisa descritiva é aquela que observa, registra, analisa e
correlaciona fatos ou fenbmenos sem manipulé-los, buscando sempre conhecer as
diversas situacbes e relacbes que ocorrem na vida social, politica, econémica e
demais aspectos do comportamento humano, tanto do individuo de maneira isolada
como de grupos e comunidades mais complexas. J4 as pesquisas explicativas tém
como preocupacdo principal a identificagdo dos fatores que determinam ou
contribuem com a ocorréncia dos fendmenos. Trata-se de um tipo de pesquisa que
aprofunda o conhecimento da realidade; assim, configura-se como 0 mais complexo
e delicado tipo de pesquisa (GIL, 2007).

Levando em consideracdo 0s conceitos apresentados, este estudo
classifica-se como descritivo, pois visa observar, registrar e analisar a instituicao
hospitalar, principalmente no que tange ao gerenciamento de custos, resultados e
viabilidade de receitas.

De acordo com Goncalves e Meirelles (2004), nas pesquisas qualitativas
os dados sao de natureza interpretativa e semantica, isto €, nomeiam objetos reais e
abstratos de forma simbdlica através de atributos que Ihes inferem resultados; nas
pesquisas quantitativas, os dados sdo representados através de métricas
guantitativas, apresentando como elemento de apoio central a linguagem
matematica como forma de expressao e tratamento.

Sob essa Otica, esse estudo classificou-se quanto a abordagem em
guantitativo do ponto de vista contébil e qualitativo do ponto de vista da analise das
informagdes operacionais obtidas na instituicdo hospitalar. Quanto aos meios, 0

estudo foi delineado em pesquisas bibliografica, documental e estudo de caso.
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Cervo, Bervian e Silva (2007) definem a pesquisa bibliografica como
sendo aquela que procura explicar um problema a partir de referéncias tedricas
publicadas em artigos, livros, dissertacdes e teses, objetivando conhecer e analisar
as contribuicdes culturais ou cientificas do passado sobre determinado assunto,
tema ou problema.

A partir da pesquisa bibliografica foi possivel levantar os principais
conceitos envolvidos na Contabilidade de Custos; as caracteristicas dos métodos de
custeio mais usuais; uma breve introducdo sobre o gerenciamento de custos e
resultados, bem como a descricdo do objeto de estudo: a instituicdo hospitalar.
Marconi e Lakatos (2007) caracterizam a pesquisa documental pelo fato de sua
fonte de coleta de dados estar restrita a documentos, escritos ou ndo, constituindo o
gue denominam de fontes primarias.

Neste estudo, foram analisadas as principais informa¢cdes contabeis,
econdmicas e financeiras identificadas no relatorio “DRE Gerencial”, referentes aos
anos de 2011 e 2012.

Em relacdo ao estudo de caso, Yin (2010) o define como uma
investigacdo empirica que averigua um fenbmeno contemporaneo em profundidade
e em seu contexto de vida real, especialmente quando os limites entre o fenbmeno e
0 contexto ndo sdo claramente evidentes. Segundo esse autor, o estudo de caso é
utilizado em muitas situacées, como contribuicdo ao conhecimento dos fenémenos
individuais, grupais, organizacionais, sociais, politicos e relacionados. Esse método
permite que os pesquisadores retenham as caracteristicas holisticas e significativas
dos eventos da vida real, como os ciclos individuais da vida, o comportamento de
pequenos grupos, 0S processos organizacionais e administrativos.

Esse estudo foi delineado com foco nas particularidades de uma

instituicdo hospitalar do municipio de Uberlandia — Minas Gerais.

4.2 — Delimitacao e Operacionalizagcao do Estudo

Para o delineamento do estudo, foram utilizados dados secundarios,

obtidos a partir da pesquisa bibliografica em livros, artigos cientificos e dissertacoes,
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dedicados ao assunto em pauta. Em um segundo momento, partindo-se da
construcdo tedrica realizada a partir da pesquisa bibliografica, partiu-se para a
pesquisa in loco, a partir da aplicacdo de um questionario semiestruturado
(APENDICE |) constituido de doze questbes fechadas e cinco semiabertas e
construido com base em uma pesquisa similar realizada por Abbas (2001).

O referido instrumento foi respondido pessoalmente pelo Gerente
Administrativo Financeiro da instituicdo hospitalar, o qual € colaborador da referida
organizacao desde 2005.

Gil (2007) define o questionario como uma técnica de investigacdo
composta por um namero mais ou menos elevado de questdes apresentadas por
escrito as pessoas, objetivando conhecer as crencas, opinides, sentimentos,
interesses, expectativas, situacdes vivenciadas etc. O autor conceitua o questionario
semiestruturado como uma técnica investigativa em que os individuos podem se
expressar através de questdes abertas e questbes fechadas, possibilitando a
apresentacdo de opinides, valores, crencas, situacdes vivenciadas, sentimentos,
expectativas, dentre outros.

Todavia, o intuito principal referente a aplicacdo desse questionario
baseou-se na obtencédo de informacgdes operacionais que possibilitardo a descricao
da instituicdo hospitalar como organizagéo.

Posteriormente, em data agendada, realizou-se juntamente ao Gerente
Administrativo Financeiro da instituicdo hospitalar uma entrevista semiestruturada, a
qual também foi construida com base no trabalho de Abbas (2001). A entrevista foi
gravada e transcrita posteriormente (ANEXO I).

A entrevista foi classificada como semiestruturada, pois apesar de seguir
um roteiro previamente estabelecido, outros questionamentos foram realizados a
medida que as informacdes eram apresentadas pelo colaborador da instituicao
hospitalar. Trivifios (1987) afirma que a entrevista semiestruturada oferece um amplo
campo de interrogativas, fruto de novas hipéteses que véao surgindo a medida que se
recebem as respostas do informante.

Garantiu-se, previamente, a confidencialidade das informacgdes prestadas

pelo Gerente Administrativo Financeiro, bem como a discricdo quanto ao nome do
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referido colaborador e da instituicdo hospitalar em estudo. Em um uGltimo momento, o
Gerente Administrativo Financeiro apresentou as estruturas e departamentos da
instituicdo hospitalar. A partir da observacao da instituicdo hospitalar, foi possivel
compreender claramente como a operacionalidade da organizacéo é realizada.

A instituicdo hospitalar, alvo deste estudo, foi caracterizada a partir da
andlise do questionario respondido pelo Gerente Administrativo Financeiro, bem
como pela observacdo da estrutura e operacionalidade da organizacdo. As
informacdes coletadas por meio da entrevista semiestruturada foram organizadas de
modo a tragar um panorama da forma como sao realizados os processos de

gerenciamento dos custos e resultados da instituicdo hospitalar.

05 — RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 — Caracterizacao da Instituicdo Hospitalar em Estudo

A instituicdo hospitalar foi apresentada pelo Gerente Administrativo
Financeiro, colaborador da organizacao ha oito anos. Trata-se de um profissional
com superior completo, com larga experiéncia em administracdo hospitalar, pois
declarou que anteriormente ja havia prestado 0s seus servicos em outra instituicao
do ramo.

A instituicdo, sediada na cidade de Uberlandia (Minas Gerais), fundada
em 16 de fevereiro de 1971, foi classificada como Hospital Geral, caracterizado
assim devido a disponibilizacdo de servicos diversos, como clinica médica, clinica
cirdrgica, obstetricia, pediatria etc.

Trata-se de uma Sociedade Andnima, do setor privado, com setenta e
quatro acionistas atualmente, sendo setenta médicos e os demais profissionais
envolvidos na area saude, como fisioterapeutas.

A gestdo do hospital é realizada por uma administragdo especializada,

sob a responsabilidade do Gerente Administrativo Financeiro.
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A instituicdo hospitalar estudada disponibiliza atualmente um total de
setenta e seis leitos, assim distribuidos: 8 (oito) apartamentos para internacao
individual; 7 (sete) enfermarias com 2 (dois) leitos; 9 (nove) enfermarias com 3 (trés)
leitos; 7 (sete) leitos de Unidade de Terapia Intensiva Adulta; 3 (trés) leitos de
Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal; 12 (doze) leitos de bercério comum;
5 (cinco) salas cirargicas.

De acordo com o Gerente Administrativo Financeiro, o hospital foi
construido nos moldes norte-americanos, possibilitando que os apartamentos sejam
adequados a quantidade de leitos demandada, isto €, é possivel a readequacéo do
apartamento com a colocacao ou retirada de camas.

Cerca de 150 (cento e cinquenta) médicos atendem na instituicdo e
aproximadamente 200 (duzentos) colaboradores compdem o capital humano da
organizagédo, distribuidos entre os setores de enfermagem, administrativo e apoio.
Na atualidade, estdo inseridos no hospital quatro estagiarios e trés menores
aprendizes.

O faturamento anual da instituicio hospitalar aproxima-se de
R$20.000.000,00. As principais fontes de recursos para a manutencdo da
organizac&o sio particulares, convénios, Sistema Unico de Salide — SUS.

Destacam-se 0s seguintes convénios: Unimed Uberlandia, Unimed
Intercambio, Vittalis, Intermédica, Medial, Mediservice, Amil, Goodlife, Cassi e
Secretaria Municipal de Saude de Uberlandia.

De acordo com o Gerente, os atendimentos realizados pelo Sistema
Unico de Salde, sdo somente aqueles encaminhados via Central Municipal de
Regulacdo de Urgéncia e Emergéncia, pactuados com a Secretaria Municipal de
Saude de Uberlandia, a qual também realiza a complementacéo de valores.

Esse profissional fez questdo de reforcar que o hospital ndo atende
demandas espontaneas para o SUS.

A instituicdo estudada estd organizada em departamentos, agrupados em

trés areas estratégicas:
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1. Enfermagem: Postos de Internacgdo | e Il; Bercario, Unidade de Terapia Intensiva
Adulto; Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal; Centro Cirlrgico; Central de
Material Esterilizado - CME e Comissao de Controle de Infec¢cado Hospitalar - CCIH.
2. Administracdo: Diretoria; Financeiro; Tesouraria; Suprimentos (Almoxarifado,
Farmécia Central, Farméacia Satélite, Compras); Recursos Humanos, Servico de
Arquivo Médico e Estatistica - SAME, Contas Médicas (Faturamento e Auditoria das
Contas) e Recepcéo.

3. Apoio: Servico de Nutricdo; Servico Social; Servico de Psicologia Clinica,

Higienizagdo & Limpeza; Copa; Manutencgao e Vigilancia.

A instituicdo hospitalar pode ser visualizada como uma empresa
prestadora de servigos.

Todavia, na atualidade, opta também pela terceirizacdo de alguns
servicos, como: Lavanderia; Refeitério; Tecnologia de Informacéo; Servico Auxiliar
Diagnostico e Terapia — SADT,; Contabilidade; Manutencdo de Equipamentos
Médicos; Esterilizacdo a Oxido de Etileno. Segundo o Gerente Administrativo
Financeiro, a opcao pela terceirizacdo de alguns servicos partiu de exigéncias
legais, questdes estruturais e estudo de custos.

O refeitério terceirizado funciona nas instalacdes do hospital. As pessoas
responsaveis pelo preparo das refeicdes sédo funcionarios da empresa terceirizada.
O refeitério vende as refeicbes prontas para o hospital. No total, sdo cinco refeicdes
diarias oferecidas aos pacientes. O hospital mantém uma nutricionista que gerencia
o preparo das refeicbes e delimita a dieta de cada paciente. Alguns colaboradores
do hospital sdo responsaveis pela separacao dessas dietas e, por isso, mantém um
contato direto no refeitério.

O Gerente foi categoérico em afirmar que a aquisicdo das refeicbes
prontas oferece maior controle de custos e reducao de problemas operacionais.

Atualmente a parte de Servico Auxiliar Diagnéstico e Terapia — SADT é
terceirizada com parcerias que prestam servicos aos pacientes internados e
pacientes externos. Listam-se esses servicos: Laboratorio de Analises e Pequenas
Clinicas; Endoscopia e Colonoscopia; Raios-X; Tomografia; Mamografia;

Ultrassonografia; Ecocardiografia; Hemodialise.
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Destaca-se também a terceirizacao do setor contabil, cujo custo mensal é
de oito salarios minimos. Objetiva-se, futuramente, contratar profissionais da area
contabil para compor o Departamento de Contabilidade, pois se tem consciéncia da
importancia e beneficios desse setor para a gestao da organizacéao.

Segundo esse profissional, a apuracdo de custos € importante para
qualquer instituicdo hospitalar, todavia ainda nao existe uma metodologia de

apuracéao de custos implantada no hospital.

5.2 — Aspectos Relevantes quanto aos Processos de Gerenciamento de Custos
e Resultados da Instituicdo Hospitalar

A partir da analise dos dados obtidos com a aplicacdo da entrevista
semiestruturada, bem como pela observagao direta da instituicdo hospitalar em
estudo, foi possivel conhecer como a organizacdo funciona e como 0s custos e 0s
resultados sé&o tratados.

Questionado sobre a importancia do controle de custos em empresas
prestadoras de servicos, o0 Gerente Administrativo Financeiro afirmou
categoricamente que considera muito importante esse conhecimento.

De acordo com o entrevistado, a instituicdo hospitalar realiza um controle
de custos, com foco nos custos totais e custos que sao mais facilmente
identificados, enfatizando o assunto a partir da seguinte afirmacao: “quando a gente
fala de insumos consumidos por pacientes, a gente consegue rastrear a utilizacao;
insumos consumidos por departamentos e suprimentos a gente consegue rastrear o
custo de cada departamento”. Infere-se que quando o Gerente faz alusdo a palavra
rastreio, esta estaria relacionada aos custos que sao facilmente identificados e
separados por atividade e/ou por departamentalizacdo. Podem relaciona-los aos
custos diretos pela caracteristica de facilidade de apropriacdio ao bem ou
departamento.

Em outro momento da entrevista, o Gerente foi questionado sobre uma
possivel divisdo dos custos da instituicho em diretos e indiretos. O profissional

afirmou que “se eu presto servigo quer dizer que o custo é direto. Se é um custo (...)
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de eu manter a instituicdo aberta ele é um custo indireto”. Compreende-se que o
Gerente, com essa afirmacao, classifica os custos diretos considerando a relacao
direta que o mesmo teria com o0 servico ou procedimento prestado. Os demais
custos, necessarios ao funcionamento da organizacéo, sao delineados como custos
indiretos. O Gerente reforgcou que, para efetuar essa distingdo, segue a seguinte
proposi¢ao: “fazendo esse rateio do que é inerente a atividade e ndo ¢é inerente a
atividade”.

Em complementacdo, o Gerente alega que existe uma dificuldade real na
instituicdo quanto a distribuicdo dos custos indiretos. Segundo ele, “quando se fala
em ratear custos totais como a energia, a 4gua, € um pouco mais complexo no
nosso segmento”. Procede com uma indagagao: “Qual a metodologia usar? A area
de metro quadrado, rateio?” Finaliza o tema afirmando que a preocupacgao presente
seria de penalizar um centro de custo ou departamento em razdo de outro.

Percebeu-se que, na concepc¢ao do Gerente, o rateio dos custos indiretos
traria resultados negativos aos centros de custos ndo geradores de receita. Nas
metodologias conhecidas ndo se procede dessa forma. Os custos indiretos séo
rateados aos produtos e atividades capazes de gerar receitas.

Todavia, apesar das dificuldades, o Gerente mostrou-se interessado pelo
estudo dos custos da instituicdo, sendo categérico ao afirmar que “nds precisamos
saber qual é o custo efetivo da prestacao de servicos (...) conhecer o custo total é
muito importante para determinar a receita”.

O hospital conta com software especifico para instituicbes hospitalares,
mas o modulo de custos ainda ndo foi implantado. No entanto, pensa-se em
parametrizar esse modulo, num futuro préximo, com foco no custo total. O Gerente
deixou claro que ja existe um estudo para a adequagcdo de um método de custeio,
relacionada ao “custo total (...) pra chegar a uma metodologia de custo total por
diaria”.

Os custos incorridos na instituicdo sdo divididos, no momento em que a
nota fiscal € encaminhada ao setor financeiro, para ser lancada, recebendo a

classificacao de fixos ou variaveis, de acordo com o Gerente.
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Quando questionado sobre a metodologia utilizada para realizar essa
distingdo, o Gerente definiu que “custo fixo € aquele que independente da atividade,
a minha prestacdo de servico, ele vai incorrer; o custo variavel, ele varia de acordo
com a minha prestacao de servigo”.

Outro ponto importante, tratado durante a entrevista, foi relacionado a
implantacdo de um custo por procedimento na instituicdo hospitalar. Logo no inicio
da entrevista, o Gerente havia dito que “dificil pra nés € mensurar por procedimento”.
Logo que o Gerente foi arguido sobre a possibilidade de mensuracéo dos custos do
hospital por procedimentos realizados, o mesmo foi taxativo em sua consideragéo,
afirmando que seria “muito complexo”. Questionado sobre o porqué da afirmacgéao, o
Gerente teceu as seguintes explicagdes:

Imagina (...) a gente faz hoje (...) em torno de mil procedimentos médicos,
cirdrgicos e clinicos (...) a gente ndo tem como determinar qual é o paciente
gue vai chegar naquele determinado periodo. (...). Entdo, imagina, se em
um més eu tenho vinte cesarianas e no outro cinquenta, como eu vou
apropriar 0 meu custo para a cesariana? Eu consigo determinar o custo de
insumos diretos, materiais e medicamentos. Quanto que me gasta naquela
ceséria? Mas quanto que me custa uma hora de centro cirirgico? Eu nao
consigo apurar. Porque eu posso fazer quinhentas, quatrocentas,

seiscentas cirurgias més, como é que eu vou determinar o custo por
procedimento efetivamente?

Entende-se que o Gerente quis demonstrar as dificuldades existentes
para a alocacdo dos custos indiretos aos procedimentos. Como exemplo, usou o
periodo em que o centro cirdrgico é utilizado em situacdes diversas.

Em seguida, o Gerente foi interrogado sobre a existéncia de algum critério
para se determinar o custo de cada paciente. Ele sustenta que essa é a verdadeira
intencdo do setor administrativo. Comentou ainda que o propdsito da instituicdo é
chegar a uma ferramenta que controle todos os custos, para um dado periodo, com
base na capacidade instalada do hospital de diarias e assim, conseguir medir,
mesmo que de maneira aproximada, os custos de diarias da Unidade de Terapia
Intensiva, bem como dos apartamentos, quartos e enfermarias. O Gerente informou
que € ja é possivel saber que em torno de 40 a 50% dos custos do hospital é voltado
aos pacientes da Unidade de Terapia Intensiva, cujos casos sao mais complexos e

exigem mais insumos.
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Sobre o0s custos por departamentalizacdo, o Gerente afirmou que
somente consegue apurar aqueles que impactam diretamente sobre cada
departamento ou centro de custo. Sobre os custos indiretos ainda ndo se tem
nenhum tratamento de segregacao.

A instituicAo consegue apresentar o0 custo-padrdo de alguns
procedimentos, no entanto, sdo “procedimentos de baixa complexidade (...) que sao
(...) mais habituais e mesmo que haja uma variacdo de um determinado profissional
pra outro na condugao da conduta clinica eles sdo muito semelhantes no total”.

De acordo com as informacdes repassadas pelo Gerente, em casos mais
complexos seria impossivel determinar o custo-padrdo, devido, principalmente, a
variacdo dos honorarios cobrados pelos médicos e as complicacdes patoldgicas que
sao imprevisiveis.

A Contabilidade, na atualidade, n&o participa das decisbes administrativas
da organizagédo, sequer sendo consultada nos momentos de tomada de deciséo.
Essa € uma caracteristica vigente das Contabilidades terceirizadas, que conhecem
pouco do negécio e acabam interferindo minimamente na administracdo. Segundo o
Gerente, existe um estudo sobre a futura instalagdo de um setor contébil junto a
administracdo do hospital. Reforca ainda que a Contabilidade é capaz de auxiliar na
tomada de decisGes mais acertadas, como uma ferramenta gerencial. A expectativa
pode ser sentida na seguinte declaragcao: “No6s estamos trabalhando nesse sentido,
ha uma expectativa que, ja para o proximo exercicio, ja esteja funcionando aqui
dentro”.

Mudando um pouco o foco da conversa, o Gerente foi questionado sobre
como ocorre a precificacdo dos servicos oferecidos pela instituicdo. De acordo com
esse profissional, existem tabelas pré-definidas; eles conseguem negociar alguns
itens, como o estabelecimento de um maior valor de diaria ou um valor maior de taxa
de sala. Mas, no geral, as questbes sdo padronizadas, ndo havendo distincédo entre
o valor repassado por um convénio ou outro. No caso dos servicos prestados a
particulares, a instituicdo obedece aos pregos praticados no mercado.

Portanto, fica evidente, nesse momento, que a instituicdo hospitalar firma

convénios com diversas operadoras sem realizar uma analise critica dos valores
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oferecidos e, como aparenta ndo conhecer os custos incorridos por atividade, acaba
trabalhando de olhos vendados quanto a ocorréncia de resultados positivos ou
negativos. E preciso conhecer quais os parametros utilizados pelas operadoras para
criar as tabelas de pagamentos. Para a instituicdo seria de suma importancia a
distincdo das margens de contribuicdo de, pelo menos, 0s seus procedimentos mais
usuais.

O Gerente reforga que “(...) ndo adianta (...) cobrar o prego correto que
nao vou ter pra quem vender’. Essa afirmagdo passa a impressdo de que a
instituicdo hospitalar estaria disposta a permanecer no mercado e oferecer o0s
servicos mesmo que estes ndo recebessem um pagamento suficiente para cobrir 0s
custos. Quando o hospital realiza um controle de custos somente através de um
fluxo de caixa financeiro, os verdadeiros resultados podem estar camuflados; ndo se
sabe ao certo se a organiza¢cado tem lucro ou prejuizo com a atividade.

Reconhece-se que os precos praticados no mercado séo delineados pela
lei de oferta e demanda, mas a falta de controle administrativo deixa a empresa
insegura para operar e despreparada para enfrentar situacdes problematicas ou
crises econdbmicas. Mesmo que a organizacdo nao estipule integralmente os seus
precos de venda, um gerenciamento eficaz de custos auxilia na previsdo de
resultados e evita grandes catastrofes.

Destaque ainda para a seguinte declaracédo: “Na verdade, a gente tem
passado a ser mais um gestor de custo do que de receita (...) tenho que gerir meu
custo para que a minha receita seja melhorada”. Esse ponto delineia o apice da
entrevista, pois até entdo o Gerente vem listando todas as dificuldades existentes
para o calculo dos custos em uma instituicdo hospitalar desse porte e, nesse
momento, afirma que as organizacdes atuais sado gestoras de custos e nao de
receitas.

Fica delineada a urgéncia pela implantacdo de um controle de custos na
instituicdo, dado que os resultados somente podem ser melhorados quando esses
fatores séo tratados metodologicamente. Como as receitas ndo podem ser elevadas
a qualquer momento, é preciso saber onde os custos podem ser melhorados, o que

impactaria positivamente no resultado da organizacdo. O proprio Gerente tem
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consciéncia de que o foco deve ser 0s custos, que estes tém grande impacto na
gestdo de uma empresa prestadora de servicos.

Em complementacédo, foi perguntado ao Gerente o porqué dos servicos
referentes a saude serem tdo caros. O profissional foi enfatico em afirmar que os
servigos de saude ndo séo caros, isto €, ndo demandam muitos recursos para serem
realizados. O custo que mais impacta no célculo total refere-se aos honorérios
médicos. Segundo ele “a grande fatia fica com ele”, referindo-se a parcela da receita
paga ao profissional responsavel pelo procedimento.

Como sugestdo, indicou que as pessoas devem, no momento que
demandarem por um dado servico médico, sempre que possivel, realizarem varios
orcamentos, pois ha casos onde o0s precos particulares podem ser mais viaveis que
agueles planos de copatrticipacao.

Todavia, ressaltou que os servicos hospitalares sdo caros quando se
referem aos procedimentos de alta complexidade, que envolvem internagcdo em
Unidade de Terapia Intensiva e procedimentos cirdrgicos mais complexos. Justificou
gue sao mais caros porque exigem maiores cuidados, medicacdes de ultima
geracao e tecnologia de ponta.

Outra questao que, de certa forma, cria empecilhos a precificacdo dos
servicos hospitalares, é a impossibilidade de realizar um marketing direto dos
servicos. Os hospitais ndo podem criar uma competitividade de precos no mercado.
Existe uma determinacdo legal que os impede dessa pratica de captacdo de
procedimentos. O que podem realizar € somente uma “fixagdo de marca”, para que
o individuo, quando doente, possa ter a preferéncia pelo referido hospital. Outro fator
que dificulta essa insercdo da organizacdo no mercado é o fato de a instituicdo néao
ter o pronto-atendimento. Assim, o hospital trabalha apenas com o referenciamento
das operadoras dos convénios e dos proprios médicos.

Verificou-se que a referida instituicdo optou pela terceirizacdo de alguns
procedimentos. Questionado sobre as razdes que desencadearam essa decisao,
foram assim definidos pelo Gerente: “questbes estruturais; exigéncias legais e

custos”. Com enfoque as questdes estruturais, o Gerente informou que a area da
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instituicdo & um pouco restrita. Esse profissional ressaltou dois setores terceirizados
na atualidade: a lavanderia e o refeitorio.

As exigéncias legais forcaram a Administracdo a terceirizar o setor da
lavanderia, pois estariam obrigados a realizar um tratamento especifico para a agua
e 0 esgoto. A opcao pela terceirizacdo do refeitdrio esta relacionada a estrutura e a
reducdo dos custos. De acordo com o Gerente, com a terceirizagéo do refeitorio ele
consegue calcular exatamente o valor pago por cada refeicdo oferecida ao paciente.
Como fatores de impacto para a terceirizacdo das refeicbes destacam-se a
destinagdo de capital, recursos e tempo para se administrar um setor que nao
configura a principal atividade do setor hospitalar. Essa ideia é refor¢cada na seguinte
afirmacao: “(...) ai eu vou sair do meu negadcio (...) meu negdcio nao € hospitalar?”.

Compreende-se a declaracdo do Gerente como parcialmente sem
fundamento, pois o0 negdécio do hospital € o atendimento eficiente e de qualidade aos
seus pacientes e, conforme ja comparado aos servigos de hotelaria, cumpre a eles
oferecer também um bom servico de alimentacdo. Mesmo terceirizando o servico de
refeicbes, o hospital mantém funcionarios nesse setor, como € 0 caso da
nutricionista. Assim, mesmo alheia a esse tipo de atividade, a administracdo ainda
interfere parcialmente no oferecimento do servigo.

O Gerente destacou que, no meio hospitalar, existem alguns setores que
sdo de extrema importancia e, por isso, devem ser observados constantemente pela
administracdo da instituicdo. Para exemplificar, apresentou a area de higienizacao e
limpeza, pois o resultado de uma infeccdo hospitalar pode ser algo altamente
destrutivo para a imagem da organizacdo. Por isso, a terceirizacdo € uma opcéo
para alguns setores da instituicdo hospitalar, mas essa decisdo deve ser estudada
minuciosamente.

Atraves da pesquisa documental realizada anteriormente, foi apresentado
um relatorio denominado DRE Gerencial. Apos a analise do mesmo, algumas
guestdes foram formuladas. A primeira delas foi referente a0 momento em que 0s
custos, despesas e resultados séo lancados para composicao do relatério. Segundo
o Gerente, 0s custos e as despesas sao classificados no momento em que as notas

fiscais chegam a Administracdo, e estas sédo informadas logo que os bens entram na
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instituicdo. Assim, 0s custos e as despesas sao lancados de acordo com o regime
de competéncia.

O regime de competéncia € “o regime contabil segundo o qual as
transacbes e outros eventos sdo reconhecidos quando ocorrem; néao
necessariamente quando o caixa ou seus equivalentes sdo recebidos ou pagos”
(BORGES et al., 2010, p. 881).

Todavia, as receitas do hospital sdo registradas apenas quando sao
recebidas, isto €, por regime de caixa. O Gerente detalha como ocorre 0 processo
de reconhecimento das receitas, principalmente aquelas vinculadas aos convénios

de saude:

(...) eu gero a fatura, apresento essa fatura para o convénio (...) passa por
um setor de auditoria de contas médicas; que € uma auditoria administrativa
técnica e médica e eu s6 emito a nota no ato do recebimento. Entdo eu
tenho um descasamento ai entre receita e despesa. A minha despesa ela é
corrente, do més, regime de competéncia. A minha receita é regime de
caixa. Isso acontece na nossa atividade.

De acordo com o Gerente uma das maiores dificuldades da instituicao
seria completar os recebimentos da iniciativa publica e das operadoras conveniadas
dentro do prazo adequado as despesas. Reforca o fato através da declaracéo: “Por
eu ter esse hiato entre o faturado e o recebido pode levar de trinta e quarenta dias,
entdo (...) o meu resultado econdmico é prejudicado em relacdo disso, a minha
despesa é corrente e a minha receita é caixa”.

Sob essas premissas, questionou-se entdo como sao mensurados 0s
resultados da instituicdo. Na verdade, o Gerente Administrativo pensou por alguns
instantes e afirmou que “o resultado é baseado na competéncia”. Complementou
que em alguns periodos a instituicdo pode ter um resultado econémico negativo,
mas nunca um resultado financeiro negativo. A afirmacdo do Gerente mostrou que,
na realidade, ndo se conhece o resultado contabil da atividade do hospital.

Questionado sobre como os resultados sdo apresentados aos soécios, 0

Gerente Administrativo teceu o seguinte comentario, referindo-se ao hospital:

No modelo em que ele é concebido (...) criado por um grupo de médicos
com o intuito de explorar a sua atividade profissional e ndo se importam se
a empresa vai dar lucro ou prejuizo. Na cabeca deles, enquanto donos, se 0

Revista Brasileira de Gestao e Engenharia — ISSN 2237-1664 Numero X Trabalho 04
Centro de Ensino Superior de S&o Gotardo Jul-dez 2014 | Paginas 86-120

http://periodicos.cesg.edu.br/index.php/gestaoceengenharia periodicoscesg@gmail.com




108
RODRIGUES, Cleyde Cristina; COSTA, Ricardo Freitas Martins da; SANTOS Janior, Walter Luiz
dos. Gerenciamento de Custos e Resultados e Viabilidade de Receitas: Um Estudo de Caso em
uma Instituicdo Hospitalar.

negocio empatar ta 6timo, desde que seja um meio pra ele explorar a
atividade dele.

Infere-se que o Gerente tem que convencer 0s acionistas sobre a
necessidade do negdcio dar lucro, pois ha a obrigacdo de se realizar investimentos,
adequacdes, compra de novos equipamentos, reinvestimento em tecnologia médica
e outros. Todavia para esses acionistas 0 hospital serviria apenas como um espago
para exploracdo da atividade dos mesmos. O Gerente reforgca que essa é uma
caracteristica da maioria dos hospitais da regiao.

Indagou-se sobre o controle da conta Estoques, pois, entende-se que
esses itens, em uma instituicAo hospital, apresentam um valor agregado alto.
Segundo o Gerente, existe um controle mais detalhado das entradas e saidas de
itens do Estoque. Mensalmente € emitido um relatério de inventario dos estoques
para a Contabilidade, possibilitando a verificacdo dos itens que deram entrada no
Almoxarifado e aqueles que foram retirados. A saida é controlada por Centro de
Custo ou consumo de paciente.

O hospital conta com um Almoxarifado Central onde sdo controlados
todos os itens estocaveis, sendo possivel gerar relatérios por material, por
medicamentos, por material de escritorio etc. Foi ressaltado ainda que o software de
gestéao utilizado permite um bom controle de estoque.

Foi possivel visualizar, durante a visita pelas instalacées no hospital, que
estd sendo implantado um novo controle de estoques, principalmente de
medicamentos. Funcionar4 da seguinte maneira: 0os medicamentos chegam ao
Almoxarifado Central e sao fracionados; quando uma demanda é apresentada ha a
saida do item para a Farmécia Central; nesta o item é identificado através do cddigo
de barras e lancado na ficha médica do paciente que ira consumi-lo. A seguir, sédo
repassados para as enfermeiras responsaveis. Assim, serd possivel identificar quais
medicamentos foram oferecidos aos pacientes, a que lote estes se referiam, até
mesmo quantas agulhas foram utilizadas em conjunto com a medicacgéo. A utilizacédo
desse controle de cdodigo de barras oferece um caminho a ser seguido para a
obtenc¢ao dos custos do paciente.

Finalizando a entrevista, o Gerente afirmou que gerir uma instituicao

hospitalar n&o é facil, pois se trata de um negdocio muito complexo, no qual é preciso
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administrar, além do cotidiano, as dificuldades das relacbes comerciais com as
operadoras dos planos de saude, bem como os convénios com a esfera publica.
Apesar de visualizar como um grande desafio, o Gerente garantiu que, logo que
possivel, implantard um estudo de custos na instituicdo, seja por diaria ou por

procedimentos realizados.

06 — CONSIDERACOES FINAIS

A implantacdo de um sistema de custos em uma instituicdo hospitalar é
capaz de propiciar a gestao dos custos, além de auxiliar na analise dos resultados e
posterior confrontacdo com as receitas de cada procedimento e/ou paciente.
Quando se conhece bem a estrutura de custos da organizacdo é possivel verificar,
com maior facilidade, a viabilidade das receitas provenientes dos convénios de
saude e atendimentos particulares.

A administracdo da instituicdo hospitalar tem consciéncia da importancia
do controle de custos, mas esse trabalho é realizado de forma deficiente. Os custos
sdo visualizados de maneira global, ou seja, o resultado € obtido através do
confronto entre a entrada e a saida de caixa. Outro agravante observado refere-se
ao lancamento das despesas e receitas para subsidiar o relatério gerencial: as
receitas sdo lancadas por regime de caixa, isto €, somente quando 0s pagamentos
sdo efetuados a receita dos servicos é reconhecida. Segundo informacdes, as
despesas sao registradas por regime de competéncia, ou seja, sdo lancadas logo
que ocorrem. Nesse momento, 0s gastos sdo divididos quanto a ocorréncia em
custos variaveis, custos fixos, despesas administrativas, despesas de pessoal etc.
Nesse contexto fica praticamente impossivel calcular o resultado da instituicdo.

O hospital tem um software de gestdo com muitas ferramentas, porém o
modulo de custos nao foi adquirido. Mencionou-se a possibilidade de um estudo
inicial de custos referente as diarias dos pacientes.

Um dos pontos altos da pesquisa relacionou-se ao argumento
apresentado pelo Gerente sobre a precificacdo dos servi¢os. A instituicdo fecha os

contratos de convénios e aceita as tabelas de pre¢cos como elas sdo concebidas, em
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sua maioria, e oferece servi¢cos a particulares de acordo com os precos praticados
pelo mercado. Entende-se que a instituicao tem dificuldades em modificar os precos
de produtos e servicos. No entanto, sem conhecer os custos de qualquer
procedimento, como pode a instituicdo definir uma margem de lucratividade? Nesse
sentido, a administracdo do hospital estd sendo ineficiente. Apresentando resultados
anuais positivos ndo prova que o lucro da empresa esta sendo compensatério. E
preciso implantar um estudo de custos e receitas mais eficiente e eficaz na
instituicdo, principalmente no que se refere aos convénios, pois € sabido que destes
provém a maior parte da renda do hospital.

A instituicdo hospitalar ndo merece apenas criticas. Em visita ao hospital
foi possivel verificar um nivel de organizacdo e limpeza elevadas, uma boa
estruturacdo, departamentalizacdo definida, equipamentos de ultima geracdo e um
estudo inicial de custos. Sugere-se apenas que mais esfor¢cos sejam delineados
para a implantacdo de uma metodologia propria de gerenciamento de custos para

uma futura andlise de viabilidade de receitas.
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APENDICE | - QUESTIONARIO

t‘ =

UNIVERSIDADE FEDERAL DE VICOSA
CAMPUS DE RIO PARANAIBA
Campus Universitario - Caixa Postal 22 - Rio Paranaiba - MG - 38810-000

't
=

Este questionario objetiva embasar inicialmente a pesquisa de campo realizada pela
graduanda Cleyde Cristina Rodrigues, aluna do sétimo periodo do Curso de Ciéncias Contabeis, da
Universidade Federal de Vicosa — Campus de Rio Paranaiba, sob orientacdo do Prof. Ricardo Freitas
Martins da Costa. O presente estudo se baseia no “Gerenciamento de custos e resultados e
viabilidade das receitas: um estudo de caso em uma instituicdo hospitalar”.

Fica garantida a instituicdo a confidencialidade das informacdes fornecidas, bem como a
discrigdo quanto ao nome da organizacdo estudada.

1) Identificacdo do entrevistado:
Nome:

Sexo: () masculino () feminino
Escolaridade:

Cargo:
Tempo de trabalho na institui¢&o:

2) Data de inicio das atividades da instituicdo hospitalar: _ / _ /

3) Tipo de unidade hospitalar:

() Hospital Geral (clinica médica, clinica cirdrgica, obstétrica, pediatrica)
() Hospital Universitario

() Hospital do INSS
() Maternidade

() Outros. Especifique:

4) Setor a que pertence:

() Privado

() Filantropico

() Pdblico ( ) Federal ( ) Estadual ( ) Municipal

5) Quanto ao objetivo, a instituicdo hospitalar tem como ordenamento juridico:
() Com fins lucrativos
() Sem fins lucrativos

6) Quantidade de leitos existentes na atualidade:
() Até 50 leitos

( ) Deb51al00 leitos

() De 101 a 200 leitos

() Mais de 200 leitos

7) Quantidade de colaboradores:
() Médicos:
() Enfermeiros:
() Setor Administrativo:
() Outros:

8) A gestdo do hospital é realizada por:
() Administracdo profissionalizada
() Equipe médica

() Outros. Especifique:
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9) O faturamento anual da instituicdo hospitalar gira em torno de:
() Até R$5.000.000,00

() De R$5.000.001,00 a R$10.000.000,00

() De R$10.000.001,00 a R$20.000.000,00

() Mais de R$20.000.000,00

10) Qual a principal fonte de recursos para a manutencao da instituicao hospitalar?
() Particular
() Convénios

11) A instituicio hospitalar atende a pacientes pelo Sistema Unico de Satde-SUS?
( )Sim
( ) Néo

12) A instituicdo hospitalar pode ser visualizada como uma empresa prestadora de servigos?
( )Sim
() Néo

13) Na atualidade, a instituicdo hospitalar terceiriza algum tipo de servi¢co?
() Sim. Identifique-os:

( ) Néo

14) A apuracgédo de custos é importante para uma instituicdo hospitalar?
( )Sim
( ) Nao

15) A instituicdo tem implantada alguma metodologia de apuracéo de custos na atualidade?
( )Sim
( ) Néo

16) Geralmente os hospitais estdo divididos em departamentos/ setores. A instituicdo hospitalar esta
organizada dessa maneira?

( )Sim

( ) Néo

Caso a resposta seja afirmativa, quais sao 0s departamentos?

17) A instituicao hospitalar conta com setor contabil préprio ou terceirizado?
() Setor contébil proprio.

Qual o custo mensal aproximado?
() Contabilidade terceirizada
Qual o custo mensal aproximado?
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ANEXO | - TRANSCRICAO DA ENTREVISTA

1. O controle de custos é importante em uma empresa prestadora de servigos?

Sem duvida.

Em que aspectos?

NOs precisamos saber qual € o custo efetivo da prestagdo de servigos. Dificil pra nds é mensurar por
procedimento, como eu ja havia te adiantado. A gente conhecer qual que é o custo de um
determinado procedimento... mas conhecer o custo total é totalmente importante para determinar a
receita.

2. A instituicdo hospitalar, como empresa prestadora de servicos, realiza algum tipo de
controle de custos?

Custos totais e custo por rastreio. Em algumas... vamos dizer, quando a gente fala de insumos
consumidos por pacientes, a gente consegue rastrear a utilizacdo. Insumos consumidos por
departamentos e suprimentos a gente consegue rastrear o custo de cada departamento... agora
quando a gente fala em ratear custos totais como a energia, a 4gua € um pouco mais complexo no
nosso segmento. Qual a metodologia usar? A area de metro quadrado, rateio? A nossa preocupacao
€ penalizar um centro de custo em razdo do outro.

Na atualidade vocés tém um software especifico?

Estamos implantando um... nés temos um software de gestao hospitalar voltado para o negécio que
tem um moédulo de custos que nds estamos parametrizando ele dentro dessa linha que eu te
desenhei do custo total...pra chegar a uma metodologia de custo por diaria... custo total por diaria.

3. Existe algum tipo de divisdo entre os custos incorridos?

Sim: fixo e variavel.

Como essa divisdo é realizada?

Custo fixo é aquele que independente da atividade, & minha prestacéo de servigo ele vai incorrer. O
custo varidvel ele varia de acordo com a minha prestacdo de servico. Vamo... na nossa area
especificamente eu tenho varios: gases medicinais, por exemplo, € por consumo: quanto mais servico
eu presto mais eu gasto. Lavanderia, material e medicamento. Agora.. energia no nosso caso que é
demanda contratada é um custo fixo, se eu atender um paciente ou nenhum ele é fixo.

4. A instituicdo considera a classificacdo de custos em diretos e indiretos?

Sim

Como essa divisao é realizada?

Fazendo esse rateio do que que é inerente a atividade e nado € inerente a atividade. Se eu presto
servigo quer dizer que o custo é direto. Se é um custo da minha...de eu manter a instituicdo aberta ele
€ um custo indireto.

5. E possivel mensurar os custos por procedimentos?

Muito complexo. Imagina vocé como a gente faz hoje, devemos realizar hoje, pela experiéncia que eu
tenho, em torno de mil procedimentos médicos, cirlrgicos e clinicos..€... a gente ndo tem como
determinar qual é o paciente que vai chegar naquele determinado periodo. Vamos pegar um periodo
de apuracao. Entdo, imagina, se em um més eu tenho vinte cesarias e no outro cinquenta, como eu
VOu apropriar 0 meu custo para a cesariana?Eu consigo determinar o custo de insumos diretos,
materiais e medicamentos. Quando que me gasta naquela cesaria? Mas quanto que me custa uma
hora de centro cirdrgico? Eu ndo consigo apurar. Porque eu posso fazer quinhentas, quatrocentas,
seiscentas cirurgias més, como é que eu vou determinar o custo por procedimento efetivamente? Nos
estamos tentando usar outro critério: que seria esse critério de diarias.

Existe algum critério para determinar o custo de cada paciente?

E... 0 que que ¢ a nossa intencdo. E eu chegar a uma ferramenta de nivel de controle que eu consiga
determinar o seguinte: eu tenho o0 meu custo total, joguei tudo ali: insumos, custos direto e indireto,
mao de obra, tudo. Pra mim, fazer a minha operacédo dentro de um més, ndo interessa quantos
procedimentos eu realizei... a minha capacidade instalada, de gerar mil setecentas e poucas diarias,
entre Unidade de Terapia Intensiva e Leitos de internagdes. Entdo... nés estamos usando uma
ferramenta que diz o seguinte: Em torno de 40 a 50% desse custo € voltado aos pacientes de Terapia
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Intensiva que sdo mais complexos e gastam mais insumos.. e 0 restante seria aos outros... eu vou
chegar ai num calculo e dizer o seguinte: uma diaria de um paciente internado... nosso... na
enfermaria vai me custar na média de mil e poucos reais e na UTI vai me custar trés mil reais dia. Ou
seja, isso se eu tiver uma ocupacdo de 100%. Se eu ndo tiver eu vou fazendo uma progressao ao
inverso. Ela vai aumentando... pra que eu possa zerar 0 meu custo. Nés néo estamos falando nem
em ter receita, pra zerar o custo.

6. A instituicdo, na atualidade, apura 0s custos por departamentalizacdo?
Aquilo que é direto igual custo de insumo eu consigo e os indiretos ainda nao.

7. A instituicdo conta com algum tipo de relatério de custos?

Sim.

A instituicdo ja se prop6s a calcular o custo-padréo de algum procedimento?

Pra alguns procedimentos a gente ja estabeleceu... procedimentos de baixa complexidade... que sédo
procedimentos mais habituais e mesmo que haja uma variacdo de um determinado profissional pra
outro na condugdo da conduta clinica eles sdo muito semelhantes no total. Entdo alguns
procedimentos de mais baixa complexidade nds conseguimos. Procedimentos mais complexos €
impossivel, eu vou te dar um exemplo disso: eu posso ter uma cirurgia de coluna com um profissional
A e com o profissional B. A do profissional A vai custar quarenta mil e a do profissional B vai custar
trinta, a do C sessenta, a dum D vinte e cinco. Isso td muito mais ligado a técnica cirdrgica do que ao
gasto de insumo.

Medicina ndo é uma ciéncia exata. NOs temos a outra situacdo: o paciente que entra com um
diagndstico, um abdémen agudo por exemplo, vou fazer uma laparotomia exploradora, eu abro o
paciente e vocé se depara ali com outro procedimento adicionado. Entdo, nds ndo temos como
determinar...olha, vocé vai fazer uma cirurgia ortopédica e vai por um parafuso aqui e vai dar certo. O
paciente pode tomar uma anestesia, chocar ha mesa, ir pra UTI e essa contar virar...

8. Na atualidade, a instituicdo conhece o seu ponto de equilibrio? Isto é, a quantia minima de
receita necessaria a liquidacdo de todos os custos e despesas incorridos no periodo?
Tenho... exatamente.

9. A instituicéo trabalha com algum tipo de planejamento orgcamentario?

Ainda ndo. Pretendemos. Totalmente.

Para que possamos ter uma disciplina orgamentaria. E como o orcamento doméstico...a gente tem
que saber até quanto a gente pode gastar.

10. A contabilidade oferece algum tipo de influéncia natomada de deciséo?

Tecnicamente hoje néo.

A contabilidade participa das decis6es administrativas?

N&o. Terceirizada.

E uma falha que a gente... nds estamos estudando com a atual Diretoria de retomar isso pra dentro
do hospital novamente. Sim, até pra ter uma contabilidade gerencial mais &gil... como uma
ferramenta...na tomada de deciséo inclusive. Porque da forma que fica hoje eles ndo conhecem o
nosso negocio, vamos dizer assim, é feita uma contabilidade padrdo, muito padronizada. Mais nada
do que isso. Para que a gente possa tomar uma decisdo mais acertada, vamos dizer assim, errar
menos, é importante que ela venha pra dentro. Nos estamos trabalhando nesse sentido, ha uma
expectativa que a gente ja para o proximo exercicio ja esteja funcionando aqui dentro.

11. Pode-se verificar que a instituicdo hospitalar tem firmado varios convénios. A instituicdo
tem como precificar os seus servigos ou o proprio convénio estabelece esse repasse?
Normalmente existem tabelas j4 pré-determinadas... pré-definidas né. A gente consegue negociar
algumas coisas: estabelecer um valor maior de didria, um valor maior de taxa de sala, mas existem
algumas questbes que sao padronizadas, ndo ha muita distingdo entre um e outro mesmo ndo. Na
verdade, a gente tem passado a ser mais um gestor de custo do que de receita né. Eu tenho que
gerir meu custo para que a minha receita seja melhorada.
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12. Os precos dos servicos particulares séo estabelecidos com base nos custos reais?

N&o necessariamente... valor de mercado. Nao adianta eu cobrar o preco correto que eu ndo vou ter
pra quem vender.

No modelo em que ele é concebido é porque ele foi criado por um grupo de médicos com o intuito de
explorar a sua atividade profissional e ndo se importa se a empresa vai dar lucro ou prejuizo. Na
cabeca deles, enquanto donos, se 0 negécio empatar ta 6timo ... desde que seja um meio pra ele
explorar a atividade dele. Entdo, assim, o hospital tem que ter a capacidade de geracdo de caixa ao
ponto de fazer o reinvestimento em tecnologia médica e propiciar o espaco para que ele explore a
sua atividade profissional. Isso é o que é mais dificil. Qualquer outro ramo de atividade vocé tem um
empresario voltado pro negdcio, ou seja, o resultado financeiro dele depende do negdcio..no nosso
caso, na maioria das vezes, ndo é assim. E um modelo regional, da nossa regi&o ¢ muito semelhante.
Existem hospitais divididos em... fracionado em varias cotas e outros com menos. Mas é muito
caracteristico aqui na nossa regido isso.

13. Foi verificado que a instituicdo optou pela terceirizacdo de alguns procedimentos. Por
quais razfes essa deciséo foi tomada?

Alguns por questdes estruturais... a gente ndo tem &rea pra fazer isso. Outras por questdes de
exigéncias legais, como € o caso da lavanderia. Hoje a gente teria que ter uma &rea destinada, fazer
um tratamento de agua que tornaria o custo inviavel. E preferivel terceirizar.

A questédo do custo impactou muito na decisédo de terceirizar.

E uma coisa interessante, ao revés do mercado convencional, a area de salde, poucos lugares vocé
vai achar a &rea de higienizagdo e limpeza terceirizada porque no nosso segmento essa € uma
atividade de fim ela ndo é de meio. O resultado de uma infeccéo hospitalar pode estar ligada a forma
incorreta de uma higienizagcdo adequada. Entéo, no nosso segmento algumas coisas sdo diferentes.
Eu tenho aqui hoje lavanderia terceirizada, refeicdo terceirizada, a refeicdo eu j& tenho outros
problemas que é com a estrutura, eu preciso de uma &rea destinada ao refeitério hoje pela legislagédo
legal, que € uma &rea nobre dentro do hospital, que ai eu vou sair do meu negécio.. meu negdécio nao
€ hospitalar? Ai eu vou pro negécio de refeicdo. Entéo torna inviavel o investimento, a gente prefere
terceirizar.

14. Existe algum estudo prévio sobre a viabilidade de receitas no momento de fechamento de
convénios de saude?

Sim.

A contabilidade é consultada para participar desse tipo de negociagao?

N&o.

15. Os custos e as despesas sao lancadas no relatério gerencial em que momento?
No ato... quando... ao langcamento da nota ja h4 a classificacdo se é custo ou despesa. Antes do
pagamento... entdo eu dei entrada na nota eu ja classifico ela.

16. As receitas sao lancadas no relatério gerencial em que momento?

As receitas no ato do faturamento. Eu gero a fatura... na nossa atividade é um pouco diferente... eu
gero a fatura, apresento essa fatura pro convénio, ai ele passa por um setor de auditoria de contas
médicas que é feita uma auditoria administrativa técnica e médica e eu s6 emito a nota no ato do
recebimento. Entdo eu tenho um descasamento ai entre receita e despesa. A minha despesa ela é
corrente, do més, regime de competéncia. A minha receita € regime de caixa. Isso acontece na nossa
atividade.

17. Os resultados da instituicdo sdo mensurados levando em consideracdo o regime de
competéncia ou regime de caixa?

Na verdade de... de... competéncia... 0 resultado € baseado na competéncia. Tanto que eu fecho as
vezes o resultado do exercicio em prejuizo econémico mas financeiro nao.

18. Como ocorre o controle e a mensuracéo dos estoques na instituicdo?
Ele tem um valor agregado alto. Vocé diz qual a metodologia? Sim, com a movimentacdo mensal...
entrada e saida.
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Eu emito um relatério para a contabilidade mensal do inventario de fechamento e nesse relatério de
inventario ele vai ter o que entrou e o que saiu dentro do més e se essa saida foi por centro de custo
ou se foi para consumo de paciente.

Vamos pegar um exemplo pratico. Comprei duas mil agulhas, o meu estoque inicial do més era de mil
agulhas, e nesse entremeio saiu mil. Ele vai mostrar isso no relatério, que o consumo... eu tinha um
estoque inicial, mais compra, menos consumo € igual ao estoque final.

Inclusive como eu tenho hoje um almoxarifado central eu consigo ter de todos os insumos estocaveis.
Todos eu tenho. Eu consigo gerar por material, por medicamento, por género alimenticio, por material
de escritério.

O JME o software de gestdo hospitalar nosso que é o SISHOS. Porque como a entrada para gerar
estoque ja se da nele... eu s6 ndo tenho nele a contabilidade... o resto tudo ta dentro dele.

E uma area bastante complexa, nos temos que administrar além do cotidiano as dificuldades das
relagBes comerciais com as operadoras de planos de salde com a iniciativa publica. No nosso caso
em especifico, a gente atende a uma fatia do SUS mas vinculado a um convénio com o municipio que
paga uma suplementacao.

Vocé deve ter acompanhado no noticiario que Patos de Minas teve recentemente uma paralisagdo no
atendimento por ndo recebimento.

A minha maior dificuldade hoje, aqui no hospital, receber da iniciativa publica e das operadoras dentro
do prazo adequado que as minhas despesas.

Por eu ter esse hiato entre o faturado e o recebido pode levar trinta e quarenta dias, entdo olha sé o
meu resultado econdmico ele é prejudicado em relagéo disso, a minha despesa € corrente e a minha
receita é caixa.

E nés temos aqui um hotel, um restaurante, uma farmacia e uma parte de SADT que a gente chama
de diagndstico, Raio-X, ultrassom, exames laboratoriais, entdo o cotidiano ndo é tdo simples como as
vezes se parece para se estabelecer o valor de um determinado procedimento. Eu acho que esse é o
grande desafio, daqui pra frente é estabelecer isso.

Nés temos ja comecado um insight de negociacdo come¢ado com a Unimed de Uberlandia, com a
operadora Amil, no sentido de se estabelecer o custo diario, baseado no qué? Eu vou ter o meu custo
total mais uma margem de lucratividade dividido pelo nimero da minha capacidade instalada eu
consiga estabelecer esse custo. Ou seja, a operadora também quer saber do lado de Ia, a fonte
pagadora, se eu mandar um paciente quanto que me custa? Se eu mandar dois, trés, quatro, cinco.
S6 que infelizmente a dificuldade que nés estamos encontrando é da complexidade versus patologia.
Porque se a gente tivesse vinte pacientes com o mesmo diagndstico € uma coisa mas ndo vai ser
assim, padronizado. Esse é o grande desafio ai pra frente.

Questédo de salde ser tdo cara. Na verdade ela ndo é cara, vocé vai ver que ela ndo é cara pra nos.
Se vocé me perguntar quanto que me custa hoje uma cirurgia estética de mama, por exemplo, que é
uma cirurgia habitual, feita pra mulheres hoje no mercado. Para o hospital ndo sai por mais de uns mil
e duzentos reais, mas por que se cobra tdo caro? Ha uma préatica de mercado que vocé paga para o
profissional médico, um determinado valor fechado. O médico vem e realiza o procedimento e
normalmente ele é que me paga e ele me paga sé aquilo que foi gasto efetivamente com a alegacéo
de o hospital é caro, que o0 anestesista é caro, que por isso que fica caro. Mas a grande fatia fica com
ele.

Se vocé pegar outros procedimentos em questdo, hoje talvez seja ideal vocé fazer orgamento sim
antes de usar um determinado plano de coparticipacdo, qualquer produto de coparticipacéo, fazer um
orcamento particular. Talvez vocé encontre precos melhores do que o seu convénio.

A coisa mudou muito de uns anos pra ca.

E n&o t&o caro. E caro quando a gente fala em alta complexidade, em terapia intensiva, ai ele é caro.
Mas ele é caro por qué? Porque ele exige um cuidado maior, medicacbes de Ultima geracao,
tecnologia de primeira de servicos médicos, isso € caro mesmo.

Marketing:
N&o posso oferecer os servicos no mercado. Existe legislacdo legal pra isso e 0 que a gente pode
fazer uma fixacdo de marca para que o cliente saiba que quando ele estiver doente ele possa ir no
hospital tal.
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Pra fazer essa captacdo de procedimento a gente é impedido legalmente, agora nés ndo fazemos
especificamente nessa instituicdo por ndo ter porta de entrada, por ndo ter pronto-atendimento, eu
ndo tenho o pronto-socorro. Ndo tenho ambulatério. Entdo como que eu vou chamar o paciente até
aqui se ao chegar aqui ele ndo vai ter um profissional para atendé-lo.

Normalmente a gente trabalha com um sistema de diferente: eu trabalho com referenciamento de
operadora que é o paciente chega até a operadora e a operadora manda ele pra mim. E com
referenciamento do médico, o paciente chega até o consultorio e 0 médico encaminha ele pra mim.
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