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RESUMO

A auditoria é uma ferramenta de grande importancia no controle e gestao de
processos em instituicdes de saude. Objetiva avaliar a qualidade dos
processos de trabalho da assisténcia do servigo e 0s custos decorrentes da
prestacdo da mesma. Ela colabora ndo s6 com a instituicdo, mas com 0s
clientes, fornecedores e as préprias equipes de trabalho que desenvolvem esse
servico especializado, incluindo os profissionais da saude, entre eles os
enfermeiros. Na pratica a auditoria atua de forma centralizada, desconectada
com a origem dos registros, distante dos atores que produzem as ac¢des, sejam
elas de ordem financeira ou da qualidade da assisténcia. Analises feitas por
uma equipe multidisciplinar visualizando as dificuldades encontradas em uma
instituicdo hospitalar de grande porte na regido de Porto Alegre, RS, tanto na
auditoria assistencial, como na gestao de custos, motivaram a criar um modelo
descentralizado de auditoria em saude. Através desse modelo foi
implementado extensbes da auditoria nos setores ordenadores de despesas,
possibilitando as revisdes dos prontuarios in loco, na origem, quebrando
paradigmas culturais e financeiros da instituicdo, como revisées nos processos
de trabalho e troca de saberes com as equipes, estreitando lagos entre os



setores de auditoria e assisténcia ao paciente, apresentando uma conta
hospitalar muito mais transparente e fidedigna. Esse modelo além de ser uma
atividade inovadora e Unica no Brasil, contribuiu para a diminui¢do das glosas,
tornando-se uma ferramenta fundamental e indispensavel para mensurar a
qgualidade do processo de trabalho da assisténcia de enfermagem e seu
impacto econdémico na instituicao.

Palavras-chave: auditoria em saude, instituicdo hospitalar, descentralizacéo
do sistema de saude.

ABSTRACT

Audit is a tool of great importance in the control and management of processes
in health institutions. It aims to evaluate the quality of the work processes of the
service assistance and the costs of providing it. It collaborates not only with the
institution, but with the clients, suppliers and the work teams themselves that
develop this specialized service, including health professionals, among them
nurses. In practice, the audit acts in a centralized way, disconnected with the
origin of the records, away from the actors who produce the actions, be they
financial or the quality of care. Analyzes made by a multidisciplinary team
visualizing the difficulties found in a large hospital institution in the region of
Porto Alegre, RS, both in the health care audit and in cost management,
motivated the creation of a decentralized model of health audit. Through this
model, auditing extensions were implemented in the expense computer sectors,
enabling the on-site review of the records, in the origin, breaking the institution's
cultural and financial paradigms, such as revisions in work processes and
knowledge exchange with teams, strengthening ties between the audit and
patient care sectors, presenting a much more transparent and trustworthy
hospital account. This model, besides being an innovative and unique activity in
Brazil, contributed to the reduction of glosses, becoming a fundamental and
indispensable tool to measure the quality of the nursing care work process and
its economic impact on the institution.

Keywords: health audit, hospital institution, decentralization of the health
system.

INTRODUCAO

A auditoria longe de ser um instrumento punitivo recupera suas caracteristicas
de instrumento educativo, corretivo, continuo e de otimizacdo. O auditor deve
decidir sempre com respaldo técnico, cientifico, e com responsabilidade, nédo
tem funcéo fiscal e sim, orientador, pacificador, agente de mudancga, de
efetividade, de economicidade e eficiéncia, o auditor deve estar sempre atento
aos registros, trabalhar com indicadores de qualidade e de assisténcia,
proporcionando a viabilizacdo de custos. Hoje, ndo somente a reducao de



custos deve estar em evidéncia, mas também, a qualidade do atendimento
prestado, a qualidade do material adquirido e implementado.

Na atualidade, depara-se com um cenario no qual as instituicdes hospitalares
passaram a ter um carater organizacional com visdo empresarial. Sendo assim,
para garantir seus fins lucrativos, necessitam associar servigos de qualidade a
baixo custo, garantindo a satisfacdo dos clientes. A auditoria é além de tudo,
uma ferramenta de gestéo para o diagnostico de situacdes dentro do sistema
de saude, com vistas ao seu aperfeicoamento.

Essa ferramenta tem sido usada pelos profissionais da saude, em especial, 0s
enfermeiros para avaliar a qualidade da assisténcia de enfermagem e os
custos decorrentes da prestacdo desta atividade, além de fornecer subsidios
para o planejamento e execuc¢ao de atividades gerenciais, como orientacéo e
capacitacao da equipe de enfermagem para execucao dos registros de
enfermagem?,

Segundo pesquisadores?, a finalidade da auditoria de enfermagem esta restrita
a comprovacao de pagamento de contas hospitalares, revendo glosas,
realizando negociacdes entre representantes do hospital e do convénio. Além
disso, eles ja previam que em um futuro proximo, ela estaria associada a
primeira finalidade, apontando inadequacdes da assisténcia de enfermagem,
reformulando suas praticas, indicando processos de educacdo em servico e
delineando acdes corretivas.

Segundo D'Innocenzo, et al®, cumpre salientar que a auditoria em enfermagem
visa o controle de custos, a qualidade do atendimento ao cliente, o pagamento
justo da conta hospitalar e a transparéncia das negocia¢fes, sempre
embasada em uma conduta ética.

Na atualidade, para manterem-se no mercado competitivo, as instituicdes tém
gue aprender a associar baixos custos com exceléncia de qualidade para os
seus clientes. Consequentemente, as instituicbes de cuidados de saude tém
sido compelidas a se organizarem como empresa, desenvolvendo viséo de
negdcio para sobreviverem a estas mudancgas no mercado®. A auditoria em
enfermagem vem tomando novas dimensdes ao longo dos anos e mostrando
sua importancia dentro das instituicdes hospitalares e operadoras de planos de
salde®. Ela dever ser exercida e difundida nas instituicées publicas e privadas,
objetivando minimizar desperdicio de materiais, medicamentos, equipamentos
e recursos humanos®. No entanto, apesar de ser utilizada principalmente para
fins contabeis, traduz-se em beneficio ndo sé para a instituicdo de saude, uma
vez que atinge tanto os pacientes e clientes, como para a prépria equipe de
enfermagem®,

Dun e Morgan’, afirmavam que a auditoria € um instrumento de administracdo
utilizado na avaliagao da qualidade do cuidado, baseado na comparagao entre
a assisténcia prestada e os padrdes de assisténcia considerados aceitaveis.

Administrar qualidade refere-se, entdo, ao esforco para oferecer um bom
produto ou servico aqueles que se quer atingir. No caso de um servigo de
saude, o ideal seria oferecer um tipo de assisténcia que tenha o efeito



desejado, de acordo com as expectativas dos usuarios, dos técnicos
prestadores de assisténcia, dos gestores dos servi¢cos, dos financiadores e até
dos fornecedores de materiais e equipamentos, entre outros atores
privilegiados®.

A auditoria em enfermagem, na atualidade, é exercida e difundida nas
instituicdes publicas e privadas, objetivando minimizar desperdicio de
materiais, medicamentos, equipamentos e recursos humanos®. No entanto,
apesar de ser utilizada principalmente para fins contabeis, traduz-se em
beneficio ndo sé para a instituicdo de saude, uma vez que atinge tanto os
pacientes e clientes, como para a prépria equipe de enfermagem®.

Essa afirmacédo também é feita por Lopes et al.2 e Abdon et al.?, os mesmos
dizem que com a aplicacao da auditoria no processo da assisténcia, 0s
beneficios atingem tanto pacientes como também a equipe e a instituicdo, com
pacientes beneficiados com uma assisténcia de melhor qualidade e servigcos
oferecidos com eficécia.

A implantacdo do sistema descentralizado de auditoria em saude

A partir de observacoes e estudos realizados por outros autores verifica-se que
é de fundamental importancia a criagdo de um modelo descentralizado de
auditoria de contas hospitalares, o qual foi criado para ser utilizado em uma
instituicdo hospitalar de grande porte na regido de Porto Alegre, RS, sendo
assim relatado nesse trabalho. A criacdo desse modelo nasce com o objetivo
de avaliar a necessidade de melhorar os processos dessa instituicdo tanto no
ambito assistencial, quanto na gestéo de custos, buscando na gestédo de
contas dentro da auditoria eco para 0s seus maiores objetivos. Esse modelo
surge no momento em que dificuldades séo visualizadas e vivenciadas dentro
dessa instituicdo hospitalar, tanto relacionadas as questées financeiras quanto
a sua sustentabilidade.

Uma das maiores duvidas que surgiram durante a criagdo desse novo modelo
€ gual seria a contribuicdo que ele traria para a instituicdo, principalmente
agueles ligados a gestéao de contas hospitalares. Entende-se que a instituicéo
em seu modelo atual de auditoria ndo apresentava bons resultados, ndo havia
um acompanhamento adequado ao tempo de faturamento da conta e a
qualidade do que se apresentavam as operadoras.

Diante desse cenario apresentado até o presente momento foi proposto esse
modelo aonde a instituicdo através de uma equipe multidisciplinar constituida
por um gestor de contas, uma enfermeira auditora e uma farmacéutica analista
de contas hospitalares, preocuparam-se com a reestruturacao dos fluxos das
contas hospitalar, abrangendo assim tanto a reducédo de custos, como a
qualidade dos processos da assisténcia ao paciente. Esse modelo foi
desenvolvido gradativamente, uma vez que a autora do projeto trabalha na
instituicdo e participou ativamente dessa construgéo, desde a sua elaboracéo
até a sua implantagao.



Durante o longo periodo que a auditoria percorreu no mundo, e pelas varias
areas que vem comprovando sua necessidade nas instituicdes, fica cada vez
mais necessario e evidente que a auditoria seja encarada como uma
importante aliada dos gestores em saude, principalmente, pela contribuicdo
efetiva de apoio e auxilio em medir e instruir as boas praticas dos servi¢os de
qualidade empregadas nas instituicdes, contribuindo também
significativamente, nas melhorias econdémicas, criando um clima educativo e
autossustentavel nas instituicdes.

Atualmente, muito se fala em Instituicdes autossustentaveis na area da saude,
principalmente quanto a grande escassez de recursos publicos e privados para
manté-las, a auditoria, entra nesse contexto, como grande apoiadora da
otimizacao desses recursos. A contribuicdo da auditoria na gestdo promove a
melhoria na integracdo das diferentes areas ou setores, busca interface com os
processos de trabalho ja instituidos, podendo melhorar a comunicacéo interna
dos setores, corrigindo falhas e reduzindo o desperdicio dos recursos
empregados.

Diante do exposto, a auditoria relacionada tanto na &rea publica como na
privada, vém em constante evolucdo, desde o seu surgimento até os dias
atuais. Esse crescimento da-se principalmente, pela nova visdo de mercado da
saude, em relacdo as necessidades, tanto no ambito das empresas
prestadores de servicos como das empresas contratantes. Ambas, buscam
melhorias dos servi¢os prestados ao cliente final, bem como, a qualidade das
contas hospitalares apresentadas as operadoras de saude, reunindo assim
qualidade com custo econémico viavel a essas empresas.

As instituicbes de saude, por sua vez, buscando a exceléncia dos seus
processos, vém se apoiando de forma emergente nesse setor, com a crise
financeira estabelecida, as empresas buscam a autossustentabilidade, e
precisam lidar com clientes cada vez mais exigentes, nesse cenario a presenca
efetiva da auditoria nas instituicées torna-se fundamental.

Dentro do contexto que envolve as instituicdes privadas de saude, no cenario
atual do ambiente organizacional, que esta cada vez mais necessitando a
adocao de medidas, técnicas, acompanhamento e controle que visam
minimizar falhas e evitar desperdicios, a auditoria € uma grande aliada, pois
busca ser um instrumento educativo, atuante em face as inUmeras dificuldades
do sistema de saude, portanto, deve ser considerada como um dos alicerces
da manutencao da saude da instituicao.

A autora do artigo ainda relata que as suas atividades iniciais foram como
enfermeira assistencial na prépria instituicdo, atividades essas que a
possibilitou adquirir os conhecimentos necessarios as boas praticas da
gualidade assistencial bem como, a gestéo de recursos financeiros aplicados a
referida area”. Tendo em vista a necessidade da instituicdo de maior reforgo no
setor de auditoria de contas hospitalares, adentrei os processos de auditoria de
enfermagem como auditora de contas hospitalares.

O trabalho desenvolvido na auditoria interna centralizada consistia na andlise
criteriosa dos prontuarios dos pacientes internados na instituicdo, com objetivo



principal de buscar ajustes na conta hospitalar apresentadas as operadoras de
saude, refletindo nas questdes financeiras.

Com a percepcéao de que os erros categorizados eram quase sempre 0S
mesmos, e que estes geravam as glosas nas contas hospitalares, iniciamos
outro desafio, a busca da correcao das falhas in loco, ou seja, na sua origem,
na area assistencial. Esse modelo de descentralizacdo da auditoria, até entao,
onde é sabido, € inédito no Brasil.

A descentralizacdo da auditoria baseia-se na estruturacéo de equipes
realocadas, de técnicos de enfermagem para técnicos de conta hospitalar,
cargo especifico criado com a finalidade de aproveitar a expertise e a técnica
do colaborador. Estes trabalhando in loco, agindo como extensfes da auditoria
nos setores da origem do gasto, ligados a lideres auditores, responsaveis por
cada area especifica dentro da instituicdo, o nimero de técnicos pode variar de
acordo com a demanda de cada area auditada e sua respectiva producao.

A auditora por hierarquia estéa subordinada ao gestor de contas que por sua vez
esté ligado ao gerente financeiro da instituicao.

O técnico de conta hospitalar realiza o trabalho de revisdo no prontuario
meédico e nas anotacfes de enfermagem, que consiste num conjunto de
documentos padronizados e ordenados, destinados ao registro dos cuidados
profissionais prestados pelos servicos de saude. O objetivo principal € analisar
os documentos e verificar a compatibilidade da cobranca realizada e se o
processo de trabalho esta sendo eficaz.

A cobranca ou a auditoria dos itens que foram auditados e analisados através
de um software de gestédo de saude, chamado Tasy, A solucao Philips Tasy
para a gestdo de prestadores de servicos em saude é uma plataforma Unica,
totalmente integrada e flexivel, podendo ser configurada de acordo com as
caracteristicas e particularidades de cada realidade de negdcio, onde
apresenta todos os débitos da conta dispensados para determinado paciente.
Caso o técnico em conta nao encontre a evidéncia em forma de registro nos
documentos, do uso do medicamento ou material, ele fara as devidas
corregdes juntamente com a area de origem do gasto, a assistencial e ou
meédica. Essa conduta também influencia diretamente na educacéo dos
envolvidos e principalmente no resultado final, como a glosa hospitalar.

Em busca de casos que comparem o estudo, verificou-se que ha varios
exemplos de instituicbes que utilizam o Tasy como ferramenta de gestdo, uma
delas esté& localizada na cidade de Fortaleza, no Ceara, o Hospital Sdo Carlos
a qual busca garantir a qualidade da assisténcia prestada com foco no cliente.
Visando sempre a melhoria de seus servicos adotando assim um modelo de
gestdo empresarial envolvendo assim todos 0s seus colaboradores.

Com este foco, a instituicdo necessitava de um sistema de gerenciamento
completo e passou a estudar profundamente varias op¢des do mercado que
poderiam contemplar as suas necessidades reais. “Nossa opc¢ao pelo Tasy foi
por ser um sistema de gerenciamento completo e integrado, parametrizavel
gue contempla, dentre outras, a area assistencial, faturamento, financeiro e



contabil; gera relatérios relevantes para tomadas de decisdes estratégicas do
hospital; promove seguranca nas informacdes e facilita a auditoria nas
transacdes”, relata Marcia Real Machado, Administradora.

Contudo, viu-se, que o hospital mencionado, revisou 0S processos e s assim
buscou as melhores praticas e mudancas necessarias. Viu-se também, que
apos tudo isso, os medicos passaram a usar prescri¢cdes eletronicas que
agilizam o processo e o deixam mais seguro na administracao dos
medicamentos.

Joao Neci Martins de Oliveira, gerente de projetos em Tl do hospital S&o Carlos
do Rio de Janeiro, RJ, relata:

“Durante estes 5 anos de utilizagdo do Tasy tivemos grandes resultados,
como a melhoria na integracéo entre os setores do hospital, assim como
na disponibilidade e acesso a informagéo, evitando o retrabalho com
digitacGes e diminuindo o custo com impressdes. Antes da adocéo do
Tasy, trabalhavamos ilhados, tinhamos um retrabalho enorme com
digitacdo de contas e lancamento de notas fiscais. Obtivemos grandes
resultados também com a reestruturacdo de processos utilizados pelo
hospital e modernizacdo do nosso parque tecnolégico. O mercado de
salde passa por uma fase de grandes mudancas e estar preparado para
atender as necessidades tecnolégicas desse mercado é fundamental
para 0 NOSSO SUCEeSSO”.

O Hospital Vicente de Paulo (HVSP) € um hospital geral com alta tecnologia
gque desde 2010 comecou a implantar o sistema Philips Tasy em suas
operacdes. Desde entédo, o Hospital que figura na lista dos 40 melhores
hospitais e clinicas da América Latina, comecou a apresentar aumento no
faturamento: em 2012 o Hospital faturou 19,37% a mais em relagcéo ao ano de
2011 e 13,76% nos pagamentos de convénios.

Ja Rafael Ramos de Souza, analista de custos e orcamento destaca:

“Na area financeira com a implantacdo do Tasy, o hospital obteve
ganhos tanto na lucratividade, quanto na veracidade das informacdes.
“No encerramento do exercicio de 2010, quando se iniciou a implantacao
do sistema Tasy, o HSVP tinha um faturamento médio de R$ 8,7 milhGes
por més e um recebimento médio de R$ 8,5 milhdes mensais. As
despesas operacionais estavam na média de R$ 9,5 milhdes mensais, o
gue gerava um déficit médio de R$ 1 milhdo. Apds a implantacdo dos
modulos financeiros de faturamento e de atendimento, o HSVP passou a
ter mais controle dos eventos gerados em cada uma dessas areas”.

Viu-se gque estas instituicdes, antes de adquirirem o sistema Philips Tasy, a
gestao apresentava fragilidades e vulnerabilidades para a sustentabilidade da
organizacao, pois nédo havia o suporte de um sistema que auxiliasse na tomada
de decisao através de indicadores de desempenho.



E com a busca de melhoria foi fundamental a aquisicdo do processo Tasy, pois
com isso, o Hospital Sdo Vicente de Paulo vai melhorar seus processos e
gerenciar cada vez melhor, todos os setores da instituigéo.

André Mallmann, gerente de Tl do HSVP, complementa que o sistema &
flexivel e parametrizavel, sendo totalmente aderente aos processos internos da
instituicdo. Outra caracteristica importante, segundo ele, é que o sistema é
aberto em relatérios e indicadores, o que proporciona liberdade para a area de
Tl sustentar e criar os indicadores de acordo com a realidade da empresa. Ele
ainda enfatiza a velocidade na resolugcéo dos problemas com o suporte
prestado pela Philips.

Vale ressaltar que, o técnico de conta hospitalar aproveita sua experiéncia da
pratica de técnico de enfermagem, para avaliar os gastos inerentes aos
procedimentos auditados.

A auditora por sua vez, posiciona-se nesse cenario como lider dos grupos de
técnicos em conta hospitalar, organizando, orientando, avaliando e
coordenando as rotinas e fluxos da reviséo dos registros, bem como a
elaboracéo de treinamentos e reciclagem dos profissionais envolvidos. Diante
dessa concepcdao, a percepcao do auditor em relacdo aos métodos, finalidade
e 0s parametros legais que sustentam na pratica a sistematizacdo do processo
de trabalho, sdo fundamentais para um bom resultado.

Dessa forma, foi incorporada na rotina da autora desse artigo e da equipe
multidisciplinar que atuavam junto a ela as analises de dados, como tempo e
movimento das etapas do processo de auditoria da conta do paciente.
Resultando em acdes para diminuicdo do tempo passivo que a conta sofre em
fungéo das inconformidades.

Para discorrer sobre a conta hospitalar e o tempo passivo da mesma, € preciso
entender que o setor de faturamento da instituicdo é o responséavel pela tltima
revisdo geral da conta e envio de relatério de cobranca as operadoras,
respeitando os prazos de entrega contratuais pré-estabelecidos. E o resultado
de todos os gastos auditados pelo técnico de conta hospitalar, que podem ser
em atendimento ambulatorial ou internado.

O setor de faturamento da operadora avalia a cobranca e faz o pagamento aos
servigos prestados pela instituicdo, sempre que houver consenso da cobranca,
caso discorde, realiza a glosa da conta ou de itens que apresentam
inconformidades com as clausulas contratuais ou falta de evidéncias de
registros do servico prestado. O tempo de faturamento da conta do paciente é
medido, portanto, através das etapas que ela passa, o fluxo foi construido a
medida que as necessidades de adequacao surgiam, acertos e mudancas
foram realizados com estratégias especificas que permitiram que a conta
permanecesse 0 menor tempo possivel em cada etapa. Passamos a medir
atraves da auditoria a ocorréncia dos erros recorrentes nos documentos,
registros médicos e de enfermagem, dos pacientes, avaliando as melhores
medidas preventivas para reduzir ao maximo a reincidéncia.



Ao final de dois anos de analise, validando o processo, chegamos as seguintes
conclusdes: a qualidade da conta apresentada no que se refere em
apresentacao, clareza, transparéncia nas evidéncias de gastos, fidedignidade
das informacdes, quebra de paradigmas culturais e o resgate de lacos
intersetoriais, foram superiores as nossas expectativas. Quanto a apresentacao
da conta em relacéo a reducédo de perdas financeiras, foram significativamente
superiores ao proposto inicialmente pelo projeto, hoje validado como modelo
institucional, levando a instituicdo a nUmeros nunca antes alcancados de
faturamento. Tanto deu certo que esta impulsionando outras instituicbes do
setor hospitalar a conhecer na pratica o modelo “Descentralizado da Auditoria
de Contas Hospitalares”.

Com todo este estudo aplicado na instituicdo, fez-se um trabalho arduo e
gratificante, contando com a ajuda de outros profissionais e suas expertises
para colocar o processo em pratica, pois ndo se encontrou nenhum outro
estudo teorico sobre a descentralizacdo da auditoria.

CONSIDERACOES FINAIS

Depois desses dois anos de implantacdo do novo modelo de auditoria ainda
temos muito a percorrer, melhorando dessa forma os gastos que ainda sao
gerados desnecessariamente na instituicdo e buscando atender aos nossos
objetivos através de um servico de grande exceléncia em auditoria hospitalar.
N&o esquecendo, € claro, dos grandes resultados que ja foram apresentados
apos esse tempo.

Os resultados da descentralizacdo da auditoria permitem viabilizar a validade
da implantacdo desse sistema em outras instituicdes, visto que ndo existem
relatos na literatura de outros espacos de saude que tenham adotado esse
modelo.

A auditoria de enfermagem, hoje, abrange uma vasta area de atuacgéao.
Enfermeiros auditores estdo presentes nas instituicbes de saude como:
servicos de educacdao continuada, servigo de faturamento, servigos de
credenciamento para realizacdo de vistoria técnica da rede, autorizacdes pela
verificacdo e analise da compatibilidade dos procedimentos solicitados com a
realidade contratual entre operadora, prestador de servicos e cliente, servicos
de contas médicas na orientacdo e coordenacao dos auxiliares de revisdo de
contas e nos servi¢cos de auditoria de enfermagem e médica propriamente dita,
entre varios outros.

A auditoria de enfermagem, quando implantada nos servi¢cos de saude e
operadoras, estara interligada com todas as outras areas da empresa e essa
comunicacao entre setores possibilitara o sucesso deste trabalho.

A descentralizac&o da auditoria, como modelo instituido, proporcionou nova
postura corporativa, que atualmente impulsiona outras instituicdes que buscam
a melhoria dos seus processos, uma vez que esse modelo é unico no Brasil até
onde sabemos.
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