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Resumo: Os hospitais publicos devem consolidar uma gestdo que trabalhe com os padrdes
de auditoria do Sistema Unico de Satde (SUS) e que atue com ferramentas estratégicas,
entre elas, os indicadores. Esta pesquisa tem como objetivo identificar quais indicadores
utilizados na auditoria de hospitais publicos podem ser implantados na auditoria de um
hospital publico universitario federal do Parand. Mediante revisdo integrativa, com 16
artigos, identificaram-se 43 indicadores utilizados na auditoria de hospitais universitarios
federais, de ensino e publicos. Apés método comparativo e pesquisa documental,
constatou-se que, desses 43, 31 (72,09%) ja eram utilizados pela organizagdo estudada.
Os demais 12 indicadores ainda ndo trabalhados foram analisados conforme critérios de
implantagdo e, assim, 10 (83,33%) foram selecionados para a proposta de implantagdo no
hospital estudado. Ainda, definiram-se também 12 indicadores ja trabalhados na instituicdo
paranaense e ndo mencionados nos hospitais das amostras dos artigos selecionados.

Palavras-chave: indicadores; auditoria; faturamento; hospitais publicos universitarios
federais; Sistema Unico de Saude.

Abstract: Public hospitals should consolidate management that works with the Unified
Health System (SUS) auditing standards and with strategic tools, among them, the indicators.
This research aims to identify which indicators used in the audit of public hospitals can
be implemented in the audit of a federal university public hospital in Parand. Through an
integrative review, with 16 articles, we identified 43 indicators used in the audit of federal
university hospitals, teaching hospitals, and public hospitals. After comparative method and
documentary research, we founded that, of these 43,31 (72.09%) were already used by the
organization studied. We analyzed the remaining 12 indicators not yet worked according
to implantation criteria and, thus, we selected 10 (83.33%) for the implantation proposal
in the studied hospital. Also, we defined 12 indicators already worked in the institution of
Parand and not mentioned in the hospitals of the samples of the selected articles.

Keywords: indicators; audit; revenues; federal university public hospitals; Unified Health
System.

Resumen: Los hospitales publicos deben consolidar una gestion que funcione con los
estandares de auditorfa del Sistema Unico de Salud (SUS) y que funcione con herramientas
estratégicas, entre ellas, los indicadores. Esta investigacion tiene como objetivo identificar
qué indicadores utilizados en la auditoria de hospitales publicos se pueden implementar
en la auditoria de un hospital publico universitario federal en Parana. A través de una
revision integradora, con 16 articulos, se identificaron 43 indicadores utilizados en la
auditoria de hospitales universitarios federales, docentes y publicos. Después del método
comparativo y la investigacién documental, se encontrd que, de estos 43, 31 (72.09%) ya
fueron utilizados por la organizacion estudiada. Los 12 indicadores restantes que aun no
funcionan se analizaron de acuerdo con los criterios de implantacion vy, por lo tanto, se
seleccionaron 10 (83,33%) para la propuesta de implantacién en el hospital estudiado.
Asimismo, se definieron 12 indicadores que ya funcionaban en la institucion de Paranay
no fueran mencionados en los hospitales de las muestras de los articulos seleccionados.

Palabras clave: indicadores; auditoria; facturacion; hospitales publicos universitarios
federales; Sistema Unico de Salud.
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1 INTRODUCAO

Desde a implantacdo da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil,
em 1988, e das normativas que fortaleceram as bases do Sistema Unico de
Saude (SUS), reconhece-se a necessidade de existir um sistema de auditoria
para monitorar a aplicagcdo dos recursos repassados aos prestadores, bem
como identificar falhas (contdbeis, financeiras, orcamentarias e operacio-
nais) nesse processo.

O Sistema Nacional de Auditoria (SNA/SUS), implementado em 1993,
é composto pelos auditores das trés esferas (federal, estadual e municipal).
Tem como uma de suas principais atribuicGes verificar se os dados proces-
sados pelas organizagdes prestadoras do SUS, nos sistemas operacionais
oficiais, estdo em conformidade com os padrdes de auditoria e com a
legislacdo. Caso sejam identificadas irregularidades, pode-se bloquear
ou ainda solicitar a devolucdo do ressarcimento fornecido as institui¢des,
realizando-se, assim, o controle dos recursos publicos empregados nas
politicas publicas de saude.

Os hospitais publicos, entidades que trabalham mediante as nor-
mativas da Administracdo Publica, devem estar em conformidade com os
requisitos de transparéncia, economicidade, moralidade e legalidade. Assim,
devem consolidar uma gestdo que trabalhe com os padrdes de auditoria e
gue atue com ferramentas estratégicas que propiciem melhores resultados,
entre elas, os indicadores.

Esta pesquisa tem como objetivo identificar, por meio de revisdo in-
tegrativa, quais indicadores sdo utilizados na auditoria de hospitais publicos
e apresentar uma proposta para a auditoria de uma unidade gerencial do
Complexo Hospital de Clinicas da Universidade Federal do Parana (CHC/
UFPR). O projeto foi analisado e autorizado pela Geréncia de Ensino e
Pesquisa da instituicdo em 22 de maio de 2019.

O propdsito é aprimorar o sistema de indicadores que a unidade/
setor ja utiliza, de maneira a trazer melhorias como a reducdo de ndo con-
formidades (NCs) em documentos de registro da assisténcia ambulatorial/
hospitalar; o blogueio de inconsisténcias e glosas; e o melhor ressarcimento
a instituicdo.
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A administracdo financeira solida propicia recursos e estrutura para
o atendimento da populacdo usuaria do SUS, que representa cerca de
75% dos brasileiros. O aperfeicoamento da gestdo dos hospitais publicos
universitarios federais é de extrema importancia ao pais, visto que sdo
instituicdes de referéncia a assisténcia de média e alta complexidade na
regiao em que atuam.

Além disso, ha o objetivo de verificar quais indicadores ja sdo traba-
Ihados na instituicdo paranaense e que ndo sao citados nas bases de dados
consultadas. Tem-se, assim, um beneficio para a Academia, visto que o
material disponivel sobre o tema é ainda restrito.

2 METODO

A presente pesquisa é classificada quanto ao método como bibliogra-
fica, pois se embasa em materiais publicados, com escopo da revisdo de
literatura. Dentro dessa abordagem, realizou-se a revisdo integrativa, que
permite reunir uma diversidade de conhecimentos e estudos sobre o tema.
Apresenta-se como um método muito utilizado na area de saude, devido
a sua caracteristica de integrar a teoria com a pratica (BOTELHO; CUNHA,
MACEDO, 2011).

A revisdo integrativa é uma das metodologias mais utilizadas devido
a sua organizacdao em etapas e critérios, que consiste desde a definicdo da
qguestdo norteadora até a apresentagao dos dados, categorizados e anali-
sados mediante metodologias relacionadas ao assunto abordado. Substitui
outras formas sem esse tipo de sustentacdo, como a narrativa (SOUZA,
SILVA; CARVALHO, 2010).

A busca dos artigos foi realizada no periodo de maio a junho de 2019,
nos seguintes portais de dados: Biblioteca Virtual em Saude Brasil, Saude
Baseada em Evidéncias e Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal
de Nivel Superior (Capes), os quais contém artigos de diversos bancos
de dados, como Lilacs, Medline, SciELO, Base de Dados em Enfermagem,
Cadernos Saude Coletiva, entre outros. Os documentos utilizados foram
principalmente artigos e algumas dissertacGes, pela aproximacdo com o
tema de pesquisa proposto.
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A principio, seriam usados somente os descritores relacionados a
hospitais publicos universitarios federais, caracteristica da organizacao
estudada. O CHC/UFPR esta inserido no universo dos 50 hospitais universi-
tarios federais do pais. Porém, com essa delimitacdo, obtiveram-se apenas
quatro artigos, com restricdo do material a ser trabalhado. Assim, a decisdo
foi ampliar a busca com os demais descritores (universitarios/de ensino e
publicos), a fim de obter um ndmero consideravel de informacdes para se
realizar a andlise.

De julho a outubro de 2019, executou-se a comparacdo entre os indi-
cadores obtidos na literatura com os ja trabalhados no l6cus da pesquisa, a
Unidade de Processamento da Informacdo Assistencial/Setor de Regulagcdo
e Avaliacdo em Saude (Upia/SRAS). Assim, a pesquisa também é classificada
como documental. Realizou-se a andlise de planilhas, controles internos
e relatorios referentes ao gerenciamento de indicadores de faturamento
e da contratualizacdo com o gestor municipal, a Secretaria Municipal de
Saude (SMS).

Primeiramente, definiram-se aqueles indicadores que ja eram trabalha-
dos na organizacdo estudada. Apds, aqueles ndo utilizados pela unidade/setor
e possiveis de serem implantados, adequando-se a realidade da instituicdo e
considerando os critérios definidos na literatura (GRIFFIN, 2007; OLIVEIRA,
2009; MONTANA; CHARNOQV, 2010; ROBBINS; DECENZO, 2012): a) mensuravel;
b) relacionado a processos estratégicos e criticos; c) tempo oportuno de men-
suragdo; d) econdmico; e) preciso; f) flexivel; g) compreensivel; h) periddico e
i) alinhado a um sistema de multiplos indicadores.

A elaboracdo da proposta foi realizada junto da chefia do SRAS (Setor
em que a Upia estd alocada), de maneira a incluir os indicadores estraté-
gicos aos processos da unidade e do setor. Dos 12 indicadores analisados,
10 foram inclusos na proposta com objetivo de aprimorar o gerenciamento
estratégico ja realizado.

E, como terceiro resultado, identificaram-se também os 12 indica-
dores que eram trabalhados no lécus da pesquisa, mas ainda ndo estavam
definidos na literatura. Esse foi um importante marco do estudo, ja que se
observa que o material publicado sobre o assunto ainda é limitado.
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3 RESULTADOS

Ap0ds a realizacdo da revisdo integrativa nas bases de dados menciona-
das, selecionaram-se 16 artigos que se referiam sobre o tema. Os resultados
foram organizados conforme o quadro abaixo:

Quadro 1 - Artigos obtidos nas bases de dados por meio da revisdao

integrativa.

Banco . AT
Data Titulo Autores Periodico
de dados
Os registros de en-
fermagem como . :
1 Bdenf - indicadores da quali- | VITURI, Dagmar RevE;i‘;aZiﬁ;rilne
) dade do cuidado: um W.; MATSUDA,
24/05/2019 | Enfermagem Journal
estudo documental, Laura M. .
o L Nursing, 2008
descritivo-exploratorio
e retrospectivo
Andlise dos indicadores L
) Biblioteca
da qualidade na elabo- Digital
2. Bdenf - r:rf?eorriz p;if‘ggafnfae SENTONE, Escola de
24/05/2019 | Enfermagem ) gen ~ Andreza D. D. Enfermagem
unidade de internagdo oo
de um hospital univer- de Ribeirao
AT Preto, 2005
sitario publico
Dez anos buscando a Revista de
3. Bdenf - rgiltgirézgg gza;:?fz(:_e SILVA, Larissa G. | Enfermagem
24/05/2019 | Enfermagem . C.etal e Atencdo a
magem em um hospi- ,
. o Saude 2012
tal universitario
Auditoria de prescri-
¢cOes de enfermagem | GUEDES, Gisele Revista
4. Lilacs de um hospital de en- G.; TREVISAN, Administracio
24/05/2019 sino paulista: avaliacdo Danilo D.; Satde 2053
da qualidade da assis- | STANCATO, Katia. !
téncia
Avaliacdo da eficiéncia | SILVA, Marcia Z,; Revista de
5. SGELO hospitalar por meio da | MORETTI, Bradlei | Gestdo em
26/05/2019 anélise envoltdria de R.; SCHUSTER, Sistemas de
dados Herivelton A. Saude, 2016
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Ban , AT
Data anco Titulo Autores Periddico
de dados
Informacdes sobre
Acta i??:g?r?: e(“;(;grf?c?ss ?trz?— SANTOS, Hellen Revista Acta
6. Scientiarum lares: cognhecimeito e G.; ANDRADE, Scientiarum
01/06/2019| (Portal da o in'iées de médicos Selma M.; 2012 !
UEM) P , BIROLIM, M. M.
auditores apds uma
intervencao
A informacdo do setor
4 de faturamento como Revista
' Lilacs e suporte a tomada de | CINTRA, Renato F. Ciéncia
02/06/19 e : e )
09/06/19 SciELO decisdo: um estudo de et al. & Saude
caso no Hospital Uni- Coletiva, 2013
versitario da UFGD
Processo de formagédo GUERRER, )
. Revista
8. de contas em um hos- Gabriela F. Eletrdnica de
02/06/19 e Lilacs pital de ensino espe- F.; CASTILHO, Enfermagem
16/06/19 cializado em cardiolo- |  Valéria; LIMA, sem.
. ) ! 2014
gia e pneumonia Antonio F. C.
Faturamento hospita- )
lar aplicado ao servigo | COSTA, Elenilde Rews_ta Acta
9. . Paulista de
Lilacs-Express de parto: modelo P.S. R.; ARRAIS,
11/06/19 . Enfermagem,
alternativo ao fee-for- Alessandra R. 2018
-service
. . PEDROSA,
O enfermeiro e o regis- )
10. Bdenf - tro de enfermagem em Karilena K. A Revista Rene
11/06/19 e Enfermagem | um hospital U%Iico de SOUZA, Marilia F. 2011 ,
15/06/19 g prta’ p G.; MONTEIRO,
ensino .
Akemi I.
GUERRER, Revista
Estudo da auditoria de Gabriela F. F; o
11. . . ; Brasileira de
12/06/19 Lilacs contas em um hospital LIMA, Antonio Enfermagem
de ensino F. C.; CASTILHO, !
L. 2015
Valéria
Auditoria em regis- )
12 Bdenf - tros de enfermagem: CLAUDINO, Revista
12/06/19 e Enfermagem | revisdo integrativa da Hellen G. et al Enfermagem,
16/06/19 g ) INtEE -etak 2013
literatura
A importancia dos .PERTlLLE; ] Revista de
) Fabiane; ASCARI;
13. Bdenf - registros de enferma- Rosana A.- Enfermagem
13/06/19 | Enfermagem | gem no faturamento UFPE On Line,
. OLIVEIRA, Maira
hospitalar CB 2018
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Ban , AT
Data anco Titulo Autores Periddico
de dados
Avaliacdo de desempe-
" e e sarvon do. | BONACIM, Carlos | 2712
15/06/2019 SCIELO saude: os reflexos das AA.dGr'i;ﬁaRllA\/LIJJI?’ & Saude
politicas operacionais "7 | Coletiva, 2011
no setor hospitalar
Revista de |Gerenciamento de pro- DORNELLES, Revista de
15. Gestdo em |cessos: estudo em uma Treice S.; Gestao em
16/06/2019 | Sistemas de | organizacdo hospitalar | GASPARETTO, Sistemas de
Saude (RGSS) catarinense Valdirene Saude, 2015
Organizacdes sociais Revista
16. . ganizac IBANEZ, Nelson Ciéncia
SciELO de saude: o modelo do ,
09/06/19 Estado de S30 Paulo etal. & Saude
Coletiva, 2001.

Fonte: Elaborado pelas autoras, conforme pesquisa de campo (2019).

Obtiveram-se 43 indicadores utilizados na auditoria de hospitais (uni-
versitarios federais, universitarios/de ensino e publicos). Na tabela abaixo,
demonstram-se quais indicadores sdo utilizados na organizacdo estudada
(Upia/SRAS).

Quadro 2 - Indicadores utilizados em auditoria de hospitais universitarios
federais, universitarios/de ensino e publicos.

Hospital
Indicador Universitario Ijlospl.ta’l _ Hqsp_nal Upia/
Federal - |Universitario| Publico | SRAS
Rede Ebserh
1. NC/auséncia evolugdo de X X Upia
enfermagem
. NC/auséncia de prescrigdo de X X
enfermagem
.N enci .
C/aus.e[ma de,checagem em X X Upia
prescri¢oes (médica, enfermagem)
. Ause.nc.la de identificagdo do X X Upia
profissional
. Ausgnua de identificagdo do X X Upia
paciente
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Hospital
. Universitario| Hospital Hospital | Upia
litlertor Federal - Univer':.itério Pt’xb‘:ico Eﬁsl
Rede Ebserh
6. Niumero de documentos com .
rasura/ilegivel X X Upia
7. Numero de partos X SRAS
8. Numero de cirurgias ambulatoriais X SRAS
9. Numero de atendimentos de
emergéncia X SRAS
10. Numero de consultas X Upia
11. Numero de consultas externas X SRAS
12. NL’Jme.ro. de consultas por X SRAS
especialidades
13. Numero de outros procedimentos .
cirdrgicos X Upia
14. Numero de AutorizagGes de
Internagdo Hospitalar (AlHs) X X Upia
faturadas
15. RS AlHs faturadas X X Upia
16. Numero de procedimentos X Upia
ambulatoriais (amb.) faturados
17. RS de procedimentos amb. .
faiuradpos X Upia
18. RS fatura AlHs/valor total X
faturado
19. RS fatura amb./valor total X
faturado
20. Numero de AlHs por
especialidade X
21. RS AlHs por especialidade
22. Numero de AlHs por procedéncia X
do paciente
23. RS de AlHs por procedéncia do X
paciente
24. Taxa de ocupacdo X X SRAS
25. Taxa de ociosidade X SRAS
26. Taxa de permanéncia X SRAS
27. Numero de procedimentos
médicos i X SRAS
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Hospital
. Universitario| Hospital Hospital | Upia/
ClET 2 Federal - |Universitario| Publico | SRAS
Rede Ebserh
28. Numero de procedimentos de X SRAS
enfermagem
29. Numero de dias entre a entrada
da conta no servico até a X Upia
liberacdo da fatura
30. Ndo conformidades no prontuario .
~ . X Upia
(ndo especifica)
31. RS incluso nas contas apds X
auditoria
32. RS excluido das contas apds X
auditoria
33. Itens e valores de glosas X X Upia
34. Contas ndo faturadas X Upia
35. % de glosas X Upia
36. Numero de devolugdes por erro X Upia
na entrega
37. RS n3o cobrados por erro X Upia
38. Numero de glosas pela auditoria X
concorrente
39. Produtividade (quantidade
de contas fechadas/ n. de X Upia
funciondrios no faturamento
40. Custo por procedimento X
41. Custo médio por pacientes X SRAS
42. Custo médio de internagdo X
43. Namero de internagdes X SRAS

Legenda: [_] Indicadores presentes na Upia/SRAS
[ 1 Indicadores n3o trabalhados na Upia/SRAS

Fonte: Elaborado pelas autoras, conforme pesquisa de campo (2019).

Pode-se verificar que, dos 43 indicadores, 31 (72,09%) ja sdo trabalha-
dos pela Upia ou SRAS. Com relacdo ao escopo inicial, hospital universitario
federal, dos 15 indicadores trabalhados no Hospital Universitario da Grande
Dourados/Mato Grosso do Sul (CINTRA et al., 2013), 9 (60%) estdo presentes
na instituicao paranaense.
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Os 12 indicadores ainda ndo trabalhados (destacados em cinza na
tabela acima) foram analisados conforme os critérios de implantacdo defi-
nidos na literatura (GRIFFIN, 2007; OLIVEIRA, 2009; MONTANA; CHARNOQV,
2010; ROBBINS; DECENZO, 2012), a fim de verificar quais seriam inclusos

na proposta ao CHC/UFPR.

Quadro 3 - Andlise da implantacdo de indicadores conforme critérios

definidos em literatura.

o
9
E »
5 o
Q o -
S~ c - ‘Q.
g 8|3 S 2 olE 8
INDICADORES COLETA PESQUISA o & 6 E Q E é % €0
- S22
x ABIRIEIF IR IRIEIEE:
CRITERIOS DE IMPLANTACAO AR ARIAE IR g Olas
S| o] E| W ° g £
g e g
o (7]
o
o
2. NC/auséncia de prescricdo de X s lx Ixlxlx x| x
enfermagem
18. RS FATURA AlHs/valor total faturado X X[ X[ X|IX]|X]|X[|X] X
19. RS FATURA Amb./valor total faturado X X[ X[ X|IX]|X]|X[|X] X
20. Numero de AIHS por especialidade X X | X[ X|[X[X[|X]|X] X
21. RS AlHs por especialidade (substituiu
por RS AlHs por subgrupo) KX XXX XX X
22. Numero de AlHs por procedéncia do sl x I x I xIxlxlxIx!l x
paciente
23.RS _de AlHs por procedéncia do x| x| x| x!x v x| x
paciente
31. RS incluso nas contas apds auditoria sl x I x I xIxlx!x!Ix!| x
(interna)
32. R$ excluido das contas apds auditoria sl x I x I xlxlxlxIx!l x
(interna)
38. Numero de glosas pela auditoria sl x I x I xIxlx!x!x!| x
concorrente (externa)
40. Custo por procedimento NAO SE APLICA
42. Custo médio de internacdo NAO SE APLICA
Fonte: Elaborado pelas autoras, conforme pesquisa de campo (2019).
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O primeiro critério verificado foi aquele relacionado ao “processo
estratégico/critico”, aquele que, se tiver falhas ndo identificadas, causara
grandes danos (OLIVEIRA, 2009; ROBBINS; DECENZO, 2012). A analise foi
feita junto da chefia do SRAS, responsavel pelas unidades e pelo gerencia-
mento de todos os processos de contratualizagdo com o gestor municipal.

Ap0ds, todos os demais critérios foram estudados em conjunto, pelas
pesquisadoras. Para a inclusdo na proposta de implantacdo de indicagdo na
Upia/SRAS, definiu-se que seriam aqueles que apresentassem a conformi-
dade com oito ou nove critérios.

Assim, os indicadores selecionados com nove critérios foram:

1. RS fatura AlHs/valor total faturado.
2. RS fatura amb./valor total faturado.

Os dois indicadores serdo facilmente obtidos, pois atualmente se tém
os indicadores “RS fatura AlHs” e “RS fatura Amb.”. Assim, so sera feita a
proporcdo de cada um deles pelo total faturado. Os indicadores sdo funda-
mentais para que seja possivel a comparagdo do ressarcimento com custos
e gastos para a realizacdo dos procedimentos, de modo a obter o equilibrio
financeiro (IBANEZ et al., 2001).

3. Numero de AlHs por procedéncia do paciente.

Também sera de facil obtencdo, visto que o sistema interno ja tem
um relatério que traz essa informacao, solicitada anteriormente pela Upia.

4. RS incluso nas contas apds auditoria (interna).
5. RS excluido das contas apds auditoria (interna).

Esses dois indicadores poderdo ser implantados, tanto para a analise
de procedimentos médicos como também de enfermagem, visto que a
auditoria da unidade é formada por esses profissionais. O propdsito serd
a identificacdo de inconsisténcias que poderiam se tornar glosas e perdas
financeiras (PERTILLE; ASCARI; OLIVEIRA, 2018). Essa modalidade de audi-
toria medird o volume de recursos que o hospital deixaria de receber em
casos de, por exemplo, falta de checagem durante a internacdo do paciente
(DORNELLES; GASPARETTO, 2015).

6. Numero de glosas pela auditoria concorrente (externa).
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Este pode ser implantado, porém a sua realizagcdo serd no momento
em gue o gestor municipal realizar as auditorias. Ou seja, a periodicidade
do levantamento ndo sera de governabilidade do hospital, e sim da SMS.
As auditorias poderdao ser na modalidade concorrente ou retroativa. No
caso de anadlises retroativas, as diferencas a serem inclusas ou excluidas sdo
pontuadas em rubrica contratual.

Aanalise e a validacdo dos dados apresentados pelos prestadores aos
auditores da gestdo municipal sdo também a construcdo das informacdes de
saude, base para formar politicas que atendam as demandas da sociedade
(SANTOS; ANDRADE; BIROLIM, 2012).

O indicador do numero de AlHs por especialidade seria possivel
somente se o Setor de Gestdo da Informacdo e Informatica realizasse a in-
clusdo da informacdo “especialidade” em relatdrio ja existente no sistema
interno. A mudanca foi apresentada ao setor, bem como as motivagbes
desta pesquisa, e ja foi executada em novembro/2019, atingindo todos os
critérios de implantacao.

Esse indicador traz relacionamentos muito importantes para o pro-
cesso decisério da gestdo, como numero de leitos por especialidade versus
producdo apresentada por cada equipe assistencial. Aquela que tiver mais
recursos disponibilizados deve atender com mais efetividade a demanda.

O indicador “RS AlHs por especialidade” serd substituido por “RS
AlHs por subgrupo de procedimentos da tabela Sigtap/SUS”, ja que esta
¢ a informacdo possivel de ser levantada pelo sistema TabWin, em que é
disponibilizada toda a producdo nacional pelo Ministério da Saude. Serd
fundamental para complementar a andlise do indicador “numero de AlHs
por especialidade”.

Outro indicador com oito critérios atendidos e que também serd inclu-
so na proposta é “NC/auséncia de prescricdo de enfermagem”, mesmo ndo
atendendo isoladamente o critério de “processo estratégico”. Entretanto
esta ligado a um sistema de multiplos indicadores de ndo conformidades
(NCs) em prontuarios de alta hospitalar e a uma série de documentos que
sdo monitorados (descri¢do de cirurgia, evolugdo médica, evolugdo de enfer-
magem, prescricao médica e enfermagem, resumo de alta, hemoderivados,
partograma, entre outros) e que sdo essenciais para a assisténcia e gestao
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(SENTONE, 2005; VITURI; MATSUDA, 2008; SILVA et al., 2012; GUEDES;
TREVISAN; STANCATO, 2013; COSTA; ARRAIS, 2018).

Ha apontamentos definidos como indispensaveis no que tange a
evolucdo de enfermagem, tais como anotacdo de data e hora, checagem de
medicamentos e procedimentos, legibilidade, registro da saida do paciente
(alta/dbito) e assinatura do profissional. Se ausentes, podem acarretar danos
assistenciais, glosas e processos judiciais (PEDROSA; SOUZA; MONTEIRO,
2011; CLAUDINO et al., 2013; GUERRER; LIMA; CASTILHO, 2015).

E, ainda, o indicador “RS de AlHs por procedéncia do paciente” tam-
bém com acesso as informacdes pelo sistema TabWin. Na reunido com a
chefia do SRAS, complementou-se esse indicador com “RS de perdas de
AlHs devido a procedéncia do paciente”. Isso porque todo o prestador tem
as regides de atendimento delimitadas pelo Plano Diretor de Regionalizagado
(PDR). E, caso haja atendimentos de usuarios de regionais ndo inclusas no
PDR para determinada instituicdo, pode-se ter a perda do ressarcimento.
Esses indicadores serdo complementares e analisados de forma conjunta
com o indicador “Numero de AlHs por procedéncia do paciente”.

Dos 10 indicadores da proposta, seis sdo trabalhados em um hospital
universitario federal (escopo principal da pesquisa), o Hospital Universitario
Federal da Grande Dourados/Mato Grosso do Sul. Os indicadores excluidos
devido a ndo conformidade com a estrutura e divisdo de atividades entre
a Upia sdo: “custo por procedimento” e “custo médio de internagdo”. Isso
porque outra unidade do setor é responsavel por gerenciar essa informacao,
a Unidade de Contabilidade e Custos. Assim, considerou-se mais adequado
manter o foco desses indicadores com essa unidade.

No proximo quadro, apresentam-se os indicadores que sdo traba-
Ihados na Upia, mas que ndo foram identificados na revisdo integrativa.
Esses podem ser aplicados nas demais organizacGes hospitalares federais,
como também universitarias/de ensino e publicas, para aprimoramento da
gestdo dos processos de faturamento e da auditoria, bem como reducdo
de perdas financeiras.
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Quadro 4 - Indicadores utilizados na Upia/SRAS e ndo visualizados na revisdo
integrativa

SERVICO DE FATURAMENTO - Upia/SRAS
FATURAMENTO INTERNACAO

1. Tempo de retorno do prontuario ao faturamento apds notificacdo de erro
(nimero de dias)

. Procedimentos estéticos
. % Procedimentos estéticos nao faturados versus valor aprovado AlHs
. NUmero de drteses e proteses ndo faturadas — incompativeis e excedentes

. Perda de drteses e préteses incompativeis e excedentes (valor compra item +
valor ndo faturado)

6. % de Orteses e proteses incompativeis e excedentes versus valor aprovado AlHs

7. Numero de medicamentos e exames nao faturados — incompativeis e
excedentes

8. NUmero de cirurgias canceladas sem ressarcimento algum - rejeicdo 19
atendimento

9. Perda em cirurgias canceladas sem ressarcimento algum - rejeicdo 12
atendimento (custo didria + valor ndo ressarcido)

10. % de perda em cirurgias canceladas sem ressarcimento algum - 12
atendimento versus valor aprovado AlHs

FATURAMENTO AMBULATORIAL
11. Numero de Apacs* criadas

12. Numero de Apacs renovadas
*Autorizagdes de Procedimento Ambulatorial de Alto Custo (Apacs).

b iw|N

Fonte: Elaborado pelas autoras, conforme pesquisa de campo (2019).

Nos artigos consultados, houve mencdo sobre a identificacdo de
erros em contas e prontuarios encaminhados ao Servigco de Faturamento
(DORNELLES; GASPARETTO, 2015), porém ndo se apontou o controle do
tempo de retorno dos documentos com as corregdes solicitadas. Esse moni-
toramento é muito importante, visto que, quanto mais rapido o retorno, em
menor tempo possivel podera ser recebido o ressarcimento pela assisténcia
(GUERRER; CASTILHO; LIMA, 2014).

O indicador do numero de procedimentos estéticos é relevante, visto
gue esses ndo sdo ressarcidos pelo SUS. Entretanto sua realizacdo é essencial
para o atendimento dos requisitos da residéncia médica em cirurgia plastica,
publicados e corroborados na Resolucdo n. 7, de 8 de abril de 2019.
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Assim, o objetivo do controle da quantidade e do valor desses pro-
cedimentos, ndo faturados pelo SUS, é garantir o equilibrio dos valores
recebidos e custos dispendidos, sendo indispensavel para a gestdo publica.

Os demais indicadores relacionados ao faturamento de internacdo
tém como objetivo identificar perdas de faturamento e realizar a¢des para
evitar a ocorréncia. Na tabela Sigtap/SUS, ha compatibilidade de materiais,
bem como sua quantidade, que podem ser cobrados em cada procedi-
mento. Porém, em muitas situacles, é necessdria a utilizacdo de um item
ndo compativel para determinado procedimento, ou ainda em quantidade
excedente. Busca-se reduzir essa ocorréncia, Nos casos em que existe essa
possibilidade, desde que a qualidade assistencial ao paciente ndo seja afe-
tada. O mesmo para medicamentos e exames, que tém a mesma ldgica.
Esse indicador foi implantado pela Upia em 2019 e estd em processo de
consolidacdo de acdes.

Outro indicador de perda é quanto as cirurgias canceladas, sem a
realizacdo de procedimento algum, e que assim ndo tém nenhum valor de
ressarcimento. Identificam-se os motivos desses cancelamentos pelo resumo
de alta e compartilha-se com o Setor Cirurgico, que realiza o monitoramento,
de forma a reduzir as ocorréncias.

Esse e demaisindicadores permitem a identificacdo das fragilidades do
cenario ideal. Os dados podem ser analisados com as equipes envolvidas de
maneira a entender as causas, bem como definir as acdes necessarias para
bloquear repeticdes. Esse movimento propicia o aprimoramento continuo.

E, quanto ao faturamento ambulatorial, os artigos trouxeram indi-
cadores de consultas e demais procedimentos ambulatoriais (BONACIM;
ARAUJO, 2011; CINTRA et al. 2013; SILVA; MORETTI; SCHUSTER, 2016),
porém sem discriminar a producdo mensal de Autorizacdo de Procedimento
Ambulatorial de Alto Custo (Apac). E importante esse dado exatamente por
ter um maior ressarcimento e, assim, com mais requisitos de atendimento
ao gestor municipal. Esses, como todos os demais procedimentos ambu-
latoriais e de internacdo, estdo contratualizados. Portanto é fundamental
monitorar a quantidade realizada para se atingir as metas.
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4 CONSIDERAGOES FINAIS

Corrobora-se a importancia desta pesquisa ao verificar-se que ainda
ha limitacdo de estudos sobre um tema de grande relevancia para a gestao
e a politica publica de saude. O resultado dos 43 indicadores utilizados em
auditoria de hospitais publicos e dos 12 indicadores utilizados no hospital
universitario federal estudado é uma base que pode nortear os gestores da
area, sejam dos prestadores ou dos orgdos de auditoria do SUS.

Ainda, pontua-se a contribuicdo com o banco de dados sobre os
indicadores de auditoria em hospitais publicos, pois o tema é ainda pouco
abordado nos cursos de pds-graduacao de Auditoria e outros relacionados.

Com relacdo a organizacao analisada, Complexo Hospital de Clinicas
da Universidade Federal do Parana, pode-se constatar que hd um método
de trabalho importante ja realizado, visto que 72,09% dos indicadores obti-
dos ja estdo presentes na unidade/setor. Soma-se a esse cenario positivo a
existéncia de condicbes para aimplantacdo dos 12 indicadores analisados, ja
que os dois ndo selecionados para inclusdo na Upia poderdo ser realizados
por outra unidade do setor. Destaca-se que a instituicdo paranaense esta
em um processo benéfico da implantacdo de sua auditoria administrativa
da area de faturamento.

O aprimoramento da gestdo estratégica desse hospital universitario ou
de qualquer outra instituicdo publica que utilize as informacGes desta pesquisa
atingird uma melhoria na sua sustentabilidade financeira e, consequente-
mente, melhores condi¢cdes de assisténcia aos cidaddos usudrios do SUS.

Como sugestdes de estudos futuros, apresenta-se: a) a mesma tema-
tica em outros hospitais, publicos e universitarios federais; b) outras meto-
dologias complementares a executada para a elaborac¢do da proposta, como
avaliacGes qualitativas para implantacdo e monitoramento de indicadores;
c) e, na organizacdo estudada, andlise dos resultados apds a implantacdo
dos indicadores propostos, em um periodo de seis a 12 meses.
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