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Resumo

Atualmente, muitas sdo as empresas de servi¢o que adotam o sistema ABC. Isto se deve ao
fato que estas empresas de servi¢o apresentam o mesmo problema gerencial que empresas
industriais. Este artigo aborda a importancia do ABC como ferramenta gerencial para as
organizagoes hospitalares, podendo trazer, dentre outras, o fornecimento de informagoes de
custos mais exatas que representem a realidade. Para isso, desenvolve a metodologia do
Custeio Baseado em Atividades no servigo de densitometria ossea de um hospital de Vigosa
em Minas Gerais .

Palavras-chave: Sistema ABC, Organizagoes hospitalares, Custos indiretos.
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1. Introducao

A partir da década de 70, comegam a ocorrer alteragdes nos negocios. A competi¢ao global e
as inovacdes tecnoldgicas provocaram mudancas impressionantes quanto a utilizacdo de
informagdes financeiras ¢ ndo-financeiras. O novo ambiente passa a exigir informag¢des mais
relevantes relacionadas aos custos das atividades, processos, produtos e clientes.

Essas modificagdes nos negocios passam a exigir das empresas maiores gastos com
desenvolvimento tecnoldgico, engenharia, marketing, desenvolvimento de produtos, servigos
de atendimento a clientes e treinamento. Concluindo, cresceram em muito os custos indiretos,
enquanto que os avancos da tecnologia provocaram a reducgdo dos custos diretos.

Com isso, observa-se que os sistemas tradicionais, também conhecidos como VBC (volume
based costing) por utilizar bases de rateio relacionadas ao volume, ja ndo mais atendem aos
usuarios da informagao.

Brimson (1996, p.23) ressalta o acima exposto dizendo que “os sistemas convencionais de
contabilidade de custos foram desenhados para épocas anteriores, quando a mao-de-obra
direta e os materiais eram os fatores de produ¢do determinantes, a tecnologia era estavel, as
despesas indiretas apoiavam o processo produtivo e existia um nimero limitado de produtos”.

Hoje, para competir neste mercado globalizante, as empresas necessitam de informacdes de
custos cada vez mais detalhadas e precisas, que permitam base de rateio diferente da hora-
maquina (HM) ou, simplesmente, mao-de-obra direta (MOD).

Varios autores como Bornia (2002), Brimson (1996) e Kaplan e Cooper (1998) defendem a
idéia de que os principais fatores que proporcionaram o desenvolvimento do ABC foram:
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— apratica da contabilidade gerencial estd divorciada das necessidades financeiras;

— a insatisfacdo com os dados de custos, apurados pelos sistemas tradicionais que distorcem
os custos dos produtos/servigos, atribuindo custos indiretos aos produtos, de acordo com
bases de rateio arbitrarias;

— o mercado estd cada vez mais competitivo, sendo necessarios sistemas de custos gerenciais
que gerem informagdes para melhoria nos processos;

— abusca pela exceléncia empresarial.

O ABC ¢ um sistema de custos que tem o objetivo de avaliar com precisdo as atividades
desenvolvidas em uma empresa (tanto industrial, quanto de servigos), utilizando
direcionadores para alocar as despesas indiretas de uma forma mais realista aos produtos e
servigos. Ele parte do principio de que ndo ¢ o produto ou servico que consome recursos, mas
sim, os recursos sdo consumidos pelas atividades e estas, por sua vez, sdo consumidas pelo
produto ou servigo.

Através do ABC, os administradores podem obter informagdes operacionais valiosas para a
administracdo dos servigos e dados de custos para o sistema de reembolso dos servigos
prestados. Podem apurar com mais precisdo os custos de seus servigos; determinar a
eficiéncia e a eficacia das atividades executadas; identificar novas atividades, com a
finalidade de melhorar o desempenho da empresa no futuro; detectar as atividades que estao
onerando os servicos e determinar quais atividades podem ser executadas por terceiros com
menor custo.

A exemplo dos demais segmentos de negocios, também a 4rea hospitalar demanda uma
administracdo profissional de negécios. O ABC pode ser implementado com sucesso em
inimeras organizacdes de servigos. Para os servicos de saude que estdo enfrentando a redugao
de receitas e aumento nas despesas, o ABC pode ser uma ferramenta valiosa para
administradores hospitalares no controle de custos e na tomada de decisdes.

Assim, este artigo aborda a importancia do ABC e também do ABM, como ferramentas
gerenciais, para as organizagdes hospitalares, podendo trazer, dentre outras vantagens, o
fornecimento de informagdes de custos mais exatas que representem a realidade.

2. Os custos hospitalares

Conforme Antunes (1991) a necessidade de disciplinar os estabelecimentos hospitalares, a
importancia do controle a ser exercido sobre todos os aspectos relativos a permanéncia dos
internos e o desejo de organizar o interior dos hospitais se fizeram notar a partir do século
XVIII, quando estes adquiriram uma fung¢do diferente da de caridade cristd imprimida até o
momento, passando a configurar como uma institui¢ao sanitaria, visando os cuidados médicos
sem promover a internagdo. Porém, a partir do século XX houve novas reformulagdes.
Segundo Foucault (1979), dois passos sdo responsaveis pela transformagdo dos hospitais
contemporaneos: a imposi¢ao dos mecanismos disciplinares para reger a atividades dos
hospitais e a conversao da disciplina resultante da disciplina médica.

O papel do hospital sempre foi de responsabilidade, com utilidade para a sociedade na
recuperagdo dos individuos. Para Almeida (1983, p.205) o hospital pode ser definido como:

Uma institui¢@o destinada ao diagnostico e tratamento de doentes internos e
externos; planejada e construida ou modernizada com orientagdo técnica;
bem organizada e convenientemente administrada consoantes padrdes e
normas estabelecidas, oficial ou particular, com finalidades diversas; grande
ou pequenas; custosas ou modestas para atender os ricos, os menos
afortunados, os indigentes e necessitados, recebendo doentes gratuitos ou
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contribuintes; e necessitados, recebendo doentes gratuitos ou contribuintes;
servindo a0 mesmo tempo para prevenir contra a doenga ¢ promover a
saude, a pratica, a pesquisa ¢ o ensino da medicina e da cirurgia da
enfermagem e da dietética, e das demais especialidade afins.

De acordo com Machline et al. (1983) as caracteristicas dos hospitais sdo:

— servico das necessidades e demanda de seus clientes;

— dependéncia das necessidades e demanda de seus clientes;

— defini¢do das responsabilidades dos diferentes membros e pouca tolerancia a erros;

— trabalho diversificado e com pouca padronizagdo em que pessoas cuidam de pessoas,
participando ativamente do processo de producao;

— organizacdo ndo baseada em uma linha Unica de autoridade; j4& que o administrador
hospitalar detém menos autoridade e poder, em relagdo a outras organizagoes;

— organizacao formal, até certo ponto burocratica e autoritaria, cuja operacionalidade repousa
no arranjo do trabalho convencionalmente hierarquizado e em regras rigidas e impessoais.;

— organizacdo altamente especializada, departamentalizada e profissionalizada que ndo pode
funcionar efetivamente sem uma coordenagdo interna, motiva¢ao autodisciplina e ajustes
informais e voluntarios de seus membros.

Enquanto institui¢do, os hospitais tém procurado aperfeicoamento e maior eficiéncia na
gestdo. Para isto a verificacdo adequada dos custos com a busca de ferramentas que possam
mensurar - tornando estes mais exatos - ¢ uma necessidade destas empresas, sejam elas
publicas ou privadas. Neste sentido, a contabilidade de custos precisa auxiliar na atribuigao
correta, tanto dos custos diretos, quanto dos indiretos, visando a tomada de decisdo com
menor risco. De acordo com Bornia (2002) a contabilidade de custos pode auxiliar as
empresas de duas formas: no controle da tomada de decisdo e como subsidio para as
informacodes estratégicas.

Conhecer os custos ¢ cercar-se de informagdes para subsidiar as decisdes e o controle para
indicar onde podem estar ocorrendo problemas no hospital, acompanhando as agdes. O
calculo ¢ importante para conhecer a real situacdo e assim fazer escolha de alternativas que
levem a melhor decisdo. De acordo com Walkens, 2002 (apud SANTIAGO; GOMES, 2005)
“calcular custos nada mais ¢ do que entender a realidade da empresa”. Desta forma, as
escolhas podem garantir maior eficiéncia.

Segundo Martins (2000, p. 18),

custos hospitalares ¢ parte integrante do processo administrativo e
proporciona a administracdo hospitalar o registro dos custos de produgdo
médica; custos dos pacientes; custos da diaria por paciente, custos especiais
que auxiliam nas decisdes de vendas, nos métodos de producdo médicas, nos
procedimentos de compras, nos planos financeiros de investimento e
também na concretizagdo das func¢des administrativas — fixar a meta de
resultados; e determinar, controlar e analisar variagdes que desviam dos
padrdes estabelecidos.

Desconhecer os custos pode agravar a posi¢do financeira presente e também a futura do
hospital. A descricdo e conhecimento dos custos sdo importantes, pois atribui-los
corretamente pode auxiliar o planejamento financeiro dos hospitais ¢ também de outras
empresas, sejam elas de servicos ou industriais. Neste sentido, Martins (2000, p. 21) afirma
que “custos hospitalares é instrumento de trabalho para otimizagdo dos padrdes do hospital,
alertando a administracdo para quaisquer resultados que exijam corre¢ao”.
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Assim, um sistema de custo hospitalar € responsavel por apresentar dados e informagdes para
afastar as dificuldades da gerencia na tomada de decisdes, possibilitando examinar e
acompanhar os processos internos de modo que os resultados sejam no sentido de renovar,
provocando melhorias para o hospital.

3. Custeio Baseado em Atividades

O ABC (Activity Based Costing), apesar de ter sido desenvolvido para as empresas de
manufatura, visando melhorar a gestdo dos custos, atualmente estd sendo aplicado com
sucesso nas empresas de servicos. Segundo Kaplan e Cooper (1998), as empresas de servigos
sao candidatas ideais ao custeio baseado em atividade, mais ainda que as empresas de
producdo, devido as suas caracteristicas, onde praticamente todos os seus custos sdo indiretos
e aparentemente fixos.

O ABC ¢ uma ferramenta que permite melhor visualizagdo dos custos através da andlise das
atividades executadas dentro da empresa e suas respectivas relagdes com os objetos de custos.

De acordo com Martins (2003, p. 87), o Custeio Baseado em Atividades “¢ uma metodologia
de custeio que procura reduzir sensivelmente as distor¢des provocadas pelo rateio arbitrario
dos custos indiretos”.

Este sistema tem como argumento bdsico conhecer de maneira sucinta, por meio de
investigagdo, o agente causador do custo, para lhe imputar o valor. Segundo Khoury e
Ancelevicz (2000), os objetivos principais do sistema ABC s3o o de obter informagdes mais
acuradas dos custos dos produtos e/ou servicos prestados e o de identificar os custos relativos
das atividades ¢ as razdes de essas atividades serem empreendidas. Nakagawa (2001, p.42),
define atividade “como um processo que combina, de forma adequada, pessoas, tecnologias,
materiais, métodos e seu ambiente, tendo como objetivo a produgdo de produtos”.

> Atividade 1
R
E > Atividade 2 /
C ;
U
1; > Atividade 3
0
S
> Atividade n

Fonte: (Adaptado de Cogan, 1997, p.37)
Figura 1 — Modelo ABC

A Figura 1 apresenta o esquema basico do ABC. No primeiro estagio sdo alocados os custos
as atividades por meio dos direcionadores de custos de primeiro estagio. Nessa fase, os passos
sdo: especificacdo das atividades; rastreamento dos custos; identificacdo e selecao dos
direcionadores de recursos ¢ atribuigdo dos custos as atividades.
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No segundo estagio sao alocados os custos aos objetos de custos, de acordo com o gasto nas
atividades, através dos direcionadores de atividades. Nessa fase, alguns passos devem ser
seguidos, como: definir os objetos de custos; formar grupos de custos de atividades;
selecionar os direcionadores de atividades e calcular dos custos dos objetos de custos
(PAMPLONA, 1997).

Segundo Martins (2003), para atribuir custos as atividades, utiliza-se de direcionadores que se
dividem em dois: direcionadores de recursos e de atividades. De acordo com este autor, “o
primeiro identifica a maneira como as atividades consomem recursos € serve para custear as
atividades”. Como exemplo tem-se o setor de pessoal, o nimero de empregados; seguranga e
limpeza, metros quadrados; manutencdo preventiva, nimero de maquinas. “O segundo
identifica a maneira como os produtos consomem atividades e serve para custear produtos”
(MARTINS, 2003, p.96). Os exemplos sdo: comprar mercadorias, numero de pedidos;
movimentar materiais, nimero de requisi¢des, numero de lotes; emitir faturas, nimero de
faturas.

Desta forma, para o estudo do método ABC deve-se ponderar sobre as atividades envolvidas
em cada processo de produgdo, seja de um produto ou um servigo.

Kaplan e Cooper (1998) apresentam quatro etapas para calcular o custo das atividades e dos
objetos de custeio no sistema ABC:

Etapa 1 — desenvolver o dicionario de atividades (identificacao das atividades): a organizagao
identifica inicialmente as atividades executadas, as quais sdo descritas por verbos e seus
objetos associados: programar produgdo, transferir materiais, comprar materiais, lan¢ar novos
produtos, melhorar produtos ja existentes, entre outros. Essa identificacdo gera um dicionario
que permite o relacionamento e a defini¢ao de cada atividade executada;

Etapa 2 — determinar quanto a organizagdo estd gastando em cada uma de suas atividades
(atribuir custo a cada atividade): o sistema ABC desenha um mapa que pode incluir desde
despesas relativas a recursos a atividades. Para isso, utilizam geradores de custos de recursos
que associam os gastos e as despesas, conforme informagdes geradas pelo sistema financeiro
ou contabil da organizagao, as atividades realizadas. Para Kaplan e Cooper (1998, p.101), “os
recursos sdo a base de custo para o modelo. Um recurso compreende um agrupamento isolado
e homogéneo de custos existentes que representam uma func¢do semelhante ou, no caso de
pessoas, que tém um perfil de trabalho semelhante. A soma de todos os recursos incluidos em
um modelo eqiiivale ao custo total de uma organizacdo, dentro de um periodo de tempo
determinado”;

Etapa 3 — identificar produtos, servigos e clientes da organiza¢do (identificar os objetos de
custos);

Etapa 4 — selecionar geradores de custos da atividade que associam os custos da atividade aos
produtos, servigos e clientes da organizagdo (alocar custos das atividades aos objetos de
custos). Kaplan e Cooper (1998, p.109) explicam que “a ligacdo entre atividades e objetos de
custos como produtos, servigos e clientes ¢ feita por meio de geradores de custo da atividade.
Um gerador de custo da atividade ¢ uma medida quantitativa do resultado de uma atividade”.

De acordo com Andrade, Batista e Souza (2005) as vantagens da aplicagdo do método de
custeio ABC sdo:

— informagdes gerenciais relativamente mais fidedignas por meio da reducgao do rateio;
— facil adequacao as empresas de servigos;
— menor necessidade de rateios arbitrarios;
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— atende aos Principios Fundamentais de Contabilidade (similar ao custeio por absor¢ao);

— obriga a implantagdo, permanéncia e revisdo de controles internos;

— proporciona melhor visualizacdo dos fluxos dos processos;

— 1identifica, de forma mais transparente, onde os itens em estudo estdo consumindo mais
recursos;

— 1identifica o custo de cada atividade, em relagdo aos custos totais da entidade;

— pode ser empregado em diversos tipos de empresas (industriais, comerciais, de servigos,
com ou sem fins lucrativos);

— pode, ou ndo, ser um sistema paralelo ao sistema de contabilidade;

— pode fornecer subsidios para gestdo econOmica, custo de oportunidade e custo de
reposicao;

— possibilita a eliminacao ou reducdo das atividades que ndo agregam valor ao produto.

As desvantagens enumeradas pelos autores sao:

— gastos elevados para implantagao;

— alto nivel de controles internos a serem implantados e avaliados;

— necessidade de revisdo constante;

— leva em considera¢dao muitos dados;

— informacdes de dificil extragao;

— dificuldade de envolvimento e comprometimento dos empregados da empresa;
— necessidade de reorganizacdo da empresa antes de sua implantacao;

— dificuldade na integragdo das informagdes entre departamentos;

— falta de pessoal competente, qualificado e experiente para implantacdo e acompanhamento;
— necessidade de formulacdo de procedimentos padroes;

— maior preocupacao em gerar informagdes estratégicas do que em usa-las.

4. A gestiao baseada em atividades

Ching (1997, p.57) cita que “enquanto o ABC ¢ o processo técnico para o levantamento das
atividades, rastreamento dos custos para as atividades e conducdo dessas atividades para os
produtos clientes; o ABM (Activity Based Management) ¢ um processo que utiliza as
informagdes geradas pelo ABC para gerenciar uma empresa ou um negécio”.

Shank e Govindarajan (1995) defendem a idéia de que o ABC nao deve ser usado
isoladamente, ou seja, deve estar sempre envolvido na Gestdo Baseada em Atividades. A
implantacdo da Gestdo Baseada em Atividades envolve, entre outras ferramentas, a
elaboracdo e implantagdo de um Sistema de Custeio Baseado em Atividades (ABC) que
fornecera informagdes, com foco nos custos para a efetiva gestao das atividades.

Para Turney (1992), enquanto o ABC fornece as informagdes, o ABM as utiliza no processo
de melhoria continua da empresa. A figura 2 representa como o ABM utiliza as informacgdes
do ABC e, de acordo com Pamplona (1997), ¢ dividida em duas partes onde cada uma mostra
como interage em relacdo ao ABM. A primeira parte, a do ponto de vista da atribui¢do de
custos, ¢ usada para tomada de decisdes: como apregamento, produtos, etc. A segunda parte,
que trata sob o ponto de vista do processo, ajuda na identificacdo de oportunidades de
melhorias e as forma de obté-las. Ressalta-se que a eficiéncia e eficicia das empresas de bens
ou de servicos sao importantes para se manterem competitivas no mercado. Sendo assim o
ABM tem seu valor nas decisdes estratégicas (ou de carater estratégico).
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Fonte: (Turney, 1992)

Figura 2 — Como o ABM utiliza as informagdes do ABC
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Conforme Kaplan e Cooper (1998), o sistema ABC permite que os custos indiretos e de apoio
sejam direcionados primeiro as atividades e processos e depois aos objetos de custos,
proporcionando um quadro mais nitido dos aspectos econdmicos da empresa. Esse quadro
leva naturalmente ao ABM, que ¢ um conjunto de medidas interligadas que s6 podem ser
tomadas com base nas informacdes geradas pelo ABC. O ABM permite que a empresa atinja
seus objetivos com menos recursos, ou seja, obtenha os mesmos resultados com um custo
total menor, atingindo seus objetivos por meio de duas aplicagdes complementares: o ABM
operacional e 0 ABM estratégico apresentado na figura 3

ABM estratégico
Fazer as coisas que devem ser feitas

Escolha das atividades que devemos

?
?
?

?

realizar

Projeto do produto
Mix de produtos e de clientes
Relacionamentos com fornecedores

Relacionamentos com clientes:
politica de preco, tamanho, pedido
de entrega, embalagem

Segmentagdo do mercado

Canais distribui¢do

Figura 3 - Utilizagdo do ABM para aprimoramentos operacionais e decisdes estratégicas
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O ABM operacional tem por objetivo aumentar a eficiéncia, reduzir os custos ¢ melhorar a
utilizagdo dos ativos, enquanto o ABM estratégico tenta reduzir a quantidade de processos a
fim de aumentar a lucratividade.

5. Proposta de uma metodologia de aplicacdo do ABC no servico de densitometria 6ssea

Com base na fundamentagdo teorica, este artigo se propde a demonstrar a viabilidade da
aplicagdo do ABC em uma organizagdo hospitalar, enfocando a sistematizacdo do ABC,
obedecendo as etapas preconizadas pelos autores citados.

5.1 Descricao do servico de densitometria 6ssea
A apuragdo do custo ABC foi realizada no servico de densitometria 6ssea do Centro de
Referéncia em Imagem Sao Jodo Batista, em Vigosa — Minas Gerais, no més de agosto/2004.

Segundo as normas da Organizacdo Mundial da Saude, o diagnostico da osteoporose ¢é feito
através da densitometria dssea. Trata-se de um exame indolor que envolve minimas doses de
radiagdo, realizado em aparelho DEXA (dual energy x-ray absorptiometry), permitindo a
avaliacao da densidade mineral d6ssea.

Osteoporose significa “poros nos 0ssos”. Uma pessoa com osteoporose pode sofrer fraturas
com facilidade, porque seus ossos ficam sensiveis a qualquer esfor¢o, podendo ocorrer
inclusive fraturas espontaneas. Normalmente, a parte interna do 0sso parece uma esponja.
Com a osteoporose, os buracos na esponja come¢am a ficar maiores, com paredes mais
frageis. Os ossos ficam com menor resisténcia, portanto, muito mais propensos as fraturas.

A osteoporose afeta mais da metade da populagdo feminina acima de 65 anos. Nos homens, a
propor¢do ¢ de um para cada cinco mulheres. Embora possa se manifestar, também, em
mulheres mais novas, as causas da osteoporose estdo mais relacionadas a menopausa e a idade
avancgada.

Os objetivos do exame sdo avaliar o grau de osteoporose; indicar a probabilidade de fratura;
possibilitar a obten¢ao da curva de perda 6ssea através do tempo (quando a avaliagdo ¢ feita
periodicamente) e auxiliar no tratamento médico.

5.2 Aplicac¢ao do ABC

A metodologia utilizada neste trabalho estd baseada em Kaplan e Cooper (1998) que, como
descrito anteriormente, apresentam quatro etapas para calcular o custo das atividades e dos
objetos de custeio no sistema ABC:

Etapa 1 — desenvolver o dicionario de atividades (identificar as atividades):

Etapa 2 — determinar quanto a organizagdo estd gastando em cada uma de suas atividades
(atribuir custo a cada atividade);

Etapa 3 — identificar produtos, servigos (identificar os objetos de custos);

Etapa 4 — selecionar geradores de custos da atividade (alocar custos das atividades aos
objetos de custos).

A identificacdo dos recursos utilizados, bem como, os respectivos custos foram investigados
através de entrevistas, revisdo de registros e acompanhamento do processo. Também se
recorreu a outras areas como finangas, contabilidade e compras.

A identificacdo das atividades mais relevantes serviu para definir as tarefas a serem
mapeadas. Para uma melhor compreensdo das atividades, descreveu-se o processo de
densitometria dssea através do fluxograma que evidencia a trajetoria.

Uma vez estando identificados os recursos e definidas as atividades, foram estabelecidos os
direcionadores para apropriar os custos dos recursos as atividades e destas aos objetos de
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custos.

5.2.1 Etapa 1 — Identificaciao das atividades
Nessa etapa foi realizado um levantamento de cada atividade, com a descri¢do de cada tarefa.
O tempo de cada atividade foi cronometrado.

Atividades Ativador do Descricao das Tarefas
Processo

1 - Agendar exame conforme Secretaria Marcar exame por telefone.

solicitagdo Médico Agendar pessoalmente com a presenca do(a) paciente.

2 — Recepcionar paciente Secretaria Realizar cadastro através do preenchimento da ficha do(a)
paciente.

3 - Encaminhar cadastro Secretaria Encaminhar cadastro do(a) paciente para escaninho.

4 - Preparar aparelho Meédico Realizar calibragem do aparelho para realizagdo dos exames
dodiae
Emitir teste de qualidade.

5 — Pegar cadastro e Meédico Pegar cadastro do(a) paciente. Encaminhar paciente até a

encaminhar paciente sala de exame.

6 - Preparar paciente Meédico Medir massa corporal que consiste em pesar, medir altura e
verificar idade do(a) paciente.

7 - Realizar exame Médico Realizar exame no(a) paciente.

8 - Preparar sala Secretaria Encaminhar camisola utilizada no(a) paciente para a
rouparia.

9 - Analisar e laudar exame Meédico Analisar o exame e descrever os dados fornecidos pelo
aparelho.

10 - Digitar e conferir laudo Médico Digitar e conferir a digitagdo do laudo. Corrigir se
necessario.

11 - Imprimir laudo Médico Imprimir laudo do exame.

12 — Assinar laudo Meédico Assinar laudo e devolver para secretaria.

13 — Entregar exame com Secretaria Dar baixa no caderno de protocolo. Entregar exame para

laudo para paciente paciente.

14 - Encaminhar exame ao Secretaria Encaminhar exame ao faturamento.

Faturamento

15 - Faturar exame Faturista Realizar processo de conferéncia, analise e conclusdo dos

dados do(a) paciente e do exame.

Quadro 1 - Identificagdo das atividades

O mapeamento do processo ¢ essencial para o calculo do custo ABC, pois possibilita uma
visualizacdo completa e a conseqiiente compreensao das atividades executadas em um
processo. Encontra-se a seguir o fluxograma do Servigo de Densitometria Ossea estudado.
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1 — Agendar exame

v

2 — Recepcionar paciente

v

3 — Encaminhar cadastro

v

4 — Preparar aparelho

v

5 — Pegar cadastro e encaminhar paciente

v

6 — Preparar paciente

v

7 — Realizar exame

v

8 — Preparar sala

v

9 — Analisar e laudar exame

v

10 — Digitar e conferir laudo

v

11 — Imprimir laudo

v

12 — Assinar laudo

v

13 — Entregar laudo para paciente

14 — Encaminhar exame ao faturamento

v

15 — Faturar exame

v

T D

Figura 3 — Fluxograma geral do servico de densitometria 6ssea
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4.2.2 Etapa 2 - Atribuicdo de custos a cada atividade

Foram identificados os custos dos recursos relacionados na tabela 1, coletados no
acompanhamento do processo e através de entrevistas com os departamentos de finangas e
contabilidade. Com o objetivo de apurar o custo servico de densitometria 6ssea, foram

definidos os direcionadores para cada recurso consumido pelas atividades do processo.

Recursos Valores em RS - Ago/2004 Direcionadores de Recursos
Maio de Obra Direta 220,95 Tempo em Horas
Administragdo 595,20 N° de Funcionarios
Servigos Médicos 1.444 .42 Tempo em Horas
Materiais de Consumo 134,05 Consumo
Energia 52,85 Kwh
Condominio 72,15 M? de Area Ocupada
Aluguel 483,09 M? de Area Ocupada
Depreciagéo 1.675,10 Vida Util
Total 4.677,81

Tabela 1 - Recursos envolvidos no processo e direcionadores de recursos - ago/2004

Os critérios utilizados para alocagdo dos Recursos as Atividades foram definidos de acordo
com o quadro a seguir.

Recurso

Direcionador

Ma3o de obra direta

O direcionador foi o tempo de execugdo da mao de obra utilizada para realizagdo dos
exames. Estdo incluidos na méao de obra direta: salario, gratificagdo, hora extra, FGTS,
INSS, PIS, vale transporte e outros encargos.

Administragao

O direcionador de recurso foi o n® de funcionario de cada atividade.

Servigo médico

A medig@o para identificagdo do recurso foi o tempo despendido pelo médico para a
realizag@o de cada atividade no processo.

Material de consumo

O direcionador utilizado foi o consumo de materiais dispensado a cada atividade através
de requisigdes.

Energia

Para a identificagdo desse recurso, foi instalado um medidor de energia no aparelho de
Densitometria Ossea e no ar condicionado central. O resultado da medigao foi a seguinte:
- Aparelho de Densitometria = 25,5 kwh/més x 0,46 (valor do kwh — CEMIG) = 11,73;

- Ar condicionado central = 1.200 kwh/més x 0,46 (valor do kwh - CEMIG) = 552,00.

- Ar condicionado = também ¢ utilizado por mais 3 outros servicos. Entdo para se chegar
ao valor destinado ao servico de Densitometria Ossea foi realizada uma distribuicio
baseada no numero de exames mensal de cada servico. Sendo assim, o valor destinado ao
servi¢o de Densitometria pela utilizagdo do ar condicionado central foi R$ 41,12.

Pode-se observar que o aparelho de Densitometria consome pouca energia.

Condominio e

O direcionador desses recursos foram a m” da area ocupada, sendo assim, todo espago

aluguel fisico utilizado para a realizag@o de cada atividade do exame foi medida. Estao incluidas
nas despesas do condominio, agua, manutengdo predial, extintores de incéndio,
manutencdo de elevadores, portaria, dentre outros.

Depreciacao A base para calcular esse recurso foi a vida util do equipamento de Densitometria Ossea

e dos moveis e utensilios do espago fisico onde ¢ realizado o exame. Aparelho de
Densitometria - vida util 4 anos. Méveis e utensilios - vida util 10 anos.

Quadro 1 - Identifica¢do dos direcionadores de recursos

11
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A tabela 2 identifica a alocacdo dos recursos as atividades através dos direcionadores de
recursos citados no quadro 1.

CUSTOS
ATIVIDADES MDO Adm. [Serv. Médicos| Mat. Consumo | Energia | Condominio | Aluguel |Depreciagdo|  Total

Agendar exame 28,58 39,68 10,72 1,96 1,98 13,24 96,16
Recepcionar paciente 42,89 39,68 5,36 2,94 1,98 13,24 106,09
Encaminhar cadastro 14,29 39,68] 0,98 0,89 5,90 61,74
Preparar aparelho 39,68 240,74 4,90 6,71 44,93 336,96
Pegar cadastro e enc.

Paciente 39,68 96,30 1,96 6,71 44,93 189,58
Preparar paciente 39,68 240,74 4,90 6,71 44,93 3,30 340,26
Realizar exame 39,68 481,44 11,14 6,71 44,93 1.628,08 2.211,98
Preparar sala 28,58 39,68 1,96 6,71 44,93 121,86
Analisar e laudar exame 39,68 240,74 5,36 4,90 6,71 4493 1,40 343,72
Digitar e conferir laudo 39,68] 96,30 6,16 6,71 44,93 31,25 225,03
Imprimir laudo 39,68 24,08] 40,21 5,66 6,71 44,93 8,33 169,60
Assinar laudo 39,68 24,08 5,36 0,49 6,71 44,93 121,25
Entregar laudo 14,29 39,68 13,42 0,98 1,98 13,24 83,59
Enc. exame ao faturamento 14,29 39,68 0,98] 3,81 25,46 84,22
Faturar exame 78,03 39,68 53,62 2,94 1,12] 7,64 2,74 185,77
Total 220,95 595,20, 1.444,42) 134,05 52,85 72,15 483,09 1.675,100  4.677,81

4.2.3 Etapa 3 — Identificar os objetos de custos
Apos identificadas as atividades requeridas no Servigo de Densitometria Ossea, o objeto de
custo - exame de densitometria O0ssea - foi calculado através através da observagdo do

processo, de entrevistas com os profissionais do setor e também com os de outras areas.

Tabela 2 — Alocagdo dos recuros as atividades

A figura 4 apresenta os recursos, as atividades e o objeto de custo.

12
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RECURSOS  DIRECIONADORES ATIVIDADES DIRECIONADORES OBJETO DE
DE RECURSOS DE ATIVIDADES CUSTO

Agendar exame —
Recepcionar paciente —>
Encaminhar cadastro | =
Mao-de-obra
direta — Preparar aparelho —
Administracao o Pegar cadastro e
encaminhar pacientes =
Servigos — Preparar paciente —
médicos P P
Material de Realizar exame — Exame de
ConSumo = densitometria
Preparar sala m— Ossea
Energia —
Elétrica Analisar e laudar =
exame
Condominio o
Digitar e conferir
laudo —
Aluguel — Imprimir laudo —
. Assinar laudo —
Depreciacao |:> U
Entregar laudo para )
paciente
Encaminhar exame ao =
faturamento
Faturar exame :>

Figura 4 — Recursos, atividades e objeto de custo do servigo de densitometria 6ssea

4.2.4 Etapa 4 — Alocacio dos custos das atividades ao objeto de custo
Identificado o objeto de custo, o direcionador utilizado para a alocacdo foi a quantidade de
exames realizados no periodo.

Para a obtencdo da quantidade de exames, recorreu-se as planilhas elaboradas pelo gerente do
setor. Nessas planilhas sdo anotadas pelos funcionarios a quantidade de exames de
densitometria 0ssea realizada.

13
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ATIVIDADES CUSTO TOTAL

\Agendar exame 96,16
Recepcionar paciente 106,09
Encaminhar cadastro 61,74
Preparar aparelho 336,96
Pegar cadastro e encaminhar paciente 189,58
Preparar paciente 340,26
Realizar exame 2.211,98
IPreparar sala 121,86
\Analisar e laudar exame 343,72
Digitar e conferir laudo 225,03
Imprimir laudo 169,60
IAssinar laudo 121,25
Entregar laudo 83,59
Encaminhar exame ao faturamento 84,22
IFaturar exame 185,77
Total 4.677,81
N- total de exames realizados 85

|Cust0 por exame 55,03

Quadro 2 — Custo do objeto de custo — Servico de densitometria Ossea

5. Consideracoes finais

A questdo dos custos na area de saude tornou-se relevante nos ultimos anos por envolver
aspectos relacionados aos crescentes gastos publicos na area, aos problemas de financiamento
desses gastos, a grande necessidade e ainda pequena disseminagdo de métodos adequados de
apuragdo ou mensuragdo de custos, a importancia de seu gerenciamento, de seu controle e de
seu uso para decisdo, analise e escolha de programas e estabelecimento de politicas para a
area.

Conhecer o custo de cada servico, do valor de cada conjunto de atividades que compde os
procedimentos médicos torna-se um diferencial competitivo da empresa em seu mercado.
Com o melhor entendimento do processo de consumo dos custos, o hospital pode ser
reembolsado pelos servigos realmente prestados. O sistema de saude ideal ¢ aquele com o
qual paga-se pelo que se usa e se usa apenas 0 hecessario.

A apuracao do custeio ABC ¢ mais discriminada e detalhada, proporcionando uma visao
sistémica do processo, permitindo assim, conhecer quais atividades agregam valor e quais nao
agregam, tornando-se uma ferramenta importante da administragao para tomada de decisdao
dentro da instituicao.

Para realizagdo desse trabalho a colaboragdo dos funcionarios do setor foi de grande
importancia. Sendo assim, os mesmos foram envolvidos no processo e tiveram a oportunidade
de conhecer uma nova metodologia para apurar os custos.

Desta forma, o trabalho realizado baseou-se na metodologia de custeio ABC, aplicado no
servico de densitometria dssea e foi relevante, pois, através dele foi possivel identificar cada
atividade do processo, os recursos utilizados e assim identificar o valor dessas atividades, que
até entdo eram apuradas por centro de custos. Observa-se que ndo se teve a pretensao de
analisar as atividades que agregam ou nao valor e implantar a gestdo baseada em atividades,
ou seja, o trabalho apresentou apenas um exemplo pratico de como a sistematica do ABC
pode ser aplicada.
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Nao se tem a pretensao de considerar o ABC como unico método a ser utilizado para a
tomada de decisdo relativa aos recursos gastos e a racionalizacdo do processo, mas sabe-se
que esta ferramenta tem sido utilizada pelas empresas modernas, com €nfase nas decisdes que
as tornem mais competitiva, no sentido de agregar valor aos clientes.

Assim, sugere-se que 0s hospitais, assim como qualquer outro tipo de entidade, adotem o
sistema ABC (Activity-based Costing) de forma conjunta e integrada com o ABM (Activity-
based Manegement) e também com o BSC (Balanced Scorecard). Aliando estes trés modelos,
ou seja, os indicadores de desempenho do BSC aos direcionadores de custos do ABC e
utilizando os conceitos do ABM, a empresa obtera uma visao mais clara da rentabiliade, do
custo de seus servicos e informacdes para melhorar a qualidade, pontualidade e eficiéncias de
suas atividades.
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