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Resumo:

O acesso gerencial as informagbes de custos em saude pode ser limitado pela fragmentagdo
dos registros e pela necessidade de conhecimentos técnicos para consultar e relacionar
diferentes bases de dados. Este estudo teve como objetivo desenvolver uma solugdo de
software com inteligéncia artificial conversacional para organizar informagées municipais de
custos em satude, gerar indicadores, comparar periodos e permitir consultas em linguagem
natural. A pesquisa é aplicada e foi conduzida segundo a abordagem da Design Science
Research, tendo como artefato o Sistema de Informag¢bées de Custos Municipais - Modulo
Saude (SICM-Saude). A solucdo foi estruturada para integrar registros de custos, pessoal e
produgdo por unidade e periodo, disponibilizando indicadores gerenciais, comparagées
temporais e um assistente capaz de transformar perguntas dos usudrios em consultas a base
de dados. A avaliacdo funcional foi realizada com registros administrativos das Unidades
Basicas de Saude de Ibipord, Parand, permitindo verificar o funcionamento das rotinas de
lancamento, cdlculo, comparagdo e consulta conversacional. Os resultados mostram que a
aplicagdo da inteligéncia artificial nesse contexto depende da estruturacdo prévia dos dados,
da definicdo das relacdes entre unidades, periodos e categorias, além de controles de acesso,
segurancga e conferéncia das respostas. Como contribui¢cdo, o estudo apresenta uma aplicagdo
que combina andlise padronizada por indicadores e exploracdo flexivel dos dados em
linguagem natural, ampliando as possibilidades de acesso as informagdes para a gestdo
municipal sem transferir a inteligéncia artificial a responsabilidade pela interpretagdo e pela
decisdo.

Palavras-chave: : Inteligéncia artificial. Custos publicos. Saude publica. Sistema de
informacdo.

Area tematica: Tecnologia e gestdo de custos
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Inteligéncia artificial aplicada a gestdo de custos em saude
municipal: desenvolvimento do SICM-Saude

RESUMO

O acesso gerencial as informacfes de custos em saude pode ser limitado pela
fragmentacdo dos registros e pela necessidade de conhecimentos técnicos para
consultar e relacionar diferentes bases de dados. Este estudo teve como objetivo
desenvolver uma solucao de software com inteligéncia artificial conversacional para
organizar informacgfes municipais de custos em saude, gerar indicadores, comparar
periodos e permitir consultas em linguagem natural. A pesquisa € aplicada e foi
conduzida segundo a abordagem da Design Science Research, tendo como artefato
o Sistema de Informacfes de Custos Municipais - Médulo Saude (SICM-Saude). A
solucéo foi estruturada para integrar registros de custos, pessoal e producdo por
unidade e periodo, disponibilizando indicadores gerenciais, compara¢cdes temporais
e um assistente capaz de transformar perguntas dos usuarios em consultas a base
de dados. A avaliacdo funcional foi realizada com registros administrativos das
Unidades Basicas de Saude de Ibipord, Parand, permitindo verificar o funcionamento
das rotinas de lancamento, célculo, comparacdo e consulta conversacional. Os
resultados mostram que a aplicacao da inteligéncia artificial nesse contexto depende
da estruturacdo prévia dos dados, da definicho das relagcbes entre unidades,
periodos e categorias, além de controles de acesso, seguranca e conferéncia das
respostas. Como contribuicdo, o estudo apresenta uma aplicacdo que combina
andlise padronizada por indicadores e exploracao flexivel dos dados em linguagem
natural, ampliando as possibilidades de acesso as informacfes para a gestao
municipal sem transferir a inteligéncia artificial a responsabilidade pela interpretacéo
e pela decisao.

Palavras-chave: Inteligéncia artificial. Custos publicos. Saude publica. Sistema de
informacéo.

Area Tematica: Sistemas de controle gerencial e custos.
1 INTRODUCAO

Decisdes or¢camentarias em saude sdo tomadas com frequéncia sem uma
visdo consolidada do custo das unidades e dos servicos. Os sistemas contabeis
informam a execucdo da despesa, enquanto folhas de pagamento, controles de
estoque, contratos e registros assistenciais permanecem em bases distintas. Para a
gestdo, o desafio consiste em transformar esses registros em informagéo capaz de
mostrar onde os recursos foram consumidos e qual producdo foi realizada no
mesmo periodo (Machado & Holanda, 2010; Rezende et al., 2010).

A conversdo desses registros em informagdo gerencial requer
correspondéncias entre unidade, periodo, categorias de gasto e volume de
producdo, bem como a preservacado da origem dos valores. Na atencado basica, essa
organizacao sustenta a apuracdo e a comparacao dos custos entre unidades e sua
andlise conjunta com a producgdo assistencial (Ferri et al., 2023; Loureiro & Vieira,
2022). Essa necessidade de integracdo aproxima a gestao de custos do campo dos
sistemas de informacdo (Machado & Holanda, 2010). A estruturagdo desses dados
em ambiente digital também se insere em um processo mais amplo de
transformacdo digital, que associa o emprego de tecnologias a mudangas nos
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processos organizacionais e na prestacdo dos servigcos publicos (Mergel et al.,
2019).

A inteligéncia artificial acrescenta novas possibilidades de acesso aos dados
organizados. Entre suas aplicacdes, estao as interfaces que interpretam perguntas
formuladas em linguagem natural e as convertem em consultas ao banco de dados,
permitindo que usuérios acessem as informacdes sem dominar linguagens técnicas
(Deng et al.,, 2022). Na gestdo de custos, essa mediacdo pode favorecer a
exploracdo das informacfes pelos gestores. Na saude publica, o uso da IA é
discutido como apoio a gestao e a analise de informacfes (Lemes & Lemos, 2020;
Torres et al.,, 2025). Sua aplicagdo requer qualidade e governanca dos dados,
condi¢cbes tecnologicas adequadas e validacdo humana (Soares & Chiavegatto
Filho, 2026; Torres et al., 2025).

As organizacdes publicas brasileiras apresentam diferentes capacidades
tecnologicas, associadas a adocao e ao uso da IA (Ribeiro & Segatto, 2025). Na
Atencdo Primaria a Saude, a infraestrutura, a interoperabilidade, a qualidade dos
registros e o preparo das equipes também condicionam sua implementacao (Soares
& Chiavegatto Filho, 2026; Torres et al., 2025). No ambito municipal, esse contexto
demanda solu¢des compativeis com as capacidades locais, estruturadas a partir dos
registros disponiveis e passiveis de ampliacédo gradual.

Diante desse contexto, a pesquisa foi orientada pela seguinte questao: como
uma solugéo de software com inteligéncia artificial conversacional pode organizar
dados municipais de custos em saude e facilitar sua analise pelos gestores? O
objetivo consistiu em desenvolver uma solugéo de software com inteligéncia artificial
conversacional capaz de organizar dados municipais de custos em saude, produzir
indicadores, comparar periodos e permitir consultas em linguagem natural. Também
foram consideradas as condi¢cbes informacionais, técnicas e organizacionais
necessarias ao uso seguro da inteligéncia artificial para fins gerenciais.

A principal contribuicdo do estudo € pratica e tecnolégica, materializada no
desenvolvimento de uma solucdo que reune registros de custos e producdo,
indicadores gerenciais e consultas em linguagem natural em um mesmo ambiente.
No plano conceitual, o artigo articula requisitos da informacé&o de custos e do uso
gerencial da inteligéncia artificial, ao tratar a estruturacdo prévia dos dados, dos
objetos de custo e das regras de acesso como fundamento da interacao
conversacional.

2 REFERENCIAL TEORICO

Um sistema de informacdo reune componentes inter-relacionados que
coletam, processam, armazenam e distribuem informagdes para apoiar a tomada de
deciséo, a coordenagéo e o controle organizacional (Laudon & Laudon, 2021). No
setor publico, os sistemas de informacao de custos integram registros financeiros e
fisicos produzidos por diferentes areas e os organizam segundo objetos de custo e
finalidades gerenciais. Sua estruturacdo parte da definicdo do que sera custeado, da
identificacdo dos registros relacionados ao consumo dos recursos e da manutencao
do vinculo entre os valores apurados e suas fontes de origem (Machado & Holanda,
2010; Conselho Federal de Contabilidade, 2021). A utilidade das informacoes
produzidas esta associada a relevancia, a representacdo fidedigna, a
compreensibilidade, a tempestividade, a comparabilidade e a verificabilidade
(Conselho Federal de Contabilidade, 2021).

A experiéncia do Sistema de Informacdo de Custos do Governo Federal
evidencia que a producdo da informacdo de custos depende da integracdo de
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registros provenientes de sistemas estruturantes, da correspondéncia entre
conceitos contabeis e gerenciais e da definicdo dos objetos de custo (Machado &
Holanda, 2010). De maneira complementar, a NBC TSP 34 determina que o0s
valores permanecam rastreaveis até os documentos, sistemas e demais fontes das
quais se originaram (Conselho Federal de Contabilidade, 2021).

Na saude publica, a informacdo de custos pode apoiar tanto os gestores do
sistema quanto os responsaveis pelas unidades de saude, fornecendo subsidios
para decisdes relacionadas ao financiamento, & organizacdo dos servicos e a
utilizacado dos recursos (Vieira, 2017). No ambito municipal, a articulacdo entre os
requisitos da informacé@o de custos e as evidéncias produzidas na atencao basica
permite delimitar elementos relevantes, como as unidades, os periodos, as
categorias de recursos, o0s centros de custo, a producao assistencial e a populacao
de referéncia. A periodizacdo deve preservar a correspondéncia entre 0s recursos
consumidos e a produgdo realizada no mesmo intervalo (Conselho Federal de
Contabilidade, 2021; Ferri et al., 2023; Loureiro & Vieira, 2022).

Os estudos desenvolvidos em Unidades Basicas de Saude fornecem
evidéncias empiricas sobre essa organizacdo. Ferri et al. (2023) apuraram 0s custos
diretos das UBS analisadas a partir das categorias de pessoal, materiais de
consumo e despesas administrativas, relacionando os valores a producdo das
unidades e a produtividade dos profissionais. Loureiro e Vieira (2022) combinaram
custos diretos, quantidade de profissionais, infraestrutura, producdo e populacéo
acompanhada para analisar e comparar UBS em um mesmo periodo.

Essas evidéncias situam as UBS como objetos centrais da apuracao de
custos na atencdo basica e mostram a importancia de preservar a identificacdo da
unidade, da origem do registro, do periodo e da producdo correspondente. A
definicdo de outros objetos de custo pode seguir requisitos semelhantes de
identificacdo e rastreabilidade, de acordo com as necessidades informacionais e
gerenciais do municipio (Conselho Federal de Contabilidade, 2021).

A estruturacdo dessas informacfes em ambiente digital envolve mudancas
gue ultrapassam a conversdo dos registros para formato eletrénico. A transformacéao
digital no setor publico compreende alteracdes nos processos organizacionais, na
prestacdo dos servicos e na cultura das organizacdes (Mergel et al., 2019). Quando
aplicado a gestdo de custos, esse entendimento envolve a definigdo de conceitos
comuns, periodicidade, rotinas de validacdo e responsabilidades relacionadas ao
fornecimento, a revisdo e ao uso dos dados. A implementacao tecnol6gica associa-
se, dessa forma, a organizacdo dos processos que sustentam a producdo da
informacdo gerencial (Machado & Holanda, 2010; Conselho Federal de
Contabilidade, 2021).

As capacidades tecnoldgicas também estdo relacionadas a incorporacao de
ferramentas digitais mais avancadas. Ao analisarem organizac¢des publicas federais
e estaduais brasileiras, Ribeiro e Segatto (2025) identificaram uma adoc¢ao
heterogénea da inteligéncia artificial e sua associacdo com diferentes capacidades
de tecnologia da informacdo. Embora o estudo ndo contemple a esfera municipal,
seus resultados oferecem fundamento para considerar as capacidades tecnoldgicas
e 0 contexto institucional como dimensdes relevantes para o desenvolvimento e a
adocao de solucdes de 1A no setor publico.

A inteligéncia artificial amplia as possibilidades de acesso e exploracdo dos
dados estruturados. Na administragéo publica brasileira, suas aplicagbes na saude
sao identificadas como mecanismos voltados a melhoria da gestdo, acompanhados
de cuidados relacionados ao tratamento das informacdes (Lemes & Lemos, 2020).
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Para as organizacOes de saude publica, sua incorporacdo requer governanca dos
dados, infraestrutura tecnoldgica e analitica, qualificacdo das equipes, transparéncia,
reprodutibilidade e atencdo a equidade e aos vieses (Fisher & Rosella, 2022). Na
Atencdo Primaria a Saude, a infraestrutura, a preparacdo dos profissionais, a
prontiddo do ecossistema digital e a adequacao das aplicacdes as necessidades do
contexto também influenciam sua implementacéo (Torres et al., 2025).

No SUS, essas condicdes abrangem a qualidade, a interoperabilidade e a
seguranca dos dados, bem como o letramento digital, a transparéncia, a
explicabilidade, a responsabilizacdo e a validacdo das aplicacbes no contexto local
(Soares & Chiavegatto Filho, 2026). Esses aspectos ampliam a anélise para além do
desempenho técnico dos modelos, pois envolvem a capacidade dos gestores de
compreender os resultados, conferir sua coeréncia e utiliza-los de acordo com as
finalidades da gestéo publica.

Entre as aplicacOes, relacionadas ao processamento de linguagem natural,
estdo as interfaces que interpretam perguntas formuladas pelos usuarios e
produzem consultas executiveis pelo banco de dados (Deng et al., 2022). Esse
processo envolve a interpretacdo da pergunta, sua correspondéncia com a estrutura
da base e a geracdo da consulta. O banco de dados né&o interpreta a pergunta
original, mas executa o comando produzido e retorna o0s registros correspondentes.
A correcdo da consulta depende de sua correspondéncia com a intencdo do usuario
e com as tabelas, os campos e as relacdes existentes na base, o que torna
necesséaria a avaliacdo do comando gerado (Deng et al.,, 2022). Nos sistemas de
custos publicos, a verificabilidade requer ainda que os resultados permanecam
relacionados aos registros dos quais se originaram (Conselho Federal de
Contabilidade, 2021).

Os sistemas de informacdo de custos e as interfaces de consulta em
linguagem natural desempenham fungdes distintas e complementares. Os primeiros
estruturam os dados, os objetos de custo, as categorias, 0s periodos, as regras de
calculo e os indicadores, favorecendo a rastreabilidade e a comparabilidade das
informacgdes (Machado & Holanda, 2010; Conselho Federal de Contabilidade, 2021).
As interfaces convertem as perguntas dos usuarios em consultas ao banco de dados
e ampliam as formas de acesso as informacdes armazenadas (Deng et al., 2022). A
articulagcdo dessas funcgbes indica que a interacdo conversacional depende da
estrutura informacional e das regras previamente estabelecidas no sistema de
custos.

Em uma aplicacdo gerencial, os principios de governanca, seguranca e
verificabilidade podem ser traduzidos em controles de permissao, validacdo das
consultas, protecdo da integridade dos registros e manutencdo de uma relagcéo
verificavel entre a consulta, o resultado e os dados de origem. A interpretacdo dos
resultados permanece vinculada ao contexto da gestdo e a validagdo humana.
Esses requisitos decorrem dos principios de rastreabilidade, transparéncia,
seguranca e responsabilizacdo discutidos na literatura sobre custos publicos e
inteligéncia artificial em saude (Conselho Federal de Contabilidade, 2021; Fisher &
Rosella, 2022; Torres et al., 2025; Soares & Chiavegatto Filho, 2026).

A articulagéo desses fundamentos indica que a incorporagéo da inteligéncia
artificial conversacional a gestdo de custos pressupde a definicdo dos objetos de
custo, das categorias, dos periodos, das relagbes entre as fontes e das regras de
calculo. A apuracéo e os indicadores baseiam-se em critérios previamente definidos
e verificaveis, enquanto a interface conversacional amplia as formas de consulta aos
dados estruturados. A utilidade gerencial dessa combinacdo estd associada a
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qualidade da base informacional, a preservacdo da rastreabilidade e as condicbes
técnicas e organizacionais que orientam o uso da inteligéncia artificial (Machado &
Holanda, 2010; Conselho Federal de Contabilidade, 2021; Deng et al., 2022; Fisher
& Rosella, 2022).

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A pesquisa caracteriza-se como aplicada e foi desenvolvida com base na
abordagem da Design Science Research (DSR). Essa abordagem orienta a
construcdo e a avaliacdo de artefatos destinados a solugdo de problemas relevantes
para as organizacoes (Hevner et al.,, 2004). O problema considerado neste estudo
foi a dificuldade de integrar, organizar e consultar informag¢des municipais de custos
em saude. O artefato resultante foi denominado Sistema de Informacfes de Custos
Municipais - Médulo Saude (SICM-Saude).

O desenvolvimento iniciou-se com a delimitacdo do problema e o
levantamento de normas, estudos sobre custos publicos e pesquisas realizadas em
unidades de saude. Essa leitura permitiu reconhecer os principais registros usados
na apuracdo, as dificuldades de vinculacdo por unidade e periodo e os indicadores
mais recorrentes. As necessidades discutidas com gestores também foram
consideradas. Com base nesse material, foram definidos os requisitos funcionais, as
regras de negocio e os cuidados relacionados a seguranca e a rastreabilidade.

Na etapa seguinte, os requisitos foram organizados em um modelo de dados
e em fluxos de wuso. Prototipos sucessivos permitiram revisar cadastros,
lancamentos, painéis e formas de comparacdo. A inteligéncia artificial foi
incorporada depois que a base de custos e suas relacfes estavam definidas. Essa
ordem foi importante porque o modelo de linguagem depende de um contexto
estruturado para produzir consultas coerentes.

A avaliacdo teve carater funcional e utilizou dados administrativos do
Municipio de lbipord, no Parana. Os registros das UBS foram empregados para
verificar o lancamento por periodo, a composicdo do custo, o calculo dos
indicadores, a comparacdo temporal e o comportamento do assistente diante de
perguntas gerenciais. Os dados foram tratados de forma agregada, sem exposi¢ao
de informagfes pessoais. Também foram observadas as barreiras de seguranca
aplicadas as consultas e a clareza das respostas apresentadas ao usuario. O estudo
ndo avaliou impacto sobre decisdes reais nem mediu a acuracia da ferramenta em
uso continuado. Esses pontos permanecem como etapas posteriores de validacéo.

4 APRESENTACAO DOS RESULTADOS

O principal resultado da pesquisa foi o SICM-Saude, uma aplicacdo web
voltada ao registro, a organizacdo e a analise de custos municipais em saude. A
solucdo retune uma base estruturada, funcbes de lancamento e importacao,
indicadores gerenciais e um assistente de inteligéncia artificial. Sua aplicacao
funcional foi realizada com os dados fornecidos pelo Municipio de Ibipord, no
Parana. As sec¢0es seguintes apresentam como esses componentes se relacionam e
quais possibilidades analiticas e organizacionais surgem dessa combinagéo.

4.1 Organizacao dos dados e funcdes de custeio

A aplicacéo foi construida como uma pagina web de navegacao continua. A
interface utiliza React e TypeScript. O Supabase oferece autenticacdo, banco
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PostgreSQL e politicas de acesso por linha. Essa arquitetura permitiu concentrar o
desenvolvimento nas regras do dominio e manter separadas as telas, os
componentes reutilizaveis, os servicos de dados e os calculos. O acesso ocorre de
acordo com o papel do usuario e com o municipio ao qual ele esta vinculado.

Arquitetura logica

( \ Aplicagdo web SICM-Saude ( 7

Usuarios

Administrador
Operador

Gestor

Cadastros e
langamentos

Painel e
comparagdes

dados

F 3

Supabase

Autenticagio
PostgreSQl

Controle de acesso

Fungao de leitura

Importacéo de Assistente de
planilhas inteligéncia artificial

coffsylia

Fontes de dados

Entrada manual Planilhas padronizadas

Interpretagac

Figura 1. Arquitetura l6gica do SICM-Saude
Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

A base representa municipios, secretarias de satude, UBS e outras unidades.
As UBS armazenam informac¢des como CNES, populacdo de referéncia, equipes de
Saude da Familia e servicos ofertados. Os lancamentos registram funcionarios,
eventos de producdo e itens de custo. Cada registro inclui més e ano. Essa
periodizacdo permite comparar valores equivalentes e reduz o risco de combinar
custos e atendimentos de momentos diferentes (Conselho Federal de Contabilidade,
2021).

Os custos sao agrupados em pessoal, materiais de consumo, insumos,
despesas administrativas e servicos terceirizados. A folha é obtida a partir dos
salarios registrados. As demais categorias sao formadas por itens com nome e valor.
Agua, energia e internet aparecem como opcdes iniciais no langcamento
administrativo, mas outros itens podem ser adicionados. O modelo admite
lancamentos para UBS, secretaria e outras unidades de saude. Essa escolha
preserva a identificagdo do centro de custo e evita que valores agregados sejam
distribuidos automaticamente entre unidades sem um critério verificavel. A
identificacdo do centro de custo e a desagregagdo por unidade e categoria s&o
coerentes com 0s requisitos de rastreabilidade e com os procedimentos observados
nos estudos sobre UBS (Conselho Federal de Contabilidade, 2021; Ferri et al., 2023;
Loureiro & Vieira, 2022).

O usuario seleciona municipio, unidade e periodo antes de informar pessoal,
producado e custos. Também pode importar planilhas padronizadas. O painel calcula
0 custo total, a participacdo das categorias, 0 custo por atendimento, o custo per
capita e o custo médio por servidor. Indicadores de estrutura incluem UBS e
servidores por dez mil habitantes. Os dados de equipes e populacdo de referéncia
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permitem acompanhar cobertura da Saude da Familia. Uma tela propria compara
dois periodos e mostra a variagdo dos valores.

Resultado apresentado Uso gerencial

Mostra quanto cada categoria representa no
total do municipio ou da unidade.

Relaciona o custo apurado ao volume de
producdo do mesmo periodo.

Permite acompanhar o custo em relacéo a
populacdo municipal.

Ajuda a localizar variagBes que precisam ser
investigadas.

Mantém o vinculo do registro com o centro de
custo informado.

Quadro 1. Resultados gerenciais produzidos pelo SICM-Saude

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

Composicéo do custo

Custo por atendimento

Custo per capita

Comparacao entre periodos

Detalhamento por unidade

4.2 Funcionamento e capacidade analitica da inteligéncia artificial

O assistente conversacional foi desenvolvido para ampliar o acesso aos
dados que ja estdo no sistema. Ele ndo calcula custos fora das regras da aplicacao
e ndo preenche informacgfes ausentes. Sua funcdo € permitir que o usuario explore
a base com perguntas escritas em portugués. Assim, o gestor pode buscar
respostas que nao foram previstas como cartdes ou graficos no painel.

Antes de receber a pergunta, o assistente carrega um contexto com a
estrutura das tabelas e com regras importantes do dominio. Esse contexto informa
quais entidades existem, como os periodos sao registrados, quais categorias de
custo podem ser usadas e como as unidades se relacionam. Um resumo dos dados
disponiveis acrescenta nomes de municipios, unidades, itens, cargos e periodos ja
cadastrados. O resumo permanece em memoria por alguns minutos para reduzir
tempo e custo de processamento.

A pergunta é enviada ao modelo GPT-4.1. Quando a resposta depende da
base, o modelo produz uma consulta SQL (Structured Query Language). Essa
consulta ndo é executada imediatamente. O servico verifica se 0 comando comeca
com uma operagdo de leitura. Comandos que alteram, inserem ou excluem dados
sdo rejeitados. A consulta autorizada € encaminhada a uma funcdo restrita no
PostgreSQL. Se houver erro de sintaxe, o sistema pode solicitar uma correcdo ao
modelo e repetir a validacao.

Depois da execucdo, o resultado tabular retorna ao modelo para ser
convertido em uma resposta curta e compreensivel. O usuario ndo vé o SQL nem os
nomes internos das tabelas. Valores monetarios sdo apresentados em reais e
conjuntos de resultados podem ser organizados em listas. Esse segundo
processamento torna a consulta mais acessivel, mas néo elimina a necessidade de
conferéncia. O dado exibido continua dependente da pergunta formulada, dos
registros disponiveis e da interpretacdo produzida pelo modelo, 0 que mantém a
utilizacdo da resposta vinculada a validacdo humana (Soares & Chiavegatto Filho,
2026).
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Fluxo da consulta assistida

o 2] o o

Pergunta do Contexto com Modelo interpreta Validagao de Execucao restrita
gestor regras e dados e produz SQL somente leitura no PostgreSQL

!

Consulta invalida
& rejeitada ou corrigida

2] o

Resposta ao usuario Modelo redige Resultado
e conferéncia humana resposta gerencial tabular

A inteligéncia artificial consulta os registros, mas no altera a base nem substitui a decisdo do gestor

Figura 2. Fluxo da consulta assistida por inteligéncia artificial
Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

Etapa Funcé&o no assistente

Informa ao modelo a estrutura da base, as
regras do dominio e os dados disponiveis.
Identifica se a solicitacdo exige consulta ao
banco.

Gera SQL para localizar ou agregar os registros
necessarios.

Autoriza apenas operac¢des de leitura e usa uma
funcéo restrita no banco.

Transforma o resultado em texto voltado ao
usuario da gestéo.

Mantém com o usuario a responsabilidade pela
interpretacdo e pelo uso da resposta.

Quadro 2. Fluxo funcional da inteligéncia artificial no SICM-Saude

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

Preparacéo do contexto

Interpretac&o da pergunta

Produgéo da consulta

Controle de seguranga

Redacgédo da resposta

Conferéncia humana

A capacidade analitica aparece quando o usuéario formula perguntas que
atravessam diferentes partes da base. E possivel buscar a unidade com maior custo
de pessoal, comparar despesas de energia entre periodos, verificar quais cargos
concentram a folha ou observar a participacdo de terceirizados no custo total. A
ferramenta também pode localizar auséncia de registros. Uma unidade sem
producdo no periodo, por exemplo, merece revisdo antes do célculo do custo por
atendimento.

Esse uso complementa o painel. Os indicadores fixos mantém definigcbes
estaveis e facilitam o acompanhamento recorrente. O assistente atende perguntas
ocasionais e ajuda a aprofundar uma variagdo encontrada no painel. Se o custo de
uma unidade aumentou, o0 gestor pode perguntar quais categorias mais contribuiram
para a mudanca e quais itens apresentaram maior diferenca. A IA funciona, nesse
caso, como instrumento de investigacdo. Ela ndo determina se o custo é adequado e
nao recomenda automaticamente cortes ou remanejamentos.
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A andlise conversacional reduz uma barreira técnica importante. Sem o
assistente, muitas perguntas exigiriam exportar planilhas ou solicitar uma consulta a
alguém com conhecimento de banco de dados. Com o recurso, o gestor pode iniciar
a exploragdo no proprio sistema. Esse ganho de autonomia € coerente com o0
potencial gerencial da inteligéncia artificial apontado por Lemes e Lemos (2020). Ao
mesmo tempo, a necessidade de infraestrutura, qualidade dos dados e preparo dos
usuarios confirma as ressalvas de Torres et al. (2025) e Soares e Chiavegatto Filho
(2026).

4.3 Condicdes organizacionais, limites e contribui¢cdo dos resultados

O funcionamento técnico ndo garante o uso adequado. A primeira condicdo
organizacional é a definicdo de responsaveis pelos registros. Pessoal, materiais,
contratos e producdo tém origens distintas. Cada é&rea precisa conhecer a
periodicidade de envio e 0s campos necessarios. Também deve existir uma rotina
de revisédo antes que os dados sejam utilizados no painel ou no assistente, de modo
a preservar a qualidade e a rastreabilidade da informacdo (Machado & Holanda,
2010; Conselho Federal de Contabilidade, 2021). A inteligéncia artificial torna a
consulta mais rapida, mas também pode tornar mais rapida a circulacdo de uma
informagao incompleta.

A segunda condicdo é a capacitacdo. O usuario precisa compreender o
alcance dos indicadores, formular perguntas com periodo e unidade quando isso for
relevante e reconhecer que uma resposta textual pode precisar de verificacdo. Esse
letramento ajuda a evitar a impressdao de que o modelo conhece o contexto
administrativo além do que foi registrado. A interface pode apoiar esse aprendizado
com exemplos de perguntas, avisos sobre limitacdes e acesso ao detalhamento que
originou a resposta.

A terceira condicdo envolve seguranca e responsabilizacdo. Os perfis
separam atividades de administracdo, lancamento e consulta. As politicas do banco
limitam o acesso ao municipio autorizado. O assistente recebe apenas a estrutura e
os dados necessarios para responder. A restricdo a leitura impede alteracdes pela
conversa. Mesmo assim, o0 uso de uma API externa exige avalia¢do institucional
sobre quais dados podem ser enviados, como as chamadas serao registradas e por
guanto tempo as informacdes serdo mantidas. Uma implantacdo definitiva deve
prever politica de uso, trilha de auditoria e resposta a incidentes (Fisher & Rosella,
2022; Soares & Chiavegatto Filho, 2026).

Os resultados contribuem para a literatura ao mostrar que a IA conversacional
em custos publicos depende de uma camada anterior de organizacdo informacional.
N&o basta conectar um modelo de linguagem a registros dispersos. Foi necessario
definir unidades, periodos, categorias e relacbes antes de permitir perguntas
abertas. Essa constatacdo aproxima a discussao sobre sistemas de custos da
agenda de governanca da inteligéncia artificial.

Para a gestdo, a contribuicdo esta em reunir duas formas de analise no
mesmo ambiente. O painel oferece acompanhamento padronizado e o assistente
permite investigacdo flexivel. A combinacdo pode reduzir o tempo gasto na
consolidagdo manual, facilitar a identificacdo de inconsisténcias e ampliar o uso dos
dados em reunifes de planejamento. Também cria condi¢des para que perguntas
recorrentes feitas ao assistente sejam transformadas, no futuro, em novos
indicadores do painel.

O resultado ndo resolve sozinho as limitagbes dos municipios. Registros
agregados continuam limitando analises por unidade. Auséncia de producdo afeta
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indicadores unitarios. Profissionais que atuam em mais de um local exigem
informacao sobre carga horéria ou escala. Além disso, 0 modelo pode interpretar de
forma incorreta uma pergunta ambigua. O sistema reduz parte do trabalho de
acesso e organizacao, mas nao substitui o aperfeicoamento dos controles internos.

5 DISCUSSAO

Os resultados evidenciam que a contribuicdo do SICM-Saulde néo se restringe
a construcdo de uma aplicacdo web. O artefato articula a organizacdo das
informagbes de custos, a producdo de indicadores gerenciais e 0 acesso
conversacional aos dados. Essa combinacdo permite discutir tanto a utilidade da
solugcdo para a gestdo municipal quanto as condi¢cBes informacionais, técnicas e
organizacionais que delimitam sua utilizacéo.

Lemes e Lemos (2020) observam que a inteligéncia artificial ja figura na
Administracdo Publica brasileira como recurso de apoio a gestdo em saude,
sobretudo quando se busca ganho de eficiéncia na leitura de informacdes. Essa
possibilidade foi observada funcionalmente no SICM-Salde no momento em que 0
gestor formula uma pergunta em portugués e recebe uma resposta produzida a
partir da base municipal, sem necessidade de conhecer a estrutura do banco de
dados.

Vieira (2017) sustenta que a informacéo de custos pode subsidiar os gestores
do sistema e o0s responsaveis pelas unidades nas decisdes relacionadas ao
financiamento, a organizacdo dos servicos e a utilizacdo dos recursos. No projeto,
isso ocorre de duas formas complementares. O painel entrega indicadores
recorrentes, com definicbes estaveis. O assistente atende perguntas que surgem
durante a andlise, como a identificacdo da unidade com maior gasto de pessoal ou
da categoria que mais pesou em determinado periodo. A organizacdo por unidade,
periodo e categoria e sua associacdo com producdo, profissionais e populacdo de
referéncia também convergem com os elementos utilizados por Ferri et al. (2023) e
Loureiro e Vieira (2022) na analise dos custos das UBS.

Torres et al. (2025) apontam outra possibilidade, acompanhada de uma
condicdo. Ferramentas de inteligéncia artificial podem apoiar a Atencdo Primaria a
Saude, desde que existam dados organizados, infraestrutura tecnologica e preparo
das equipes para sustenta-las. No SICM-Saude, essa condicdo foi identificada
durante a avaliacdo funcional. O assistente somente produz consultas a partir dos
dados de pessoal, producédo e custos previamente lancados por unidade e periodo.
Sem esse arranjo, a auséncia ou a classificacdo inadequada dos registros limita a
confiabilidade das respostas produzidas. O mesmo estudo lembra que a inteligéncia
artificial deve complementar o trabalho humano, e ndo substitui-lo. Esse principio
aparece no desenho do sistema. O painel permanece como referéncia dos
indicadores, e o assistente funciona como caminho adicional de investigacdo. A
decisdo sobre alocar, revisar ou aprofundar a analise dos recursos continua sob
responsabilidade do gestor.

A dependéncia de uma base organizada também mostra que a incorporagéo
da inteligéncia artificial ndo se limita & ado¢cdo de uma nova ferramenta. Ela exige a
definicdo de conceitos, responsabilidades e rotinas de fornecimento e revisédo dos
dados, o0 que se aproxima da compreensao de transformacéo digital como mudanca
Nnos processos organizacionais (Mergel et al., 2019). Além disso, a heterogeneidade
das capacidades tecnoldgicas identificada por Ribeiro e Segatto (2025) reforca a
necessidade de adequar a implantagdo do SICM-Saude as condi¢des institucionais
de cada municipio.
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Os limites precisam receber 0 mesmo peso analitico. Soares e Chiavegatto
Filho (2026) argumentam que a inteligéncia artificial ndo é neutra e que sua
incorporacéo ao Sistema Unico de Saude exige atencio a qualidade dos dados, a
explicabilidade das respostas, ao letramento digital e a governanca do uso. No
SICM-Saude, esse alerta se materializa de maneira concreta. Uma pergunta mal
formulada pode gerar uma consulta incompleta ou inadequada. A resposta chega
em texto corrido e oculta o comando enviado ao banco, o que facilita a leitura
cotidiana, mas também pode produzir uma impressao de certeza superior a
qualidade das informacdes disponiveis. Por isso, 0 uso previsto € o de conferéncia.
O gestor compara 0 que o assistente apresentou com o painel e com os
lancamentos da unidade.

Fisher e Rosella (2022), ao revisarem prioridades para o uso bem-sucedido
da inteligéncia artificial em organizacbes de saude publica, reforcam que o
aproveitamento dessas ferramentas depende de investimento simultaneo em dados,
pessoas e governanca. No caso de lbipord, a avaliagdo mostrou que o fluxo técnico
funciona, mas ainda ndo demonstrou se as equipes municipais sustentariam essa
rotina no cotidiano da secretaria. Os controles implementados verificam se a
consulta esta restrita a leitura e se pode ser executada no banco, mas nao
asseguram, isoladamente, sua correspondéncia semantica com a intencdo do
usuario. Essa distincdo é relevante porque uma consulta pode ser sintaticamente
valida e, ainda assim, ndo recuperar exatamente a informacéo pretendida (Deng et
al., 2022).

Lemes e Lemos (2020) também chamam atencdo para o tratamento dos
dados gerados por essas tecnologias e para a necessidade de preservar o carater
publico da informacdo em saude. No SICM-Saude, o cuidado aparece na restricao
do assistente a operacdes de leitura, no controle de acesso por municipio e no uso
de informacgdes agregadas, sem exposi¢ao de dados pessoais. Esse desenho reduz
o risco de alteracdo indevida da base pela conversa. Nao elimina, contudo, outro
limite relevante. Parte do processamento depende de um servigco externo de modelo
de linguagem. Soares e Chiavegatto Filho (2026) tratam a soberania tecnoldgica, a
seguranca e a responsabilizacdo como questdes abertas da adocdo da inteligéncia
artificial no SUS. Uma implantacdo definitiva precisara definir quais informacfes
podem ser enviadas ao modelo, de que forma as consultas serdo registradas e
guem responde por uma interpretacdo equivocada apresentada ao gestor.

Machado e Holanda (2010) destacam que a informacgcdo de custos no setor
publico exige rastreabilidade até a origem dos registros, de modo que o calculo
possa ser conferido e corrigido. A NBC TSP 34 também estabelece que os valores
devem permanecer relacionados aos documentos, aos sistemas e as demais fontes
das quais se originaram (Conselho Federal de Contabilidade, 2021). O SICM-Saude
procura preservar essa relacdo ao manter unidade, periodo e categoria em cada
lancamento. Quando o assistente localiza uma unidade sem produgcdo no més, ele
nao corrige automaticamente o indicador de custo por atendimento. Apenas devolve
um sinal para que a equipe revise o registro de origem. Esse funcionamento mantém
a inteligéncia artificial como mecanismo de acesso e investigagdo, sem transferir ao
modelo a responsabilidade pela correcdo dos dados ou pelas regras de calculo. A
infraestrutura e a qualidade dos registros continuam sendo o fundamento da analise.
A inteligéncia artificial ndo substitui o aperfeicoamento dos controles internos nem
cobre a auséncia de lancamento.

A rastreabilidade da consulta conversacional, entretanto, permanece parcial.
Embora os dados estejam vinculados as unidades, aos periodos e as categorias de
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origem, o usuario ndo visualiza o comando SQL utilizado para produzir a resposta.
Essa escolha simplifica a interagcdo, mas reduz a possibilidade de inspec¢éo direta do
percurso entre a pergunta e o resultado. Uma implantacéo definitiva devera prever o
registro da pergunta, da consulta gerada e da resposta apresentada, respeitadas as
permissdes de acesso e a protecdo das informacdes (Conselho Federal de
Contabilidade, 2021; Soares & Chiavegatto Filho, 2026).

6 CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo da pesquisa consistiu em desenvolver uma solugédo de software
com inteligéncia artificial conversacional capaz de organizar dados municipais de
custos em saude, produzir indicadores, comparar periodos e permitir consultas em
linguagem natural. No ambito da avaliacdo funcional realizada, esse objetivo foi
alcancado com o desenvolvimento do SICM-Salude e sua aplicacdo aos registros
administrativos das UBS de Ibipora, no Parana. O artefato organiza os dados por
unidade e periodo, calcula indicadores e possibilita a exploracdo da base por meio
de perguntas formuladas pelo usuario.

A principal contribuicdo pratica e tecnoldgica esta no desenvolvimento de um
sistema concebido para ser acessivel aos gestores e compativel com as
perspectivas da gestdo municipal da saude. A solucdo redne, em um mesmo
ambiente, registros por unidade e periodo, composicdo dos custos, producao,
indicadores, comparacdes temporais e consultas em linguagem natural. Essa
integracdo permite ao gestor examinar as informagfes do municipio e de suas
unidades sem depender do conhecimento da estrutura interna do banco de dados ou
da elaboracao de consultas técnicas. No plano conceitual, a contribuicdo reside na
articulacdo entre uma camada informacional estavel, responsavel pela organizacéo
dos registros, pelas regras de célculo e pelos indicadores, e uma camada
conversacional flexivel, destinada a exploracdo dos dados estruturados. O
desenvolvimento também evidencia que a utilizacdo da inteligéncia artificial depende
da definicdo prévia de unidades, periodos, categorias, relacdes e regras de acesso e
conferéncia.

As limitacdes identificadas decorrem do estagio atual de desenvolvimento e
validacdo do SICM-Saude. Nesta pesquisa, o artefato foi submetido a uma avaliacéo
funcional em um Unico municipio, direcionada a verificagdo de seu funcionamento e
de sua aderéncia aos requisitos definidos. Por essa razao, ndo foram mensuradas
sistematicamente a acuracia das respostas, a experiéncia prolongada dos usuarios,
os efeitos da ferramenta sobre o trabalho das equipes ou sua influéncia sobre
decisdes reais de alocacdo. O assistente também né&o foi testado com diferentes
perfis de usuarios, o que impede afirmar como operadores e gestores interpretariam
as mesmas respostas. Esses aspectos correspondem a etapas posteriores de
validacéo.

Estudos posteriores poderdo submeter o assistente a conjuntos de perguntas
e respostas previamente verificadas, acompanhar sua utilizacdo por gestores em
situacdes reais e avaliar a solucdo em municipios com diferentes estruturas
administrativas e capacidades tecnolégicas. Os resultados ndo permitem afirmar que
a inteligéncia artificial resolve a gestdo dos custos municipais, mas mostram uma
forma possivel de emprega-la quando os dados estédo organizados e existem regras
definidas de calculo, acesso e conferéncia. Nessas condi¢cbes, o SICM-Saude pode
ampliar o acesso as informacdes de custos sem afastar a responsabilidade
institucional de quem registra, interpreta e utiliza os dados para decidir.
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