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Resumo:

Este estudo objetiva analisar a sofisticacdo e a funcionalidade do sistema de custeio de um
hospital universitdrio federal. Realizou-se pesquisa qualitativa, de carater descritivo, por meio
de estudo de caso no Hospital Universitdrio Professor Polydoro Ernani de Sdo Thiago, da
Universidade Federal de Santa Catarina (HU-UFSC). A investigagdo fundamenta-se em andlise
documental orientada por categorias relacionadas aos agrupamentos de custos, critérios de
alocacdo, direcionadores, atribui¢cdo dos custos indiretos, objetos de custo, detalhamento,
classificagdo, frequéncia e andlise de variacées. Os resultados evidenciam que o sistema
apresenta maior refinamento nas etapas de acumulagdo e atribui¢do dos custos, caracterizado
pela desagregacdo dos agrupamentos, utilizagdo de diferentes bases de alocagdo e alocagdo
reciproca dos custos indiretos. Entretanto, parte desse refinamento torna-se limitada quando
0s custos convergem para itens de produgdo relativamente agregados. Quanto a
funcionalidade, o sistema possibilita desagregacdo por natureza dos recursos, centros de
custos e unidades de producgdo, mas apresenta menor diferenciacdo no nivel de procedimentos
especificos, enquanto frequéncia e andlise de variacées ndo puderam ser integralmente
caracterizadas a partir do corpus documental. Os achados contribuem para a compreensdo
dos sistemas de custeio no setor publico ao evidenciar que sofisticagdo e funcionalidade
devem ser examinadas em seus componentes especificos, uma vez que maior refinamento
estrutural ndo se converte necessariamente em maior capacidade informacional em todas as
dimensoées.
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Area tematica: Sistemas de controle gerencial e custos


http://www.tcpdf.org

XXXII Congresso Brasileiro de Custos — Porto de Galinhas, PE, Brasil, 17 a 19 de novembro de 2026

Design de sistemas de custeio: evidéncias em um hospital
universitario publico brasileiro

RESUMO

Este estudo objetiva analisar a sofisticacéo e a funcionalidade do sistema de custeio
de um hospital universitario federal. Realizou-se pesquisa qualitativa, de carater
descritivo, por meio de estudo de caso no Hospital Universitario Professor Polydoro
Ernani de Sao Thiago, da Universidade Federal de Santa Catarina (HU-UFSC). A
investigacdo fundamenta-se em analise documental orientada por categorias
relacionadas aos agrupamentos de custos, critérios de alocagao, direcionadores,
atribuicdo dos custos indiretos, objetos de custo, detalhamento, classificagao,
frequéncia e analise de variacdes. Os resultados evidenciam que o sistema apresenta
maior refinamento nas etapas de acumulacao e atribuicdo dos custos, caracterizado
pela desagregacgao dos agrupamentos, utilizagdo de diferentes bases de alocagéo e
alocacgéo reciproca dos custos indiretos. Entretanto, parte desse refinamento torna-se
limitada quando os custos convergem para itens de producdo relativamente
agregados. Quanto a funcionalidade, o sistema possibilita desagregacéao por natureza
dos recursos, centros de custos e unidades de produgdo, mas apresenta menor
diferenciagéo no nivel de procedimentos especificos, enquanto frequéncia e analise
de variagcbes nao puderam ser integralmente caracterizadas a partir do corpus
documental. Os achados contribuem para a compreensao dos sistemas de custeio no
setor publico ao evidenciar que sofisticacao e funcionalidade devem ser examinadas
em seus componentes especificos, uma vez que maior refinamento estrutural nao se
converte necessariamente em maior capacidade informacional em todas as
dimensoes.

Palavras-chave: Sofisticacdo do sistema de custeio. Custos hospitalares.
Funcionalidade do sistema de custeio.

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

Nos ultimos anos vém sendo desenvolvidos diversos estudos sobre os
determinantes do design de sistemas de custeio. Esses estudos iniciaram com
Abernethy et al. (2001) e ultrapassam as analises sobre a ado¢&o ou n&o de sistemas
de custeio. Em vez disso, essa literatura esta interessada na estrutura dos sistemas
de custeio, em termos de sofisticagdo (ou complexidade) (Schoute, 2009) e a sua
funcionalidade (Pizzini, 2006). A sofisticagdo ndo deve ser inferida apenas pela
denominacao do método adotado, mas pelo conteudo efetivo de seu design, incluindo
0 numero e a natureza dos centros ou pools de custos, a diversidade das bases de
alocacéao e dos direcionadores, o grau de rastreamento dos custos indiretos e o nivel
de detalhamento dos objetos de custo (Daowadueng et al., 2023; Drury & Tayles,
2005; Hadid & Hamdan, 2022). A funcionalidade refere-se a capacidade do sistema
de produzir informacdes Uteis aos usuarios, envolvendo atributos como detalhamento,
classificagdo dos custos, frequéncia de reporte e andlise de variagées (Cohen &
Kaimenaki, 2011; Pizzini, 2006).
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Nos hospitais universitarios federais do Brasil, os quais combinam a prestacao
de servigos assistenciais com atividades de ensino, pesquisa, extensao e formagao
profissional, a natureza multiproduto amplia a diversidade dos processos e dos
recursos mobilizados e torna mais complexas a mensuragédo dos custos e a gestéo
dessas organizagbes em comparagcdo com hospitais exclusivamente assistenciais
(Bonacim & Araujo, 2010). No plano da gestao dos hospitais universitarios, a Lei n°
12.550/2011 atribui a Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares (Ebserh) a
administracdo dessas unidades, seu papel é gerir a infraestrutura e dar suporte as
atividades académicas, formativas e de pesquisa (Brasil, 2011). Em, 2012, apds a
Ebserh se tornar responsavel por gerir os recursos financeiros para a reestruturacao
dos hospitais universitarios, a adeséo voluntaria dos hospitais universitarios ocorre a
partir de 2013 com os primeiros contratos de gestdo assinados com as universidades
federais de Brasilia, Maranhao e Triangulo Mineiro. Em Santa Catarina, o contrato é
assinado em 2016, apds ampla discussao e forte resisténcia a adesao por parte da
comunidade universitaria. Em 2024, o ultimo contrato de gestéo foi assinado no Rio
de Janeiro. Essa multiplicidade de finalidades amplia os objetos de custo e os usuarios
potenciais da informagdo, requerendo sistemas capazes de representar
adequadamente o consumo de recursos e subsidiar diferentes necessidades de
gestéo (Beuren & Schlindwein, 2008; Bonacim & Araujo, 2010).

Nesse contexto, a informagao de custos ultrapassa o registro de gastos e o
controle da execucgao financeira, podendo subsidiar o planejamento, a elaboragao
orcamentaria, o controle, a alocacdo de recursos e a avaliacdo de processos e
desempenho, desde que atenda as necessidades informacionais dos gestores
(Daowadueng et al., 2023; Kludacz-Alessandri, 2020). Entretanto, maior sofisticacao
do sistema de custeio nao implica, necessariamente, maior funcionalidade gerencial,
uma vez que configuragdes mais complexas podem nao produzir informacdes mais
adequadas ao contexto organizacional ou efetivamente utilizadas na tomada de
decisao (Abernethy et al., 2001; Pizzini, 2006).

No setor publico de saude brasileiro, a preocupacédo com a institucionalizacéo
da gestédo de custos antecede a implantagao do Sistema de Apuracao e Gestao de
Custos do SUS (APURASUS). Idealizado pelo Ministério da Saude, o Programa
Nacional de Gestao de Custos (PNGC) toma forma por meio da publicagdo do Manual
Técnico publicado em 2006 e foi concebido para disseminar metodologias de
apuracao e estimular o uso da informagédo de custos no planejamento, na definigao
orcamentaria, na avaliagdo do desempenho, na identificagcado de ineficiéncias e na
prestacdo de contas (Brasil, Ministério da Saude, 2006). Em 2018, a Portaria n°
55/2018 institucionalizou o PNGC e o APURASUS, associando-os a promocao da
eficiéncia no uso dos recursos, ao desenvolvimento de capacidade técnica e a
geragao de informagdes para a tomada de decisao (Brasil, 2018). O APURASUS
fundamenta-se no custeio por absorcao e utiliza alocacao reciproca entre centros de
custos administrativos, intermediarios e finais, possibilitando a apuragao de custos de
unidades, setores e procedimentos (Brasil, 2018; Jaques et al., 2017).

APURASUS é um software desenvolvido para prestar suporte a apuragao que
permita integrar os dados e torna-los publicos utilizando metodologia do PNGC que
contempla segmentacao em centros de custos, diferentes critérios de alocacgéo e
relagdes reciprocas entre unidades prestadoras de servigos, enquanto a arquitetura
de custos desenvolvida no ambito da Ebserh incorpora centro de responsabilidade e
centros de atividades. A adocdo do custeio por absorcdo, um método de custeio
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apontado nos estudos sobre design de sistemas de custeio como normalmente de
baixa sofisticagado (Fisher & Krumwiede, 2015), ndo permite concluir, por si s6, que o
sistema apresenta baixa sofisticacao, pois a avaliacao do sistema requer examinar
como essas possibilidades sao efetivamente configuradas e operacionalizadas, quais
dados as sustentam e que informacgdes sao disponibilizadas aos gestores, em vez de
classifica-lo exclusivamente a partir do método formal adotado.

O Hospital Universitario Professor Polydoro Ernani de Sao Thiago, da
Universidade Federal de Santa Catarina (HU-UFSC), constitui um campo relevante
para essa analise por apresentar uma trajetéria de estudos sobre mensuragéo e
gestao de custos. Mattos (1998) apresentou o sistema de custeio utilizado pelo HU-
UFSC a época chamado de Rateio por Reducdo Escalar que apresenta algumas
semelhancgas ao utilizado pelo APURASUS, exceto quanto ao método de alocagéo
reciproca. Abbas et al. (2002) aplicaram o Custeio Baseado por Atividades (ABC) no
servico de processamentos de roupas. Silva et al. (2009) desenvolveram uma
aplicagao conjunta do ABC e do Método das Unidades de Esfor¢o de Producéo (UEP)
para o custeamento de procedimentos relacionados ao evento parto, enquanto Santos
et al. (2017) analisaram a relacdo entre custos hospitalares e mecanismos de
reembolso do SUS. Apesar desses esforgcos, os estudos anteriores concentraram-se
em aplicacdes metodoldgicas direcionadas a procedimentos especificos ou na relagéo
entre custos e financiamento. Permanece pouco compreendido como o sistema
atualmente utilizado no HU-UFSC se configura em termos de sofisticagado do design
e funcionalidade informacional e em que medida as informagbes geradas sao
incorporadas ao uso gerencial e as relagdes com outros atores do sistema publico de
saude.

Diante desse contexto, este estudo objetiva analisar a sofisticagdo do sistema
de custeio do HU-UFSC, a partir do seu design e funcionalidade.

Teoricamente, busca contribuir ao tratar a sofisticagdo como uma caracteristica
multidimensional do sistema, evitando sua associagdo automatica a adogao de
determinado método de custeio. No ambito da gestao publica, amplia a analise para
o uso da informacdo nas decisdes internas, nas relagdes de financiamento e na
accountability, reconhecendo que a utilidade dos custos em uma organizagao publica
nao se encerra na eficiéncia interna, mas deve também contribuir para a gestao dos
recursos destinados a prestacéo de servigcos a sociedade.

2 REFERENCIAL TEORICO

A literatura desenvolveu alternativas destinadas a representar com maior
precisdo a forma como os servigos prestados consomem recursos (Cannavacciuolo
et al., 2015). O sistema de custeio por absorgao faz apropriagao integral de todos os
custos aos servigos finais, € reconhecidamente o unico método de custeio aceito pela
legislacdo brasileira, porém apresenta problemas quanto a obscuridade na
apropriagdo dos custos fixos e variaveis aos servigos (Brasil, Ministério da Saude,
2006). O custeio baseado em atividades ampliou a visibilidade sobre atividades,
processos e direcionadores, favorecendo a identificacdo dos recursos consumidos ao
longo dos processos assistenciais e de oportunidades de reestruturagdo desses
processos (Cannavacciuolo et al., 2015). Posteriormente, Kaplan e Anderson (2004)
propuseram o Time-Driven Activity-Based Costing (TDABC), que simplifica parte da
operacionalizacdo do ABC convencional mediante a estimacao da taxa de custo da
capacidade e do tempo necessario a execug¢ao das atividades, permitindo também
evidenciar a capacidade nao utilizada.
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Essas abordagens ilustram diferentes possibilidades de refinamento da
mensuracdo dos custos, mas a ado¢ido de determinado método, isoladamente, néo
permite caracterizar o grau de sofisticagdo do sistema, uma vez que sistemas
classificados sob a mesma denominacao podem apresentar configuragdes distintas.
No design dos sistemas de custeio, a complexidade pode variar conforme as escolhas
realizadas na estrutura de atribuicdo dos custos, entre elas a quantidade de
agrupamentos e a diversidade e a natureza dos direcionadores empregados (Drury &
Tayles, 2005). Quando produtos ou servigcos apresentam padrdes distintos de
consumo de recursos, maior desagregacgao pode ampliar a capacidade do sistema de
captar essas diferencas

A configuragdo adequada desse design, entretanto, depende do contexto
organizacional. Abernethy et al. (2001) evidenciam que a diversidade dos produtos e
servigos esta associada as escolhas relativas ao design dos sistemas de custeio,
indicando que diferengas na complexidade operacional podem requerer configuragoes
distintas para representar o consumo dos recursos. Drury e Tayles (2005) aprofundam
a discussao acerca da complexidade dos sistemas de custeio, especialmente em
relagcdo aos procedimentos empregados para a atribuicdo dos custos indiretos. Os
autores distinguem direcionadores de transacao, duracéo e intensidade e destacam o
papel das relacbes de causa e efeito entre consumo de recursos e atribuicdo dos
custos.

Nessa perspectiva, maior complexidade estrutural ndo equivale
automaticamente a maior precisao, pois uma configuragao relativamente simples pode
ser adequada quando os objetos de custo consomem recursos de forma semelhante
(Drury & Tayles, 2005). Al-Omiri e Drury (2007) ampliam a operacionalizagcdo da
sofisticagao ao considerarem caracteristicas da configuragao efetiva do sistema, como
o numero de agrupamentos de custos, as bases de alocagéo e a atribui¢ao dos custos
indiretos aos objetos de custo. Entretanto, a discussdo ndo permanece restrita a
quantidade de componentes presentes na estrutura de alocacéo. Brierley (2008)
propde uma compreensado mais abrangente da sofisticacdo ao considerar dimensoes
relacionadas a complexidade, a inclusividade e a compreensibilidade do sistema.
Essa ampliagdo evidencia que o acréscimo de agrupamentos, bases de alocagido ou
direcionadores nao constitui, isoladamente, superioridade.

O refinamento precisa ser compreendido em relagao a capacidade de o sistema
representar os fendbmenos econémicos que se pretende mensurar e produzir
informagdes compativeis com o contexto em que serao utilizadas. Paralelamente a
discussao sobre sofisticagao, Pizzini (2006) examina a funcionalidade do sistema de
custeio a partir das capacidades informacionais proporcionadas aos usuarios. A
autora operacionaliza a funcionalidade por meio de quatro atributos: nivel de
detalhamento das informagdes, capacidade de classificagdo dos custos segundo seu
comportamento, frequéncia de disponibilizacdo das informagdes de custos e tipo e
quantidade de variagbes calculadas. Essa perspectiva permite distinguir o refinamento
da estrutura de mensuracao das capacidades que o sistema oferece para produzir e
disponibilizar informacgao.

Os estudos posteriores mantiveram essa compreensao multidimensional.
Schoute e Budding (2017) distinguem mudancgas no design do sistema de alteragdes
em sua intensidade de utilizacdo, enquanto Daowadueng et al. (2023) analisam
escolhas de design associadas a complexidade e a diversidade e mostram que essas
dimensbes podem exercer papéis distintos no uso da informacédo de custos para
decisdo e controle. Pavlatos e loakimidis (2024), articulam dimensdes de
complexidade, inclusividade e funcionalidade, evidenciando a continuidade da
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expansao conceitual do constructo. A Figura 1 sintetiza essa evolugao e evidencia que
a literatura ndo converge para uma unica caracteristica capaz de representar a
sofisticagao e a funcionalidade do design de sistemas de custeio.

Sofisticagdo
Al-Omiri e Drury
2007 - MAR

Sofisticagdo
Abernethy et al.

Sofisticagdo
Drury e Tayles .

Sofisticagdo
Daowadueng et al.

N° de drivers de 1° estagio

2001 - MAR 2005 - BAR « N° de diferentes drivers de 2° 2023 - MAR
- Nede pools de - N°de pools de estagio A
custos custos * Drivers de transacdo ou + Complexidade

» Diversidade

Sofisticagdo
Pavlatos e loakimidis
2024 — AF

- Tipos de drivers duracdo no 2° estagio
+ Natureza dos » Alocacéo direta ou drivers de
arvers recursos no 1° estagio

2008

Sofisticagdo
Brierley
2008 — JMAR

» Natureza dos pools
» Natureza das
bases de alocacao

Funcionalidade

Pizzini
2006 —AOS

Sofisticagdo
Schoute e Biddina.
2017 - FAM

« Nivel de detalhamento

Classificacédo dos custos
Frequéncia do relatérios
de custos

+ Complexidade
* Inclusividade
* Compreensibilidade

* Mudancas no
design do sistema
» Intensidade da

+ Complexidade
* Inclusividade
» Funcionalidade

S utilizacao
» Variancia

Figura 1: Evolugao da literatura sobre design de sistemas de custeio
Fonte: Elaborada pelos autores

A literatura aponta que os termos sofisticacdo e complexidade por vezes sao
tratados como sindnimos (Brierley, 2008; Diavastis, 2025). Brierley (2008) apontou
que Drury e Tayles (2005) optaram por usar o termo complexidade por conta de uma
recomendacgédo de um editor do artigo, tanto que Al-Omiri e Drury (2007) voltam a
utilizar o termo sofisticacdo do sistema de custeio. Para resolver essa questao na
literatura, Brierley (2008) busca definir o que seria o que seria a sofisticagdo do
sistema de custos sob o ponto de vista dos gestores, e a definicdo passa por
categorizar as caracteristicas de design do sistema de custos em complexidade,
inclusividade e compreensibilidade (Brierley, 2008; Schoute & Budding, 2017). Pizzini
(2006) aborda a questao sob a perspectiva da funcionalidade do design do sistema
de custeio, avaliada pelos seguintes elementos individuais: nivel de detalhes,
classificacdo dos custos, frequéncia do relatério de custos e variancia.

Para fins deste estudo, a sofisticagdo refere-se ao grau de refinamento
incorporado a configuragao técnica e a mensuracdo dos custos, enquanto a
funcionalidade corresponde as capacidades do sistema para produzir e disponibilizar
informacdes em diferentes niveis de detalhamento. A qualidade informacional constitui
dimensao relacionada, porém distinta, associada as propriedades da informagao
gerada (Cohen & Kaimenaki, 2011; Pizzini, 2006). Essa distincao permite considerar
que maior complexidade estrutural ndo assegura, por si s6, maior funcionalidade ou
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utilidade da informagao produzida. O acréscimo de atributos ao sistema somente se
traduz em beneficios informacionais quando contribui para atender as necessidades
de informacédo associadas as finalidades para as quais os custos sao utilizados
(Cohen & Kaimenaki, 2011; Pizzini, 2006).

Assim, o refinamento técnico torna-se relevante quando a configuragao
adotada consegue representar adequadamente o consumo de recursos (Drury &
Tayles, 2005) e produzir informagdes compativeis com as finalidades para as quais o
sistema é utilizado (Cohen & Kaimenaki, 2011). Essa relacdo assume caracteristicas
particulares no ambiente hospitalar, em razdo da heterogeneidade dos servigos
prestados e dos padrdes de consumo de recursos envolvidos (Cardinaels et al., 2004),
bem como das diferentes necessidades informacionais associadas a gestdo e a
atividade clinica (Pizzini, 2006).

Cardinaels et al. (2004) mostram que o desenvolvimento dos sistemas de
custeio hospitalares ¢é influenciado tanto por fatores relacionados ao refinamento da
mensuragao quanto por caracteristicas especificas dessas organizagoes, entre elas a
percepcao sobre limitagdes do sistema existente e 0 apoio dos profissionais médicos
a utilizacao das informagdes de custos. A funcionalidade assume, nesse contexto, um
papel pertinente. Pizzini (2006), em um estudo realizado com hospitais, evidencia
diferengas na capacidade dos sistemas de acumular custos em distintos niveis de
detalhe, classifica-los segundo seu comportamento, disponibilizar informagdes com
maior frequéncia e calcular diferentes tipos de variagdes. Kludacz-Alessandri (2020)
reforgca essa compreensao ao analisar a funcionalidade dos sistemas hospitalares a
partir do detalhamento, da precisdo e da classificagcao dos custos, incluindo a
possibilidade de produzir informagbées para objetos como pacientes, grupos
diagnosticos e procedimentos.

Nos hospitais universitarios (HU), essas dificuldades sdo ampliadas pela
coexisténcia de atividades assistenciais, ensino, pesquisa e formacao profissional.
Essa natureza multipropdsito aumenta a diversidade dos processos e dos recursos
utilizados e introduz objetos de custo que ndo se restringem aos servigos assistenciais
(Bonacim & Araujo, 2010). No setor publico brasileiro, essa caracteristica se combina
as demandas de gestdo dos recursos, transparéncia e accountability, considerando
que as informagdes produzidas pelas entidades publicas devem subsidiar a tomada
de decisdo e a accountability quanto a utilizagcdo dos recursos e a prestacdo dos
servigos a sociedade (Conselho Federal de Contabilidade, 2026; Jaques et al., 2017).

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A pesquisa adota abordagem qualitativa, de carater descritivo, e utiliza o estudo
de caso como estratégia de investigacdo. A unidade de analise é a configuragao
técnico-metodologica do sistema de custeio aplicavel ao Hospital Universitario
Professor Polydoro Ernani de Sdo Thiago, da Universidade Federal de Santa Catarina
(HU-UFSC), no ambito da Rede Ebserh. A selegéo do caso justifica-se pela trajetéria
(ex. Abbas, 2001; Mattos, 1998; Santos et al., 2017; Silva et al., 2009), e permite
examinar, em um mesmo contexto organizacional, o refinamento incorporado ao
design do sistema e as capacidades informacionais (funcionalidade) proporcionadas
por essa configuragao.

A coleta de dados foi realizada mediante analise de documentos institucionais,
técnico-metodoldgicos e operacionais relacionados a estruturagdo, implantagéo e
operacionalizacédo da gestao de custos no ambito do SUS, da Rede Ebserh e do HU-
UFSC, entre 2006 e 2025, especificados na Tabela 1:
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Tabela 1.
Corpus documental da pesquisa
Documento Natureza e escopo Contribuigdo para a analise

Estabelece conceitos, método de custeio,
estrutura dos centros de custos e procedimentos
de alocagédo dos gastos, incluindo a alocagcao
reciproca.

Documento técnico-
metodoldgico do
PNGC

PNGC: manual técnico de
custos (2006)

Manual técnico

. ~ Detalha centros e itens de custos, unidades de
voltado a gestado de

Introducgado a Gestao de producao, critérios de alocagao, coleta de dados,

Custos em Saude (2013) CUStOS. em procedimentos de alocagcdo e producado de
organizagbes de relatorios
saude '

Constitui a principal referéncia para a arquitetura
Documento técnico- aplicavel aos hospitais universitarios federais,
operacional aplicavel contemplando Centros de Responsabilidade,
aos hospitais da Centros de Atividades, macroprocessos, Plano
Rede Ebserh de Entidades, servigos produzidos, outputs,
clientes, AGHU e articulagdo com o APURASUS.

Manual do Mdédulo de Custos
de Material e Medicamentos
— Pré-requisitos e
Implanta¢do Operacional
(2022)

Procedimento operacional de
atualizag&o das planilhas de
apuracéo dos custos de

Documento técnico-

. Procedimentos da rede acerca de apuragéo e
operacional da Rede

apropriagdo dos custos de pessoal por centro

forga de trabalho Ebserh
Plano Interno de Gestdo de Operacional HU- Organizagéo e operacionalizagdo local da gestéao
Custos UFSC de custos

Fonte: Elaborada pelos autores

Entre os documentos analisados, o Manual do M6dulo de Custos de Material e
Medicamentos da Ebserh (2022) assume centralidade por estabelecer a arquitetura
técnico-metodologica aplicavel aos hospitais universitarios federais brasileiros da
Rede. Os documentos do Ministério da Saude de 2006 e 2013 fornecem a base
conceitual e metodolégica do PNGC. Foram examinados, também, documentos
internos relacionados a operacionalizagcdo da gestdo de custos no HU-UFSC, entre
eles procedimentos operacionais padrao referentes a apuragcédo dos custos de forca
de trabalho por centro de custos e o Plano Interno de Gestao de Custos (Empresa
Brasileira de Servicos Hospitalares, 2024a; 2024b).

A andlise documental foi orientada por categorias a priori derivadas do
referencial tedrico e organizadas em duas dimensdes. A primeira, de sofisticagéo do
design, refere-se ao refinamento incorporado a configuragao técnico-metodolégica da
mensuragao e da atribuicdo dos custos. Sua andlise compreendeu os agrupamentos
ou centros de custos, as bases e os critérios de alocacao, a natureza e a diversidade
dos direcionadores, os mecanismos de atribuicdo dos custos indiretos e os objetos de
custo contemplados pela configuragdo analisada (Abernethy et al., 2001; Drury &
Tayles, 2005). A segunda dimensao, de funcionalidade, corresponde as capacidades
informacionais proporcionadas por essa configuragéo e foi examinada a partir do nivel
de detalhamento, das possibilidades de classificagdo ou desagregacgéao dos custos, da
frequéncia de geracao e disponibilizagcao das informacbes e das possibilidades de
calculo e analise de variagdes (Pizzini, 2006).

A Tabela 2 apresenta as categorias analiticas, os elementos examinados nos
documentos e sua respectiva fundamentagao teorica.

Tabela 2.
Categorias e critérios
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Dimensao Categoria Documentos observados Base tedrica
Sofisticagéo Agrupamentos/ Sg:angt:gagiz’égaézrsesgri;z;\r/ir?tis Abernethy et al. (2001);
centros de custos -~ Drury & Tayles (2005)
utilizados.
Sofisticagéo Bases e critérios g(;:ecrljosstoesmep;?ags:so ZQ ?)lfjolzglsbst:)l%aeo Drury & Tayles (2005);
de alocacao ~ Al-Omiri & Drury (2007)
alocagao.
Quantidade, natureza, diversidade e
Sofisticagéo Direcionadores relagbes utilizadas para atribuigdo Drury & Tayles (2005)
dos custos.
Sofisticagéao Custos indiretos Forr_nas de rastrea~mento’, distribuicao, Drury & Tayles (2005)
rateio e/ou alocacéo reciproca.
Niveis e objetos para os quais o
Sofisticagéo Objetos de custo  sistema acumula ou disponibiliza Brierley (2008)

Funcionalidade

Funcionalidade

Funcionalidade

Funcionalidade

Detalhamento

Classificacao/
desagregacgao

Frequéncia

Analise de
variagoes

custos.

Niveis em que as informagdes de
custos podem ser geradas e
consultadas.

Possibilidades de classificagdo e
decomposicdo dos custos segundo
diferentes critérios.

Periodicidade de geragéo e
disponibilizagdo das informagdes.

Existéncia e possibilidades de
comparacao, calculo e analise de
variagdes.

Pizzini (2006)

Pizzini (2006)

Pizzini (2006)

Pizzini (2006)

Fonte: Elaborada pelos autores

A analise nao parte de uma classificacéo prévia do sistema como sofisticado
ou nao sofisticado em razdo do método de custeio formalmente adotado (Hadid &
Hamdan, 2022). Em consonéncia com o referencial tedrico, o refinamento é
examinado nos componentes especificos do desenho técnico-metodologico,
permitindo identificar em quais aspectos a configuracdo incorpora maior ou menor
diferenciacao (Drury & Tayles, 2005; Hadid & Hamdan, 2022). De modo semelhante,
a funcionalidade é caracterizada a partir das capacidades informacionais previstas nos
documentos analisados (Cohen & Kaimenaki, 2011; Pizzini, 2006), sem pressupor que
maior complexidade estrutural resulte necessariamente em maior funcionalidade ou
utilidade da informacao.

Em consonancia a Portaria CNPq n°® 2.664/2026, ferramentas de inteligéncia
artificial generativa foram utilizadas neste estudo, como apoio a elaboragéo grafica
das figuras e a revisdo gramatical do manuscrito.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A anélise documental evidencia que a configuragao de custos aplicavel ao HU-
UFSC combina diferentes niveis de refinamento ao longo do processo de acumulagéo
e atribuicdo dos custos previstos na sistematica do PNGC. O sistema
institucionalizado utiliza o software APURASUS para o processamento e apuragao
dos custos por meio da metodologia de custeio por absor¢do com alocagao reciproca.
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A estrutura primaria de acumulagado contempla 80 centros de custos, conforme
sintetizado na Figura 2.

148
Centros de Atividades

v

79
Centros de Responsabilidade

+1 Centro de
Custos Externo

v

80
Centros de Custos

I
| ! ! !

25 30 23 2
Administrativos Intermediarios Finais ou Produtivos Externos

Figura 2: Estrutura de desagregacao do sistema de custeio
Fonte: Elaborada pelos autores

A presenca desses niveis de agrupamento evidencia diferenciagédo na estrutura
utilizada para acumulagao dos custos. Os centros de atividades constituem um nivel
analitico associado aos centros de responsabilidade, que estdo vinculados ao
organograma do HU-UFSC. No escopo normativo da arquitetura do APURASUS, os
centros de custos distinguem hierarquicamente as unidades em administrativas,
intermediarias, finais (produtivas) e externas. A quantidade, a natureza e o nivel de
desagregacao dos agrupamentos integram as escolhas relacionadas ao design dos
sistemas de custeio (Al-Omiri & Drury, 2007; Drury & Tayles, 2005). Sua andlise,
contudo, precisa ser combinada as bases utilizadas para alocagdo, aos
direcionadores, ao tratamento dos custos indiretos e aos objetos para os quais os
custos sao posteriormente atribuidos.

No processo de apuragao, inicialmente os itens de custos (que sao as
expressdes monetarias dos recursos consumidos e sdo agrupados em elementos
como pessoal, materiais de consumo e servigos de terceiros), sdo apropriados aos
respectivos centros de custos que os originaram. Enquanto, os itens de custos nao
diretamente identificaveis sao distribuidos mediante a aplicagdo de critérios de
alocacéao. Entre os exemplos empiricos mapeados nos documentos internos, verifica-
se que os itens de custos relacionados aos contratos terceirizados de limpeza utiliza
como critério de alocagdo a area fisica (metragem quadrada) ponderada pela
criticidade de infecgdo do ambiente. Ja itens de custos atrelados ao consumo de agua
adota como critério os pontos fisicos de utilizagdo de agua mapeados. A
parametrizacao utiliza de critérios de alocacio distintos e aderentes a natureza de
cada centro de custo.

O modelo de tratamento conferido aos custos acumulados acrescenta outro
componente a configuragdo. O APURASUS processa a alocagéo reciproca matricial
para espelhar as relacbes de prestacido e recebimento de servicos entre os centros
de custos. Nesse processo, os itens de custos totais alocados aos centros
administrativos e intermediarios sao redistribuidos por meio de equacgdes de absorgcao
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dentro do sistema até sua completa transferéncia aos centros de custos finais ou
produtivos. A alocacgao reciproca incorpora, portanto, as interdependéncias previstas
entre centros prestadores de servigos ao processo de atribuicido dos custos indiretos
(Brasil, 2018; Jaques et al., 2017).

A analise dos objetos de custos finais para os quais os custos sao alocados
revela, entretanto, configuragao distinta daquela observada nas etapas anteriores. Os
80 centros de custos estdo associados a 20 tipos de itens de producdo. Na
metodologia do APURASUS, os itens de produgdo expressam as quantidades que
cada centro de custo produziu no periodo de analise, entre os quais, a titulo de
exemplo, cirurgia, exame, atendimento, procedimento, paciente/dia, refei¢ao,
pesquisa e aluno/més. Esses itens de produgao permitem apurar custos médios por
unidade de producdo, como o custo por cirurgia no Centro Cirurgico e o custo por
pesquisa na Gestdo da Pesquisa. Alguns itens, contudo, permanecem definidos em
niveis relativamente agregados. A Figura 3, representa o fluxo de alocagao do sistema
analisado.

Itens de Pessoal Material de Servigos de Despesas
Custos Consumo Terceiros Gerais
Fase inicial do
processo de
apuragido dos
custos
Centro de Centro de Custos Centro de Custos Centro de Custos
Custos Admuinistrativos Intermediarios Produtivos/Finais
i |
1 1
1 1
Centro de Custos Itens de 1 Itens de !
Administrativos Produgio Produgio !
1
Mapade [———— AN\ r/ ) 77 .r ______________
Relacionamento | Centro de Custos Itens de Itens de X
para Alocacdo Intermediarios Produgio Produgio )
Reciproca @ ——mmm™ (/N \___________ R
1
Centro de Custos Itens de Ttens de l Itens de
Produtivos/Finais Produgio Produgdo . Produgdo

Custos alocados aos
Centros de Custos
Produtivos/Finais

|:> Centro de Gestdo da Centro
Custos ... Pesquisa Cirirgico

Fase final do

processo de Objeto de Item de Numero de Numero de
apuragdo dos Custos Produgio ... Pesquisas Cirurgias
custos l 1 1
Sssem e Custo em RS Custo em R$
por Item de : M.
por Pesquisa por Cirurgia

Pradncin

Figura 3: Fluxo de acumulagéo e alocagao dos custos no sistema analisado
Fonte: Elaborada pelos autores

No Centro Cirargico, por exemplo, “cirurgia” constitui o item de producgao (na
fase de alocacgéao reciproca) e o objeto de custo quando utilizado para a apuracao.
Dessa forma, a unidade ndo diferencia, por si sO, procedimentos que possam
apresentar distintos tempos de realizacdo e diferentes consumos de recursos.
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Situacdo semelhante ocorre em centros de custos cujos itens de produgédo sao
definidos como “exame”, “atendimento” ou “procedimento”. Assim, a diferenciagao
existente na estrutura de centros e nas etapas de distribuicdo dos custos é
parcialmente reduzida quando a mensuracao converge para determinados objetos de
custos finais.

Esse resultado reforca a necessidade de examinar a sofisticagdo nos
componentes especificos do design. A configuragdo analisada apresenta maior
diferenciagdo em aspectos como a estrutura de agrupamentos, a utilizagao de critérios
distintos de alocagdao e o tratamento reciproco dos custos indiretos, enquanto
apresenta menor diferenciagdo em alguns objetos de custo finais. Portanto, ndo se
mostra adequado caracterizar o sistema de forma global como sofisticado ou nao
sofisticado. Essa percepgéao é consistente com Brierley (2008), o qual indicou que a
sofisticagdo deve ser compreendida de maneira multidimensional, e com Drury e
Tayles (2005), os quais observaram que maior sofisticagdo estrutural ndo assegura,
isoladamente, maior precisdo na representacao do consumo de recursos.

O sistema de custeio analisado possibilita identificar a composicdo dos custos
em diferentes unidades organizacionais e produzir medidas de custo associadas as
unidades de producédo estabelecidas para os centros de custos. O nivel de
detalhamento dessas informagdes, entretanto, € condicionado pelos objetos de custos
utilizados na etapa final da apuragdo. Quando o item de produgéo do objeto de custo
corresponde a categorias amplas, como cirurgia, exame ou atendimento, a informagao
produzida permanece nesse nivel de agregacdo. Os documentos analisados,
portanto, evidenciam maior detalhamento da informagdo por natureza do custo e
estrutura organizacional do que entre procedimentos especificos pertencentes a uma
mesma categoria de producdo. Essa constatagcdo é coerente com Pizzini (2006), o
qual considera o nivel de detalhe uma das capacidades que caracterizam a
funcionalidade dos sistemas de custeio.

A desagregacao proporcionada pelos 148 centros de atividades reforca essa
diferenga entre a estrutura de mensuragao e a informacgéao resultante. Embora esses
centros de atividades permitam representar de maneira mais diferenciada atividades
vinculadas aos centros de responsabilidade, a apuracdo converge posteriormente
para os centros de custos e seus respectivos itens de producdo. Assim, o
detalhamento existente nas estruturas intermediarias ndo é necessariamente
preservado no mesmo nivel na informacéo final. Esse resultado converge com Cohen
e Kaimenaki (2011), ao evidenciarem que caracteristicas estruturais do sistema de
custeio e propriedades da informagao produzida constituem dimensdes relacionadas,
mas nao equivalentes.

Quanto as demais categorias de funcionalidade, o corpus documental impde
limites a caracterizagao. Nao foram encontradas evidéncias suficientes para identificar
de maneira conclusiva a capacidade do sistema de custeio de classificar os custos
segundo diferentes comportamentos, nem para estabelecer a periodicidade efetiva de
disponibilizagdo dos diferentes produtos informacionais ou a existéncia sistematica de
mecanismos de calculo e analise de variagdes. A auséncia dessas evidéncias néo
permite concluir pela inexisténcia dessas funcionalidades, mas impede de atribui-las
ao sistema com base nos documentos examinados. A configuragdo observada
também deve ser compreendida no contexto da Rede Ebserh. O Manual do Médulo
de Custos de Material e Medicamentos estabelece elementos como Centros de
Responsabilidade, Centros de Atividades, servigos produzidos (objeto de custo final)
e sua articulagdo com o APURASUS, enquanto os documentos internos analisados
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disciplinam aspectos de operacionalizacdo no HU-UFSC. As evidéncias indicam,
portanto, que a configuracéo local combina elementos definidos em ambito da rede
com procedimentos de operacionalizacdo adotados no hospital. O desenho
documental da pesquisa, contudo, ndo permite inferir a intensidade de utilizagao das
informacdes produzidas nem seus efeitos sobre as decisdes gerenciais.

5 CONCLUSOES

Este estudo analisou a sofisticagdo e a funcionalidade da configuragao do
sistema de custeio do HU-UFSC, a partir do seu design e funcionalidade.
Considerando que essas caracteristicas nao podem ser inferidas exclusivamente a
partir do método de custeio formalmente adotado, o custeio por absorgdo. Os
resultados evidenciam que a utilizacdo do custeio por absor¢do convive com
elementos relevantes de refinamento técnico-metodoldgico. A configuragao
contempla quantidade expressiva de centros de atividades, de responsabilidade e de
custos, empregados e para a operacionalizagdo do método, grande numero de itens
de custos, diferentes critérios de alocagado e mecanismo de alocagao reciproca. Esses
elementos permitem representar de forma diferenciada parte das relagbes existentes
entre 0 consumo de recursos e a estrutura organizacional hospitalar.

O refinamento, entretanto, ndo ocorre de forma homogénea em todas as etapas
do sistema de custeio. Embora a acumulagdo e a distribuicdo inicial apresentem
consideravel desagregacao, os objetos de custo finais, permanecem definidos, em
diversos centros de custos, por itens de producido relativamente amplas, como
cirurgia, exame, atendimento e procedimento, que ndo permitem apurar com o nivel
de detalhamento adequado o objeto de custo. Como consequéncia, diferengas no
consumo de recursos entre servigos pertencentes a uma mesma categoria podem nao
ser preservadas na informacgéo final disponibilizada.

Em relacdo a funcionalidade, a configuragdo oferece possibilidades de
desagregagao por natureza do custo, centro de custo e objeto de custo final,
favorecendo a visibilidade sobre a distribuicdo dos recursos. Entretanto, sua
capacidade de apoiar necessidades que demandem custos de procedimentos
especificos ou outros objetos de custo mais detalhados é condicionada pelo nivel em
que os itens de producao sao definidos enquanto objeto de custo final.

Os achados contribuem para a literatura ao evidenciar empiricamente que a
sofisticagdo dos sistemas de custeio deve ser examinada em seus diferentes
componentes, e ndo tratada como atributo uUnico decorrente da adogdo de
determinado método. Um mesmo sistema de custeio pode incorporar maior
refinamento na estrutura de centros de custos e nos critérios de alocacado e,
simultaneamente, apresentar menor diferenciagdo nos objetos de custo finais.

Para a gestao hospitalar publica, os resultados indicam o amadurecimento do
sistema do método de custeio de absorcdo validado pelo PNGC. Todavia, as
limitagdes ja conhecidas do método de custeio de absor¢do impedem ao longo do
processo de mensuragdo, o detalhamento ja existente em suas estruturas
intermediarias. E preciso compreender se ampliar a correspondéncia entre os objetos
de custo finais produzidos e as necessidades informacionais dos diferentes usuarios
fornecera, de fato, dados qualificados para a tomada de decisao.

Como limitagao, o estudo fundamenta-se predominantemente na configuragéo
prevista nos documentos técnico-metodoldgicos e institucionais analisados. Dessa
forma, os resultados caracterizam as capacidades previstas e os procedimentos
formalizados, ndo permitindo inferir automaticamente a intensidade de utilizagdo das
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informacdes pelos gestores ou sua percepcao de utilidade. Estudos futuros podem
complementar a analise documental com evidéncias sobre o uso efetivo das
informacdes de custos e examinar em que medida diferentes niveis de refinamento
do sistema de custeio permitem examinar a informacgéo percebida como relevante
para decisdes assistenciais, administrativas e de financiamento.
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