UNIVERSIDADE DO VALE DO RIO DOS SINOS - UNISINOS
UNIDADE ACADEMICA DE GRADUACAO
MBA EM GESTAO DE NEGOCIOS EM SAUDE

Ana Cristina dos Santos

GERENCIAMENTO MATRICIAL DE DESPESAS APLICADO EM UMA
ORGANIZACAO DE SAUDE

Porto Alegre
2014



ANA CRISTINA DOS SANTOS

GERENCIAMENTO MATRICIAL DE DESPESAS APLICADO EM UMA
ORGANIZACAO DE SAUDE

Artigo apresentado como requisito parcial para
obtengdo do titulo de Licenciado em Gestao,
pelo Curso de MBA em Gestdo de Negocios
em Satude da Universidade do Vale do Rio dos
Sinos - UNISINOS

Orientador: Prof. Fabiano J. Aradjo

Porto Alegre
2014



GERENCIAMENTO MATRICIAL DE DESPESAS APLICADO EM UMA
ORGANIZACAO DE SAUDE

Aluna: Ana Cristina dos Santos

Orientador: Prof. Fabiano J. Aragjo

RESUMO

O alto custo das organizagdes de saude para manter o processo médico-assistencial e a
qualidade dos servicos prestados aos clientes, muitas vezes € incompativel com o cenario
econdmico das instituicdes. Nesse contexto o Gerenciamento Matricial das Despesas (GMD),
originalmente chamado Or¢camento Matricial, ¢ uma ferramenta que apoia o planejamento e o
controle das despesas, auxiliando as empresas a manterem-se competitivas, potencializando o
seu controle e gerenciamento econdmico. O presente trabalho tem o objetivo de analisar a
aplicacdo personalizada do GMD e seus desdobramentos em uma organizacdo de saude. A
pesquisa de campo realizada permitiu visualizar o uso da ferramenta, além de identificar os
principais beneficios por ela proporcionados e suas limitagdes nesse setor de prestacdo de

servigos em saude.

PALAVRAS-CHAVE

Gerenciamento Matricial de Despesas, Orgamento Matricial, Organizagdo de Saude.

1 INTRODUCAO

No Brasil, a area da saiude vem sofrendo constantes desafios com relagdo ao
gerenciamento das suas despesas com o intuito de garantir as melhores praticas médicas e a
satisfacdo do cliente, com eficiéncia econdmica e sustentabilidade.

No ambiente hospitalar ¢ priorizada a promog¢ao da satde e a prevengdo da doenga,
entretanto, como qualquer empresa, também necessita de ferramentas que planejem e

controlem a situacdo econdmica e financeira para a melhor tomada de decisao.
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Nesse sentido, o orcamento ¢ uma ferramenta tradicional, amplamente utilizada nas
empresas, independente do seu porte ou do seu ramo de atuagdo. Para Welsch (1983)
orgamento ¢ a expressao formal das politicas, planos, objetivos e metas estabelecidas pela alta
administracao para a empresa como um todo, bem como para uma das suas subdivisoes.

Conforme Sa (2000), no processo tradicional, o controle dos gastos ¢ centralizado, o
que cria um acumulo de trabalho no setor de or¢amentos, e, ainda, faz com que a ineficiéncia
seja apenas detectada e sua correcdo imposta ao responsavel pelo centro de custos ineficiente.
Isto significa que o desvio ¢ detectado depois do fato acontecido.

Devido aos resultados obtidos com a utilizagao do sistema orgamentario auxiliando no
desenvolvimento das empresas, as ferramentas orgamentarias tém sido aprimoradas ao longo
dos anos, assim como novos métodos tém surgido (ALCOBA apud BARCELLOS, 2006). De
acordo com Lunkes (2003), inicialmente havia o orcamento empresarial, que tinha como
énfase a projecdo dos resultados e o posterior controle, sendo assim de caracteristica nao
antecipatoria. Durante a segunda fase, com o orcamento continuo, introduziu-se a perspectiva
de revisdao continua, removendo-se os dados do més recém concluido e acrescentando-se
dados orcados para o mesmo més do proximo ano.

O passo seguinte foi o surgimento do Or¢amento de Base Zero ou OBZ, no qual os
gestores estimavam e justificavam os valores or¢cados como se a empresa estivesse iniciando
suas atividades no mercado naquele momento. Na tltima década diversas empresas brasileiras
de classe mundial tém adotado, e obtido resultados muito satisfatorios, com o Gerenciamento
Matricial de Despesas ou GMD, o qual ¢ considerado uma evolu¢do do OBZ, enquanto
conceito e pratica (ALCOBA apud VIEIRA, 2011). O OBZ e o GMD s@o um divisor na
evolugdo da ferramenta or¢amentaria, pois enquanto o orcamento empresarial e o orgamento
continuo sdo apenas considerados como ferramentas de planejamento financeiro, o OBZ ¢ o
GMD agregam a funcionalidade de racionalizar as despesas (ALCOBA, 2011).

Entretanto, apesar de ser muito utilizada e apresentar ganhos financeiros relevantes nas
empresas em que foi implementada, esta técnica ¢ pouco explorada na literatura. A escassez
de artigos e de revisdes da ferramenta ¢ de certa forma, a causa fundamental para que o GMD
tenha diversas interpretacdes e aplicagdes, muitas vezes sendo subutilizada e nao
necessariamente posicionada de forma adequada aos demais programas de melhoria/controle
das empresas.

Na unidade hospitalar, objeto de estudo desta pesquisa, o orcamento ¢ formulado e
acompanhado através da matriz de despesas alinhada com uma estrutura de gerenciamento

matricial das despesas, onde dois gestores controlam os gastos, um responde por um grupo de
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contas contdbeis de despesas, chamado pacote e o outro ¢ responsavel pelo centro de custos.
Ambos acompanham e controlam as movimentagdes previstas e realizadas mensalmente,
dando énfase a corre¢ao e analise das causas que geram distor¢cdes em relacdo a meta proposta
pela direcao.

Segundo Sa (2000) o Gerenciamento Matricial de Despesas ¢ um método de
elaboracdo, e, principalmente, de controle or¢amentdrio baseado em trés importantes
principios. Sdo eles:

1. Controle Cruzado. As principais despesas sao org¢adas e controladas, por duas
pessoas: o gerente do centro de custos da entidade e o gerente do pacote de
gastos;

2. O desdobramento de gastos. Por este principio, para a definicdo das metas,
todos os gastos devem ser decompostos ao longo da hierarquia orcamentaria
até os centros de custos;

3. Acompanhamento sistemdtico. Por este principio, o0s gastos sdo
sistematicamente acompanhados e comparados com as metas, de forma que
qualquer desvio observado seja objeto de uma agado corretiva.

Na perspectiva do GMD, os pacotes de gastos sdo grupos de despesas de uma mesma
natureza e que, geralmente, sdo comuns a varios centros de custos.

Dessa forma, o presente trabalho tem como objetivo analisar a aplicagdo do

Gerenciamento Matricial de Despesas numa organizacao de satde.

2 REFERENCIAL TEORICO

A administra¢do ndo é nem privilégio exclusivo nem encargo pessoal do chefe ou dos
dirigentes da empresa; ¢ uma fung¢do que se reparte como as outras fun¢des essenciais, entre a
cabega e os membros do corpo social (FAYOL, 2010).

Maximiano (2000) conceitua que a administracdo ¢ um processo de tomar decisdes e
realizar a¢des que compreende quatro processos principais interligados conforme ilustrados

na Figura 1.

Figura 1 — O processo administrativo
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Fonte: Maximiano (2000, p. 27)

Administrar € o processo de tomar, realizar e alcancar agdes que utilizam recursos para
atingir metas e objetivos, a principal razdo para o estudo da administragdo, ¢ seu impacto
sobre o desempenho das organizagdes e o seu entendimento de maneira sistémica. E a forma
como s3ao administradas que torna as organizagdes mais ou menos capazes de utilizar
corretamente seus recursos para atingir os objetivos corretos (MAXIMIANO, 2000).

Para Salu (2013), uma das areas da administracdo ¢ a hospitalar que contribui para a
organizac¢do de todos os profissionais da area da satide, independentemente de terem formacgao
assistencial ou ndo, zelando pela estrutura organizacional adequada, onde profissionais tdo
distintos possam conviver de forma minimamente harmoniosa.

Afirma Ribeiro Filho (2005), que o modelo de gestao da entidade hospitalar explicita
seu ideario, sua missdo, sua crenga e seus valores. Todos os aspectos relacionados com o
planejar, o executar e o avaliar da entidade, bem como seu relacionamento com as entidades
externas, derivam desse ambiente intangivel, forjado ao longo dos anos desde as concepcdes e
visdes de mundo dos pioneiros fundadores até a incorporagdao de outras variantes culturais e

politicas, que vém como resposta da capacidade de resiliéncia da entidade.

2.1 Orcamento

O orcamento ¢ a forma quantitativa e formal com a qual a empresa demonstra seus

planos, sendo seu controle vital para o sucesso da organizagao (BARCELLOS, 2006).
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Nele, cada unidade ou area faz seu plano, detalhando os recursos financeiros
necessarios para sua operagdo para o periodo seguinte e, a partir dele, sdo formalizadas as
metas que devem ser buscadas (FERREIRA, 2012).

De acordo com Welsch (1983), o or¢amento ¢ definido como um plano administrativo
que abrange todas as fases das operagdes para um periodo futuro determinado.

O orcamento nada mais ¢ do que a quantificacdo do planejamento estratégico e
operacional, podendo citar como exemplo as decisdes de entrar em um determinado mercado
e seu devido custo, definidos no planejamento (FERREIRA apud MIRANDA e LIBONATI,
2002).

Durante a negociagdo do or¢amento, os gestores dos pacotes, divulgam as metas pré-
estabelecidas para todas as contas contabeis conforme figura 2 (ALCOBA, 2011). Caso as
metas propostas sejam consideradas inadequadas pelo gestor do centro de custos, 0 mesmo
podera propor uma nova meta, mediante a formalizagdo e justificativa para que o ajuste seja
feito. Cabera ao gestor da entidade negociar junto ao gestor do pacote a aceitacdo da meta
proposta. A consolidagdo final do or¢amento ¢ feita pelos donos dos pacotes/entidades junto
com seus respectivos gestores (BARCELLOS, 2006).

Para cada entidade ¢ definido um responsdvel, o dono da unidade de negdcio, por
avaliar seu resultado verticalmente, ou seja, em todos os pacotes. Cada pacote também tem
um responsavel por avaliar seu desempenho horizontalmente, em todas as unidades e
entidades da empresa, um especialista neste tipo de despesa, o dono do pacote (FERREIRA,
2012).

A figura 2 apresenta a formacdo de um pacote, com as respectivas contas a ela

associadas.

lpacotes | |CONTAS CONTABEIS

Assisténcia Médica

Alimentagdo
Beneficios — Seguro de Vida

Vale Transporte
Creche

Figura 2 — Formacao do pacote X conta contébil
Fonte: adaptado de Grippa (2005)
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Com a negociagdo das metas encerradas, o orcamento ¢ consolidado e faz-se uma
analise do seu impacto sobre as metas corporativas da empresa. Caso estas ndo estejam de
acordo, buscam-se os ajustes necessarios para obter-se a aprovacdo final do Orgamento
Matricial (ALCOBA apud BARTILOTTI, 2006). Finalmente, apos a aprovagao final, o GMD

¢ oficializado e divulgado para toda a empresa juntamente com os padrdes de gastos.

2.2 Gerenciamento Matricial de Despesas

O Gerenciamento Matricial de Despesas (GMD) teve sua origem no ano de 1998 na
AMBEV. A empresa adaptou a metodologia do Or¢camento Base-Zero na elaboracdo do seu
or¢amento para o ano de 1999. O projeto, intitulado Volta as Origens, obteve resultados
excelentes e atingiu uma economia nos gastos fixos na ordem de R$ 152 milhdes em relagao
ao ano anterior (GRIPPA apud CASTANHEIRA, 2005). Ap6s o grande sucesso alcangado, a
metodologia foi estruturada e formalizada pelo Instituto Nacional de Desenvolvimento
Gerencial.

No inicio de sua utilizagdo o GMD era conhecido como Orgcamento Matricial ou
apenas OM. Para Grippa (2005), o GMD recebeu este nome visto que nesta metodologia o
orcamento ¢ formulado e o desempenho da empresa ¢ acompanhado através da matriz de

despesas, conforme ilustra a figura 3.

Donos das entidacdes
Gestores das entidades
|ENTIDADES Entidade 1 |[Entidade 2 |Entidade 3 |Entidade 4

Donos dos pacotes |Gestores dos pacotes [PACOTES Meia Meta Meta Meta
Pacote 1
Pacote 2
Pacote 3
Pacote 4

Ineta Total das Entidades | | | |

Figura 3 — Estrutura geral do GMD
Fonte: adaptado de Grippa (2005)

Através do cruzamento entre as entidades (unidades organizacionais ou centros de
custos) e os pacotes (agrupamento de contas contdbeis com a mesma caracteristica), sao
formuladas e controladas as metas da empresa. A ideia de ter sempre duas pessoas

respondendo por um mesmo custo traz inimeras vantagens para a empresa, entre elas o fato
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de existir um especialista em determinado tipo de gastos, o responsavel pelo pacote (SA,
2000).

Segundo Beber (2007), empresas que ja estdo estruturadas dentro de perspectiva
funcional e que apresentam contabilidade de custos organizada sob a logica de centros de
custos tendem a adaptar-se mais facilmente ao GMD.

Os centros de custos ou unidades de negdcio ¢ a forma estruturada de definicdo das
atribuicdes e responsabilidades referentes a cada funcdo da empresa, além de permitir a
identificacdo do desempenho das unidades da empresa, os pontos de eficiéncias ou
ineficiéncia, viabilizando o acompanhamento e a verificagdo do efetivo progresso obtido em
direcdo ao atingimento dos objetivos gerais ou parciais da empresa (FERREIRA, 2012)

O principal objetivo do GMD ¢ envolver o ntcleo gerencial da empresa na busca de
oportunidades de reducdo de gastos, de maneira justa e criteriosa, visando atingir a meta
corporativa da organizagdo (ALCOBA apud SILVA, 2004). O GMD extrapola a funcdo de
simples ferramenta orcamentdria para um trabalho estratégico realizado junto a empresa,
proporcionando mudanca de estrutura e de cultura sobre o controle de seus gastos

(BARCELLOS, 2006).

2.3 Modelo Médico x Modelo Administrativo: Uma Relacao de Causa e Efeito

O custo crescente e elevado dos servicos de satide tem afetado toda a economia
envolvendo a gestdo dos servicos, assim como a relacdo estabelecida entre as instituicdes
hospitalares e suas fontes pagadoras (ANS, 2009).

Diante deste cenario, os hospitais tém sido obrigados a controlar e gerenciar seus
processos, objetivando a otimizacao das suas atividades, controlando melhor os seus custos,
sob o sério risco de inviabilizarem suas operagdes (CASTILHOS, 2002).

Outro fator a considerar neste modelo ¢ a necessidade de um equilibrio na relagdo do
conhecimento entre o grupo assistencial e administrativo, permitindo um alinhamento das
informagdes a respeito do impacto dos componentes que contemplam os custos hospitalares.
Esse entendimento equilibrado propicia o melhor uso dos recursos, garantindo a qualidade de
cobranca dos insumos hospitalares utilizados na operacdo (LEONCINE, 2010).

Para Cherubin (1998), a complexidade das estruturas hospitalares também ¢ fator que
destoa dos modelos tradicionais de gestdo, representada pela sua composicao funcional, na

qual atuam numerosos profissionais com formag¢des muito diversificadas, além de
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equipamentos e instalagdes sofisticadas que exigem redobrada atengdo para que suas agdes
possam ser desenvolvidas a contento.

Ao mesmo tempo, as ineficiéncias oriundas dos processos administrativos como
faturamento, hotelaria, compras, suprimentos, TI e &rea financeira e dos processos
assistenciais representados pelas unidades de atendimento e tratamento das doencas que
compdem este mercado, estdo diretamente ligadas ao reflexo dos desempenhos econdmicos e
assistenciais prestados aos usuarios (ARAUJO, 2005).

E importante que as empresas se adaptem de forma competitiva frente as novas
exigéncias do mercado global. De acordo com Porter (2007), a competigdo na area da saude
forca as institui¢des a privilegiarem o foco nos seus desempenhos econdmicos, reflexo do seu
produto, criando uma competi¢do baseada no valor econdomico e ndo em desempenho e
desfecho assistencial.

Enquanto o conceito, na area da satde, ¢ que os servigcos ou produtos ofertados sio

classificados como processos de cuidado e de recuperagdo da saude (PORTER, 2007).

3 METODO PROPOSTO E CARACTERIZACAO DA UNIDADE DE PESQUISA

Para Borba (2004), o método prevé e descreve os passos necessarios para a execucao
da investigag¢do. Pode-se compara-lo ao caminho que conduz a um resultado.

O presente trabalho foi desenvolvido numa Instituicao de satude privada de grande porte
localizada em Porto Alegre — Rio Grande do Sul que atua no mercado de satide a 35 anos,
tendo iniciado suas atividades em junho 1979. Conta com uma equipe de aproximadamente
3.000 funciondarios. Profissionais altamente qualificados, corpo clinico especializado e
recursos tecnologicos diferenciados para prestacdo de servigos em saude, sendo reconhecido

publicamente pelo seu modelo de gestao inovador.

Com uma area de aproximadamente 40 mil metros quadrados construidos, onde
concentra equipamentos de Ultima gera¢do e uma equipe médica e assistencial altamente
qualificada, dispde dos servigos de Emergéncia, Hospital Dia (preparado para procedimentos
ambulatoriais), CTI (Centro de Terapia Intensiva), Centro de Didlise, Maternidade, CTI
Neonatal, Centro Obstétrico, Bloco Cirtirgico, Banco de Sangue e mais de 370 leitos de
internacdo. Além disso, os centros e institutos constituem espagos especializados onde estao

centralizados servigos de satde completos e diferenciados com atendimento multidisciplinar.



O orcamento ¢ elaborado pelo gerente de cada unidade de nego6cio, com
acompanhamento da equipe de controladoria, tendo em vista as metas estabelecidas pela
diretoria.

Desta forma, a racionalizagdo dos gastos torna-se um diferencial fundamental entre as

instituigdes de saide que buscam maior competitividade no atual cendrio.

3.1 Classificacio e etapas da pesquisa

Do ponto de vista da sua abordagem, o trabalho ¢ qualitativo na medida em que
procura analisar as ag¢des e os desdobramentos do processo do GMD de forma indutiva.
Segundo Beuren (2008), quando utilizada a pesquisa qualitativa, concebem-se analises mais
aprofundadas em relagdo ao fendmeno que esta sendo estudado.

Do ponto de vista de seus objetivos, a pesquisa ¢ exploratdria, pois busca fazer uma
ampla revisdo bibliografica do contetido e ¢ realizada em uma é4rea na qual ha pouco
conhecimento acumulado e sistematizado (COOPER & SCHINDLER, 2001).

Do ponto de vista de seus procedimentos, o trabalho ¢ caracterizado como estudo de
caso, visto que se trata de uma investigagcao empirica de um fendémeno contemporaneo, dentro
de um contexto de vida real. Este género de estudo ¢ utilizado principalmente quando os
limites entre os fendmenos (teoria) e o contexto pratico (real) ainda ndo estdo bem definidos
(YIN, 2005).

O trabalho estd estruturado em quatro etapas. Na primeira buscou-se, através do
levantamento bibliografico, a sustentacdo tedrica do ganho no uso da ferramenta, seus
principios e aplicagdes, estabelecendo um modelo de referencial a analise. Na etapa seguinte
realizou-se a pesquisa de campo na unidade hospitalar, objeto do estudo. Através da avaliacao
de relatorios e documentos utilizados no processo do GMD, foram levantados os principais
resultados alcangados e os desdobramentos operacionais da ferramenta.

A terceira etapa trata da andlise critica sobre a utilizacdo da ferramenta no contexto
particular da unidade de estudo. Nela, foi comparado o referencial tedrico apresentado e a
utilizagdo da ferramenta, identificando-se os gaps no processo. Na quarta ¢ ultima etapa sdo
apresentadas as conclusdes do estudo, baseado na utilizagdo da metodologia e os seus

desdobramentos operacionais.

4 ANALISE DOS DADOS
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A institui¢do hospitalar estudada adota a 16gica do or¢gamento matricial, mas com uma
estrutura diferenciada em relacdo ao método do GMD. Preliminarmente, o diagndstico do
modelo de orgamento tem por base a estrutura contabil da empresa, visto que o orgamento se
apropria dos registros da contabilidade, utilizando-se do histdrico das contas como principal
insumo, tendo como objetivo o controle das operagdes por meio das informagdes gerenciais.

E fundamental, entender sua estrutura contébil, antes da elaboragdo do or¢amento, pois
as informagdes geradas nesta etapa sdo a base da sua estrutura, além desse ter, como principal
fun¢do, o controle das operagdes da empresa a partir das informacdes gerenciais que partem
do trabalho da contabilidade. Para isso ¢ importante abordar os processos, o plano de contas e
o sistema de informagdes gerenciais que sustenta todos esses dados.

O processo de Contabilidade da Instituicao ¢ dividido em duas grandes etapas. A
primeira ¢ a fase da entrada dos lancamentos, em que os fatos contébeis sdo reconhecidos em
seu periodo de competéncia, descentralizadamente, pelas areas administrativas de cada
unidade. Esse processo gera os registros nos livros contdbeis da empresa, como no livro razao
contabil, que sdo encontrados os eventos segregados por conta que geraram a informagao. A
segunda fase desse processo ¢ a andlise e conciliacdo dessas informacdes, tarefa realizada pela
equipe de contabilidade da institui¢do, além do recolhimento dos devidos tributos e
declaragdes acessorias.

Ao término sdo realizadas as consolidacdes das contas, gerando os relatorios de
analise do processo que incluem o Balanco Patrimonial, a Demonstracdo do Resultado do
Exercicio e a Demonstracdo do Fluxo de Caixa. Tal processo ¢ repetido mensalmente,
permitindo retratar a situagdo econdmica e financeira da institui¢ao.

O Plano de Contas elenca todas as contas contdbeis, agrupadas de forma racional e
planificada, contem a relagdo das contas, a descricdo dos elementos e seus respectivos
funcionamentos, descrevendo as suas movimentacdes. Essas sdo ordenadas e agrupadas
sistematicamente para facilitar a aplicagdo do plano, que deve ser flexivel, permitindo as
alteracdes necessarias sem quebra da sua integridade.

O plano de contas analisado, se representado em numeros, pode ser subdividido em
quatro componentes:

a) Codigo contdbil estrutural: Formado por nove digitos que indica a natureza da

conta e grupo que pertence;

b) Grau da conta: Cdodigo que identifica o seu nivel hierarquico;
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c) Cddigo reduzido: Numero que indica a origem do fato contdbil segregando por

unidade da rede;

d) Tipo de conta: Classificagdo de dois grupos de contas contabeis, sintética ou

analitica.

Esse plano de contas tem mais de 300 rubricas contabeis e aproximadamente 200
centros de custos. Formando, portanto, um complexo sistema que permite identificar a que
area pertence determinado fato contédbil e qual a sua origem.

Para facilitar o acompanhamento essa estrutura ¢ simplificada. As rubricas sdo
agrupadas em pacotes, de acordo com a sua similaridade. Pode-se citar um exemplo que
esclarece bastante o conceito. As despesas relacionadas com a folha de pagamento, despesas
de salarios, hora extra e insalubridade, por exemplo, fazem parte do pacote do RH.

Cada um desses pacotes de contas possui um dono, orientado pela controladoria,
responsavel pela correta utilizagdo das classificagdes administrativas no gerenciamento do
orcamento. Os demonstrativos de resultados sdo gerados a partir dessa logica de pacotes, em
que cada um representa uma linha, que podem ser separados em receitas e despesas.

O suporte a todas essas informagdes ¢ dado através de um software ERP, sistema
integrado de gestdo, responsavel por integrar todos os processos e fatos contdbeis da
institui¢ao em um unico banco de dados.

O planejamento estratégico da instituicdo, conforme demonstra a figura 4 ¢ o ponto
inicial e determinante para elaboracao do or¢gamento e ao grau de aplicacdo do gerenciamento
matricial de despesas.

Na etapa de orcamentagdo, sdo estipulados os valores or¢camentdrios para proxima
competéncia, sendo de um ano, representado por janeiro a dezembro. Esse processo ocorre no
més de novembro, faltando, portanto, um més para o encerramento do ano, o que torna

necessaria uma detalhada projecao do fechamento.
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Orgamento:
Yiratrizps:
Diretrizes: 1- Acompanha

resultados e
metas;

Acompanhamento
das acles de Apresentacdodos

Pgr;ej:r'ngnm Desdobramento e e T
ratégico -
£ melhorias das Resultados.

metas;

2013/2015: do Planejamento das Diretrizes;
2 - Acdes para
alcance das metas;

Estratégico;

Figura 4 — Fases do Or¢camento
Fonte: adaptado do material fornecido pelo Hospital

Por fim ocorre a consolidagdo do orcamento, no formato de Demonstrativo do
Resultado do Exercicio. Posteriormente ¢é realizada uma verificagdo de acordo com as metas
do negdcio, sendo os pacotes submetidos a avaliagdo da diretoria executiva, que podera
solicitar ajustes ou considera-lo encerrado de acordo com o planejamento estratégico
institucional.

Cada centro de custo possui um responsavel pela operagdao didria que em conjunto
com a controladoria elabora o orcamento por area ou unidade de negdcio. Para a elaboracao
do or¢amento sdo utilizados os dados histdricos e as tendéncias inerentes a cada unidade de
negocio.

O dono do pacote ¢ o responsavel pelo gerenciamento dos gastos ou emprego de
capital no seu pacote, em toda a instituigao.

A controladoria ¢ a area que compila as informagdes de todos os or¢camentos por
centro de custos e por pacote de contas contabeis.

O acompanhamento por parte do gestor de contas ¢ fundamental no gerenciamento
matricial de despesas. Onde sdo comparados os valores executados contra os orcados, em
busca de distor¢des, de forma a possibilitar agdes corretivas na relagdo entre o resultado ¢ a
meta. E correto afirmar, e de acordo com a literatura que o segredo do sucesso do GMD é o

seu acompanhamento periddico dos gastos, a auditoria das causas e dos seus desvios.
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5 DISCUSSAO

Foi observado que a institui¢ao de saude em estudo utiliza o conceito de or¢gamento
matricial em grande parte do seu processo, como o gerenciamento matricial das despesas.

Na pratica a instituicdo adota um or¢amento baseado na filosofia e na didatica do
GMD. Embora, recomendado para tratar despesas com carater fixo, o GMD por vezes unifica
0 acompanhamento dos gastos variaveis e fixos.

Outra lacuna ¢ que o Planejamento Estratégico institucional ndo permeia todos os
niveis de gestdo, ocorrendo agdes emergenciais para corrigir e reduzir gastos imprevistos no
or¢amento, que sob a perspectiva econdmica conflita, em alguns aspectos com o modelo
médico assistencial.

Essa distor¢ao pode ser identificada na etapa de defini¢do das metas, que apresenta
como um dos principios basicos da ferramenta o exame detalhado dos gastos, que se tornou
obsoleto, utilizando-se a base histdrica para algumas contas.

Na perspectiva do GMD, o planejamento or¢amentario define as metas orgamentarias
feitas pelos gestores dos pacotes para cada item de despesa sob sua responsabilidade. Na
instituicdo de satde em estudo percebe-se que ha gastos ndo org¢ados e algumas vezes
desconhecido pelo gestor do pacote, além do modelo de gestdo médico assistencial determinar
a aplicacao dos recursos e pouco ser envolvido.

Outra limitagdo ¢ que a instituicdo possui um quadro enxuto de donos de pacotes com
relagdo aos gestores de centros de custos. O conhecimento das contas contabeis que compdem
cada pacote e a sua classificagdo, muitas vezes ndo ¢ disseminado aos gestores promovendo
confusdo no momento do registro do gasto, que por sua vez, gera desvio no valor orcado,
prejudicando o correto acompanhamento.

E correto afirmar que a instituicio de saude, objeto desse estudo, aplica a ferramenta

GMD de forma parcial, uma vez que nem todas as etapas sao implementadas.

6 CONCLUSAO

O objetivo geral deste trabalho foi analisar a aplicagdo do GMD numa institui¢ao de
saide como ferramenta que proporcione a reducdo dos gastos e o melhor gerenciamento das

despesas.
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Através de pesquisa realizada nos materiais fornecidos pela instituicdo, foi possivel
entender como a ferramenta ¢ utilizada para alcancar os seus objetivos e as metas propostas
pelo planejamento executivo.

O estudo permitiu afirmar que a institui¢ao utiliza o conceito de orgamento matricial, e
as praticas, em sua maioria estdo de acordo com o sugerido na literatura pesquisada, havendo
o uso parcial do GMD.

O orcamento possui a devida relevancia na instituicdo, os gestores estao engajados no
cumprimento das metas e entendem a importancia que isso tem para o Plano Estratégico do
Hospital.

A controladoria concentra a execu¢do do orcamento anual, onde percebi que os donos
dos pacotes de contas e os gestores de centros de custos orgam os gastos concomitantemente.
Em fungao da centralizacdo do orgamento ¢ prejudicado o controle cruzado, inviabilizando o
controle e a analise parametrizada das despesas em todos os niveis de gestdo da instituicdo.

Conclui-se que em alguns casos, o responsavel pelo resultado operacional do Hospital
analisa o desdobramento do gasto apds sua ocorréncia, que ¢ sinalizado pela controladoria, o
que acaba limitando a acao sobre tais desvios em relacdo ao valor orgado.

Outro ponto relevante no processo ¢ que o dono do pacote de contas, responsavel pelo
or¢amento, revise preliminarmente, compartilhe e autorize o orcamento dos centros de custos,
delimitando e acompanhando sua realizagao.

Na perspectiva do GMD, os indices de desempenho sdo os padroes de exceléncia que
devem ser perseguidos pelos gestores dos centros de custos, sob a supervisao dos gestores dos
pacotes de gastos, ou seja, todo e qualquer gasto deve ser aprovado com antecedéncia pelos

responsaveis.
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