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RESUMO

As clinicas médicas sdo uma estrutura de prestacdo de servicos a saude. A instituicao
apresentada neste trabalho faz parte do ramo de saude suplementar, que € a prestacao
de servicos de assisténcia médica a saude realizada através de planos e convénios
privados. O papel do gestor dentro das instituicbes de saude é fundamental para o
funcionamento das atividades desenvolvidas na organizacdo. Dentre os diversos
segmentos gerenciais das instituices de salde, o setor de faturamento se destaca por se
tratar do local onde se processa os dados dos procedimentos realizados. As glosas
hospitalares fazem parte desse processo e se caracterizam pelo cancelamento ou o ndo
pagamento de procedimentos de assisténcia a saude, decorrentes de erros operacionais,
no momento de faturar, analisar ou por falha na interacdo da instituicdo prestadora do
servico com o plano de saude. Este trabalho é um estudo de caso retrospectivo, de
carater exploratorio e descritivo que tem por objetivo mapear e analisar o processo de
glosas de uma clinica de ginecologia e obstetricia de Joinville — SC. As principais causas
de glosas englobaram desde o mau preenchimento das guias dos convénios até a
necessidade da justificativa da emergéncia de alguns procedimentos. No ano de 2015 a
clinica estudada teve um prejuizo de R$ 12.321,29. Conclui-se que a falta de
padronizacao de procedimentos administrativos de gestao contribui para a ocorréncia das
glosas e que a incidéncia e prevaléncia das glosas no faturamento, pode comprometer o

bom funcionamento da clinica.

Palavras-chave: Glosas; Faturamento; Clinica; Saude Suplementar.



ABSTRACT

Medical clinics are a framework for the provision of health services. The organization
presented here is part of the health insurance branch, which is the provision of health care services
to health plans and carried out through private agreements. The role of the manager within health
institutions is critical to the functioning of activities in the organization. Among the various
management segments of health institutions, the billing sector stands out because it is the place
where it processes the data of procedures performed. Hospital glosses are part of this process and
are characterized by the cancellation or non-payment of health care procedures, arising from
operational errors at the time of billing, analyze or failure in the interaction between the service
provider institution with the health plan, that generate glosses. This work is a retrospective case
study, exploratory and descriptive character which aims to map and analyze the disallowance
process of clinical gynecology and obstetrics of Joinville - SC. The main causes of glosses ranged
from the poor fulfilment of the covenants guides to the need for justification of the emergence of
some procedures. In the year 2015 the study clinic had a loss of R $ 12,321.29. It is concluded that
the lack of standardization of administrative management procedures contributes to the occurrence
of glosses and that the incidence and prevalence of glosses in revenue may jeopardize the proper

functioning of the clinic.

Keywords: Glosses; Revenues; Clinic; Health Supplements.
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1 INTRODUCAO

A gestdo é uma atividade essencial para manter o principio de normas e
funcbes do ambiente de prestacdo e assisténcia a saude, sendo que implica
diretamente no funcionamento de todas as atividades desenvolvidas dentro das

instituicoes.

A saude suplementar contempla a prestacdo de servicos de assisténcia
médica através de planos e convénios privados. E uma atividade que compreende
seguradoras especializadas em saude, medicinas de grupo, cooperativas,
instituicBes filantrépicas e autogestdes, é regulada pelo poder publico, representado
pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS, 2016).

Neste cenéario destaca-se o papel do gestor, que segundo Reis, (2004) é
provavelmente um dos mais complexos cargos executivos atualmente existentes nas

organizacdes de saude.

Dentre os diversos segmentos gerenciais das instituicbes de saude, o setor
de faturamento se destaca por se tratar do local onde se confere os dados dos
procedimentos realizados, com o0 objetivo de finalizar a conta de cada paciente,
gerando os gastos referentes ao periodo em que esteve na instituicdo. E o setor
administrativo que processa todas as contas, conforme os atendimentos realizados
com o objetivo de apresentar aos convénios credenciados a fatura para receber a
devida remuneracéo do servico prestado.

As glosas hospitalares fazem parte desse processo e se caracterizam pelo
cancelamento ou o0 ndo pagamento de procedimentos hospitalares, decorrentes de
erros operacionais, no momento de faturar, analisar ou por falha na interacdo da
instituicdo prestadora do servico com o plano de saude, que geram as glosas

administrativas.

Ja as glosas técnicas, normalmente, ocorrem por falta de justificativas médicas dos
procedimentos aplicados e anotac¢des incompletas no prontuario do paciente pela

equipe de enfermagem, no momento em que 0 paciente encontra-se na instituicao.
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Com a demora nesse processo de glosas a instituicdo prestadora de servigos
ndo recebe no tempo estimado o valor pelos procedimentos realizados,

comprometendo as contas hospitalares.

Este trabalho foi realizado numa clinica de ginecologia e obstetricia de
Joinville — SC através da metodologia exploratoria e descritiva e teve como objetivo

geral mapear e analisar o processo de glosas nesta instituicao.

Acompanhando esses resultados foram desenvolvidos graficos e tabelas para
melhor visualizagdo dos mesmos, e ap0s analise foi possivel destacar algumas
consideracdes finais que incluem a cesariana sendo a maior responsavel pelas
perdas financeiras decorrentes das glosas, bem como a importancia da gestéao

administrativa na melhoria dos processos.

1.1 Justificativa

A gestao em saude é primordial na boa administracdo de um estabelecimento
de saulde, assim no setor de faturamento os procedimentos realizados na instituicdo
sdo cobrados devidamente de cada plano de saude. A auditoria entra neste
processo para certificar-se da qualidade da acao de faturar. Mesmo com todos 0s
POP’s (Procedimento Operacional Padrdo) muitos erros ocorrem, 0 que geram as
glosas, que sdo o0 ndo pagamento por parte dos planos de saude para a instituicao

gue realizou o procedimento.

Essa tematica foi motivada com base em nossa vivéncia profissional e
realizacdo do estagio, onde desempenhamos essa funcéo e reconhecemos a sua
importancia para o bom gerenciamento dos recursos hospitalares oriundos dos

procedimentos realizados no mesmo.

As glosas hoje representam um problema frequente nas instituicdes
prestadoras de servicos de saude. Esse trabalho visa diminuir a ocorréncia dessas
glosas, a fim de receber o valor dos procedimentos realizados no tempo esperado
(sem passar pelo processo de reanalise que pode estender varios meses) e otimizar

o tempo de trabalho sem a necessidade de rever uma cobranca ja feita.
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A relevancia cientifica deste estudo facilitou o aprimoramento dos
conhecimentos na graduacdo Tecnolégica em Gestdo Hospitalar. Teve também

relevancia social em vista dos beneficios para a clinica estudada.

1.2 Problema

Qual a situacdo de uma clinica de ginecologia e obstetricia de Joinville-SC em

relacdo as ocorréncias de glosas?

Objetivo Geral

Mapear e analisar o processo de glosas de uma clinica de ginecologia e

obstetricia de Joinville - SC.

1.4 Objetivos Especificos

e Mapear o fluxo de glosas dentro da clinica de ginecologia e obstetricia;

¢ |dentificar os dados coletados através do sistema informatizado utilizado pela
clinica, produzindo tabelas e gréficos para melhor visualizagdo das
informacgdes obtidas;

e Propor melhorias e sugestdes, justificando a necessidade das mesmas, a fim

de diminuir as ocorréncias de glosa na clinica de ginecologia e obstetricia.
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2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 Saude Suplementar

A Constituicdo Federal (1988) tornou a saude no Brasil, um direito de todos e
um dever a ser fornecido pelo Estado em ambito publico. Permitiu também que
iniciativas privadas se estabelecessem no pais, cujas instituicbes podem inclusive

participar de forma complementar ao Sistema Unico de Satde — SUS. (Brasil, 1988).

“Deste modo, o sistema de saude brasileiro € composto por dois subsistemas:
o publico e o privado” (PIETROBON; PRADO; CAETANO, 2008 apub Borges 2012).

De acordo com a Lei 8080 de setembro de 1990:

As aglBes e servicos publicos de salde integram uma rede regionalizada e
hierarquizada e constituem um sistema Unico, organizado de acordo com as
seguintes diretrizes:

| — descentralizagéo, com direcao Unica em cada esfera de governo;

Il — atendimento integral, com prioridades para atividades preventivas, sem
prejuizo dos servigos assistenciais;

[l — participagdo da comunidade (BRASIL, 1990).

A ANS (Agencia Nacional de Saude Suplementar) que regulamenta os planos

de saude no Brasil destaca que:

[...] a atuac@o da iniciativa privada na &rea da salde serd considerada
complementar quando for desenvolvida nos termos do art. 199 da
Constituicdo Federal, que prevé que as instituicbes privadas poderdo
participar de forma complementar ao SUS, mediante contrato de direito
publico ou convénio, tendo preferéncia as entidades filantrépicas e as sem
fins lucrativos (ANS, 2016).

De acordo Malta et al.(2004) a saude suplementar cresceu e criou for¢ca nas
Ultimas décadas, 38,7 milhGes de brasileiros possuem pelo menos um plano de

saude, o que corresponde a 24,5% da populacdo do pais (IBGE, 2000).

Para melhor entender todo o processo de saude suplementar ressalta-se

algumas definicdes importantes:
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Plano Privado de Assisténcia a Salde: Prestacédo continuada de servigos ou
cobertura de custos assistenciais a preco pré ou pos estabelecido, por
prazo indeterminado, com a finalidade de garantir, sem limite financeiro, a
assisténcia a saude, pela faculdade de acesso e atendimento por
profissionais ou servicos de saude, livremente escolhidos, integrantes ou
ndo rede credenciada, contratada ou referenciada, visando a assisténcia
médica, hospitalar e odontoldgica, a ser paga integral ou parcialmente a
expensas da operadora contratada, mediante reembolso e pagamento
direto ao prestador, por conta e ordem do consumidor. Operadora de Plano
de Assisténcia a Saude: pessoa juridica constituida sob a modalidade de
sociedade civil ou comercial, cooperativa, ou entidade de autogestdo, que
opere produto, servico, ou contrato (ALBUQUERQUE et al. 2007).

Os planos de saude surgiram no Brasil na década de 60, para garantir a
saude dos trabalhadores das industrias através do convénio com empresa
financiado pelos empregadores, para manter a produtividade dos funcionarios, de

acordo com Schaefer, (2010).

De acordo com BRASIL (1990) a Lei 8080 afirma:

[...] que os servicos de assisténcia & saude sdo livres a iniciativa privada,
desde que observados os principios éticos e as normas expedidas pelo
6rgao de direcdo do SUS, que autoriza e controla os servigcos privados de
assisténcia a saude, caracterizados pela atuagdo, por iniciativa propria, de
profissionais liberais, legalmente habilitados, e de pessoas juridicas de

direito privado na promocao, protecdo e recuperacdo da saude.

O contrato coletivo de plano privado de saude, assinado entre uma pessoa
juridica e a operadora para assisténcia dos empregados, funcionarios e
dependentes, ndo € a Unica forma contratual existente, também é possivel fazer um
contrato individual. Esta versdo € assinada entre um individuo e a operadora, para
assisténcia do titular do plano e de seus dependentes, como diz Albuquerque et al.
(2007).

A saude suplementar contempla a prestacdo de servicos de assisténcia
médica & salde através de planos e convénios privados. E uma atividade que

compreende seguradoras especializadas em saude, medicinas de grupo,
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cooperativas, instituicbes filantropicas e autogestdes e é regulada pelo poder

publico, representado pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS, 2016).

A regulacdo da Saude Suplementar foi iniciada em 1999, com a entrada em
vigor da lei 9.656/98, que dispde sobre os planos de saude. No ano seguinte, a
Agéncia Nacional de Saude Suplementar foi criada para atuar na regulamentacao,
criagdo e implementagdo de normas, controle e fiscalizagdo das atividades do
segmento através da lei 9.961/2000, que criou a ANS (BRASIL, 1998 e 2000).

Atualmente a saude suplementar esta presente em diversas transacdes entre
instituicbes de saude, convénios de planos de salde e usuarios ou clientes e acaba

sendo uma alternativa complementar em diversos segmentos da saude.

Dentre as diversas instituicdes particulares que trabalham através da oferta

de saude suplementar, estédo as clinicas.

2.1.1 Clinica

Clinica de acordo com o Dicionario Aurélio (2010) é “1. Pratica da medicina. 2.
A clientela dum médico. 3. Lugar aonde vao os doentes consultar um médico,
receber tratamento, submeter-se a exames clinicos, radiografias, etc. 4. Hospital,

ger. particular”.

As clinicas de saude em suas diversas especialidades representam uma area
empreendedora nos servicos de saude. Podem ser caracterizadas como
estabelecimento com internagcédo, sem internacdo ou de apoio a diagnose e terapia.

O setor privado se destaca neste ramo. SEBRAE, (2016).

Segundo SEBRAE-SC (2013) apud Moreira (2013) a caracterizacdo de
clinicas médicas e consultérios médicos, presta servicos considerados ambulatoriais,
representados por consultas médicas, cirurgias, internacdes, emergéncias dentre
outros procedimentos conforme especialidade da mesma. Embora cada uma tenha
uma caracteristica especial conforme a necessidade, todas baseiam-se na

elaboracdo do quadro clinico do paciente.
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Algumas clinicas optam pelo atendimento particular, no entanto para facilitar o

acesso da clientela a maioria delas é conveniada com planos de saude suplementar.

Para administracdo de todo o processo desde a prestacdo do servigo até o

recebimento do recurso financeiro, as clinicas contam com um setor importantissimo

que € o de faturamento.

2.1.2 Faturamento

Faturamento é a area que cuida da preparacdo e envio das contas a
receber da organizacdo, € também o setor que emite nota fiscal para o
cliente sendo este obrigatério em todo territério brasileiro (NETO; REIS.
2000, apud COPELLI, 2013, p. 205).

Segundo Lima (2010) apud Schreiber (2013), o servico de faturamento tem

como objetivo processar contas médicas hospitalares de forma a garantir o fluxo de

recursos, seus objetivos séo:

Manter um sistema de controle que proporcione informacdes que permitam

obter os dados necessarios ao processamento de relatérios de faturamento;
Emitir as faturas de cobranca dos servigos prestados (guias de operadoras);

Emitir relatérios de controle das faturas de cobranca (guias)

emitidas/pendentes;

Analisar os relatérios de faturas (guias) recebidas;

Verificar as ocorréncias de glosas e identificar as causas;

Providenciar as corre¢des das glosas e localizar documentos comprobatorios;

Preparar os recursos de glosas e as operadores para reversido e pagamento

das mesmas;

Manter atualizados e organizados, pelo periodo de no minimo cinco anos, 0s

comprovantes dos servigos prestados, para atender as auditorias.
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“O faturamento se inicia na recep¢ao (atendimento ao usuério) e termina no
convénio (operadora de plano de saude) com o pagamento correto das contas
enviadas” (LIMA, 2010, apud Moreira, 2013, p. 111).

[...] essa area deve fazer desde a coleta das guias, solicitagdo médica,
laudos e prontuarios, apés a conferéncia, complementacdo de dados.
Realiza toda a digitacdo e arquivamento dos dados para a realizagdo de
cobranca (emissdo das faturas aos convénios), juntamente com o0s
documentos comprobatérios dos procedimentos realizados. Apos isto, em
data especifica se faz 0 processamento através do sistema de informacéo
do estabelecimento e encaminha todas as guias/lotes para o devido
pagamento junto a cada operadora de plano de saude. (LIMA, 2010 apud
JOENK, 2013),

Os registros de prontuarios dos clientes sdo utilizados para fins de
faturamento e cobranca para a auditoria interna e externa, assim sdo formados
dados estatisticos sobre as atividades realizadas para analise institucional (TANJI et
al 2004 apud DORNE e HUNGARE, 2013).

2.1.3 Auditoria

“‘Auditar significa essencialmente avaliar a qualidade, a propriedade e a

efetividade dos servicos de salde prestados a populacdo, visando a melhoria

progressiva assisténcia de saude”. (MOTTA et.al, 2009).

A auditoria, no ambito da saude, surgiu nos Estados Unidos. Originaria da
contabilidade € entendida como uma pratica analitica e pericial. O processo de
auditar na saude visa otimizar os recursos financeiros, possibilitando avaliar as
acOes de saude, sendo fundamental como garantia ao direito a saude, segundo
CAMELO (2009) apud Ceccon e Rosa (2013).

Possari (2005) apud Lima et al. (2009) afirma que nos dias atuais a palavra
auditoria vem sendo bem difundida e empregada nas instituicdes de saude, que tém
se preocupado em utiliza-la na pratica, de forma continua em suas organizagdes, a

fim de garantir a qualidade dos servigos prestados a seus clientes.
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A assisténcia a salde € um direito constitucional do cidaddo. Com o
aumento da sua utilizacdo no sistema publico e ndo tendo como atender a
essa crescente demanda, o governo federal, por meio do Ministério da
Saude, contratou prestadores privados para tentar “desafogar” o sistema.
Esses prestadores eram remunerados por evento realizado; com o passar
do tempo, comecaram a surgir as primeiras fraudes, elevando
consideravelmente os custos da prestacdo de servicos e, com a persistente
ineficiéncia a assisténcia, sucederam-se dois eventos: a criagdo da Saude
Suplementar (sistema de salude privado) e a auditoria, na tentativa de
proporcionar uma melhor assisténcia no sistema publico e privado, bem
como tentar controlar as fraudes e, principalmente, 0s custos crescentes do
sistema (KUAZAQUI; TANAKA, 2008).

A auditoria € 0 processo em que 0s registros, documentos e livros da
instituicdo sdo examinados, juntamente ocorre a investigacdo e obtencdo de
informacdes interna e externas relacionadas ao patriménio da empresa, a fim de
mensurar a exatiddo desses registros e das demonstracbes contdbeis deles
decorrentes, conforme Franco & Marra apud Carvalho (2000).

Auditoria é a atividade de avaliacdo independente e de assessoramento da
gestdo de saude, voltada para o exame e analise da adequacao, eficiéncia,
economicidade e qualidade de prestadores de servicos de saude, com observacao

de preceitos éticos e legais. (LIMA, 2010).
2.1.3.1 Auditoria em contas médicas

De acordo com Botini; Franca (2013), entende-se como conta médica
qualguer cobranca realizada por prestadores de servigo, sejam eles, laboratérios,
clinicas, consultorios particulares ou hospitais, sendo a auditoria dessas contas
adotada como forma de controle e regulacdo da utilizacdo dos servigos de saude e

custos da assisténcia prestada.
2.1.3.2 Auditoria Interna e Externa

O papel da auditoria interna € um reflexo das necessidades e expectativas da
organizacdo em si, com o0 objetivo de desenvolver os pontos fortes e localizar os
pontos fracos, a fim de melhorar e perfeicoar processos da instituicdo, como diz
Teixeira, (2006).
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[...] auditoria interna, costuma-se ser empregada a caracteristica de ligagdo
direta entre o auditor e a estrutura organizacional detentora do produto ou
servico comercializado auditado. Porém, é fundamental salientar que a
independéncia do auditr, neste caso, € mais restrita do que na auditoria
externa (BOTINI; FRANGCA, 2013).

Oliveira e Filho (2001, p.32) apud Lima et al. (2009) destacam que “auditor
interno deve ser independente, ndo podendo deixar-se influenciar por fatores
estranhos, por preconceito ou quaisquer outros elementos materiais ou afetivos que
resultem em perda, efetiva ou aparente, de sua independéncia”.

Ja a auditoria externa, de acordo com Merlone (2012), possui como objetivo a
comprovacao dos registros contabeis, propor solu¢cdes e melhorias para o controle
da empresa contratante, verificar a correta apresentacdo e divulgacdo das
demonstracdes contabeis do periodo auditado.

Define-se como auditoria externa, aquela a qual ndo possui seus auditores
na situacdo de ligacdo direta a estrutura organizacional da empresa
detentora do produto ou servico comercializado auditado. Attie (1992, p. 37)
classifica omo “primordial” a independéncia na realizagdo dos trabalhos de
auditoria (BOTINI; FRANCA, 2013).

As ferramentas de gestdo em auditoria analisam os registros da producéo dos
servicos nos sistemas de informacdo ambulatorial realizados pela clinica visando a

melhoria da qualidade das informacdes, faturamento e a reducao de glosas.

2.1.4 Glosas

Segundo Motta (2010, p. 86) glosa pode ser definida como o ndo pagamento,
por parte das operadoras de plano de saude, dos procedimentos meédicos cobrados,

por motivos técnicos ou administrativos.

Para Saudi (2012) glosa significa cancelamento ou recusa parcial ou total, de
itens de uma Cobranca, que o auditor da Operadora ndo considera cabivel para

pagamento, por serem considerados ilegais ou indevidos.

Glosa significa cancelamento ou recusa, parcial ou total, de orcamento,
conta, verba por serem considerados ilegais ou indevidos , ou seja, refere-

se aos itens que o auditor da operadora (plano de saude) ndo considera
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cabivel para pagamento. As glosas podem ser classificadas em
administrativas e técnicas. As glosas administrativas séo decorrentes de
falhas operacionais no momento da cobranca, falta de interagdo entre o
plano de salde e o prestador de servi¢co (instituicdo hospitalar), ou ainda,
falha no momento da analise da conta do prestador. As glosas técnicas
estdo vinculadas a apresentacdo dos valores de servicos e medicamentos
utiizados e ndo aos procedimentos médicos adotados (RODRIGUES;
PERROCA,; JERICO, 2004 apud Borges 2012).

Motta (2010) p.86 também entende que as glosas sao geradas por motivos

administrativos ou técnicos e destaca a seguir alguns exemplos:

Dados cadastrais inconsistentes;

Cobrancas excessivas em decorréncia de erros de digitacao e falhas no

sistema informatizado;
Usuérios de planos em caréncia para determinados procedimentos;

Auséncia de autorizagBes prévias de procedimentos cirargicos e OPMES

(Orteses, Préteses, Materiais Especiais);

Falta de padrdo quanto ao uso de materiais similares e menos oneroso sem

queda da qualidade;

Anotacdes incompletas, ilegiveis ou sem identificacao pelos profissionais da

enfermagem;

Anotacdes de procedimentos realizados com solugdes ndo prescritas nem
pela enfermeira nem pelo médico. Exemplo: solucbes/pomadas para

curativos;
Auséncia de prescri¢cdo de enfermagem;
Fichas anestésicas sem preenchimento;

Formularios com indicagfes de uso de medicamentos sem a identificacdo do

profissional responsavel pelo débito;

Procedimentos de enfermagem cobrados sem terem sidos executados;
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¢ Incompatibilidade entre materiais usados e procedimentos executados;

e Cobrancas de sessdes de fisioterapia, fonoaudiologia e outros exames
diagnosticos sem anota¢des no prontuario e laudos;

¢ Volume de gas incompativel ao registro em prontuario;

e Exame cobrado incompativelmente com o realizado;

e Auséncia de confirmacédo de uso de materiais especiais (involucros);

e Uso de materiais, como curativos de alto custo, sem protocolo de indicagéo.

Segundo Goto (2001) e Pellegrini (2004) apud Dorn e Hungare (2013) a glosa
nao deixa de ser a diferenga entre o valor apresentado e o valor pago por uma

fatura.
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3 METODOLOGIA

3.1 Delineamento
Este trabalho é um estudo de caso retrospectivo com carater exploratorio e

descritivo.

3.2 Local do Estudo
O presente estudo foi realizado em uma clinica de ginecologia e obstetricia,
localizada em Joinville - SC.

3.3 Selegcao da Amostra

Os dados analisados neste trabalho contemplam informacdes referentes a
todos os procedimentos realizados na clinica, por todos os profissionais e por todos
0s convénios incluindo as glosas ocorridas bem como dados do faturamento.

O periodo selecionado foi de primeiro de janeiro a 31 de dezembro de 2015,

pois esta amostra contempla caracteristicas rotineiras e sazonais do corrente ano.

3.4 Instrumentos de Coleta

Os instrumentos utilizados para coleta dos dados foram os relatérios emitidos
pelo sistema informatizado utilizado pela clinica, com base de referéncias na

amostra anual selecionada.

3.5 Analise dos Dados

Primeiramente foram emitidos relatorios do sistema informatizado utilizado
pela clinica com o total de procedimentos realizados por profissional e por
convénio/plano de saude com o objetivo de saber o quantitativo total realizado

durante o ano de 2015.
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Em um segundo momento, através do mesmo sistema, foi emitido outro

relatorio com as glosas identificadas por tipo de procedimento e convénio.

Apébs o levantamento destas informacfes foi possivel analisar os dados e

tracar o mapa da ocorréncia de glosas ocorridas na clinica.

Os dados coletados foram convertidos em tabelas e graficos o que facilitou a

analise e posteriormente foram comparados com a literatura vigente.

3.6 Aspectos Eticos

O estudo foi realizado mediante autorizacdo prévia da instituicdo, conforme a

apéndice (A).

Prezou — se pelo sigilo das informacdes, tanto que somente foram analisados
os procedimentos sem detalhamento de pacientes, nem dos convénios e planos de

saude.
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4 APRESENTACAO DOS RESULTADOS

4.1 Caracterizacao da Clinica

A clinica de ginecologia e obstetricia foi fundada no ano de 1993 e esta
localizada em Joinville - SC.

Possui cinco consultérios, uma recepcédo, oito banheiros, uma cozinha, uma
sala de esterilizagdo, uma sala administrativa e um laboratorio clinico.

Na clinica atuam:

e sete médicos ginecologistas;
e quatro auxiliares administrativos/secretarias;
e uma auxiliar de limpeza, uma diretora e trés coletoras.

Na instituicdo séo realizadas através de convénios com: Unimed, Agemed,
Medservice, Saude Bradesco, Saude Caixa, Vitaserv, Cassi, Assefaz, SC Saude os
seguintes procedimentos:

e consultas;

e exames laboratoriais;
e colposcopia;

e citologia oncdtica;

e ultrassom:;

cauterizacao e biépsia

Para gestdo dos processos administrativos e assistenciais da clinica, os
profissionais utilizam um sistema informatizado chamado Arnaut Clinical Suit o qual
proporciona a cobertura das necessidades especificas de cada uma das principais
atividades do consultorio.

Dentre as principais ferramentas que compde o sistema, a clinica utiliza: os
aspectos de controle do paciente, agenda de marcacdo de consultas, agenda de
servicos, prontuario eletrbnico, faturamento de atendimentos e servigo, controle

financeiro, controle estatistico e pesquisa cientifica, sendo 100% informatizado.
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4.1.1 Mapeamento do Fluxo de Glosas

A tabela e o grafico abaixo demonstram a quantidade e os tipos de
procedimentos realizados pela clinica, através de todos os convénios firmados,
inclusive na modalidade particular no periodo que contempla desde janeiro até

dezembro do ano 2015.

Tabela 1. Total de procedimentos realizados pela clinica de ginecologia e obstetricia
de Joinville - SC no ano de 2015.

MESES DE
IS
S|¢ |2 /2|8 3 |3 |2|6|0|2 8
PROCEDIMENTOS
Consulta 68 | 91 | 105 | 86 | 125 | 101 | 100 | 79 | 89 | 63 | 54 | 77
Ultrassom 19| 23 | 25 |41 | 40 | 37 | 23 |31 |32 |36 |24 |25
Video 10 5 11 | 10 7 6 8 7 7 7 |12 | 5
Histeroscopia
Video 7 7 11 | 10 9 10 11 7 9 7 |11 | 5
Laparoscopia
Cesariana 3 1 3 10 6 10 4 4 | 8 5|5 | 4
Laqueadura 0 3 0 1 2 2 1 2120|333

Ooforectomia 2 1 1 0 0 2 2 4 0 1 1 1

Coleta Material 0 1 2 0 0 2 2 1 0 0 0 2
cérvico

Insercdode DIU | O 0 0 1 2 0 2 0 1 1 00

Salpingectomia 0 1 2 2 0 1 0 0 0 1 0 0

Mirena 0 1 0 2 1 0 0 2 1 O[]0/ O

Fonte: (Autoria prépria, 2016)
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Gréfico 1. Total de procedimentos realizados pela clinica de ginecologia e obstetricia
de Joinville - SC no ano de 2015.
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Fonte: (Autoria prépria, 2016)

A maioria destes procedimentos sao realizados na prépria clinica pela equipe
especifica conforme a necessidade. Porém alguns destes procedimentos exigem
ambiente especifico e equipe auxiliar para sua realizacdo. Os quais podemos citar
como exemplo: a cesariana, a histerectomia e a curetagem que exigem o rigor do

ambiente hospitalar para serem realizados.

Pode-se observar que as consultas novas (sem considerar retornos e
reconsultas, pois este tipo de procedimento ndo apresenta valor a ser cobrado/
recebido) contemplam a maioria dos procedimentos realizados pela clinica o que
corresponde a 62%, mais da metade da producdo anual. Em seguida os ultrassons
com 17%, depois as video histeroscopias com 9% de ocorréncia e 6% de video
laparoscopias que séo realizadas em ambiente hospitalar.

O gréfico abaixo demonstra a quantidade de glosas que ocorreram durante o

mesmo periodo e em relacao a execucdo dos mesmos procedimentos.
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Gréfico 2. Total de procedimentos realizados na clinica de ginecologia e obstetricia

de Joinville - SC que apresentaram glosas no ano de 2015.
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M Histerctomia
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Fonte: (Autoria propria, 2016)

Podemos observar que os tipos de procedimentos em que ha maior nimero
de glosas, sé@o a cesariana que € realizada em parceria com instituicdes hospitalares

e consultas e ultrassons que séo realizados na propria clinica.

Para obtermos um resultado de sucesso é necessario que o gestor faca
uma andlise critica dos motivos de glosa, conscientizando as pessoas sobre
os problemas que a glosa acarreta, desenvolvendo planos de acdo para a
resolucao dos mesmos. (ROSA E SANTOS, 2013)

4.1.2 Analise do Processo de Glosas na Clinica de Ginecologia e Obstetricia de
Joinville - SC.

7

Para analisarmos o processo de glosas ocorridas na clinica, é importante
conhecermos a rotina administrativa utilizada pelos setores da recepcdo e

faturamento.
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O fluxograma a seguir, representa todo o processo de faturamento da clinica,

desde o agendamento até o fechamento da conta através do pagamento dos

procedimentos realizados.

Figura 1- Fluxograma de faturamento da clinica de ginecologia e obstetricia de

Joinville - SC do ano 2016.

RECEPCAO

FATURAMENTO

+*Agendamento de consultas, \
procedimentos ou exames;

sAtendimento ao paciente;

*Preenchimento da guia de atendimento;

*Encaminhamento do paciente para
consultorio médico;

*Encaminhamento das guias de
atendimento para o faturamento. )

*Recebimento das guias da recepcio; \
= Analise das guias;

*Emissdo das notas fiscais;

sRalizacdo dos lotes de procedimentos;
*Encaminhamento da fatura para o convénio;
*Cobranca da fatura apds analise do convénio;
*Recurso de glosas;

*Repasse de valores para cada médico;

*Relatorios. /

sRecebibento da fatura e nota fiscal;

elLiberagdo de senhas e autorizagdes;

sAnadlise da fatura encaminhada pela
clinica;

sEfetuacdo de possiveis glosas;

eEfetuacdo do pagamento para a clinica.

J

Fonte: (Autoria propria, 2016)
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O processo tem inicio na recepcado com o agendamento da consulta, exame
ou procedimento, tanto por telefone como no balcao de atendimento.

Assim que chega na clinica a paciente € atendida por uma das recepcionistas
que faz o cadastro individual com informagcdes como: nome completo, data de
nascimento, convénio, endereco, telefone, filiagdo, RG, CPF, profisséo e estado civil.
Em seguida é verificado qual o médico e qual o procedimento a ser realizado.

Apls essa etapa é feito o preenchimento da guia de atendimento com
codificacdo conforme tabela TUSS (Terminologia Unificada de Saude Suplementar)
e solicitada a autorizacdo para o convénio através de sistemas online. No entanto os
procedimentos mais complexos e de alto custo requerem autorizacdo prévia emitida
diretamente no convénio, a qual deve ser entregue na clinica pelo paciente no dia da
realizacdo do procedimento. O paciente é entdo encaminhado para o consultério
onde é realizado o procedimento em questdo. Ao final de cada dia as guias de
atendimento séo enviadas da recepcéo para o setor de faturamento.

No setor de faturamento sdo emitidas as notas fiscais de todos os
procedimentos realizados. Toda essa documentacdo é separada por plano de saude

em lotes e a fatura é enviada para 0s respectivos convénios mensalmente.

Apoés analise dos convénios é feita a cobranca da fatura e dependendo de
algumas situagcbes a mesma retorna para a clinica com a indicacdo da glosa. A
clinica tem um prazo estipulado conforme o convénio, que geralmente sdo 30 dias,

para entrar com recurso de glosas.

Apds a reandlise de todo o processo por parte da clinica, a fatura é
reencaminhada ao convénio. Por fim, o faturamento é repassado para cada médico,

de acordo com sua producao e os relatdérios mensais sdo gerados.

J& os convénios de saude seguem as etapas de liberacdo de senhas e
autorizacdes para a realizacdo de procedimentos, recebimento e anélise das faturas
e notas fiscais encaminhadas pela clinica, efetuacdo das possiveis glosas e o

pagamento para clinica dos servigos prestados.

As auditorias sao ferramentas de controle implantadas pela administracao
de forma voluntaria ou impostas pela agéncia reguladora por norma de

gualidade e, quando devidamente conduzidas, constituem um processo
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positivo e construtivo. A auditoria ndo se trata somente da decisdo de

aceitar ou rejeitar tratamentos, mas, sim, de orientar quando da verificacéo

de uma néo conformidade, implementando e acompanhando as ac¢fes
corretivas no processo. (MILLS, 1994 apud BRAGANCA et al. 2011)

Conforme ilustrado abaixo, destacamos os motivos da ocorréncia e glosas

conforme os procedimentos realizados.

Gréfico 3. Motivos da ocorréncia de glosas na da clinica de ginecologia e obstetricia
de Joinville - SC do ano 2015.

PN W st o~ @
| | | |

Erro no preenchimento da guia de
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Credenciado ndo habilitado arealizar
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procedimento

Credenciado ndo habilitado a realizar

procedimento

Ultrassom

Erro no cédigo do procedimento

Cobranga de procedimento ndo
correlacionado relatdrio

Honorario individual

Adicional para procedimento
realizado final de semana

Cesanana

Adicional urgéncianéo previsto para
o procedimento
Procedimento ndo permite cobrancga
de auxiliar

Histerectomia

Frocedimento ndo autorizado !

Curetagem

Fonte: (Autoria prépria, 2016)

Os procedimentos em que houve maior nimero de ocorréncia de glosas

foram a cesariana, a consulta e o ultrassom.

Na cesariana 0os motivos causadores de glosas foram em primeiro lugar

“Adicional urgéncia nao previsto para o procedimento”.
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Por ser um procedimento de carater eletivo, os convénios antes de efetuar o
pagamento do servico, efetuam a glosa, pois precisam de uma justificativa da

urgéncia da situacéo.

A clinica trabalha somente com o faturamento do profissional médico que
atuou na cesariana e o faz apdés recebimento da documentacdo emitida pelo
hospital. No caso do recurso de glosas, necessita de todo o acervo documental do
paciente contendo prontuario médico, laudo de exames e evolugBes. Assim, na

maioria das vezes a glosa é revertida, tendo em vista a justificativa plausivel.

O “Erro no preenchimento de guia de consulta” € o segundo motivo causador

de glosas. Esta situacao pode ser decorrente da:

e Inclusao incorreta do cédigo do procedimento;

e Erro nainclusdo do numero da carteirinha do paciente;

e Erro da incluséo do CRM;

e Falta da assinatura da paciente ou do médico;

e Falta do carimbo do médico;

e Letrailegivel nas guias.

O terceiro motivo que caracteriza glosa é “Credenciado ndo habilitado a
realizar procedimento”. Na clinica esta justificativa esta mais associada a realizagao
do exame de ultrassom.

Na recepcao quando solicitada autorizacdo para realizacdo do exame o
sistema online emite uma guia que sera usada para faturar este procedimento e em
momento algum identifica ou filtra qualquer restricdo ou irregularidade provindas do
convénio da usuéria. Assim sendo, a mesma pode estar em periodo de caréncia,

excluida do plano ou até mesmo inadimplente e, no entanto a autorizacao € emitida.

As organizagdes de salde, para além de muito complexas, sofrem a
Influéncia de importantes mudancas em curso nos sistemas de saude, em
gue se integram, e gue constituem novos desafios, com reflexo s na sua

gestdo. Por isso se espera, cada vez mais, dos seus gestores uma atitude
proativa e inovadora, o que exige que o processo educativo conducente a
formacéo dos gestores nesta area valorize, para além de conhecimentos
técnicos aprofundados, outras dimensdes de um futuro exercicio: desde a
capacidade de lideranca em organizacdes em mudanca, em cenarios

instaveis, a disponibilidade para suscitar a elaboragdo dos profissionais
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prestadores, passando pela faculdade de criacdo de coligacdes que
facilitem processos de integragdo multidisciplinar e plurinstitucional, pela
sensibilidade a relagédo qualidade/custo em ambientes de constrangimento
financeiro e pela promogé&o da inovacgéo (REIS, 2004).

A relacdo entre a execucao dos procedimentos e a ocorréncia de glosas
destacou que num total de 1734 procedimentos ocorreram 32 glosas. Apesar de
este nUmero ser pequeno precisa-se levar em consideracdo que todo procedimento
realizado demandou custos operacionais e assisténcias bem como tempo
disponibilizado pelo profissional que o realizou. Isso tudo caracteriza prejuizo
financeiro para a instituicdo; além de exigir retrabalho no setor de faturamento, na
reavaliacdo das glosas e elaboracdo de justificativas, sendo que em algumas
situacdes as mesmas ndo sao aceitas e a clinica acaba nédo recebendo pelo servigco

prestado.

Grafico 4. Demonstracdo de valores que poderiam nao ser recebidos decorrentes
das glosas ocorridas em 2015 na clinica de ginecologia e obstetricia de Joinville -
SC.
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Fonte: (Autoria propria, 2016)
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Em termos financeiros, se ndo houvessem feito 0 recurso para ressarcimento
dos valores de glosas, a clinica poderia deixar de receber no ano de 2015, o valor
R$ 12.321,29. Este cenéario, se ndo for controlado, além de causar
descontentamento por parte dos sécios proprietarios, pode ser comprometedor para

o futuro da instituicao.

As cesarianas, conforme Grafico 1, que somaram 3% da quantidade de
procedimentos realizados no ano de 2015, o que € uma porcentagem
significativamente pequena, por outro lado, conforme Gréfico 2 representaram 15
casos de glosas 0 que resultou numa perda real de RS 9.801,45 conforme o Grafico

4, ou seja, 0 maior valor comparado aos outros procedimentos.

Por ser um procedimento de alto custo onde envolve trabalho articulado de
equipes assistenciais, bem como gastos com materiais e equipamentos, a perca

deste valor € significativamente importante para o faturamento da clinica.

O exame de ultrassom aparece como o terceiro maior motivo de ocorréncia de
glosas, totalizando segundo Grafico 2, sete casos. A apesar disso na questdo
financeira ele € o segundo que mais causa prejuizos com glosas dentro da clinica,
com prejuizo de R$ 1.035,98, sendo que sua realizacdo implica somente no trabalho

gerencial da instituicdo e da autorizacédo do convénio.

A elaboracédo e implantacdo de um fluxo de solicitacdo de autorizacdo prévia
ao convénio ou plano de saude, antes da efetiva realizagdo do exame poderia
automaticamente reduzir ou evitar este tipo de glosa. Outra solugdo poderia ser
também, que a propria paciente traga a guia autorizada pelo convénio no dia da

realizacdo do procedimento, 0 que ja é regra para outros procedimentos mais caros.

O profissional tanto de salude como da administracdo devem possuir
discernimento, integridade, competéncia, objetividade e ética, para isso as
normas e legislacao vigentes sdo muito importantes, pois através dela se
adquire fundamentacdo tedrica para as atividades exercidas (ROSA E
SANTOS, 2013).



35

As consultas que, de acordo com o Grafico 1. representam 62% da
guantidade total de procedimentos realizados, tem como principais causas de glosas
em 5 situacbes o erro no preenchimento da guia do convénio o que esta
representado no gréafico 3 e implica na falta de recebimento de R$ 624,00 conforme

o Gréfico 4.

Segundo, BORGES et al. (2012) as glosas que caracterizam os valores nao
pago pelos auditores de convénios resultam em situacdes indesejadas, pois, acarretam
prejuizo e conflito na relacéo entre convénio ou plano de saude e prestador de servicos,

neste caso a clinica.

[...] as glosas tém tido impacto significativo no orgamento das instituicdes
de saude, pois ao serem reduzidas, além de diminuir custos da instituicdo,
ainda gera beneficios aos clientes que recebem uma assisténcia de melhor
gualidade a partir de um servigo realizado de forma mais segura e eficaz.
Frente a isso, identificar fragilidade nos processos inerentes ao faturamento
das contas € fator primordial no contexto da gestao hospitalar
(RODRIGUES, PERROCA E JERICO, 2004 apud BORGES et al. 2012).
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5. CONCLUSAO

O presente estudo proporcionou identificar mapear e analisar o processo de
glosas numa Clinica de Ginecologia e Obstetricia de Joinville - SC.
As principais causas de glosas ocorridas no ano 2015 englobaram desde o
mau preenchimento das guias dos convénios até a necessidade da justificativa da

emergéncia de alguns procedimentos de carater eletivo.

Se ndo houvesse a possibilidade dos recursos de glosas, durante o mesmo
periodo a clinica poderia ter um prejuizo de R$ 12.321,29 em decorréncia das
glosas de procedimentos realizados na sua prépria estrutura fisica, bem como em
ambientes hospitalares, que englobam desde consultas e exames até cesarianas

dentre outros.

A andlise dos dados obtidos no decorrer da pesquisa evidenciou que 0s
maiores motivos de glosas estéo ligados com erros administrativos, que ocorrem em
sua maioria na recep¢do e no convénio/ plano de saude, ocorrendo principalmente

nos procedimentos de cesariana, consulta e ultrassom respectivamente.

Concluimos que a falta de padronizacdo de procedimentos administrativos de
gestdo como fluxos operacionais e ou rotinas pré estabelecidas contribui para a

ocorréncia das glosas.

Assim, tendo em vista melhorais no processo de faturamento de contas bem
como visando a reducdo ou a ndo ocorréncia de glosas na clinica sugerimos:
criacdo de um fluxo de comunicacdo formal entre o hospital e clinica para
disponibilizagdo do prontuario da paciente em caso de cesariana de emergéncia;
implantacdo de um sistema online para autorizacdo da guia de consulta, para
diminuicdo de erros de escrita, ilegibilidade e falta de assinaturas; criacdo de POP,s
para autorizacdo de ultrassons ou realizacdo da autorizagdo prévia por parte da

paciente diretamente com o convénio.

Concluimos entédo que as glosas podem representar um fator de risco dentro
das instituicbes de saude, uma vez que comprometem o faturamento da mesma.
Porém, se estudadas e analisadas pode-se encontrar solucdes de gestédo

administrativa para evita-las.
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Tendo em vista a importancia do tema estudado para a gestao de instituicbes
de saude, acreditamos que este estudo ndo se esgota aqui assim sugerimos como
temas de futuros estudos: a analise ocorréncia de glosas em cada plano de saude,
bem como o sistema de auditoria utilizado pelos convénios para identificacdo de
glosas podendo se estender para outras instituicbes de saude de ambito publico ou

privado.
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