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RESUMO

Esta monografia tem como tema principal o estudo da importancia do mapeamento de processos
no setor de faturamento em um hospital, tendo em vista o contexto econdmico e social no que
diz respeito a drea de satide atualmente, torna-se importante explorar esse aspecto sob o prisma
da gestdao de processos na administracdo hospitalar, especificamente no setor de faturamento.
No entanto, existe uma escassa literatura sobre tal temadtica, logo, € essencial abordar a
emergente tendéncia de inovacdo que as novas praticas, metodologias e tecnologias globais
conduzem as organizagdes hospitalares para um novo patamar de gestdo. A pesquisa objetivou
propor a Implementacdo do Mapeamento de Processos no Setor de Faturamento em Hospital
Privado no municipio de Jodo Pessoa/PB. No que concerne a metodologia, quanto ao tipo de
pesquisa, utilizou-se do método descritivo e exploratdrio, e quanto a forma de abordagem,
definiu-se como uma pesquisa qualitativa e estudo de caso. Utilizou-se como procedimentos a
observacdo in loco e a entrevista ndo estruturada para mapear os processos de faturamento,
identificar gargalos e propor solucdes e estratégias de melhoria a fim de otimizar os processos
j4 existentes. Os resultados obtidos foram uma padronizacdo de documentacao e de processos,
reducdo dos gaps e de tempo de processamento dessas atividades, treinamento para os futuros

profissionais e os ja existentes e por fim o aumento na eficiéncia e na qualidade do servigo.

Palavras-chave: Organizacoes Hospitalares; Faturamento Hospitalar; Gestao de
Processos.



ABSTRACT

This monograph has as its main theme the study of the importance of process mapping in the
billing sector in a hospital, bearing in mind the economic and social context concerning the
health area today, it is important to explore this aspect from the perspective of management of
processes in hospital administration, specifically in billing, since there is scarce literature on
the subject, but it is also essential to address the emerging trend of innovation that new practices,
methodologies, and global technologies lead hospital organizations to a new level of
management. The research aimed to propose the Implementation of Process Mapping in the
Billing Sector in a Private Hospital in the city of Jodo Pessoa/PB. Regarding the methodology,
regarding the type of research, the descriptive and exploratory method was used, and regarding
the approach, it was defined as a qualitative research and case study. In loco observation and
unstructured interviews were used as procedures to map the billing processes, identify
bottlenecks and propose solutions and improvement strategies in order to optimize existing
processes. The results obtained were a standardization of documentation and processes,
reduction of gaps and processing time of these activities, training for future and existing
professionals and, finally, an increase in efficiency and service quality.

Keywords: Hospital Organizations; Hospital Billing; Processes management.
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1. INTRODUCAO

O Brasil vive um momento conturbado no que tange as dreas econdmicas e sociais
devido a crise sanitdria ocasionada pela pandemia do Covid-19, além € claro dos efeitos
refletidos pelo cendrio dos ultimos anos de crise econdmica e politica no Brasil, o qual provocou
diversas transformacdes no ambiente corporativo e pessoal, em especial o ramo da sauide
suplementar, do qual faz parte este objeto de estudo que sdo as organizag¢des hospitalares,
desafiando-os a se reinventarem em suas operagdes e processos para lidarem com o novo
ambiente competitivo que os cercam.

Para se ter no¢do da dimensao desse mercado, conforme um levantamento da ANAHP
(2020) as despesas com satide no Brasil condizem a R$ 692,88 Bilhodes, o que corresponde a
9,30% do PIB do Brasil, desse valor, R$ 388,47 bilhdes diz respeito aos gastos com saude
privada, que por conseguinte, R$ 216,97 bilhdes tem a ver com a satde suplementar e o restante
diz respeito aos gastos de contas particulares. E nesse sentido que se pode refletir a respeito do
papel das organizagdes hospitalares dentro do segmento da saude suplementar brasileira.

Diante deste panorama, as organizacdes hospitalares possuem um papel essencial para
a manutencdo da sociedade, pois sdo um conjunto de instituicdes com fins lucrativos ou nao,
prestadores de servicos assistenciais, formado por equipes multidisciplinares com o objetivo
prover diagndsticos e o tratamento essencial para o paciente. Conforme Malagén-Londofio
(2018, p. 3), “O hospital, dentro do esquema moderno de funcionamento dos sistemas de satde,
€ o centro de referéncia que recebe pacientes cujos problemas nao foram resolvidos em outros
setores.”, sendo assim, de maneira resumida, sua miss@o principal é receber o paciente doente
e prover-lhe a cura ou tratamento necessdrio para a melhoria da qualidade de vida daquele
individuo.

Para que uma organizacao hospitalar consiga €xito em seu fim, que € prover a cura e
tratamento dos doentes, € necessdrio capital para financiar suas atividades e operacdes, € nesse
sentido que na estrutura organizacional de uma prestadora de servigos em saude existe um 6rgao
denominado de faturamento, o qual é responsdvel pela confec¢do das contas hospitalares do
paciente. Este setor € essencial para a sobrevivéncia de uma unidade hospitalar, pois € a partir
desse 6rgao que sdo geradas e asseguradas as receitas provenientes dos servicos prestados das

institui¢des hospitalares.
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Em um contexto de crise, muitos hospitais tiveram suas receitas afetadas por esse
cendrio de retracdo econdmica, o portal da FBH - Federacdo Brasileira de Hospitais (2020), fez
um estudo que apurou que na rede de saude privada houve uma “queda no faturamento dos
hospitais, sobretudo de pequeno e médio portes, representando 70% de toda a rede do pais,
chegou a 40% neste periodo de pandemia.”. Levanta-se a hipotese de que “A principal
explicacdo foi a suspensdo dos procedimentos eletivos.” Portanto, ¢ através dessa perspectiva
que os gestores hospitalares buscam maneiras de gerar mais receitas € minimizar os impactos
financeiros decorrentes da pandemia do Covid-19 no segmento da satde privada.

Para contornar essa situacdo, uma das solu¢gdes encontradas por essas organizagdes &
otimizar as suas atividades através da gestao por processos na satde. Por se tratar de uma area
que a atividade fim € lidar com a saude do cliente, é essencial buscar maneiras de garantir a
qualidade dos servigos prestados pois, trata-se de um segmento que nao permite erros em seus
processos, porque basta apenas um erro para por em risco a vida de alguém e consequentemente
a imagem e o servico daquela institui¢do. Muitos hospitais concentram-se nesse aspecto da
qualidade assistencial, que realmente € essencial por lidar com vidas humanas. Entretanto, nao
possuem o mesmo zelo na qualidade da gestdo dos processos administrativos, o qual tem a sua
importancia, principalmente a drea de faturamento, setor que ird assegurar as receitas, €
consequentemente fard as engrenagens dos servicos rodarem.

A drea de faturamento nao lida apenas com faturar uma conta e a remeter para os
convénios, existe toda uma cadeia de processos complexa que envolve a saude suplementar,
que dificulta os servigos prestados do faturamento, conforme Salu (2015, p. 08), “o segmento
de satde no Brasil possui 0 mais insano conjunto de regras comerciais conhecido em toda a
atividade econdmica, em todo mundo.”, sendo assim, € necessdrio os profissionais faturistas se
habilitem em diversas técnicas e filosofias que a temética da gestio da qualidade e a gestio por
processos tem a oferecer, no sentido de amenizar todos os impactos resultantes da complexidade
do mercado de satde suplementar. Diante desse contexto, o presente estudo procura responder
o seguinte questionamento: Qual a importancia da aplicacao do mapeamento de processos
no setor de faturamento em um hospital privado, considerando ser este setor um com alta

demanda?
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1.1 JUSTIFICATIVA

Para a sociedade, esse estudo se justifica porque a saide é uma preocupacdo real de
todos, como também ¢é um assunto tratado com prioridade e seriedade nas discussdes das
diferentes esferas e diferentes niveis de poder, principalmente agora em um cendrio de crise
sanitdria. Por conseguinte, as institui¢des hospitalares necessitam possuir modelos de gestdo de
processos mais eficientes e eficazes para lidar com as altas demandas em um segmento tdo
complexo.

Na drea académica, este estudo busca contribuir para a relevancia do estado da arte,
visto que existem poucas referéncias a respeito da temdtica estudada pois ndo ha na literatura
nenhum trabalho relativo ao estudo de faturamento hospitalar que possa ser usado como modelo
e respaldo para esta pesquisa, o que traz grande relevancia para este trabalho, e no que concerne
as organizacdes esse estudo busca servir de fonte para a melhoria dos processos de faturamento
hospitalar, contribuindo para um mercado mais qualificado.

No ambito do pesquisador, este estudo € preponderante porque ird auxiliar o seu
aprendizado e desenvolvimento profissional, valoriza¢do de sua funcdo, como também, para a
melhoria de suas condi¢des de trabalho através da contribuicao resultante do estudo realizado,
tendo em vista que este € o seu ambiente de trabalho atual.

Para a empresa, esse estudo pode servir como um norte na melhoria continua de seus
processos, através da identificacdo dos gargalos existentes e das solu¢des propostas que podem
propiciar um uma padronizac¢io de documentagado e de processos, redugcdo dos gaps e de tempo
de processamento dessas atividades, treinamento para os futuros profissionais e os j4 existentes
e por fim o aumento na eficiéncia e na qualidade do servigo ofertado pelos profissionais de

faturamento hospitalar.

1.2 OBJETIVOS

1.2.1 Geral
Propor Implementacdo do Mapeamento de Processos no Setor de Faturamento em

Hospital Privado no municipio de Jodo Pessoa/PB.
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1.2.2 Especificos
Mapear os principais processos existentes do setor de faturamento e um hospital
provado em Jodo Pessoa — PB;
Identificar os gargalos/gaps no processo de faturamento em um hospital privado em
Jodo Pessoa/PB;
Propor estratégias que minimizem os gaps no processo de faturamento em um hospital

privado em Joao Pessoa/PB.
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2 METODOLOGIA

A metodologia cientifica é uma ferramenta essencial no auxilio da escrita de um
trabalho cientifico. Gil (2008, p.27), de maneira simples, a define como um “caminho
para se chegar a um determinado fim.”, ou seja, ¢ um conjunto de técnicas € processos
que delimitam diretrizes para a formag¢do de uma pesquisa académica. Sendo assim, a

presente pesquisa utiliza da metodologia como um norte a fim de alcangar seus objetivos.

2.1 CARACTERIZACAO DA PESQUISA

Esta pesquisa classifica-se, por sua natureza, como aplicada, pelo fato de
ocasionar conhecimentos com o propdsito de solucionar problemas. Por conseguinte,
Trujillo Ferrari (1982, p. 171) explica que, “a finalidade pratica da pesquisa, pode
contribuir teoricamente com novos fatos para o planejamento de novas pesquisas ou
mesmo para a compreensao teorica de certos setores do conhecimento”. Dessa forma, os
resultados provenientes deste estudo podem agregar para outros hospitais o
compartilhamento de novas formas de pensar o processo de faturamento.

Diante das informacdes colhidas, pode-se classificar a abordagem dessa pesquisa
como qualitativa, porque faz uso do discurso subjetivo, analisando os elementos dos
depoimentos coletados. Richardson (2012, p.79) explica que a pesquisa qualitativa
“difere, em principio, do quantitativo a medida que ndo emprega um instrumental
estatistico como base do processo de analise de um problema.”. Essa analise subjetiva é
adequada para a anélise dos dados coletados da pesquisa.

Dessa forma, pode-se definir este estudo como de carater exploratério pelo fato
de ter como principal fim, de acordo com Gil (2019, p.26), “desenvolver, esclarecer e
modificar conceitos e ideias, tendo em vista a formulacdo de problemas mais precisos ou
hipoteses a serem testadas em estudos posteriores”. Portanto, explorando e
compreendendo as varidveis que tornam o processo de confeccdo da conta do setor
faturamento do hospital privado um exemplo em gestdo de processos. No entanto, essa
pesquisa pode ser definida como uma pesquisa descritiva, que de acordo com Prodanov
(2013, p. 52) “Visa a descrever as caracteristicas de determinada populac¢do ou fendmeno
ou o estabelecimento de relagdes entre variaveis.”, levando em consideracdo a

identificacdo, a andlise e as propostas de melhorias que s@o apresentadas.
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2.2 UNIVERSO, AMOSTRAGEM E AMOSTRA

Quanto a populacdo (universo) da pesquisa, Gil (2008. p 90) conceitua esse termo
como “um conjunto definido de elementos que possuem determinadas caracteristicas.”
Sendo assim, de forma geral € referente a quantidade total de elementos em um espaco,
neste caso, o universo da presente pesquisa se refere as atividades do setor de faturamento
de um hospital privado. Por conseguinte, em relacdo a amostra, Richardson (2012. p 158),
a define como “qualquer subconjunto do conjunto universal ou da populagdo.” Portanto,
diante desse conceito, a amostra desta pesquisa trata-se das principais atividades do setor
de faturamento de um hospital privado, tendo em vista que foram observado um niimero
considerdvel de falhas, o qual serviram como fontes de estudo acerca dos processos

existentes.

2.3 INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS

O trabalho no que se refere aos meios, pode-se definir seus procedimentos
técnicos como estudo de caso, o qual, conforme Zanella (2013):

[...] é 0 estudo exaustivo de um ou poucos objetos de pesquisa, de maneira a
permitir o aprofundamento do seu conhecimento. Os estudos de caso t€ém
grande profundidade e pequena amplitude, pois procuram conhecer a
realidade de um individuo, de um grupo de pessoas, de uma ou mais
organiza¢des em profundidade (ZANELLA, 2013, p.38).

Portanto, para a reunido das informacgdes pertinentes dessa pesquisa foram
utilizados os instrumentos de coleta de dados, tais quais, a entrevista informal e a
observacao in loco.

A Entrevista informal, conforme GIL (2019, p. 130), trata-se de uma
“modalidade menos estruturada de entrevista, pois s se distingue da simples conversagao
porque tem como objetivo basico a coleta de dados.”, no caso da pesquisa a respeito do
faturamento hospitalar, buscou-se entrevistar de maneira informal os colaboradores mais
experientes dos setores Ambulatorial, Central de Guias, Auditoria Interna, Pré
faturamento, Ajuste de conta, Auditoria Externa, Remessa e Recurso de Glosa. GIL
(2019), complementa que essa modalidade menos estruturada de entrevista € adequada
para estudos exploratdrios e pesquisas qualitativas, dessa forma, a entrevista foi guiada
de forma a buscar entender como € o fluxo de processos de cada setor e quais as

dificuldades encontradas nas atividades subsequentes.
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A Observacao, conforme o entendimento de STAKE (2015, p.103), diz que
“muitos pesquisadores qualitativos preferem usar dados de observagdo (informagdes que
podem ser vistas, ouvidas ou sentidas diretamente pelo pesquisador) do que outros tipos.”,
de uma maneira que de outra 6tica da para interpretar de véarias maneiras distintas os
dados coletados, ou visdes que complementam ou vao além de dados que se limitam
apenas ao ponto de vista do colaborador do faturamento, de modo que a soma da
experiencia empirica do autor da sua propria pesquisa mais o compartilhamento de

informacdes com os outros colaboradores resultam em analises tnicas.

2.4 PERSPECTIVA DE ANALISE DE DADOS

O levantamento de dados foi feito entrevistando 1 colaborador considerado
referéncia de cada um dos 8 setores que compdem o hospital privado em Jodo Pessoa/PB,
buscando informacdes a respeito do funcionamento dos setores de Central de Guias, Pré
Faturamento, Auditoria Interna, Ambulatorial, Ajuste de contas, Auditoria externa,
Remessa e Recurso de glosa e de ideias de melhorias e dificuldades no processo de
Faturamento.

Os dados coletados no decorrer da pesquisa sao expressos em fluxogramas, de
acordo com a nomenclatura BPMN, por meio do software gratuito lider em automacao
denominado Bizagi Modeler. Como também haverd o levantamento de propostas de
melhoria em cada dificuldade identificada.

Esta analise levard em consideracao o método de andlise qualitativa, de forma que
os dados coletados através da entrevista informal e observacdo passaram pela
interpretacdo empirica do autor, que ird examinar os aspectos esséncias dos relatos e

buscard um diagnostico critico acerca dos resultados encontrados.
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3. REFERENCIAL TEORICO

A partir dos objetivos estabelecidos, que sdo alvos norteadores, este capitulo
consolidard todas as atribuicdes e caracteristicas necessdrias para fundamentar a tematica.
Desta forma, existird a integracdo dos subtemas voltados para as Organizagdes
hospitalares, Administragao hospitalar, Faturamento hospitalar, Gestdo de processos,
Fluxogramas e Business Process Modeling Notation (BPMN), ja trazendo de forma

preliminar o embasamento necessério para discutir o problema pré-determinado.

3.1  ORGANIZACOES HOSPITALARES

As organizacgdes hospitalares, conforme Gongalves (2002, p.40), aborda que em
sua visdo, as organizagOes hospitalares possuem caracteristicas proprias que as
distinguem de outras organizagdes ou institui¢des, que nesse sentido, pode-se explicar
que “o hospital é uma organizacdo humanitdria sendo até certo ponto burocrética e
autoritdria, com extensa divisdo de trabalho especializado, coordenado hierarquicamente
segundo certos principios e métodos.”, nesse sentido, tais caracteristicas fazem parte do
cotidiano do sistema organizacional de vérios hospitais privados brasileiros.

Essas organizacdOes possuem como caracteristica um sistema complexo de
prestacdo de servigos na drea da satde, assim sendo, conforme Valdir (2010, p. 32), “As
organizacoes hospitalares sdo prestadores de servicos e diferem das produtoras de bens,
caracterizando-se pela intangibilidade, inseparabilidade, variabilidade e perecibilidade.”,
dessa forma, é possivel conceber que sua avaliacdo do servigo € apenas perceptiveis aos
consumidores apenas na realizacdo do ato, que ha uma particularidade em sua forma de
execugdo no que tange a multidisciplinaridade dos seus servicos que sdo inseparaveis e
ndo estocaveis.

No sistema organizacional hospitalar brasileiro, é possivel distinguir as

organizacdes hospitalares através de sua gestdo e de seu porte:

No que tange a sua gestdo, as organizagdes hospitalares podem ser distinguidas
entre uma entidade ptblica ou privado, e dependendo de seus fins financeiros,
pode ser reconhecido como nao lucrativo, filantrépico, beneficente, lucrativa
e cooperadas. Quanto ao porte, a instituicdo pode ser denominada da seguinte
forma: Pequeno: tem capacidade menor ou igual a 50 leitos; Médio: possui de
51 a 150 leitos; Grande: oferece de 151 até 500 leitos; e Porte especial ou extra:
dispde de quantidade superior a 500 leitos.

(GONCAVELS, 1983 e CHERUBIN & SANTOS, 1997, Apud PORTAL
EDUCACAO, 2013)
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Portanto, essas organizagdes demonstram um complexo sistema de gestdo que
demanda profissionais especializados e generalistas na drea de administracdo da saudde,

para lidar da melhor forma com as barreiras e obstaculos perenes ao setor.

3.2  ADMINISTRACAO HOSPITALAR

Conforme Valdir (2010, p. 32), a administragdo hospitalar ¢ um “conjunto de
principios e atividades que envolvem o planejamento, organizagdo, direcdo e controle das
acdes praticadas por gestores de instituicdes de satde das redes publica e privada.”. Em
outras palavras, é uma atividade que coordena recursos materiais, processos € humanos a
fim de obter €xito no seu objetivo da forma mais eficiente e eficaz possivel.

A administracdo hospitalar € essencial para a manutencdo da vida util das
organizacdes de saude, porque de acordo com Malagén-Londofio (2018, p. 3), ha
processos importantes que discorrem “desde a entrada do paciente no hospital até sua alta,
transcorrem uma série de etapas que exigem cuidadosa e correta intervencao daqueles
que, nas etapas seguintes, devem assumir a responsabilidade por eles.”, assim € necessario
que a organizag¢do hospitalar possua uma politica de qualidade eficaz na administrag¢do da
estadia do paciente pois 0 mesmo estéd vivenciando e avaliando os servigos em tempo real
de uma forma que exige que esses profissionais multidisciplinares estejam alinhados com
o planejamento, a visdo e os valores da organizagao.

Na administracao hospitalar, € vital que o gestor busque a maior eficiéncia de
recursos devido a complexidade da drea da saide suplementar e que seja um generalista
que possua conhecimento na drea tecnoldgica, financeira e no mercado de saude, tais

atributos sao necessdrios para oferecer um servigco seguro e de qualidade aos pacientes.

3.3  FATURAMENTO HOSPITALAR

A drea de faturamento hospitalar € o departamento responsdvel por gerar as
receitas brutas da organizacdo hospitalar, este setor ndo lida apenas com a atividade de
faturar uma conta e a acdo de remete-la para os convénios, existe toda uma cadeia de
processos complexa que envolve a satide suplementar.

A respeito da drea de faturamento, de acordo com Salu (2015, p.136), de um modo
geral, “O faturamento hospitalar € uma atividade 'processual’, no sentido de que deve
obedecer as regras definidas pelo SUS ou da Satde Suplementar, caso contrario o simples

fato de nao seguir o rito pode significar perda de receita.”, desse modo o autor expde que
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o processo de cobranca do faturamento hospitalar tem que estar alinhado aos contratos
comerciais para que nao venha a haver glosas hospitalares no processo final.

No entanto, a funcdo vital desse departamento estd na confeccdo de contas
hospitalares como duplicatas, boletos e notas fiscais. Sendo assim, a Federacao Brasileira

de Hospitais complementa que:

As contas hospitalares integram a realizacdo de diversos servigos a partir da
chegada do paciente ao hospital. Comegam a ser processadas desde a recepc¢ao
até as assisténcias de enfermagem e médica, sendo necessario um ajuste fino
na intera¢@o dos processos para evitar a perda de receita. Este alinhamento é
fundamental para que seja evitada a ocorréncia de erros, como, por exemplo,
admissao equivocada de um paciente, distor¢des nos padrdes de anotacdo e
vdrias outras situagdes que podem gerar falhas no resultado final da receita.

(FEDERACAO BRASILEIRA DE HOSPITAIS — FBH, 2020, p. 175)

Todo esse processo administrativo de faturamento gera a denominada “conta do
paciente”, que nada mais € que a juncdo de toda a informacdo de gastos do paciente
durante a sua estadia no ambiente hospitalar, juntamente com os documentos gerados

como consequéncia desses consumos.

3.4  GESTAO DE PROCESSOS

O faturamento hospitalar trata-se de um organismo complexo com indmeros
insumos, processos € etapas a se gerir. Tal complexidade requer um nivel de controle e
uma administracdo eficiente, que objetiva maximizar as receitas obtidas da forma mais
eficaz com os recursos possiveis. Essa execugdo s6 € possivel adotando a concepg¢ao da
gestdo de processos, o qual Paim et al. (2011, p. 26) aponta que a gestdo de processos
pode ser compreendida como “uma forma de reduzir o tempo entre a identificagdo de um
problema de desempenho nos processos e a implementagdo das solugdes necessarias.”,
sendo a gestdo de processos um aspecto importante na obtencdo de resultados de forma
continua.

De acordo com Salu (2015, p. 27), a gestao de processos € um conceito. Ele expoe
que a utilizacdo desse conceito se dd usando “técnicas e ferramentas para analisar,
modelar, publicar, otimizar e controlar processos envolvendo recursos humanos,
aplicagdes, documentos e outras fontes de informagdo.”. Sendo assim, um exemplo das
técnicas e ferramentas mais utilizadas pelas empresas para andlise e resolucdo de

problemas € o fluxograma, desenhado através do método BPMN.
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3.5 FLUXOGRAMA

2

E uma técnica de representacdo grafica, conforme Oliveira (2013, p. 264),
“representa com racionalidade, 16gica, clareza e sintese, as rotinas ou procedimentos em
que estejam envolvidos documentos, informacdes recebidas, processadas e emitidas, bem
como seus respectivos responsdveis e/ou unidades organizacionais.”. Dessa maneira, o
fluxograma € umas das técnicas mais adequadas no que compde as agcdes necessdrias para
se fazer um mapeamento de processos, sendo essencial para representar e identificar as
nuances que fazem parte do processo de faturamento hospitalar.

Pode-se compreender que o fluxograma, por meio de simbolos convencionais,
representa, de forma dinamica, o fluxo ou a sequéncia normal de trabalho (OLIVEIRA,
2013). Portanto, através desses simbolos, o gestor pode descrever todas as atividades que
compdem o processo de um ou vdrios setores relacionados.

Para representar esses processos, conforme Cruz (2013), existem 4 fluxogramas
comuns no que diz respeito a sua aplicacdo pelas organizagdes, sio elas: O Fluxograma
Simples, Sintéticos, de Bloco e Vertical. Para este trabalho, o tipo de fluxograma
selecionado foi o Sintético, que de acordo com Cruz (2013, p.122), é uma técnica util
para “representar genericamente um processo, um conjunto de atividades ou parte de um
conjunto maior, de forma sintética, como, alids, estd definido em seu nome.”, como ¢é

demonstrado na Figura 1.
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Figura 1:Exemplo de fluxograma.
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Fonte: CRUZ (2013, p. 123).

Essa técnica de representacdo grafica facilita a visualizacdo das atividades chave
dos setores, além de inspirar insights de melhoria continua de processo e otimizacao dos

recursos utilizados para a manutencao dessas atividades.

3.6 BUSINESS PROCESS MODELING NOTATION (BPMN)

O BPMN ¢ uma linguagem criada para padronizar e facilitar o desenvolvimento
de modelagens de processo, de forma complementar, Cruz (2013, p. 228) explica que o
objetivo do BPMN ¢ o de “prover uma notacdo clara e eficiente para modelagem de
processos a todos que de alguma forma venham a se envolver com o tema”, dessa forma,
anotacdo BPMN permite aos gestores desenvolver, descrever e registrar processos de sua

organizac¢do de forma simples e intuitiva.
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4. ANALISE DOS RESULTADOS

A andlise tem como objetivo organizar e sumariar os dados de tal forma que
possibilitem o fornecimento de respostas ao problema proposto para investigacdo. J4 a
interpreta¢do tem como objetivo a procura do sentido mais amplo das respostas, o que é
feito mediante sua ligacdo a outros conhecimentos anteriormente obtidos (Gil, 2019, p.
187). A andlise da pesquisa prética ligado com a tedrica permite uma facilidade no
entendimento do estudo em questao.

O Hospital Particular em questdo, localizado na regido de Jodo Pessoa, se destaca
como um dos maiores hospitais do Estado da Paraiba, além de ser prestigiado com o titulo
de mais moderno, humanizado e completo hospital da cidade. O hospital contém 138
leitos com UTI, 501 colaboradores, entre funciondrios na 4rea na de enfermagem,
hotelaria, nutri¢ao, psicologia, assisténcia social, limpeza e administrativo. Atualmente a
equipe médica possui 115 profissionais que atuam em diferentes dreas. A conjuntura do

caso foi analisada observando o setor de faturamento do hospital.

4.1 IDENTIFICACAO E MAPEAMENTO DO PROCESSO DE FATURAMENTO

Buscando responder ao objetivo especifico (a), que consiste em Mapear o
processo de faturamento em um hospital privado em Jodo Pessoa/PB. No que tange o
mapeamento de processos realizado, foi possivel verificar que ele € composto por varios
setores que se relacionam entre si a fim de compor a formagao ideal da conta médica para

a cobranga aos convénios, sao eles:

e Ambulatorial

e Central de Guias

e Pré Faturamento

e Auditoria Interna

e Ajuste de Contas

e Discussdo de Conta
e Remessa

e Recurso de Glosa
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Diante disso, através da visitagdo aos setores, foi possivel desenhar um
fluxograma de tarefas correspondente aos setores envolvidos como também compreender

o funcionamento e a importancia desses setores no processo.

4.1.1 Setor Ambulatorial

As contas ambulatérias possuem como caracteristica um alto volume de contas,
porém com pequeno valor monetario, devido a sua natureza curta o qual o paciente busca

o hospital para fazer procedimentos de baixa complexidade. (Figura 2).

Figura 2:Fluxograma do processo Ambulatorial.
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Essa caracteristica torna a formac¢do de contas ambulatérias independente da
formacdo de contas de internagdo, pois ndo necessita de uma equipe numerosa para
executar o processo, devido a pouca complexidade do processo. Entretanto, ela requer
pessoas com uma visdo holistica do processo de faturamento, desde a andlise das

solicitagdes de autorizagdo até a remessa final da conta.

4.1.2 Setor Central de Guias

O setor da central de guias funciona composta de 4 subsetores interdependentes

que sdo o processo Eletivo, Terapias, Prorrogacdes e P6s Operatorio.

4.1.2.1 Eletivo

E o setor que cuidara das internac¢des e procedimentos que sao solicitadas de forma
previa aos convénios, o qual o colaborador ficard responsdvel por acompanhar essas

solicitagdes.
Subsetor Composto pelas areas:

1. Solicitacoes: Responsdvel pelas solicitacdes cirirgicas feitas no portal dos
convénios

2. acompanhamento de processos do centro cirdrgico: Acompanham os
processos de autorizagdes, apOs as solicitacdes. Sendo responsavel por
todas as pendéncias, preenchimento, contato com os médicos e
conferéncias,

3. Hemodindmica: Responsdvel pelas solicitagdes e acompanhamentos dos

processos da hemodinamica.

4.1.2.2 Terapias

Subsetor Responsdvel por todo o processo das terapias realizadas no hospital.
Oncologia, hemodialise, oxigenoterapia, imunoterapia. Recepcionando as guias, fazendo
solicitagdes, acompanhando, autorizando e enviado para os setores envolvidos. Assim

como ajuste de dosagens pds-terapias.

4.1.2.3 Prorrogacdes
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A partir do momento que o paciente necessita prorrogar sua internagao, esse
subsetor € acionado, sendo responsavel por todas as autorizagdes de didrias e altos custos
usados e/ou utilizados pelos pacientes. Sendo assim ele acompanha, autoriza e preenche
essas informagdes em sistema para, enfim, protocolar os documentos para o Pré

faturamento.

4.1.2.4 P6s Eletivo

Quando o paciente necessita prorrogar o seu periodo de internacdo, € necessdrio
que os colaboradores acompanhem as solicitacdes que serdo feitas para buscar a

autorizagdo necessdria.
Subsetor composto por:

1. Area de procedimentos: responsavel por todo processo de autorizagdo de
procedimentos dos pacientes internos (Solicitacdes, acompanhamentos,
comunica¢cdo com médicos, preenchimentos, protocolo). Assim como as
autorizagdes de pacientes que chegam para procedimentos de urgéncia.

2. Areade OPME: Responsavel por todo o processo do OPME. Solicitagao,
acompanhamento, autorizacdo, comunicagdo com fornecedores,
preenchimento de sistemas e BI de OPME e protocolos e supervisao das
autorizagdes dos OPMEs da hemodinamica.

3. Hemodinamica: Responsdvel pelas autorizagdes de processos de

procedimentos e OPMEs da hemodinamica.

De forma macro, a atividade de autorizagdo do setor Central de guias funciona de

acordo com o fluxograma exposto na Figura 3.



Figura 3: Fluxograma do processo Central de Guias.
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4.1.3 Setor Pré Faturamento

E o setor que centraliza, recolhe, analisa e organiza as documentagdes vinda dos
outros setores, suas atividades principais sdo a Identificacdo de prontudrios, Anélise das
Faturas, Conferéncia de documentos e geracdo de relatérios de pendencias. A primeira

atividade € abordada na Figura 4.
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Figura 4: Fluxograma do processo Identificagdo do prontudrio - Pré faturamento.
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Nesta tarefa, o setor recebe o prontudrio fisico do setor de atendimento, o qual é
uma pasta composta pelos termos de despesas, documentos pessoais, carteirinha do

paciente e assinaturas.
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Esse € o processo inicial da equipe de Pré faturamento. Ele € essencial pois uma
boa identificacdo inicial de cada prontudrio evita que haja retrabalhos no final pois cada
convénio tem suas particularidades de cobranga. A préxima etapa do processo € a Andlise

das faturas conforme o fluxograma representado na figura 5.

Figura 5: Fluxograma do processo Andlise das faturas — Pré Faturamento.

Inicio

E.:'u’isualiza a

fatura do

paciente pelo
sistema

Venfica todo o
consumo dao
paciente

Desenha o
chiecklist do que
o paciente
COMSUMIiU

Analise das faturas

Cobra os
setores a

documentagido
Necessaria

Fim

Fonte: Elaboracdo propria (2021).



34

A partir do momento que o paciente tem alta, que € a certeza de que ele ndo
consumird mais nada, o sistema do hospital gera um nimero de conta, o qual € a partir
dele que iremos consultar através da fatura da conta, gerado pelo sistema, os itens que o

paciente consumiu e que sao passiveis de cobranga frente aos convénios.

Feito o Checklist no prontudrio, o proximo passo € conferir e encaixar as
documentacdes necessdrias para a cobranga aos convénios, conforme € explanado na

Figura 6.



Figura 6: Fluxograma do processo Conferéncia de Documentagdo — Pré Faturamento.
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Diariamente a gestdo demanda do setor de Pré-faturamento um relatério diério de

pendéncias, o qual possui o objetivo de auxiliar a gestdo a ter um controle maior do

desempenho dos setores e do fluxo das contas. O processo € representado na figura 7.

Figura 7: Fluxograma do processo Relatdrios de pendéncias — Pré faturamento.
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Nesta atividade, a planilha € alimentada com as pendéncias analisadas através da

conferéncia da fatura com o suporte do checklist criado no prontudrio da conta, unindo
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essas atividades o setor de Pré faturamento € capaz de resolver as demandas mais

rapidamente.

4.1.4 Setor Auditoria Interna

O setor € composto por enfermeiros(a) auditores, especialistas na drea de
faturamento e de enfermagem, possuem o know-how necessdrio para analisar as
informagdes preenchidas no sistema e nos itens que constam nas faturas e fazer o ajuste
na conta necessdrio para a cobranga correta aos convénios, conforme é mostrado na figura

8.
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Figura 8: Fluxograma do processo Auditoria Interna.

Inicio 1
=
| ﬁ
s
Eonfere ¢ gue
Cglfira & CENED foi prescrite e
diaria de checado
intermnagies
)
b
PR S
rg\ ) Confere diarias
o e F"trﬁ o5 e procedimentas
£ pacientes mais
j recentes
E -~
8 A
™
g r r.'gn Ajusta as
'g divergencias da
< escalhe g conta
paciente a ser
auditadeo
o protocoelo
. . " da conta
rAnalisa o auditada no
prontuaria do sistema
paciente no PEP
f—
.-
1 Fim

Fonte: Elaboracdo propria (2021).

Esses profissionais sdo essenciais para a cobranca limpa da conta frente aos
convénios, ndo permitindo que se faca cobrancas inadequadas de qualquer item, tal

atividade proporciona um aumento de qualidade no processo de faturamento de conta.

4.1.5 Setor Ajuste de Contas

Setor responsdvel pela andlise e triagem dos prontudrios recebidos do Pré

Faturamento, como também possui a func¢do de identificar erros na conta, entrar em
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contato com os setores responsaveis pelos gaps e fazer a limpeza final da conta. Conforme

mostrado na figura 9.

Figura 9: Fluxograma do processo Ajuste de contas.
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Fonte: Elaboracio prépria (2021).

Ap6s a limpeza completa, a conta segue ou para discussdo de conta, se 0 convenio
exigir auditoria externa, ou diretamente para remessa para que seja enviada a conta para

analise interna do convénio.

4.1.6 Setor Discussao de Contas

O setor é composto também por enfermeiros(a) auditores mais qualificados, o qual
a sua funcgdo serd discutir itens com auditores externos dos convénios a fim de evitar a
glosa dos itens cobrados através do acato ou ndo acato desses itens de acordo com o que

estd acordado no contrato entre hospital e convénio. Conforme ilustrado na Figura 10.
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Figura 10: Fluxograma do processo Discussédo de contas.
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Fonte: Elaboracdo propria (2021).

Essas contas sdo discutidas entre a auditoria interna do hospital e a auditoria
externa pertencente aos convénios, apOs essa discussdo, a conta estd pronta para ser

enviada diretamente para o setor Remessa.

4.1.7 Setor Remessa

Recebe o prontudrio final do setor de ajuste de contas, faz a checagem das

autorizagdes nos portais, gera o arquivo XML e a nota fiscal da conta e faz o envio da



42

remessa nos portais nos dias designados pelos convénios. Conforme exemplificado na

Figura 11.
Figura 11: Fluxograma do processo Remessa.
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Fonte: Elaboracdo propria (2021).

Apos o envio da remessa, o hospital fica na expectativa do quanto de receita o

convénio ird sinalizar de pagamento ao financeiro, entretanto é comum acontecer
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divergéncias de valores devido a itens cobrados inadequadamente que ap0s a sinaliza¢ao

serdo discutidos pelo setor Recurso de Glosa.

4.1.8 Setor Recurso de Glosa

O setor Recurso de Glosa € a etapa do processo de Faturamento que se encarregara
de discutir a Glosa, que nada mais € do que itens que o convénio se nega a pagar devido
a diversos motivos como falta de autorizagdes, itens cobrados incorretamente, itens que
ndo constam acordados em contrato e entre outros. Nesse sentido, segue na Figura 12 o

fluxo de atividades desse setor.



Figura 12: Fluxograma do processo Recurso de Glosa.
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Portanto, € responsabilidade deste setor entrar em contato com 0s convénios com

o0 objetivo de recuperar a receita glosada pelo convénio.

4.2 GAPS NO PROCESSO DE FATURAMENTO

Na visita aos setores que compde o Faturamento, foi possivel observar que os
entrevistados possuem o entendimento de que possuem o conhecimento e técnicas
necessdrias para dar prosseguimento ao processo de faturamento do hospital, entretanto,
afirmam que os setores que eles se relacionam é que produzem o gargalo que incide no
seu proprio setor, quando ddo prosseguimento ao processo de forma inadequada ou
incompleta. Portanto, buscando responder ao segundo objetivo especifico que se refere a
“Identificar os gargalos/gaps no processo de faturamento em um hospital privado em Jodao

Pessoa/PB”, foi possivel obter os seguintes resultados.

Documentacao incompleta: Em vdérias etapas do processo de faturamento foi
possivel observar que se tornou comum o prosseguimento de alguma etapa do processo
com alguma documentacdo em falta, seja por falta de atencdo dos setores, novos fluxos
ou por desconhecimento de como funciona o processo. Exemplos comuns desses gap’s
sdo falta de assinatura do paciente nos termos de internacdo, falta de alguma guia de
autorizagdo na central de guias, falta de invélucros de curativos da drea assisténcia e falta

de carimbo médico.

Auséncia ou erro na carteirinha do paciente: Para que seja feito a remessa da
conta do paciente, é necessario a informacdo do ndmero da carteirinha do paciente, um
gap que acontece € a do setor da recep¢do nao verificar o vencimento da carteirinha do
paciente ou ndo anexar no sistema os dados e tirar a xerox desse documento, ocasionando

retrabalho nas etapas finais.

Auséncia da assinatura do paciente: De forma similar ao gap anterior o setor da
recep¢ao nao colhe a assinatura do paciente no ato do atendimento, e isso pode ocasionar
uma perda de tempo considerdvel, como também pode ocasionar uma glosa na conta,
tendo em vista que se torna necessario entrar em contato com o paciente novamente para

fazer essa assinatura na documentagdo exigida pelo convénio.

Erros de Autorizacdo: Acontece quando os setores responsdveis pelas

autorizagdes pertinentes ao paciente ndo autorizam procedimentos que foram realizados
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ou autorizam procedimentos que nao eram necessarios autorizacdo, € comum 0s setores
de analise verificarem a auséncia de autorizagdes de alguma didria, procedimento, dieta,

medicamentos, opme ou exame.

Alimentaciao ausente ou incompleta no sistema: Ocorre quando um setor nio
alimenta o sistema com as informag¢des importantes para a andlise e auditoria das contas
hospitalares. Nesse sentido, os gaps encontrados se referem a erros de protocolo nas
informacdes do sistema MVdoc, erro na alimentagdo do sistema PEP no que tange os
laudos, prescricdo médica, justificativas medicas, descri¢des cirdrgicas, solicitagdes de

autorizagdo e auséncia de anexagdo de documentos no MV Soul.

Demora na resolucao de pendéncias: Foi relatado pelos colaboradores que
diante da identificacdo e sinalizacdo dos gaps aos setores interessados hd uma morosidade
na resolugdo dessas pendéncias, o que atrasa o indicador de tempo médio de remessa de
uma conta e causa mal estar entre os setores, criando um clima de insatisfacdo, falta de

credibilidade e compromisso entre os colaboradores.

Erros/Auséncia de comunicacio: Foi verificado entre os colaboradores que
existe um gargalo no que tange a comunica¢do de informagdes importantes a respeito de
assuntos como mudancas de fluxos de processo, regras de contrato, calendario de

convénios e comunicacdo profissional.

Perda de prazo de cobranca de conta: O convenio institui um prazo para que
seja feita a cobranga da conta de um paciente, passando esse prazo de remessa da conta,
0 convenio ndo aceita a cobrancga fora do prazo ocasionando uma perda financeira ao
hospital. Foi relatado que houve contas que perderam prazos devido a demora para
alguma autorizagdo chegar, ndo foi auditada a tempo ou ficou fora do radar dos

colaboradores.

4.3  MELHORIAS NO PROCESSO DE FATURAMENTO

Tendo em vista os gaps citados na sec¢do anterior, € buscando responder ao 3°
objetivo especifico, que € (c) propor estratégias que minimizem 0s gaps no processo de

faturamento em um hospital privado em Jodo Pessoa/PB, foi possivel tracar alguns pontos
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de melhoria como no Planejamento e Comunicagao, Transparéncia dos Gaps, Resolugdes

a Curto Prazo e Treinamento de colaboradores.

4.3.1 Planejamento e Comunicac¢ao

Pode-se explicar que a origem de alguns erros como a morosidade na resolu¢io
de pendéncias identificadas e a perda de prazo de envio de contas ao convénio estdo
relacionadas a um gargalo existente no processo de planejamento mensal dos objetivos e
a uma falha de comunica¢@o entre os gestores e os colaboradores. Hd uma sindrome de
bombeiro o qual € comum se envolver nas resolucdes de problemas que poderiam ter sido
resolvidos na fase de planejamento. Cabe aos gestores e aos especialistas de cada setor se
planejarem e se reunirem mensalmente para discutir o calenddrio mensal de entregas,
estabelecer estratégias semanais de producdo e divulgar um painel com informacdes

referentes a data de entrega de convénios aos colaboradores.

4.3.2 Transparéncia dos gaps

E necessdrio que haja transparéncia dos gaps que acontecem em todo o fluxo do
faturamento, que os colaboradores possam municiar com dados, planilhas, e-mails ou
qualquer prova que possa informar os gestores a respeito dos gargalos que ocorrem
durante esse processo, para que em seguida, na etapa do planejamento, os gestores possam
se reunir com os setores notificados da pendéncia a fim de discutir as estratégias de
resolucao de cada problema que atrase o processo de faturamento.

Além dessa proposta prética, de certa maneira, também € possivel propor uma
parceria com a area de dados para mapear, integrar e desenvolver um painel de pendéncias
de conta através do software Microsoft Power BI que se atualiza em tempo real a fim de
expor uma visualizacao rédpida de um gargalo, contas com risco de perda de prazo e setor
de pendéncia de cada um.

O setor de Recurso de Glosa, também pode ajudar nessa exposi¢do, por se tratar
de um setor com uma natureza analitica e técnica, possui os feedbacks de pendéncias
direto da fonte que € os convénios no ato de recurso, este setor pode auxiliar alimentando
os gestores do faturamento com uma lista mensal de todos os problemas que o convénio

denuncia ao prestador.

4.3.3 Resolucoes a curto prazo
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Pode-se definir uma melhoria a implementa¢do de uma mudanca nas tarefas do
colaborador mais experiente, tornando-o um facilitador e dando-lhe a responsabilidade
de inspecionar a organizacdo do fluxo de documentos antes da finalizagdo do processo
produtivo de seu setor, diminuindo assim a probabilidade de as etapas produtivas de cada

setor seguirem sem erros administrativos.

4.3.4 Treinamento de Colaboradores

Foi observado alguns erros administrativos na visita aos setores como os erros de
documentagdo no processo do atendimento, Central de Guias, Auditoria e Pré
Faturamento. Diante disso, surge a necessidade de aprimorar e ampliar o programa ja
existente de educagdo continuada aos setores, definir uma programacao de treinamentos
mais praticos e frequentes a respeito de como funciona os setores a fim de trazer uma
visdo mais holistica sobre os processos de faturamento. Voltar a utilizar os facilitadores
para a ministracdo desses treinamentos, como também convidar profissionais da area da
qualidade, gestdo de pessoas ou coachs que possam trazer contetidos a respeito de

produtividade, ferramentas da qualidade, soft skills e etc.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa procurou compreender através do prisma de gestdo de processos 0
impacto que o mapeamento de processos incidiria no Setor de Faturamento em um
hospital privado, foi utilizado a metodologia descritiva e exploratdria, utilizando o
método de coleta de dados a observacao in loco e a entrevista ndo estruturada.

Atualmente a empresa ndao dispde de manuais e nem algum projeto que possa
mapear e padronizar os elementos mais importantes que impactam em suas atividades
didrias, as resolucdes ocorrem de acordo a habilidade dos colaboradores em resolver
problemas, sem utiliza¢do de métodos cientificos para auxilia-los nas tomadas de decisao.
Portanto, espera-se que essa pesquisa promova resultados positivos, pelo fato de que esse
estudo proporciona conhecimento dos processos de faturamento, identificacdo dos
gargalos e estratégias de melhorias, de forma que a aplicacdo dessas estratégias propicie
uma padronizacdo de documentagdo e de processos, reducdo dos gaps e de tempo de
processamento dessas atividades, treinamento para os futuros profissionais e os ja
existentes e por fim o aumento na eficiéncia e na qualidade do servigo ofertado pelos
profissionais de faturamento hospitalar.

Em sintese, um ponto positivo acerca do que foi exposto, € que se pode destacar
a inovagdo como uma pec¢a chave para essa vantagem competitiva que o hospital em
estudo possui em relacdo aos seus concorrentes. Seu processo de faturamento utiliza uma
metodologia e uma gestdo qualificada para obter resultados positivos em seus processos
como o ganho de performance, qualidade, rapidez e controle em seus processos e
indicadores.

Entretanto, ainda hd vérios pontos a se melhorar, como o amadurecimento na
gestdo dos processos, no planejamento das atividades e entregas, na comunicacdo
intrasetorial, no foco e direcionamento dos talentos do setor, na valorizacdo dos
colaboradores e principalmente na utilizacdo de mais tecnologias que possam facilitar no
controle e na inovagao dos processos.

Em um mundo cada vez mais globalizado, com um cendrio marcado por
constantes mudangas, modernizagdo de processos e busca por tecnologias, a inovagao
torna-se o Unico meio vidvel para uma organizac@o sobreviver no mercado atual. Dessa
forma, essa pesquisa proporcionou a oportunidade de analisar na pratica como o
mapeamento de processos no setor hospitalar faz a diferenca em empresas que buscam o

SUCeEsso.
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No tocante ao objetivo, a principal motivagdo desse projeto € propor a
Implementacdo do Mapeamento de Processos no Setor de Faturamento em Hospital
Privado no municipio de Jodo Pessoa/PB, isto posto, pode-se afirmar que foi atingido o
objetivo geral, visto que a analise critica gerada propiciou um modelo de melhoria capaz
de criar uma estratégia que resulte em uma padroniza¢do de documentagao e de processos,
reducdo dos gaps e de tempo de processamento dessas atividades, treinamento para os
futuros profissionais e os ja existentes e por fim o aumento na eficiéncia e na qualidade
do servico. Dessa forma procurando chegar ao objetivo proposto, buscou-se utilizar
caminhos para se chegar ao fim dessa pesquisa que foram os objetivos especificos que se
referem a Mapear os principais processos existentes do setor de faturamento e um hospital
provado em Jodo Pessoa — PB, identificar os gargalos/gaps no processo de faturamento
em um hospital privado em Jodo Pessoa/PB e Propor estratégias que minimizem os gaps
no processo de faturamento em um hospital privado em Jodo Pessoa/PB.

A drea de gestdo em saudde necessita de mais estudos acerca de sua temadtica,
principalmente a drea de faturamento, que € um setor pouco explorado nas pesquisas e
muito essencial nas organizacdes de saude, € uma area complexa e interessante, com
diversos pontos de pesquisas que podem ser explorados, fica como sugestdo de estudos o
uso de inteligéncia artificial na auditoria de contas, a utilizacdao de Business Intelligence
(BI) no setor de faturamento e a adocdo de técnicas como o Design Thinking, Scrum e

metodologias ageis.
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