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RESUMO

Todo empreendimento, inclusive na area de satde, necessita, antes de ser implantado, da
elaboracdao de um plano de negdcios, buscando um dimensionamento eficaz e eficiente para o
mesmo. Todos os custos de implantagdo e de manutengdo no mercado por pelo menos cinco
anos, devem ser considerados. A ndo realizacdo desse plano pode levar o negdcio a faléncia.
Nesse trabalho, sera descrito o caso de uma Clinica Médica Popular, situada em Nova Iguacu,
Baixada Fluminense do Rio de Janeiro, que ndo elaborou um plano de negbcios antes de
implanté-la, propiciando um cendrio negativo atual. Dessa forma, serdo listados os erros
cometidos, bem como as agdes estratégicas que podem minimizar o impacto trazido por um
erro que ndo se admite mais, nos dias atuais.

Palavras-chave: Gestao; Clinica Médica; Custos; Plano de Negocios

Classificacao JEL: 1110; I150.



ABSTRACT

All enterprises, including those in the healthcare area, need to be prepared, before being
implemented, to develop a business plan, seeking an effective and efficient design for it. All
market deployment and maintenance costs for at least five years should be considered. Failure
to accomplish this plan can lead to bankruptcy. In this paper, it will be described the case of a
Popular Medical Clinic, located in Nova Iguagu, Baixada Fluminense, Rio de Janeiro, which
did not previously elaborate a business plan, providing a current negative scenario. This will
list the mistakes made, as well as the strategic actions that can minimize the impact of an error
that is no longer admitted today.

Keywords: Management; Medical clinic; Costs; Business plan

Classificacao JEL: 1110; I150.
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1. INTRODUCAO

Nos ultimos anos, observa-se um expressivo aumento da competitividade empresarial
e setorial, da concorréncia nos mercados mundiais, neste contexto, as empresas de satde
submetem-se a um grande esforco de sobrevivéncia. O modelo de gestdo destas empresas,
neste cenario, exige dos gestores uma alta capacidade de planejamento, conhecimento tedrico
acerca do modelo de gestdo a ser seguido, objetivando melhorar a eficiéncia para enfrentar um

mercado desafiador (Gongalves et al, 2010).

Uma empresa, mesmo na area de saude, que tenha como principio uma orientagao
estratégica, necessita lidar com os custos de maneira criteriosa, buscando a manuten¢ao do
negocio. Um sistema de custos necessita estar em consonancia com as necessidades internas

no processo de gestdo da institui¢do hospitalar (Silva et al, 2017).

Conhecer o verdadeiro custo de cada servico, do valor de cada conjunto de atividades
que compde os procedimentos médicos, torna-se um diferencial competitivo da empresa em
seu mercado. Da mesma forma que nas empresas de outros segmentos de negocios, a area

hospitalar também demanda uma administragdo profissional. (Kazemi; Zadeh, 2015).

O método dos centros de custos tem se mostrado um sistema eficaz orientado para as
decisdes operacionais. Por outro lado, ele ndo revela alguns custos que a moderna competicao
global colocou em evidéncia. A utilizagdo desse método deve estar aliada ao custeio variavel,
principio que destaca o peso da estrutura organizacional e produtiva da empresa e forca o
confronto entre a capacidade instalada e o nivel de atividade, orientando a elaboracdo de
estratégias que buscam otimizar o uso da estrutura. Para tanto, sdo utilizados parametros,
indicadores e ferramentas gerenciais, destacando-se entre esses o custo variavel unitario e a

margem de contribuicao (Negrini et al, 2004).

E possivel minimizar os custos e obter melhoria na qualidade dos servigos por meio de
uma boa gestdo de custos; sendo preciso escolher um sistema de custeio condizente com a
realidade da organizagdo e que seja capaz de gerar informagdes que auxiliem na tomada de

decisdo, possibilitando que os processos sejam aperfeicoados (Reis, 2016).

Uma questdo importante em uma gestao estratégica em unidades hospitalares ¢ avaliar
o nivel de complexidade do atendimento, pois quanto maior a complexidade maior os custos
demandados e a escolha pelo método de custeio ¢ imprescindivel para a sustentabilidade do

negocio e a manutencdo do nivel do servigo prestado.



Atualmente, os hospitais tém apresentado problemas financeiros resultantes do
aumento dos custos hospitalares e da escassez de recursos. Um dos principais motivos do
aumento das despesas em saude € o vertiginoso avanco na tecnologia médica (GOYEN;
DEBATIN, 2009). Entretanto, ndo se pode atribuir somente ao avango tecnologico toda a
responsabilidade pelos problemas enfrentados na area, pois a ma gestdo financeira ¢ um fator

preponderante para o aumento dos custos.

Diante deste cenario, os hospitais estdo sendo pressionados a promover uma
reestruturacdo nas estratégias de gestdo, principalmente naquelas ligadas ao controle de
custos. Mudangas ocorridas no mercado mundial, oriundas da globalizacdo e da revolugdo
tecnologica, também sdo consideradas. Entretanto, uma questdo preocupante ¢ que a
qualidade na prestagdo dos servicos ndo seja reduzida com a diminui¢do dos custos, visto que

um atendimento com qualidade ¢ uma grande vantagem competitiva (Blanki et al, 2015).

Esse aspecto ¢ reiterado por Goldberg e Kosinski (2011) que destacam que o
importante ¢ que a qualidade dos servi¢os ndo seja sacrificada pelo custo, e que o valor seja
fornecido para todos os stakeholders. E para que isso ocorra, ¢ necessario compreender
melhor os métodos de custeio no ambito hospitalar. Sendo assim, a redu¢ao dos custos deve

decorrer da maximizacao da eficiéncia e ndo da reducao da qualidade.

Ao elaborar um Plano de Negocios, tem-se como objetivo principal a avaliagdo da
viabilidade financeira do negodcio. Os custos e procedimentos devem ser dimensionados de

maneira criteriosa, levando em consideragdo os valores dentro de um espago longo de tempo.

Nesse sentido, ¢ necessario que, ao elaborar o Plano de Negocios, a avaliagdo
financeira ndo seja somente baseada nos custos operacionais e na prospeccdo das receitas,
mas também na metodologia utilizada para calcular os custos e procedimentos, pois, caso seja
feito por um método ineficaz, a gestdo financeira ficard comprometida, podendo causar

insustentabilidade do negécio.

A gestdo estratégica € essencial em qualquer negécio, mas, nos servigos de satde,
necessita de um controle gerencial maximizado para o uso dos recursos, que sao de alto custo
e limitados. Normalmente, as instituigdes de satide apresentam seu desempenho por meio de
indicadores de produgdo, tais como: nimero de consultas, internagdes e cirurgias. Entretanto,
os custos sdo muito altos e necessitam ser revistos de forma continua e de maneira estratégica

(Gongalves et al, 2005).



Em organizagdes hospitalares, a geracao de informagdes precisa ser realizada por meio
da utilizagdo de um sistema de custeio que esteja alinhado com a nova realidade, onde o custo
total ¢ composto principalmente por custos indiretos € ndo mais pelos custos com mao de obra

direta (Reis, 2016).

Diante disso, objetiva-se com essa dissertacao abordar a importancia da elaboragdo de
um plano de negodcios na implantacdo de uma Clinica de Satde e demonstrar quais as agdes
que podem ser realizadas para minimizar os impactos trazidos pela ndo realiza¢do do Plano de

negocios.



2. REVISAO DE LITERATURA

A introdu¢do permanente de novas tecnologias raras tem substituido e transformado
processos de trabalhos antigos. A gestdo dos custos na area da Satde pode contribuir para o
aumento da eficiéncia na utilizacdo dos recursos disponiveis, bem como pode contribuir para

uma tomada de decisdes que envolva escolhas entre alternativas de tratamento (Brasil, 2013).

Como qualquer organizagdo produtora de bens ou servigos, clinicas de satde podem
ser encaradas como sendo uma entidade transformadora de recursos. Estas clinicas utilizam
diversos recursos (fisicos, humanos e tecnologicos) para produzir servicos de saude a
populagdo. Tais recursos tém um custo, mesmo que estes ndo sejam desembolsados

diretamente pela clinica (Carroll; Lord, 2016).

2.1 Gestao estratégica em clinicas de saude

A gestdo estratégica foi introduzida nos hospitais franceses no final da década de
oitenta, num contexto de ineficicia e necessidade de controle das despesas de saude. Este
conceito tem inspirado uma série de reformas do governo, da organizagdo e da dindmica dos
hospitais e do modo de regulagdo do sistema de satde francés, pressupondo uma verdadeira
mudanga da cultura profissional. As mudangas no contexto econdmico dos hospitais, no
comportamento dos usudrios, no envelhecimento da populagdo, no desenvolvimento das
patologias cronicas e na intensificagdo da concorréncia, constituem novos desafios a serem
enfrentados. O envolvimento dos atores ¢ fundamental e a gestdo estratégica, baseada na
mobilizacdo dos atores, torna-se, hoje, um modo de administracdo particularmente adaptado a

area da saude (Cremadez, 2010).

Romaniello et al (2016) consideram que o conceito de estratégia ¢ definido como
sendo o planejamento, os caminhos a serem percorridos € os objetivos a serem atingidos.
Neste contexto, a estratégia ¢ vista como um conjunto de regras de tomada de decisdo para
orientacdo do comportamento de uma organizagdo, sendo estas regras discriminadas em
quatro tipos: (1) padrdes pelos quais o desempenho presente e futuro da empresa sao medidos,
em termos qualitativos, esses padrdoes sdo chamados de objetivos e, em seu aspecto
quantitativo, sdo chamados de metas; (2) regras para desenvolvimento da relacdo da empresa
com seu ambiente externo: que produtos e tecnologias a empresa desenvolverd, onde e para
quem os produtos serdo vendidos, como a empresa conquistara alguma vantagem sobre os

concorrentes. Este conjunto de regras ¢ chamado de estratégia de produto e mercado, ou



estratégia empresarial; (3) regras para o estabelecimento das relagdes e dos processos internos
na organizacao; isto € frequentemente chamado de conceito organizacional; (4) as regras pelas

quais a empresa conduzird suas atividades do dia-a-dia, chamadas de politicas operacionais.

Segundo Oliveira (2017) a estratégia ¢ uma forma estruturada, sistémica e intuitiva
para consolidar um conjunto de principios, normas e fun¢des para alavancar,
harmoniosamente, o processo de planejamento desejado da empresa como um todo e seu
posterior controle, perante aos fatores ambientais, bem como a organizagdo e dire¢do dos
recursos empresariais de forma otimizada com a realidade ambiental e com a maximizagao

das relagdes interpessoais.

Segundo Nicolau (2010), quando nos referimos as estratégias empresariais, a
clarificagdo dos fenomenos que se pretendem abranger ¢ muito importante. Identificar e
estudar estratégias empresariais implica que se tenha bem presente o objetivo a atingir. Se
partirmos da idéia de estratégias explicitas, os planos e documentos escritos sdo,
provavelmente, as fontes fundamentais a analisar. Se, pelo contrario, consideramos que,
apesar dos planos ou na auséncia deles, o que interessa sdo as estratégias efetivamente
seguidas, provavelmente socorrer-nos-emos de outras vias porque estamos perante estratégias
implicitas que podem ser deliberadas ou emergentes. O conceito pertinente de estratégia sera
o que melhor servir aos objetivos a atingir e, destes, depende também a forma mais adequada

de sua operacionaliza¢ao e medida.

Cremadez (2010) apresentou um estudo que objetivou apresentar o impacto do
conceito de gestdo estratégica na evolucdo do meio hospitalar francés e as consequéncias
desta evolucdo sobre as perspectivas de difusdo da gestdo estratégica no setor da satde. Para
isso, examinaram a evolu¢ao do contexto francés até 2010, os novos desafios que os hospitais
franceses devem enfrentar e, por fim, as consequéncias destes desafios sobre a maneira de
conceber os servicos, de administrar as relagdes entre os atores do sistema de saude e de

organizar o funcionamento operacional dos hospitais.

Sa (2010) em seu estudo buscou explorar algumas questdes derivadas das relagdes entre
subjetividade, processos intersubjetivos/grupais e processos de planejamento e gestdo nas
organizacdes de saude. Para os autores, essa problemdtica tem-se destacado,
fundamentalmente, a partir da constatagdo dos obstaculos a implementacdo dos processos de
mudanga nas organizagdes, bem como dos limites dos instrumentais tedrico-metodologicos

disponiveis em planejamento e gestdo para favorecer tais processos.



A construcdo de unidades na area de saude exige projetos complexos e existem
algumas metodologias para esses tipos de projetos. Nesse cenario, tem sido comum a
utilizacdo de modelos com o objetivo de auxiliar os gestores na compreensao dos projetos
complexos. No entanto, ndo ha um modelo unico a ser seguido, ou seja, ¢ preciso fazer
adaptacdes nesses modelos, de forma que possa suprir as necessidades de cada empresa, visto

que cada uma tem suas particularidades (Kerzner, 2010).

De acordo com a metodologia do International Centre for Complex Project
Management (ICCPM), a gestdo de projetos pode ser vista sob quatro perspectivas: o
gerenciamento geral; gerenciamento tradicional de projetos; pensamento sistémico e o

gerenciamento de projetos complexos.

Cabe assinalar que a metodologia do ICCPM ndo ¢é prescritiva e ndo determina uma
forma padrido para o gerenciamento de projetos complexos. Na verdade, tal metodologia
promove, treina, capacita e consolida as melhores praticas para projetos complexos oriundas

de diferentes organiza¢des em todo o mundo (Kerzner, 2010).

O ICCPM tem como objetivo principal a promo¢do ou busca promover o
desenvolvimento de uma visdo holistica integradora, ao longo de toda a cadeia produtiva,
levando em consideracdo que os projetos complexos sdo sistemas adaptaveis, caracterizados
por constantes alteragdes ndo lineares que, em condi¢des iniciais de desenvolvimento, sdo

inibidos pelo detalhamento de planos extensos em um contexto de projetos dindmicos.

Tal metodologia estabelece um método para identificacdo e classificagdo de projetos,
possibilitando as organizagdes promover a avaliagdo e o tratamento das competéncias
necessarias aos gestores de projetos. Isso inclui a constru¢do de um olhar mais amplo sobre a
etapa de planejamento; a utilizagdo de metaforas e dialéticas como ferramentas de apoio na
constru¢do de um pensamento sistémico e holistico sobre os projetos e a utilizagdo de
formularios especialmente desenvolvidos como ferramentas de apoio na atribui¢do de peso

nas competéncias dos gestores e classificagdo dos projetos.

J4 a metodologia Hass ¢ classificada como prescritiva e tem o objetivo de descrever
todos os passos a serem utilizados pelos gestores para gerenciar seus projetos em um cenario
cada vez mais complexo. De maneira geral, ¢ considerada como uma ferramenta 1til, sendo
utilizada na classifica¢do da complexidade dos projetos. Tem como foco, de forma prioritaria,
a atuagdo dos gestores em niveis tatico e operacional, diferenciando, através de uma escala

linear de classificacdo, os projetos de baixa (independentes), moderada e alta complexidade



(Hass, 2009).

A metodologia de Hass busca diferenciar as dimensdes simples e complicadas e sua
relacdo de causa e efeito. Diferem, também, as dimensdes complexas e cadticas, entretanto,
ndo denotam de maneira explicita a sua relacdo de causa e efeito. A auséncia dessa relagdo
demonstra que, em muitos casos, a tomada de decisdo dos gestores se baseia em dados
incompletos. E papel dos gestores de projetos e sua equipe, a priorizagdo de a¢des, em fungio

da sua pontuacgdo obtida em projetos por eles considerados estratégicos.

Tal modelo também integra o conceito de gestdo do programa, objetivando,
essencialmente, diagnosticar a complexidade do projeto dentro do programa, de forma a
garantir que a lideranca do projeto seja qualificada e que os projetos de alto risco e altamente

complexos possam ser gerenciados.

De acordo com Hass (2009), um programa de projetos pode ser conceituado como um
conjunto inter-relacionado de projetos que compartilham, entre si, diferentes graus de
complexidade. Para que seja possivel o diagndstico da complexidade de um programa de
projetos, ¢ necessario a separagao individualizada das caracteristicas dos projetos de alto risco

daqueles classificados como altamente complexos.

A classificagdo dos projetos ¢ baseada em nove dimensdes que caracterizam a
complexidade e tornam um projeto imprevisivel e dindmico. As nove dimensdes sdo: Porte,
tempo e custo; composicdo da equipe e desempenho passado; urgéncia e flexibilidade em
custos, tempo e escopo; clareza sobre os problemas e oportunidade de novas solugdes;
especificagdes, volatilidade e riscos; estratégia, importancia de implicacdes politicas,
stakeholders; nivel da mudanca; riscos, dependéncias externas; e restricdes e nivel de

complexidade tecnologica.

Em projetos de natureza complexa, as agdes relativas a defini¢do das prioridades para
a execuc¢do dos projetos estratégicos desencadeiam a necessidade do desenvolvimento de
competéncias necessarias para o gerenciamento de projetos complexos. Dentre as habilidades
imprescindiveis para a equipe de projetos, pode-se destacar a capacidade de adaptacdo as
mudancas no ambiente, o que faz com que seja imprescindivel a obten¢do de informagdes nos

tradicionais métodos de desenvolvimento de projeto.

Embora n3o haja uma definicdo unica sobre a complexidade, comenta-se que os
gestores de projetos somente irdo saber o que de fato ¢ um projeto complexo quando

estiverem de frente com um deles (Hass, 2009).



Entretanto, hd um consenso no mercado que compreende os projetos como sendo um
conjunto de muitas partes em movimento, interdependentes e que, por esse motivo, deverao
ser tratadas como complexas. Trata-se de uma visdo, compartilhada por gestores de projetos,
que concordam que a falta de uma defini¢cdo sobre a complexidade de um produto ou de um

projeto, muitas vezes resulta no fracasso dos projetos (Hass, 2009).

Atualmente no mercado, ha um relativo entendimento acerca das diversas definigdes
de complexidade e as caracteristicas comuns aos projetos complexos, que sdo: os detalhes, a
ambiguidade, as incertezas, a imprevisibilidade, o dinamismo e a estrutura social. Para
trabalhar com projetos complexos € prioritaria a necessidade de defini¢do correta de objetivos
e o estabelecimento de metas como a melhor maneira de executar os projetos e existem varias

técnicas de gerenciamento de incertezas (Hass, 2009).

O modelo de Hass (2009) sugere estratégias voltadas para o desenvolvimento de
competéncias especificas para os gestores de projetos complexos, reconhecendo que esses
projetos irdo exigir o envolvimento de uma equipe com alta capacidade de lideranga,
suficientemente habil para tomar decisdes gerenciais adequadas, que se adapte as mudangas,

enquanto o projeto ¢ desenvolvido.

Tal modelo sugere, ainda, estabelecer novas areas de conhecimento, essenciais para a
capacitacdo dos gestores de projetos complexos, tais como: estratégia para o gerenciamento
de projetos; plano de negocios, ciclo de vida, indicadores de desempenho; mudanca e jornada;
inovagdo, criatividade e trabalho inteligente; arquitetura organizacional; sistematica de
pensamento e integracdo; lideranga; cultura e foco sobre o ser humano e probidade e

governanca (Hass, 2009).

As principais caracteristicas consideradas como fundamentais aos gestores de projetos
complexos, enfatizadas pelo modelo de gerenciamento de Hass, sdo: ter entendimento de
maneira clara acerca das necessidades da equipe de projetos; estar atento a todos os detalhes;
ser comprometido de forma integral com o projeto; saber lidar com contratempos e
desapontamentos; possuir habilidade de negociagdo; ser pratico e orientado a resultados; ser
consciente dos custos e para tanto, possuir habilidades financeiras e de negocios e ter uma alta

tolerancia a ambiguidade.



2.2 Avaliacido econémica em saude

Antes de abordar os sistemas de custeio em um ambiente hospitalar é necessario
mencionar sobre a importancia da avaliacdo econdmica como meio de auxilio na tomada de
decisdo em saude. Para que isso ocorra, € necessario que seja informada a perspectiva adotada
na andlise, indicando quem tem a prerrogativa de selecionar alguma das estratégias em

investigacao (Silva et al, 2016).

As trés perspectivas mais comumente utilizadas dizem respeito ao prestador de
servigos (hospital, clinica), ao sistema de saude (publico ou privado) e a sociedade. Nesta
ultima, estdo incluidos diversos agentes e a op¢ao por alguma das trés perspectivas influencia

a identifica¢do, a mensuragao ¢ a valoracao dos custos (Silva et al, 2016).

Cabe mencionar que a avaliagdo econdmica se tornou um tdpico muito importante,
tanto para os gestores como para os profissionais da saude. Isso porque, cada vez mais, 0s
conceitos de avaliagdo econdmica fazem parte da rotina dos sistemas e servicos de satde

(Gammon; Cotten, 2016).

A avaliacdo econOmica abarca quatro tipos de estudo: i) custo-efetividade; ii) custo-
utilidade; iii) custo beneficio; e iv) custo-minimizacdo. O que diferencia a avaliagdo desses
custos ¢ a maneira de mensurar os desfechos em satde. A tabela 1 sintetiza as caracteristicas

de cada tipo (Silva et al, 2016).



Tabela 1 - Tipos e caracteristicas das principais técnicas de avaliagdo econdmica em satide

Tipos Custos Desfechos em Vantagens Desvantagens
saude
Aplicabilidade
Espera-se Praticidade, pois limitada, visto
Custo- Monetarios desempenho necessita apenas | serem raras as
minimizagao igual das mensurar custos intervencdes
intervencdes com desfechos
comparadas em saude
idénticos
Facilita
comparacdo de
varios estudos, Dificil valorar
Custo-beneficio Monetarios Monetarios pois todos sdo monetariamente
mensurados na | os desfechos em
mesma unidade saude
de valor
Comparagdo dos
Anos de vida Utiliza estudos restrita a
Custo- Monetarios ganhos; dias de desfechos desfechos
efetividade incapacidade concretos da unidimensionais
evitados pratica clinica € comuns aos
estudos
Eventuais
Considera problemas de
efeitos na validacdo dos
Custo-utilidade Monetarios Utilidade mortalidade e na instrumentos
morbidade para mensuragdo
de utilidade

Fonte: Silva et al, 2016

As restri¢des, tanto de orcamento como de capital humano, impdem decisdes muito
complexas. Sendo assim, para que os gestores tomem decisdes alinhadas com a demanda, ¢
necessario que haja uma sistematizagdo de evidéncias sobre custos e resultados em saude

(Brasil, 2013).

Cabe mencionar que a gestdo de custos tende a ser confundida com a gestdo do
sistema de custos. O sistema de custos diz respeito a um conjunto de bases de dados acerca do
consumo de recursos; os métodos usados para tratar destes consumos; o formato como os
resultados se apresentam; as caracteristicas das informagdes e as agcdes gerenciais esperadas.
J& a gestdo de custos, para se concretizar, apoia-se em um sistema de informagdes de custos

(informatizado ou ndo), alimentado por processos organizacionais alinhados (Brasil, 2013).

2.3 Sistemas de custos em clinicas de saude

Um sistema de custos tende a oferecer dados imprescindiveis para o controle e a

avaliacdo das atividades operacionais e financeiras. Tais analises podem demonstrar a
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capacidade de geragdo de resultados dos servicos, visto que fornecem dados para mensuragao
dos lucros; propiciam informagdes aos gerentes para o controle das operagdes e atividades dos
servicos; prestam informagdes para o planejamento e a tomada de decisdo (Alshamlan et al,

2018).

A opcdo pela utilizagdo de determinada tecnologia no sistema de saude envolve
gestores, profissionais de satde, fornecedores e usudrios e tal decisdo ¢ complexa, pois
possuem potenciais conflitos de interesse. Uma maneira de minimizar esses conflitos ¢ a

utilizacdo de evidéncias de boa qualidade (Silva et al, 2017).

Os chamados sistemas tradicionais de custeio t€ém sido utilizados nas tltimas décadas
sem apresentar quaisquer variagdes ao longo deste periodo. O sistema por centros de custos,
por ordem de producdo e por processo de producdo sdo os mais representativos e serdo aqui

brevemente descritos.

2.3.1 Sistema por Centros de Custos

Sa & S4 (2005, p.73) definem centros de custos como sendo o “lugar ou se¢do de uma
empresa que recebe as cargas dos custos com a finalidade de saber o quanto se aplicou para
manté-la. O centro de custo ¢, no conceito geral, uma subdivisdo técnica utilizada
contabilmente para que se consiga uma racional divisdo dos custos indiretos do exercicio,

observando-se as unidades de gestdo e controle”.

Logo, os centros de custos podem ser definidos como aquelas unidades que se
caracterizam por realizar atividades homogéneas dentro do processo produtivo da

organizac¢do. Pode-se entender por homogeneidade:

“Um agrupamento real ou ideal de meios materiais ¢ humanos agindo com a
mesma finalidade, usando os mesmos meios, participando das mesmas
despesas e possuindo, pois, aproximadamente as mesmas caracteristicas”
(SELIG, 2003, p.47).

A defini¢do dos centros de custo varia de acordo com o processo de trabalho de cada

organizac¢do. Rocchi (2002) agrupa os centros de custos em trés categorias:

a) Centros Auxiliares e de Apoio (CAA)
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Correspondem aos centros cuja principal funcdo ¢ a de auxiliar o funcionamento de
outros centros de custo e/ou prestar servigos para todo o estabelecimento como, por exemplo,

os Servigos de Vigilancia, de Portaria e de Limpeza;

b) Centros Geradores de Receita (CGR)

Correspondem aos centros de custos que prestam ou fornecem atendimento e servigos
diretamente aos pacientes, ou seja, representam a atividade-fim do hospital como, por

exemplo, o Centro Cirurgico, as Unidades de Internacao e os Servicos de Imagem;

c) Centros Administrativos (CA)

Correspondem aos centros de custos responsaveis pelos trabalhos de supervisdo,

controle e informacao como, por exemplo, a Contabilidade, a Geréncia e Arquivos.

Nos estabelecimentos hospitalares organizados sob a forma de institui¢do, a
denominacdo de “Centros Geradores de Receitas” pode parecer um tanto quanto impropria,
visto que esses estabelecimentos ndo visam a formagdo de lucro econémico. Em tais casos,
todavia, essa denominacao ¢ justificada pelo fato de ser nos Centros Geradores de Receita que
sdo prestados os servicos os quais, futuramente, terdo seus custos compensados por
fundagdes, institui¢des financeiras, Orgdos previdenciarios, seguradoras ou através de
dotagdes governamentais. Ndo existe uma concordancia de opinides, manuais ou livros a
respeito do nimero de centros de custos necessarios (ROCCHI, 2002). Para Fernandes (2003,

p.29),

“Os servigos hospitalares sdo realizados em unidades, se¢des, setores, que pela
complexidade da atividade, recebem custos diretos, indiretos e transferéncias
intersecionais, motivo pelo qual utilizamos o método de calculo de custo secional
(departamental ou setorial) complementado com custos da comercializagdo e
necessarios para uma apropriagao correta”.

Fernandes (2003) defende a ideia de que ¢ necessaria a elaboracdo de um plano de
centros de custos os quais podem indicar unidades, se¢des e setores e outros, que nao
existentes fisicamente, considerados como ponto de referéncia da comercializacdo dos bens,
além dos centros necessarios para isolar custos ratedveis ou ndo. Nesses centros, sao
apropriados os custos diretos e indiretos, para posteriormente, receber e/ou ratear, apurando-

se 0s custos unitarios, intermediarios e finais.

Esse sistema de custo secional, favorece o controle analitico dos custos por

responsabilidade (centros de custos); além de comparacdo de custos com receitas, custos
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unitarios, tabelas de precos, custos incorridos e volumes de producdo, com exercicios

passados e expectativas.

2.3.2 Sistema por Ordem de Producio

Utiliza-se o sistema de contabilidade de custos por ordem, em empresas que se
caracterizam pela fabricacdo ou prestagdo de servicos por encomenda, numa base ndo
continua. Pode-se citar como exemplo as empresas de construcdo civil, tipografias, setor

imobilidrio, estaleiros e produtoras de filmes. Esse sistema possui as seguintes caracteristicas:

a) O processo de producado ¢ estabelecido com base em um numero distinto de ordens de

producdo ou servigo;

b) A cada ordem de servico, ¢ dado um numero, ou qualquer outro simbolo que a

diferencie, e um documento contabil, em separado, ¢ estabelecido para cada ordem,;

¢) Todo o material e mao-de-obra diretos, aplicados ao processo, sao designados como se
fossem aplicados a uma ordem especifica e reunidos em um cartdo de ordem de

servico;

d) Os custos indiretos sdo alocados a cada ordem de servigo, geralmente usando-se como

base o valor relativo da mao-de-obra direta;

e) O valor do Inventario de Atendimentos em Andamento ¢ igual a soma dos valores das

ordens de servi¢os nao terminadas.

Como se vé, esse sistema pode ser usado para a valoracao dos casos clinicos, visto que

cada caso possui a caracteristica de consumir varios produtos/servigos intermediarios.

Para apurar os custos, sdo necessarios dados do paciente, do laboratorio, da radiologia,
da farmécia, dos prontudrios e outros, com os quais ¢ possivel identificar o tipo e a quantidade

de produtos intermediarios aplicados no tratamento e restabelecimento do paciente.

As principais deficiéncias encontradas nos sistemas convencionais de contabilidade de

custos, segundo Martins (2006) sdo as seguintes:
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a) Distor¢des no custeio dos produtos devidas aos rateios arbitrarios dos custos indiretos

quando do uso dos custeios que promovem tais rateios;
b) Utilizacdo de um pequeno numero de bases de rateio;

¢) Nao mensuragdo dos custos da ndo qualidade, ou melhor, os provocados por falhas

internas e externas como, por exemplo, retrabalho;
d) Nao segregacao dos custos das atividades que nao agregam valor;
e) Nao utilizagdo do conceito de custo-meta ou custo alvo;

f) Nao consideragdo das medidas de desempenho de natureza ndo financeira (indicadores

fisicos de produtividade).

De acordo com Ching (2007), o custo da mao-de-obra direta diminuiu drasticamente e
deve estar ao redor de 15%, enquanto que os custos indiretos (overhead) tém crescido

vertiginosamente.

Desta forma, observa-se que os sistemas tradicionais, também conhecidos como VBC
(volume based costing), por utilizar bases de rateio relacionadas ao volume, ja ndo mais
atendem aos usuarios da informagdo (gerentes, contadores, acionistas, quotistas, a titulo de

exemplo).

No passado, os custos indiretos representavam uma pequena por¢ao dos custos totais
da empresa, enquanto que a mao-de-obra correspondia a uma grande porcdo. Assim, a
distor¢do gerada pela utilizagdo de bases de rateio pré-determinadas e arbitrarias era pouco
relevante, ou seja, os custos indiretos eram distribuidos com base no rateio da mao-de-obra,
ou das horas maquinas, o que lhes representava uma pequena parcela dos custos; logo, nao

alteravam muito o resultado final.

2.3.3 Sistema de Custeio Baseado em Atividades — ABC

A abordagem do custeio ABC ¢ de fragmentar a organizacdo em atividades, pois a

atividade descreve o que a empresa faz e, portanto, mostra como o tempo ¢ gasto e quais sao

os resultados (outputs) dos processos.

14



Brimson (2006, p.27) diz que “uma atividade descreve o que uma empresa faz — a
forma como o tempo € gasto e os produtos do processo. A principal fun¢do de uma atividade ¢

converter recursos (materiais, mao-de-obra e tecnologia) em produtos/servigos”.

De acordo com o conceito de Brimson (2006), a atividade esta diretamente relacionada
aos seus insumos (inputs) e produtos/servicos (outputs). Assim, a atividade pode ser
comparada a um processo ou a um sistema aberto no qual as entradas sdo os recursos, o

processamento € a propria atividade e as saidas, os produtos/servigos obtidos.

Enquanto no método tradicional a alocacdo ¢ feita através de critérios de rateios
limitados, no ABC ha um grande numero de critérios, cada qual especifico a atividade a que

se relaciona (COSTA, 2012).

Segundo Goulart (2000) as etapas basicas para a implantacio do ABC nas

organizagdes sao:

a) Etapa 1 — Definir e mensurar as atividades da empresa através da descri¢do das
atividades da empresa; definicdo dos direcionadores de recursos; alocagdo dos

recursos as atividades; e determinagdo dos centros de custos;

b) Etapa 2 — Definir, mensurar e listar os objetos de custos; defini¢cdo dos direcionadores
de custos; alocacdo das atividades aos objetos de custos através de direcionadores

definidos.

Goulart (2000) afirma que a aplicagdo do ABC na area da saude faz-se em duas

grandes fases, quais sejam:

a) Analise das atividades através da determina¢do do escopo da atividade;

a.1) determinac¢do das unidades das atividades;

a.2) definicdo das atividades;

a.3) racionalizagdo das atividades;

a.4) classificagdo das atividades em primarias e secunddrias;
a.5) criagdo de um mapa de atividades;

a.6) finalizacdo e documentacdo das atividades.
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b) Andlise dos direcionadores de custos através da reunido dos recursos, formando

grupos de custos e alocagdo dos grupos de custos aos produtos ou servigos.

Brimson (2006) expde que as atividades requerem etapas que devem ser consideradas
como um guia, pois “o ambiente especifico de cada empresa, onde a analise de atividades ¢
realizada, pode requerer mudangas na abordagem”. As principais etapas citadas por este autor
sdo:

a) Etapas para mapear as atividades, que podem ser subdivididas

a.1) determinar o escopo de analise de atividade

Consiste na defini¢do do problema especifico ou do negocio a ser analisado. Como
exemplo, cita-se uma empresa que enfrenta um concorrente o qual utiliza como estratégia
competitiva, o lancamento rapido de produtos. Nesse caso, a empresa pode aplicar a analise
de atividades ao processo de lancamento de novos produtos com o objetivo de descobrir as
atividades desnecessarias e redundantes. As Unicas atividades analisadas seriam aquelas

envolvidas com o processo de lancamento de produtos novos;
a.2) determinar as unidades de andlise das atividades

As unidades de atividades podem corresponder as unidades organizacionais ou até
mesmo cruzar as fronteiras organizacionais, pois a estrutura organizacional ¢, muitas vezes,
ditada por padrdes politicos e pessoais. O organograma e o quadro de pessoal servem como
ponto de partida para assegurar que a estrutura da organizagdo seja totalmente entendida e
também para que toda a organizagdo esteja sendo coberta, uma vez que define as unidades de

atividades;
a.3) definir as atividades
Consiste em listar todas as atividades realizadas por uma unidade de atividades;
a.4) racionalizar as atividades

Uma lista de atividades deve ser estruturada de tal maneira que forneca um nivel de

detalhe suficiente, sem ser excessiva.

16



Ao falar sobre o sistema ABC, relacionado ao gerenciamento de uma institui¢do de
saude, Ching (2007, p.84) afirma que “assim como ocorre em todos os segmentos de
negocios, quer se trate de producao de bens ou de servigos, também a area hospitalar pode se

utilizar dos conceitos do custeio baseado em atividade”.

Lima (2007, p.77) concorda com o acima exposto e diz que “para beneficiar-se do
ABC, os hospitais devem remodelar seus sistemas de custos para fornecer informagdes de
custos relevantes. As pessoas envolvidas com o sistema de custos gerencial devem ser
capazes de ir além dos custos médios para estudar os fatores basico que afetam os custos

hospitalares e as forcas que controlam esses fatores”.

Lima (2007) defende a ideia de que o ABC, além de ser mais preciso na identificacao
dos tratamentos mais dispendiosos, também determina a maior lucratividade de contratos,

médicos ou grupos de pacientes.

A utilizagdo desse sistema fornece, aos administradores financeiros, os dados
necessarios para tomada de decisdes otimizadas, levando em conta a alocag@o de recursos e a
conten¢do de custos, assegurando, assim, a viabilidade financeira a longo prazo de suas
organizacgdes (Goldberg; Kosinski, 2011). Também auxilia os executivos a: evitar contratos
que possam ser deficitarios; fazer propostas aos planos de satde; e obter informagdes mais
precisas nas tomadas de decisdes, melhorando a alocagdo dos recursos, lucratividade de
contratos, conten¢do de custos e direcionamento de incentivos aos tratamentos alternativos

(Botha; Toit, 2017).

Partindo do pressuposto de que ¢ viavel reduzir custos e maximizar o nivel de servigo,
o sistema ABC se mostra como um bom método de custeio para as organizagdes hospitalares.
Esse método de custeio, também se mostra como uma importante ferramenta de gestao, sendo
capaz de fornecer dados que possibilitam o aperfeigoamento das atividades e a consequente

maximizacao dos servigos (Goldberg; Kosinski, 2011).

O sistema ABC e as técnicas de melhoria de processo podem ser utilizados de forma
conjunta, pois possibilita que os resultados (custo / qualidade), possam ser avaliados

posteriormente de maneira simultanea (Goldberg; Kosinski, 2011).

Em organizacdes hospitalares, o sistema ABC propicia diversas vantagens, tais como:
a) fornecimento de dados mais exatos referentes aos custos; b) demonstra, comparativamente,

se ¢ melhor produzir todos os servigos no proprio hospital ou se ¢ mais vidvel a opgdo pela
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terceirizagdo; c) avalia as tendéncias e compara os custos por diagndstico, por atendimento

médico ou por pacientes de diferentes planos de saude (Raimundini et al, 2004).

O método ABC ilustra a relagdo entre os recursos consumidos (consumo de materiais,
salérios, etc.), atividades executadas (servigos, exames, atendimento etc.) e objetos de custo
(servigo A, servico B, atividade X, etc.). Raimundini et al (2004) destacam que, enquanto no
método tradicional a alocacdo ¢ feita por meio de critérios de rateios limitados (normalmente
quantidade produzida/vendida), no método ABC h4 uma diversidade de critérios (geradores

de custo ou cost drivers), cada um especifico a atividade (custo) relacionada.

Através do método ABC ¢ possivel definir os custos dos servigos, verificar quais as
atividades agregam valor e, dessa forma, ¢ possivel mitigar os desperdicios. Quando esse
método estiver associado a Gestdo Baseada em Atividades, propicia a analise dos processos
de prestagdo de servicos, alterando as atividades e os processos quando for necessario, o que
possibilita uma melhor utilizacdo dos recursos, reducdo da ociosidade e eliminagdo de

atividades de baixo ou nenhum valor agregado (Botha; Toit, 2017).

Apesar de serem diversas as vantagens do método ABC, alguns estudos demonstram
algumas dificuldades em sua implementagdo. Diehl et al. (2005) pontuaram entre as
vantagens, a probabilidade da identificagdo das causas do aumento ou da redugdo dos custos.
Entre as desvantagens, os autores perceberam a dificuldade técnica de implantagdo e operagao

do sistema, bem como, o alto custo de implantacao.

Outra desvantagem verificada foi o sistema de informagdo, visto que as atualizagdes
de dados na area da satide ¢ uma tarefa ardua, devido ao volume extenso de informagdes
(Popesko et al, 2015). Sao destacadas ainda como dificuldades a falta de conhecimento e
preparo dos gestores na area de custos e controles; as divergéncias entre os interesses dos

gestores e dos profissionais da saide (Raimundini et al., 2004).

Em trabalho similar Reis et al (2004) concluiram que as principais dificuldades na
implantacdo do sistema ABC, estdo ligadas a limitada comunica¢do entre a equipe de
implementagdo do ABC e os funcionarios da empresa, no suporte restrito da alta geréncia e na

inexisténcia de um sistema de informacgdes robusto.

Goldberg e Kosinski (2011) salientam que o excesso de detalhes tende a propiciar uma
despesa excessiva, tanto em planejamento como na manutencdo do sistema. Para minimizar

tais problemas, ¢ necessario manter os processos mais simplificados, onde sdo identificadas as
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atividades mais relevantes. Isso porque, o detalhamento de atividades, que ndo tém grande

relevancia, causa um impacto grande e desnecessario sobre os custos.

A implementacdo do sistema ABC possui uma complexidade muito grande e,
portanto, ndo cabe ignorar todas as informagdes geradas por ele. Nesse caso, os gestores que
optarem pela sua implementa¢do precisam estar plenamente conscientes das intmeras

dificuldades existentes, para se anteverem aos problemas (Papadaki; Popesko, 2016).

Segundo Reis (2004) para minimizar os problemas que podem surgir na
implementagdo do sistema ABC, ¢ aconselhavel que seja desenvolvido, preliminarmente, um
projeto piloto. Esse projeto vai evitar problemas que possam vir a prejudicar o sistema como
um todo. E preciso que os gestores tenham plena consciéncia que a implantagdo do ABC
implica em altos investimentos, pois ¢ necessdrio um sistema de informagdes robusto,
profissionais qualificados na 4rea financeira e também na adaptagdo da estrutura

organizacional e dos demais funcionarios ao novo sistema.

Outro método que tem sido usado na gestdo de custos e procedimentos hospitalares ¢ o
custo padrdo. A contabilidade de custo padrdo considera o valor para fabricar um produto e ¢
feita uma comparagdo subsequente dos custos reais com o padrdo estabelecido (Khosravi et

al, 2016).

2.4 Gestao de custos e procedimentos

O custo-padrao considera alguns aspectos que estdo ligados ao padrao de consumo de
insumos e, também, a aspectos financeiros que busquem a eficiéncia e eficacia na utilizagao
dos recursos existentes. Diante disso, o custo-padrdo passou a ser referéncia para avaliacao

dos reais custos voltados aos servigos médicos prestados (Arnaboldi; Lapsley, 2005).

O custo-padrdo esta ligado ao or¢amento, e precisa levar em consideracdo todos os
itens a serem utilizados em um procedimento. Tais itens compreendem os diretamente
utilizados e os gastos indiretos, necessarios para que o procedimento seja realizado. Esse
calculo nao ¢ facil de ser feito, uma vez que, na maioria das vezes, os custos indiretos ndo sao

calculados, gerando um prejuizo para a unidade (Gongalves ef al, 2010).

Outra questdo que deve ser levada em consideracdo, ¢ a alteragdo constante dos
produtos / servicos. Eles devem ser avaliados com certa frequéncia, para que o valor cobrado

ndo se torne obsoleto, baseado em custos antigos (D’Achille, 2017).
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O periodo razoavel para a manuten¢do de um custo-padrao ¢ de um ano, devendo ser
revisado sempre que forem verificadas alteracdes nas técnicas médicas. A programacio da
producdo médica precisard ser analisada de forma minuciosa, levando em conta aspectos

como a estrutura das instalagdes e o nivel de complexidade exigido (Brasil, 2013).

Informacgdes ligadas a producdo médica, exercem uma influéncia muito grande na
eficiéncia do servico médico prestado, visto que, ao utilizar materiais mais baratos para
minimizar o pre¢o dos procedimentos, acaba reduzindo a qualidade dos padrdes necessarios

(Blanski et al, 2015).

Os métodos e técnicas médicas sdo mensurados quantitativamente e tem o objetivo de
se transformar em custo por procedimento médico. A medida do padrao fisico ¢ realizada por
meio do que for utilizado para a realizagdo do procedimento, ou seja, itens como
medicamentos, materiais médicos, energia elétrica, 4gua, alimentagcdo, lavanderia,

manutengdo, devem ser considerados para que se chegue a um custo real (Blanski ef al, 2015).

Para o calculo dos custos de uma unidade na area de satude, € necessario elaborar um
fluxo propositivo que ¢ composto por etapas de conceituagdo e interface com o usuario; além
de detalhar a classificagdo e os critérios necessarios para o calculo de custos (Silva et al,
2017). A tabela 2 ilustra as etapas necessarias para a estimativa dos custos em satde e a

questao central de cada etapa.

Tabela 2 — Etapas para a estimativa de custos em satde e a questdo central de cada etapa

Etapas Questio central

Definicao da perspectiva do | Quem pagara pelo uso da tecnologia (ou

estudo estratégia em investigacdo?

Delimitagdo do horizonte Por quanto tempo os custos serdo estimados?

temporal

Identificag@o dos custos Quais itens de custos serdo incluidos na
analise?

Mensuragao dos custos Qual a unidade de medida adotada para cada
item do custo?

Determinacgdo para valorar | De que forma serdo atribuidos valores as

0s custos unidades de custo?

Ajustes temporais O horizonte temporal é superior a um ano?

Fonte: Silva et al, 2016

Todos os custos padrdes sdo oriundos de uma determinacdo prévia, entretanto, nem
todos os custos orgados podem ser classificados. E importante ter em mente que o custo-
padrdo ndo ¢ simplesmente uma estimativa de quantidade e valores, ou seja, ela deve ser

analisada de forma criteriosa e dentro da realidade do empreendimento (Janati et al, 2017).
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O método utilizado para estruturar e determinar os valores dos procedimentos estdo

listados na tabela 3.

Tabela 3 — Procedimentos x Itens constantes para céalculo dos custos

Procedimentos Itens constantes para calculo dos custos

Diarias Diarias de apartamento de UTI, de enfermaria e
berg¢ario, cada tipo de acomodagao ¢ remunerado por
diferentes valores

Taxa de sala Valores referentes ao uso da sala de recuperagdo, sala
do ambulatorio, etc.

Taxa do uso dos A taxa ¢ cobrada referente ao uso dos equipamentos e

equipamentos aparelhos utilizados pelo paciente (ex: aparelho de
nebulizagdo).

Materiais e Cada medicamento e material tem seus valores

medicamentos especificos e no prontudrio médico sdo discriminados

0s materiais e medicamentos utilizados.

Gases medicinais Taxas relativas ao uso de gases, como oxigénio, ar
comprimido, etc.

Servigo de Valores referentes ao servico do laboratorio,
diagnostico radiologia, ultrassonografia, tomografia, etc.

Fonte: Adaptado de Brasil, 2013

A tabela 4 ilustra as etapas necessdrias para o estabelecimento dos padrdes fisicos e

monetarios dos procedimentos.
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Tabela 4 — Etapas para estabelecimento dos padrdes fisicos e monetarios

Etapas

Descricao

Procedimento médico

Identificado no prontuario do paciente,
onde sdo contidas todas as informacgdes
sobre a patologia do paciente e todos os
gastos com materiais médicos,
medicamentos, diarias e servicos médicos
utilizados.

Equipe médica

Define qual vai ser o padrdao na execucdo
do servico médico ao paciente.

Medicamentos e materiais

Defini¢ao da quantidade dos
medicamentos € materiais utilizados em
determinado procedimento.

Instalagdes médicas necessarias
aos procedimentos

Dependendo do quadro do paciente,
verifica-se qual a area do estabelecimento
a ser utilizado.

Quantidade de diarias necessarias
aos procedimentos

Previsdo do tempo previsto de internagao.

Exames

Detalhamento dos exames a serem
utilizados (exames clinicos, radiologia,
tomografia, etc.)

Custo da equipe multidisciplinar

Enfermeiros, bioquimicos, radiologistas

Equipe de administracao

cotagdo de recursos para a aquisi¢do de
materiais ¢ medicamentos, equipamentos
médicos, etc. A padronizagdo de relatorios
e de rotinas deverdo estar de acordo com a
politica de aquisicdes da instituigdo;

Custos indiretos

sdo determinados e quantificados todos os
custos indiretos referentes ao padrdo do
procedimento médico, utilizando
instrumentos de rateio que representem as
devidas propor¢des dos insumos aos
centros de custos

Fonte: Adaptado de Brasil, 2013

Diante do exposto, fica claro que os custos e procedimentos sdo fatores muito

relevantes dentro da gestdo de unidades na area da satde. E preciso que a andlise seja
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criteriosa, para que o pre¢o dos procedimentos ndo seja fixado de maneira errada, causando,

dessa forma, um prejuizo financeiro para os donos do negdcio.

2.5 O processo de implantacio de uma Clinica Popular

O numero de brasileiros cobertos por planos de saude privados de Autogestdo,
Cooperativas Médicas, Medicina de Grupo e Seguradoras, vinha crescendo ao longo dos anos,
porém, com a crise de 2015 no Brasil, esse nimero vem diminuindo, pois tornou-se inviavel

financeiramente para boa parte da populagao (ANS, 2018).

As Clinicas de Satde Populares cresceram em um momento que houve um
crescimento na economia, propiciando a populagdo que nao tinha condigdes de arcar com um
plano de saude, o acesso aos servicos médicos por valores mais baixos. Isso também foi

ajudado pelo sucateamento do servigo publico no ambito da satde.

Dessa forma, as Clinicas de Saude Populares tiveram a oportunidade de entrar neste
mercado de forma diferenciada, oferecendo atendimento personalizado, com facilidades de

pagamento, localizagdo estratégica e agilidade no atendimento.

Antes de abrir um negbcio, recomenda-se a realizacdo de agdes de pesquisa de
mercado para avaliar a demanda e a concorréncia. Seguem algumas sugestdes: pesquisa em
fontes como prefeitura, guias, IBGE e associa¢des de bairro para quantificacdo do mercado
alvo; Agencia Nacional de Satde; e visita aos concorrentes diretos, identificando os pontos

fortes e fracos dos estabelecimentos que trabalham no mesmo nicho;

Em relacdo a concorréncia, ¢ importante ressaltar a grande flexibilidade na
diferenciagdo, seja através de produtos/servigos Unicos seguindo uma especialidade, seja

através de localizagdo ou através de servigos complementares.

Apoés investigar e analisar todas as questdes do mercado, dividindo entre
consumidores, concorrentes ¢ fornecedores, o empreendedor estara apto a um melhor
posicionamento neste mercado. Por isso ¢ fundamental a elaboracdo de um Plano de

Negocios.

A estrutura fisica de uma clinica de satide depende das especialidades atendidas na
clinica, expectativas de mercado quanto ao tamanho da populagdo, estudos epidemiologicos
que caracterizam as atividades a serem desenvolvidas pela clinica, demanda esperada, entre

outros.
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2.5.1. Estrutura

Em termos gerais a Clinica Médica Popular deve ter como estrutura:
a) Recepcdo para os clientes;
b) Espera com area multiuso;

¢) Sanitario feminino / masculino para publico (um deles com dimensdo para portadores de

necessidades especiais);

d) Sala de acolhimento;

¢) Sala de estudos técnicos;

f) Posto de coleta de exames laboratoriais - a depender da especialidade;
g) Area de repouso;

h) Farmacia;

1) Sala para administragao;

J) Sanitario feminino/ masculino de funciondrios e pacientes;
k) Copa de apoio;

1) Depdsito para material de limpeza;

m) Expurgo;

n) Esterilizacao;

0) Deposito de residuos solidos e infectantes.

A estrutura necessita atender as legislacdes sanitdrias obrigatdrias, nos niveis estaduais
e municipais, disponiveis nos orgdos responsaveis. E imprescindivel a observancia dos
seguintes aspectos para garantir adequacdo a essas normas e projetar instalagcdes de boa

qualidade para o publico:

a) Expansibilidade (projetar com possibilidades para expansdes futuras);

b) Flexibilidade (projetar de forma a permitir alteragdes em sua estrutura interna);
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c) Conforto térmico (atentar para ventilacdo e luz natural; utilizar materiais que
proporcionem conforto térmico ao ambiente; atencdo especial ao tipo de cobertura,

etc.);

d) Conforto acustico (em areas que necessitam de um melhor conforto acustico utilizar

materiais de revestimento proprio para este fim);

e) Materiais e mao de obra (empregar na construg¢do, materiais atentando para a cultura

local);

f) Humanizacdo (atentar para fluxos definidos, areas arejadas, esperas adequadas ao

volume de usudrios previstos, circulagdes fartas, etc);

g) Fluxos determinados por atividades afins (setorizar areas de uso comum para diminuir

transito desnecessario dentro da unidade principalmente publico externo);

h) Manutencdo (utilizar materiais de revestimento de facil manutencdo - custo x

beneficio)

2.5.2. Gestao de Pessoas

A gestdo de recursos humanos ¢ matéria bastante complicada em qualquer campo,
ainda mais na area de saude. Serd citado abaixo, algumas caracteristicas do setor que
valorizam a correta sele¢do, retengdo, avaliacdo e desenvolvimento dos profissionais da area

de saude:

a) Quantidade de tarefas de carater emergencial ou inadidvel,
b) Gravidade de erros ou imprecisoes;

c) Interdependéncia das atividades;

d) Atividades altamente especializadas;

e) Pouco controle hierdrquico sobre o grupo gerador de trabalho, de despesas e de receita
(os médicos);

f) Papel fundamental do cliente final no processo de trabalho.
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Deve-se considerar também, a intensidade da mao de obra, a alta tecnologia e o alto
grau de inovagdo presentes na area da saude, gerando necessidade de servicos especializados.

Este setor coexiste com uma série de profissionais formados em areas distintas.

Na area da saude, ha disparidades entre os niveis mais proximos do topo e os mais
proximos da base da piramide profissional; ainda mais gritante que a diferenga de status ¢ a
distor¢do entre niveis salariais e exigéncias de cumprimento de tarefas e carga horaria, sem

contar com o tipo de supervisdo realizada.

A qualificag@o dos profissionais aumenta o comprometimento com a empresa, eleva o
nivel de retengdo de funcionarios, melhora a desempenho do negocio e diminui os custos

trabalhistas com a rotatividade de pessoal.

A quantifica¢do dos profissionais para uma clinica de saude depende do tamanho da
clinica e das especialidades atendidas. Para funcionar, a clinica necessita de um quadro
minimo de pessoas, devendo abranger as especialidades médicas que sdo promovidas pela

Clinica em questao.

E muito comum, neste ramo de prestagao de servicos, o atendimento de consultas e/ou
a realizacdo de exames especificos. Para tal, contrata-se profissionais (médicos especialistas)

por demanda ou dias especificos.

Deve-se estar atento para a conveng¢do coletiva do sindicato dos trabalhadores nessa
area, utilizando-a como balizadora dos salarios e orientadora das relagdes trabalhistas,

evitando, assim, consequéncias desagradaveis.

2.5.3. Equipamentos

A medicina se apoia de forma muito intensa na disponibilidade de tecnologia para
diagndstico, tratamento e recuperagdo de clientes. A necessidade dos equipamentos devera ser
definida de acordo com as especialidades e servigos prestados. Os equipamentos em uma
clinica de saude podem ser divididos em: de apoio e administragdo; moveis hospitalares;

equipamentos para diagnosticos; equipamentos ciriirgicos e equipamentos para recuperagao.

Todos esses equipamentos dependem das especialidades da clinica, ou seja, quanto

maior for o ambito do atendimento, maior a necessidade de aquisicdo de equipamentos.
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2.5.4. Organizacio do processo produtivo

Dependendo da especialidade da clinica de saude, o processo produtivo vai variar
sensivelmente e os procedimentos podem ser mais ou menos regulamentados e padronizados.

Essencialmente, as seguintes atividades devem ocorrer:

a) Recepgdo — primeiro contato com o paciente nas dependéncias da clinica para verificar o
agendamento de consultas, disponibilidade do profissional de saude, registro médico anterior,

cadastro de pacientes, condi¢des de pagamento, validade de seguros saude, etc.

b) Consulta — quando for a primeira visita, o profissional de saude deve diagnosticar o
problema através de questionamentos especificos e exames visuais e de contato. Em consultas
de acompanhamento, o profissional vai verificar a evolugdo do problema para certificar que o

tratamento esta sendo efetivo.

c) Exames especificos — muitas vezes, faz-se necessario a realizagdo de exames adicionais,
usando equipamentos apropriados para detectar, com exatiddo, a situa¢do problematica. O
paciente pode, portanto, ser encaminhado para uma sala de exames como raios X, tomografia,

ecografia, etc.

d) Tratamento/cirurgia — em alguns casos, o paciente precisa passar por procedimentos
especificos para a solucdo do problema identificado e, muitas vezes, ser internado para

intervencgao cirtrgica e/ou administragdo de medicamentos.

e) Recuperagdo — antes de sair da clinica, o paciente que foi submetido a algum tipo de
intervencdo, normalmente, passa por um estidgio de recuperacdo e monitoramento a fim de
minimizar os riscos inerentes ao procedimento, proporcionando um bem-estar maior ao

mesmao.

2.5.5. Automacao

A maioria das clinicas tém processos semi automatizados, uma vez que os servigos de
saude sdo realizados pessoalmente por um profissional especializado. O registro, admissdo e
acompanhamento s3o feitos através de sistemas computadorizados que permitem a
manuten¢do de uma ficha médica (prontuario médico) com todos os dados da evolugdo do

cliente.

Exames especificos, normalmente, tém uma fase automatizada com o uso de maquinas

e equipamentos de tecnologia de ponta. Essencialmente, os servicos de satde t€m o
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componente da interagdo humana entre paciente e profissional de satide, que ¢ insubstituivel e
ndo pode ser automatizada. Desta forma, a automagdo deve se restringir aos processos de

apoio, administrativos e a alguns exames complexos.

Antes de se decidir pelo sistema a ser utilizado, o empreendedor deve avaliar o valor
cobrado para adquirir o sistema, implantacdo e da manuten¢do mensal, a facilidade de suporte
e as atualizagdes oferecidas pelo fornecedor. E necessario que o sistema apresente alguns

controles essenciais para realizacdo de uma boa gestao deste tipo de negdcio tais como:
a) Controle dos dados sobre faturamento/vendas;
b) Fluxo de caixa;
c) Controle de contas bancarias;
d) Controle de estoque;
e) Agenda de consultas e exames;
f) Registro de pacientes;

g) Prontuario eletronico.

2.5.6 Custo de implantacido e manutencio de uma Clinica Médica
Os investimentos em uma clinica de satde sdo categorizados conforme descrito abaixo:
a) Estrutura fisica (constru¢ao ou reforma de imdveis);
b) Equipamentos médico-hospitalares;
c) Estoques de material de consumo;
d) Moveis hospitalares e administrativos;
e) Equipamentos de informatica;
f) Capital de giro.

E necessaria a realizagdo de pesquisa de pregos, em fornecedores especificos, para
levantamento dos valores de equipamentos clinicos. Os investimentos acima, com exce¢ao do
capital de giro, geram uma depreciacdo e uma taxa de manutencdo, agregando custos ao
empreendimento para sua posterior reposi¢io. E extremamente importante o entendimento

correto de todo o investimento do negodcio para a sobrevivéncia da clinica.
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J& os custos de uma clinica de satde, sdo os gastos realizados nos atendimentos
médicos, exames e tratamentos. Os saldrios, os materiais consumidos, a depreciacdo dos
equipamentos de diagnose e dos moveis hospitalares sdo exemplos de custos para a clinica de

saude.

O cuidado na administracdo e reducdo de todos os custos envolvidos no negocio,
indica que o empreendedor podera ter sucesso ou insucesso, na medida em que encarar como
ponto fundamental a redug¢do de desperdicios, a compra pelo melhor prego e o controle de

todos os gastos internos.

Quanto menores os custos, maior a chance de ganhar no resultado final do negocio. As
despesas sdo os gastos realizados para operar o negocio. Abaixo se elencou algumas
categorias referenciais de despesas. Os valores de despesas vao depender objetivamente do
tamanho da clinica, da localizagdo, das especialidades servidas ao publico e da estratégia
adotada pela empresa. As referéncias de prego baixo devem, portanto, ser revistas para cada

caso, lembrando, sempre, que sdo estimativas.

A grande questdo ¢ que muitos empreendedores, quando pensam em abrir uma Clinica
Popular, ndo fazem o Plano de negbcios e essa atitude, na maioria das vezes, propicia
inimeros problemas no decorrer dos anos. Nesse caso, o que fazer para minimizar os

problemas que surgem, evitando a faléncia da empresa?

Um meio de minimizar os impactos trazidos pela ndo realizagdo de um Plano de
Negocios de uma empresa em funcionamento, € a realizagdo de um Planejamento Estratégico.
Para tanto, no préximo item serd demonstrado como se da o processo de Planejamento

Estratégico em uma empresa.

2.6 O Planejamento Estratégico como meio de redimensionar o negocio

Mintzberg et al (2010) apresentam algumas consideragdes sobre a natureza da
estratégia nas organizagdes. Como areas gerais, a respeito da estratégia, os autores agregam
que: a estratégia refere-se tanto a organizacdo quanto ao ambiente; ¢ essencialmente
complexa; afeta o bem-estar de toda a organizagdo; envolve questdes de contetido e de
processo; as estratégias nao sdo puramente deliberadas; existem diversos tipos de estratégias;

e, finalmente, as estratégias envolvem varios processos de pensamento.

Para Costa (2012), ha uma grande diferenca entre administragdo estratégica e

planejamento estratégico tradicional. Essa distingdo ¢ decorrente da observagdo, da
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experiéncia e da constatacdo de muitos analistas, executivos e consultores, de que ndo basta
fazer um plano. As principais dificuldades de implantacdo da mudanga estratégica dizem
respeito as pré e pos condigdes de sua elaboragdo. Consideram também que o conceito de

gestdo estratégica ¢ muito mais amplo que o de planejamento estratégico.

A gestdo estratégica ¢ um processo sistematico, planejado, gerenciado, executado e
acompanhado sob a lideranga da alta administragdo da institui¢do, envolvendo e
comprometendo todos os gerentes, responsaveis e colaboradores da organiza¢ao (Costa,

2012).

Lobato et al (2009) mencionam que o planejamento estratégico estabelece um meio
sistematico para a tomada de decisdo, visando garantir o sucesso da empresa em seu ambiente
atual e futuro. Tal planejamento diz respeito as implicagdes futuras de decisdes presentes. O
grande problema do executivo ¢ decidir o que fazer hoje para que a empresa esteja preparada
para as incertezas do futuro. Dessa forma, o planejamento ¢ um meio para que a empresa

possa atingir os seus objetivos.

De acordo com Kotler e Armstrong (2012), o processo de planejamento pode ser tao
importante quanto o plano que surge. E por meio do planejamento que a administragdo se
encoraja a pensar de forma sistematica no passado, no presente e no futuro. Ele impulsiona a
empresa a definir, de maneira mais eficaz, seus objetivos e politicas, possibilitando, dessa
forma, uma melhor coordenacdo de seus esforcos e oferecendo melhores padrdes de

desempenho.

Souza & Qualharini (2007) enfatizam que a utilizagdo do planejamento estratégico no
ambiente das MPEs, apoiado por um Plano de Negocio bem estruturado, pode tornar viavel a
manutengdo e prosperidade de um modelo de negdcio. O que geralmente dificulta a
implantacdo dessa ferramenta em empresas de pequeno porte ¢ o fato de ndo possuirem, como
nas de grande porte, uma gama de informagdes e profissionais com atribuicdes que

possibilitem um maior apoio nesse evento.

A primeira caracteristica do planejamento estratégico relaciona-se a forma como ¢
pretendida a manuten¢do da ordem e do equilibrio entre a empresa e o seu ambiente. A
segunda caracteristica do planejamento estratégico corresponde a maneira como ¢ percebido o

ambiente organizacional.

De acordo com Wright et al (2010), a empresa e o seu ambiente sdo partes de uma

rede complexa, composta por varias for¢as que se influenciam de forma mutua. Segundo os
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autores, cada empresa existe dentro de uma complexa rede de forcas ambientais que se
constituem de: (1) o macro ambiente nacional e mundial e (2) o setor em que a empresa
compete. Como essas forgas sdo dinamicas, suas constantes mudangas apresentam muitas
oportunidades e ameagas para os administradores estratégicos. A quarta caracteristica diz

respeito as implicacdes do ambiente com as organizagdes nele inseridas.

Wright et al (2010) salientam que o diagnostico da empresa (oportunidades e ameagas
em relagdo aos pontos fortes e fracos) possibilitard a determina¢do das acdes a serem
efetuadas. Os autores enfatizam ainda que, além da determinag¢do da missdo de uma empresa,
¢ de extrema importancia a andlise de seus pontos fortes e fracos (ambiente interno) e de suas
oportunidades e ameacas (impostas pelo ambiente externo). A quinta caracteristica diz
respeito as acdes adotadas pelo planejamento estratégico ao empreender sua pesquisa acerca

do ambiente interno e externo da organizacao.

Para Mintzberg et al (2010), o planejamento estratégico, nada mais ¢ do que um
processo controlado e consciente de planejamento formal, decomposto em diferentes etapas,

cada uma delineada por checklists e apoiada em técnicas apropriadas.

O planejamento estratégico abrange a determinacdo de acdes, levando-se em
consideragdo os objetivos e estratégias de longo prazo. Os planos estratégicos tém uma

orientacdo externa forte e envolvem as partes principais da organizacao.

De acordo com Wright et al (2010), a missdo de uma empresa visa identificar o
alcance de suas operacdes € o que pode ser oferecido aos seus stakeholders. Mas € preciso
ressaltar que a visdo estratégica vai muito além do que apenas definir a missdo. Deve-se
também declarar a visdo do empreendimento e tracar acdes que possibilitem a realizacdo dos

objetivos estabelecidos pela empresa.

Segundo Thompson Jr & Strickland III (2004), a grande finalidade da declaracdo da
visdo e da missdo estratégica ¢ tornar a empresa destaque em detrimento dos concorrentes,

além de estabelecer uma identidade propria especial, dando énfase ao negocio.

Kotler (2012) menciona que o planejamento estratégico nada mais ¢ do que a base do
planejamento de uma empresa. Por meio dele, mudangas podem ser antecipadas, gerando

respostas mais céleres e, dessa forma, mantém a empresa preparada para eventos inesperados.

Resumindo, o planejamento estratégico consiste na escolha dos objetivos maiores da

empresa, das estratégias a serem adotadas para se alcancarem esses objetivos e na defini¢do
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dos recursos disponiveis; ele aborda as questdes globais, amplas, genéricas e de longo prazo;

normalmente ¢ de responsabilidade da alta administragao.

Mintzberg et al (2010) enfatizam que existem centenas de modelos diferentes de

planejamento estratégico. Segundo os autores, as principais etapas de um planejamento

estratégico sao:

a)

b)

d)

Estagio de Fixacdo de Objetivos — Valores ou metas sdo muito dificeis de formalizar.
Talvez seja por isso que grande parte do chamado planejamento tenha sido reduzido a

pouco mais que a quantificagdo de metas e um meio de controle;

Estagio da Auditoria Externa — Uma vez estabelecidos os objetivos, os dois estagios
seguintes sdo para avaliar as condi¢des externas e internas da organizagdo. Um
elemento importante da auditoria do ambiente externo da organizagdo ¢ o conjunto de

previsdes feitas a respeito das condi¢des futuras;

Estagio da Auditoria Interna — O referido autor acredita que o estudo de forgas e
fraquezas foi sujeito a uma extensa decomposicdo, pois o uso de técnicas formalizadas

em geral deu lugar a tabelas mais simples de varios tipos;

Estagio de Avaliacdo da Estratégia — Como o processo de avaliacdo se presta para
elaboragdo e qualificagdo, houve uma evolugdo nas técnicas de avaliacdo da estratégia
competitiva, mas o autor ressalta que, até determinado momento, as estratégias sao
menos desenvolvidas do que delineadas. E ndo apenas uma, mas varias, para serem

avaliadas e uma delas, selecionada;

Estagio de operacionalizacdo da estratégia — Nesse estagio, a maior parte dos modelos
se torna muito detalhada. Na verdade, a realidade do processo pode ser exatamente
oposta: a formulacdo deve ser o processo divergente e aberto, ao passo que a

implementagdo deve ser mais fechada e convergente.

Na recente historia da utilizagdo do planejamento pelas organizacdes, esse veio

sofrendo diversos reveses, abalando sua credibilidade como importante aliado para o

direcionamento e mobilizacdo de uma empresa. A origem destes reveses estd muito ligada a
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interpretagdo de sua forma de condugdo e de seu contexto (MINTZBERG, 2010). O autor

salienta que esta confusdo pode ocorrer em diferentes fases de sua utilizagdo, como:

a) Na etapa de elaboracdo do planejamento estratégico, quando a pressdo didria das

operacdes da empresa acaba menosprezando ou simplificando seu objetivo basico;

b) Na distor¢do do conceito de planejamento estratégico, em que este acaba por assumir a
funcdo de or¢camento e/ou de controle. Esse fato agrava-se quando ¢ acompanhado de
atritos entre as diversas areas funcionais com a area de planejamento, acabando por
isola-la da realidade da empresa ou gerando manipulacdo de dados numéricos do

passado para uma projecao de resultados futuros;

¢) No entendimento do conceito de planejamento estratégico como uma forma apropriada
para “se projetar um conjunto de agdes para atingir um resultado claramente definido,
quando se tem plena certeza da situacdo em que as acdes acontecerdo e controle, quase

absoluto, dos fatores que asseguram o sucesso dos resultados”.

Para que seja evitada a ocorréncia desses problemas, sdo necessdrios melhores
esclarecimentos do conceito de planejamento perante a organizagdo. Mintzberg (2010) propde
que o planejamento estratégico se estruture de maneira que:

a) Clareie e expresse as estratégias, de forma que suas consequéncias possam ser
trabalhadas em detalhes por toda a organizacdo, o que requer investigacao,

interpretagdo e atencao a coisas nem sempre ditas (codificacdo);

b) Subdivida as estratégias codificadas em sub estratégias, as quais se adicionam planos

de a¢do especificos a serem seguidos (elaboracdo) e;

c) Considere os efeitos e mudangas nas operagdes da organizagao.

Kotler & Armstrong (2012) afirmam que o argumento de que o planejamento

estratégico ¢ menos util em um ambiente em constante mudanca, ndo faz sentido, uma vez
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que, um bom planejamento, propicia a organizagdo antecipar-se ¢ responder com rapidez as

mudancas ambientais e, dessa forma, preparar-se melhor para as alteragdes stbitas.

2.6.1 Planejamento estratégico em Clinicas de Saude

Os gestores de Clinicas de Satude, ao longo dos ultimos anos, ndo tém utilizado
ferramentas de gestdo para manter seus negocios no mercado. As Clinicas de Satde Popular
tém se mostrado como um modelo de negodcio promissor, mas que necessitam de um

planejamento estratégico para se manterem no mercado.

Romaniello et al (2006) consideram que o conceito de estratégia ¢ definido como
sendo o planejamento, os caminhos a serem percorridos € os objetivos a serem atingidos.
Neste contexto, a estratégia ¢ vista como um conjunto de regras de tomada de decisdo para
orientacdo do comportamento de uma organizagdo, sendo estas regras discriminadas em

quatro tipos:

a) Padrdes pelos quais o desempenho presente e futuro da empresa sao medidos. Em
termos qualitativos, esses padroes sdo chamados de objetivos e, em seu aspecto

quantitativo, sdo chamados de metas;

b) Regras para desenvolvimento da relacdo da empresa com seu ambiente externo:
que produtos e tecnologias a empresa desenvolverd; onde e para quem os
produtos serdo vendidos; como a empresa conquistard alguma vantagem sobre
seus concorrentes. Este conjunto de regras ¢ chamado de estratégia de produto e

mercado, ou estratégia empresarial;

c) Regras para o estabelecimento das relagdes e dos processos internos na

organizagdo; isto ¢ frequentemente chamado de conceito organizacional;

d) As regras pelas quais a empresa conduzira suas atividades do dia-a-dia, chamadas

de politicas operacionais.

De acordo com Oliveira (2017), a estratégia ¢ uma forma estruturada, sist€émica e
intuitiva de consolidar um conjunto de principios, normas e funcdes que alavancam,
harmoniosamente, o planejamento da situagdo futura desejada da empresa como um todo e
seu posterior controle. Lembrando que os fatores ambientais, a otimizacdo dos recursos
empresariais ¢ a maximizacdo das relacdes interpessoais interferem diretamente neste

Processo.
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Segundo Nicolau (2001), quando nos referimos as estratégias empresariais, a
clarificacdo dos fendmenos que se pretendem abranger ¢ muito importante. Identificar e

estudar estratégias empresariais implica que se tenha, bem presente, o objetivo a atingir.

Se partirmos da ideia de estratégias explicitas, os planos e documentos escritos sao,
provavelmente, as fontes fundamentais a analisar. Se, pelo contrario, considerarmos que,
apesar dos planos ou na auséncia deles, o que interessa sdo as estratégias efetivamente
seguidas, provavelmente socorrer-nos-emos de outras vias porque estaremos diante de
estratégias implicitas que podem ser deliberadas ou emergentes. O conceito pertinente de
estratégia sera o que melhor servir aos objetivos a serem atingidos e, destes, depende também

a forma mais adequada de sua operacionalizagdo e medida.

O planejamento estratégico proporciona as seguintes vantagens para as cooperativas,

segundo Oliveira (2012):

a) Direcionamento de esforgos para os resultados comuns, pois os objetivos e metas sao
estabelecidos por todos os executivos e profissionais da cooperativa, tendo em vista

uma situagao futura desafiadora;

b) Aprimoramento de seu modelo de gestdo, pois ocorre forte debate sobre a melhor
estrutura organizacional — como sustentagdo para a cooperativa alcangar os resultados
esperados -, da alocagdo de responsabilidades e autoridades, do sistema de

comunicagdes e do processo decisorio;

c) Estruturacdo das cooperativas para a otimizada busca de inovacdo e de novos
conhecimentos, tendo em vista um novo posicionamento estratégico diante do atual

nivel de competitividade;

d) Maior facilidade no estabelecimento e no acompanhamento e avaliagcdo de indicadores
de desempenho, pois os resultados esperados sdo amplamente negociados, bem como
todas as atividades a serem realizadas sdo alocadas em processos direcionados aos

objetivos e metas das cooperativas; e

e) Consolidagdo de servicos mais estruturados no sistema cooperativista, pois as
interacdes entre as diversas instituigdes do sistema — OCB, OCEs, Federagoes,
Centrais e Cooperativas — passam a ser mais bem delineadas para a busca de

resultados comuns.
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Os entraves ao processo de gestdo estratégica, segundo Tavares (2000), podem afetar
diretamente o processo decisorio, € nem sempre serdo facilmente perceptiveis. Podem
relacionar-se a dimensdo comportamental ou mesmo a natureza estrutural da organizagao.
Destaca ainda, que os principais entraves ao processo de gestdo estratégica sdo: Grupos
voltados para a autopreservacdo; Ruidos no processo de comunicacdo e Falta de

comprometimento do pessoal.

Os fatores mais usuais que, a priori, podem interferir no processo de gestdo
estratégica, conforme Tavares (2000) podem estar afeitos as pessoas, aos grupos, aos

componentes do sistema de apoio adotado e ao processo definido para a sua conducao.

De acordo com Kaplan e Norton (2008) um dos cinco principios necessarios a uma
organizagdo orientada para a estratégia ¢é: Mobilizar a mudanca por meio da lideranga

executiva.

Compreendendo as orientacdes citadas, o projeto de implantacdo do planejamento e
gestdo estratégica de uma Clinica de Saude, deve ser precedido por algumas iniciativas da

administracdo, com a instalagdo dos seguintes programas:

a) Governanga Corporativa — voltado para alta administra¢ao
b) Modelo de Exceléncia da Gestdo (MEG) — voltado para geréncia e operagao

c) Treinamento — voltado para os colaboradores

O treinamento se mostra como uma ag¢do estratégica vital para a manutengdo do
negocio no mercado, visto que ndo sdo comuns as clinicas de saide ocupacional. Dessa

forma, € necessario que os colaboradores sejam treinados de forma continua.
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3. METODOLOGIA

A pesquisa serd realizada em duas fases. A primeira fase contard com um
levantamento bibliografico, onde serdo utilizados artigos cientificos. Para a busca de artigos
foi utilizada a associagdo dos termos “Sistemas de Custos”; “gestdo”; “saude”; e “Hospitais”.
As palavras-chave utilizadas foram “Costing Systems”; “management’; ‘“healthcare”;
“Hospitals”; e a combinagao “Costing Systems” AND “Healthcare” AND “Management”. As
buscas foram realizadas nas bases de dados: Scimago; Scielo; PubMed/Medline; Bireme; e

Scopus.

Os critérios utilizados para a selegdo dos artigos foram: artigos com texto completo

disponiveis online; na lingua portuguesa, inglesa ou espanhola; no periodo de 2004 a 2018.

A segunda fase ¢ a analise de uma Clinica de Saude Popular em Nova Iguacu — Rio de
Janeiro que ndo elaborou um Plano de Negocios antes da sua implantacdo e que, devido a
isso, estd passando por diversos problemas, com risco, inclusive, de ndo ter condi¢cdes de se
manter no mercado. Esse estudo de caso demonstrard o que foi feito de errado e quais as

opcdes para minimizar os problemas causados pela ndo realizagdo do Plano de Negdcios.

Optou-se pelo estudo de caso Unico, de uma unidade de andlise (....) Uma Clinica
Médica Popular, que foi escolhida por acessibilidade e em virtude da possibilidade de
participagdo direta do autor, tanto na identificacdo do(s) problema(s) real(is), quanto da(s)

sua(s) analise(s).

Para Yin (2015), o estudo de caso ¢ considerado o método mais adequado quando se
quer realizar a investigacdo de fendmeno moderno em seu contexto real; quando os limites

entre fendmeno e contexto ndo sejam percebidos com facilidade.

Deste modo, o estudo de caso abrangeu ndo apenas o planejamento de como
desenvolver a pesquisa, mas também as técnicas de coleta e andlise dos dados; no intuito de
compreender com maior clareza os diversos objetos que podem fazer parte do estudo de caso

(Yin, 2015).

Nesta pesquisa, a observacdo participante foi elemento fundamental, porque esta
presente desde a formulacdao do problema até a interpretagao dos dados, desempenhando um
papel imprescindivel no processo de pesquisa. E caracterizada como um processo de
aprendizagem pelo envolvimento, nas atividades cotidianas, de quem participa da pesquisa.
Trata-se de estratégia de pesquisa, indo além de ser um método de pesquisa, onde o

observador e os observados encontram-se em uma relagao de interagdo, dentro do ambiente de
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trabalho dos observados. Estes passam a ser vistos ndo mais como objetos de pesquisa, mas

como sujeitos que contribuem para o estudo.
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4. ESTUDO DE CASO
4.1 Perfil da Clinica

A Clinica Médica Popular, objeto desse estudo, esta localizada em Nova Iguacu, na
Baixada Fluminense do Rio de Janeiro. O referido empreendimento foi aberto no ano de 1998
por um grupo de Médicos, moradores da area e que acharam um bom momento, na época,
para abrir o empreendimento. No entanto, a Unica andlise que fizeram para a escolha do local
do empreendimento, foi a populagdo e o raio de atuagdo que o empreendimento poderia

abarcar.

A figura 1 ilustra a localizagdo da Clinica e a figura 2 ilustra o mapa com as cidades
vizinhas, cujos moradores seriam beneficiados com a implantagdo da Clinica e os que

estariam fora do alcance para atendimento.

Figura 1 — Mapa com a localiza¢dao da Clinica Médica Popular
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Figura 2 — Mapa com a regido de abrangéncia da Clinica

Fora da Regido de Abrangéncia

A figura 3 ilustra a 4rea total da regido alvo da Clinica Médica, a figura 4 a populacao

e a figura 5 o PIB da regido alvo da referida Clinica.

Figura 3 — Area total da regido alvo da Clinica Médica
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Figura 4 — Populacao da regido alvo da Clinica Médica
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Figura 5 — PIB da regido alvo da Clinica Médica
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O préoximo item demonstrard como esta avaliagdo poderia ter gerado resultados

diferentes se, além dela, os empresarios tivessem realizado um Plano de Negocios.
4.2 Erros Cometidos da implantagio da Clinica

Os gestores da empresa levaram em consideragdo apenas uma variavel, que foi a
regido da Clinica, ou seja, Nova Iguagu, na Baixada Fluminense do Rio de Janeiro. Como se
trata de uma regido com uma populacdo muito grande e carente de clinicas populares,

acreditaram que esse cenario seria o suficiente para o sucesso do empreendimento.

No entanto, sdo diversas as variaveis a serem analisadas quando se pretende abrir um
empreendimento e, em especial, na drea da saude, pois sdo de extrema complexidade. Nesses
casos, a realizagdo de um Plano de negdcios ¢ imprescindivel, pois ajuda analisar as variaveis

controlaveis, bem como as incontrolaveis.

O fato de abrirem a referida Clinica sem ter feito anteriormente um Plano de negbcios
ndo trouxe um resultado negativo imediato, pois, na €poca, a economia estava em alta, o que
acarretou uma ascensao da Classe C e a referida Clinica, com isso, conseguiu ter o retorno do
investimento em um tempo de aproximadamente 2 anos. Entretanto, a economia se manteve
estavel apenas por algum tempo, o que acabou gerando problemas financeiros para a Clinica

e, atualmente, ela se encontra com um passivo alto, inclusive com dividas em Bancos.
4.2.1 Variaveis que deveriam ter sido avaliadas antes da abertura da Clinica

O diagnostico € essencial em um plano de negocios, visto que € através dele que o
empreendedor verifica o panorama do empreendimento. Varios sdo as metodologias utilizadas
para realizar esse diagnostico e, nesse trabalho, vamos mencionar os modelos de anélise

PEST, Matriz SWOT e as 5 Forgas de Porter.
4.2.1.1. Analise do mercado

A analise PEST diz respeito as seguintes variaveis: P — Politico-legal; E — Economico;
S — Sécio-cultural e T — Tecnologico. J4 o modelo das 5 forcas de Porter, tem como objetivo
analisar o ambiente competitivo e a atratividade do negocio, tendo como base a concorréncia
e levando em consideracdo seus pontos fortes e fracos. Através dessa metodologia, também ¢
possivel verificar o poder negocial, tanto dos clientes como dos fornecedores; a ameaca de

entrada de novos concorrentes; e a possibilidade da existéncia de produtos que possam
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substituir os produtos ou servigos da empresa, determinando, assim, a capacidade de criagdo

de valor do empreendimento.

As 5 Forcas Competitivas de Porter ¢ uma metodologia que potencializa a visao do
empreendimento, ou seja, verifica quais sdo os obstaculos a serem enfrentados, possibilitando
assim, estabelecer agdes que criem barreiras para a entrada de novos entrantes e que

minimizem o poder de barganha tanto dos fornecedores como dos clientes.

Ja a Matriz SWOT, descreve os pontos fortes, fracos, ameagas e oportunidades.
Analisar essas variaveis de uma empresa ¢ de suma importancia para o diagndstico da
viabilidade do negoécio. A partir dessa andlise, ¢ possivel estabelecer agdes que podem
maximizar os pontos fortes e minimizar os fracos que estdo ligados ao ambiente interno.
Além disso, ¢ possivel verificar como melhor aproveitar as oportunidades existentes e se

prevenir quanto as ameacas que dizem respeito ao ambiente externo.

A anadlise no ambiente interno precisa ser realizada com periodicidade. Ja com relagao
ao ambiente externo, uma unidade de negdcios deve monitorar importantes forgas

macroambientais que afetam sua capacidade de obter lucro.
a) Ameacas: fatos e tendéncias desfavoraveis do ambiente externo.
b) Oportunidades: fatos e tendéncias favoraveis do ambiente externo.

c) Forcas: algo que a empresa faga bem ou que constitua uma caracteristica que aumente a sua

competitividade

d) Fraquezas: algo que falta a empresa; que ela execute mal; ou que a ponha em desvantagem
em relagdo a concorréncia. As fraquezas, em geral, sdo justamente a falta dos elementos

encontrados nas forgas.

J& a Andlise externa diz respeito as variaveis ndo controldveis e estas podem
influenciar tanto positivamente quanto negativamente. De acordo com Palmer (2006), o
macroambiente pode ser entendido pelas forcas tecnoldgicas, econdmicas, politico-legais,

demogréficas, naturais e socioculturais.
a) Variaveis Politico-Legais

Uma organizagdo deve atender as demandas governamentais, além de formular suas
regras internas. Além disso, o Sistema Tributario no Brasil ¢ altamente complexo. Empresas
brasileiras precisam ser submetidas as leis trabalhistas para obter o alvara de funcionamento.

Apoés a liberagdo do contrato social, devidamente registrado na Junta Comercial de seu
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Estado, do CNPJ e da inscri¢do estadual, também, deve-se providenciar o registro da empresa

na Prefeitura Municipal para requerer o Alvara Municipal de Funcionamento.
b) Variaveis Tecnologicas

As empresas ao acompanharem as tendéncias tecnoldgicas de seu segmento conseguirdo
atrair novos clientes, além de entrar em novos mercados. No caso da Clinica Médica, essa
variavel ¢ de suma importancia, pois necessita de muitos equipamentos de diagnostico e de

um sistema operacional de gestdo que facilite o gerenciamento do negdcio.
¢) Variaveis Econdmicas

O pais esta enfrentando uma forte crise econdmica e, devido a isso, muitas pessoas
deixaram de ter acesso a Planos de Satude Privados e passaram a utilizar Clinicas Populares.
Porém, o publico que ja ndo tinha condi¢cdes de manter um plano particular e usava a clinica
popular, também perdeu poder aquisitivo e migrou para a saide publica, gerando um

verdadeiro caos na saude do Rio de Janeiro.

d) Varidveis Demograficas

O crescimento da populagdo brasileira estd em ascensdo e, esse, ¢ um fator positivo
para o negocio. De acordo com o IBGE (2019)', a populagio brasileira neste ano é de

210.240.738 habitantes. O grafico 1 ilustra a popula¢do desde 2010 e uma projecao até 2058.

No caso especifico da cidade de Nova Iguagu, como demonstrado anteriormente, o
numero da populacdo ¢ grande e requer Clinicas Populares para cuidar da saude das pessoas,

entretanto, essa variavel ndo deve ser analisada sozinha.

e) Variaveis Culturais

As varidveis culturais estdo muito interligadas ao comportamento do consumidor.
Esse comportamento influencia o ato da compra e, por isso, as empresas precisam analisar se

estas variaveis irdo influenciar também no resultado final da empresa.

Quanto ao marketing mix (4 P’s de marketing), pode-se afirmar que:

a) Produto / Servico

! Disponivel em: https://www.ibge.gov.br/apps/populacao/projecao/. Acesso em: 27 de junho de 2019.
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O produto ou servigo pode ser compreendido como um objeto material ou abstrato,
que tem como objetivo principal satisfazer os desejos e necessidades dos consumidores. No
caso especifico de oferecimento de servigos médicos, estes sao bens especificos e requer uma
preocupagdo muito grande, devido a complexidade do mesmo e o alto custo com

equipamentos de diagndstico.

b) Preco

Todo produto ou servigo necessita ser precificado e este ato precisa levar em conta
todos os custos e despesas, de forma que seja possivel ter um lucro. Essa ¢ uma questdo muito
importante no caso de uma Clinica Popular, pois os valores, tanto de consultas como de
exames, precisam ser bem mais baratas, o que por vezes dificulta um percentual bom de lucro,

pois os custos sdo muito altos.

c¢) Praca

A praga, ou canal de distribui¢do, ¢ um sistema complexo composto por empresas,
pessoas e recursos que permitam a disponibilizacdo dos produtos e servigos aos consumidores
e, no caso da Clinica, a cidade de Nova Iguagu foi escolhida pelos motivos ja mencionados

anteriormente.

d) Promogao

A promogao ¢ feita por meio de propaganda e esta pode ser utilizada por duas midias,
a tradicional ndo interativa, em que o receptor ndo interage com o emissor € a interativa, onde,
o proprio nome ja diz, had a possibilidade de interatividade. A midia interativa, que ¢ a
internet, esta sendo cada vez mais utilizada atualmente e os consumidores estdo cada vez mais

voltados para esse tipo de propaganda.

Um erro muito grande cometido pela Clinica Popular de Nova Iguacu foi ndo ter

determinado uma verba para divulgacdo da empresa, o que dificulta seu crescimento.
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4.2.1.2 Analise dos custos

O maior erro cometido, pela Clinica Popular de Nova Iguacu, foi nao ter elaborado
uma analise prévia dos custos, levando em consideragdio um periodo de 5 anos apds a
implantacdo da mesma. A falta dessa andlise prévia fez com que os gestores da empresa

cometessem diversas e sucessivas falhas.

O primeiro erro, decorrente dessa falta de analise prévia dos custos, foi relativo a
aquisi¢do dos equipamentos para exames. Normalmente, por se tratarem, em sua grande
maioria, de equipamentos de alto valor, a melhor opcao seria a compra de maquinas novas
através do leasing e, pensando em economizar, os gestores preferiram adquirir equipamentos

usados com pagamento a vista.

A compra dos equipamentos em pagamento Unico, mesmo que fossem novos, ja teria
sido um erro, pois ha uma depreciacdo dos mesmos ao longo dos anos e, em se tratando de

usados, a necessidade de manutenc¢do torna o custo mensal ainda mais oneroso.

Além disso, ndo foi calculado previamente qual seria o custo com a contratacao dos
funciondrios, principalmente os médicos das diversas especialidades. Normalmente, em
Clinicas Populares, os médicos costumam ganhar um fixo basico e comissdes por cada
consulta ou exame realizado. A questdo ¢ que, buscando economizar, os gestores optaram por
contratar médicos recém-formados e que aceitassem trabalhar apenas por comissao. Isso, com
o tempo, foi gerando insatisfacdo dos profissionais e, consequentemente, dos pacientes
atendidos, pois os médicos, com o intuito de atender um niimero elevado de pacientes para
que sua receita fosse maior, acabaram atendendo seus pacientes de maneira rdpida e

ineficiente.

Tal fato gerou mais dois problemas: O primeiro foi a alta rotatividade dos médicos
que, insatisfeitos, procuraram estabelecimentos concorrentes para trabalhar e, somado a isso, a
contratacdo de novos profissionais nao foi tdo facil como se pensava, pois, a clinica localiza-
se distante da capital e numa area onde o indice de violéncia cresceu muito, apos a instalagao
da crise econdmica no pais. O segundo problema foi em relacdo aos pacientes que,
insatisfeitos, comecaram a abandonar a Clinica, o que acarretou uma diminui¢do consideravel

na receita da mesma.

Diante desse quadro, o grande questionamento ¢: ha condi¢des de reverter esse quadro

ou a faléncia ¢ inevitavel? Para responder essa questdo, o proximo item especifica algumas
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propostas para tentar contornar os problemas atuais enfrentados pela Clinica objeto desse
estudo.

4.3 Propostas para minimizar os impactos da nao realizacio do Plano de Negocios, antes
da implantac¢ido da Clinica

Preliminarmente, sugere-se a elabora¢do de um painel de bordo, onde serdo listadas as
perspectivas, objetivos, indicadores e fatores criticos de agdo; no ambito financeiro, no
crescimento e aprendizado, nos processos internos e quanto aos clientes e mercado.

O primeiro aspecto que deve ser avaliado sdo os objetivos estratégicos, de maneira que
todas as agdes sejam alinhadas, trazendo uma perspectiva de melhoria na Clinica Médica.

O segundo viés a ser analisado ¢ relativo aos fatores criticos de sucesso, ou seja,
através dessa analise, serdo descritos todos os erros cometidos desde a implantacdo da
Clinica, facilitando, assim, as tomadas de decisdes por agdes que possam mudar o cenario
atual da empresa. O terceiro passo seria estabelecer os indicadores direcionadores, ou seja, de
que forma sera possivel mensurar os resultados das acdes.

O passo seguinte ¢ a realizacdo do plano de agdo, onde serdo alinhavadas as agdes
necessarias para mudar a situagdo atual da Clinica Popular de Nova Iguacu e, por fim, serdo
delimitadas as metas estratégicas. A tabela 5 ilustra detalhadamente o painel de bordo que a

Clinica Popular de Nova Iguagu devera seguir.
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Tabela 5 - Painel de bordo

Perspectivas, Financeira Crescimento / | Processos internos Clientes / mercado
objetivos, aprendizado
indicadores e
fatores criticos
de acio
Obter um Agilizar o Maximizar a - Assegurar fidelizacdo
Objetivos crescimento processo de eficiéncia e eficacia dos clientes internos
estratégicos lucrativo desenvolvimento dos processos (funciondrios) e externos
internos (pacientes)
Fatores criticos | Menor custo Mao-de-obra Agilidade na venda | Bom relacionamento com
de sucesso capacitada do servigo os clientes (tratamento
mais humanizado)
- Taxa de - Indice de novos
Indicadores Custo do Numero de horas rotatividade de pacientes
direcionadores servico de treinamento funcionéarios
prestado dos funcionérios - Taxa de - Taxa de retengdo de
insatisfagdo médicos
- Contratacdo de - Melhoria constante do
- Conquista | Treinamento dos pessoal material de divulgacgao
Planos de agdo de novos funcionéarios - Monitoramento
médicos e constante em - Melhoria constante do
clientes relacdo aos servico prestado
funcionéarios
Metas Média de - Aumento no Otimizag¢do do fluxo | - Aumentar satisfacdo dos
estratégicas 25% de numero de de informacdes clientes
crescimento especialidades - Redugdo de possiveis
nos proximos médicas reclamagdes
5 anos atendidas e de
exames
disponibilizados

Fonte: Elaborado pelo autor

Os resultados dessas acdes, exemplificadas na tabela 5, deverdo ser revistos e

avaliados semestralmente pelos gestores, de forma a verificar os fatores criticos do periodo,

alterando as acdes sempre que se fizer necessario.

Um aspecto essencial, que precisa ser mudado imediatamente, ¢ o padrdo de

contratacdo dos profissionais médicos. E necessario valorizar os profissionais e para tanto, ¢

preciso estabelecer salario e percentual de comissdo por produtividade, propiciando, dessa

forma, uma satisfacdo dos mesmos e, consequentemente, dos usuarios da referida Clinica.
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5. DISCUSSAO

O cenario em que as empresas estdo inseridas ¢ muito dindmico, se modificando
constantemente, e isso faz com que os gestores necessitem analisar melhor, tanto o ambiente
interno como o externo, para uma tomada de decisdo consciente. Todas as escolhas precisam
ser baseadas na realidade organizacional, para um melhor alinhamento entre a realidade e as

estratégias adotadas (Pimenta, 2018).

Os empreendimentos do setor de saide sdo muito suscetiveis a mudangas nos cenarios
e toda tomada de decisdo precisa estar respaldada em nimeros realistas. Nesse sentido,
quando almeja-se abrir uma Clinica Médica Popular, essa preocupag¢do ¢ maior, pois ¢ um
negocio de alta complexidade, no qual devem ser analisadas diversas varidveis para tornar o

negocio sustentavel ao longo dos anos. Dessa forma, o plano de negdcios torna-se essencial.

As decisdes sdo classificadas em programadas e ndo-programadas. Essa classificacio
evidencia as caracteristicas do processo de tomada de decisdo, permitindo com que a empresa
defina como proceder em cada uma dessas situacdes. As decisdes programadas sao
repetitivas, rotineiras e estruturadas. Sao automatizadas por uma sequéncia de procedimentos,
ndo necessitando da intervencdo do gestor. S3o permanentes, servindo de norteamento para a
defini¢do das metas, objetivos, politicas e procedimentos organizacionais. Por sua vez, as
decisdes ndo-programadas sdo caracterizadas pela novidade, por serem desestruturadas. Sao
decisdes ndo automatizadas, que dependem do posicionamento do gestor. A caracteristica da
novidade se apresenta porque ndo existem referenciais anteriores para a resolucdo do
problema; ou em razdo de sua complexidade; ou porque, para sua resolucdo, torna-se

necessaria a implementacdo de medidas especificas (Marchisotti et al, 2018).

Para que seja possivel realizar uma tomada de decisdo, € necessario a realizagdo de
uma sequéncia de processos - processo decisorio -, que implica no reconhecimento de um
determinado problema e a escolha de uma agdo para que o mesmo seja solucionado. O
processo decisorio pode, inclusive, transformar o problema em uma oportunidade. Dessa
forma, os gestores da Clinica Médica Popular de Nova Iguagu podem transformar o cenario
negativo atual em oportunidade. A questdo ¢ que existem gestores que tem dificuldade em

aceitar a mudancga. Essa resisténcia @ mudanga dificulta a tomada de decisdes.

O mundo organizacional envolve situagdes que mudam rapidamente e os gestores

precisam estar atentos a estas variagdes, caso contrario, a organizacao corre o risco de ficar
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ultrapassada. Nesse sentido, a tomada de decisdes ndo pode ser muito lenta, pois quanto mais

tempo demorar, mais prejudicial serd para a empresa. (Marchisotti et al, 2018).

Cabe destacar que, atualmente, devido a crise econdmica no Brasil, as tomadas de
decisdes tém sido mais lentas ou mesmo sdo proteladas; pois, o risco envolvido ¢ maior,
assim como as potenciais consequéncias oriundas desta tomada de decis@o. No entanto, ha um
potencial agravamento do impacto da crise nas empresas, devido a demora na tomada de
decisdes ou a ndo tomada de decisdo. Muitos gestores ficam aguardando para verificar se a
crise vai diminuir e ndo tomam decisdes essenciais, que auxiliariam a minimizar os efeitos da

crise na empresa (Andriotti et al, 2014).

Optar por um caminho que leve a empresa a atingir o seu melhor resultado, diante de
um variado nimero de possiveis caminhos a serem seguidos, ¢ o desafio basico de qualquer
lideranca, independente do tamanho da empresa. O que faz a diferenca ¢ como a decisdo ¢
tomada e o tempo que ¢ levado para a escolha de tal decis@o. Entretanto, ¢ facil compreender
a lentidao nas tomadas de decisdes em muitas das empresas brasileiras, uma vez que o Brasil
¢ repleto de regras de legislagdes especificas por setores ou segmentos, regulamentagoes,
burocracias em todos o0s processos das empresas que acabam criando barreiras e/ou

bloqueando o processo decisorio (Lousada; Valentim, 2011).

Diversos sao os motivos que contribuem para a morosidade nas tomadas de decisdes
nas empresas brasileiras. O Brasil possui um ambiente de instabilidade, com a presenca de
riscos os mais variados possiveis, dentre os quais pode-se mencionar as variagdes cambiais e
inflacdo. Devido a esses fatores, os investidores, acionistas e executivos tendem a postergar

decisoes (Lamb, 2014).

Nesse sentido, uma questao que dificulta uma tomada de decisdo ¢ a ndo elaboracao de
um plano de negocios. Isso porque, fazer um plano de negocios € imprescindivel antes da
abertura de um empreendimento para mensurar a viabilidade econdmica do mesmo. S6 apds a
constatagdo dessa viabilidade ¢ que o empreendedor deve entrar no mercado. Entretanto, nem
todos os empreendedores fazem isso, causando um numero grande de mortalidade das

empresas antes do primeiro ano de vida.

Todo empreendimento precisa possuir um objetivo claro para poder direcionar todo o
seu planejamento da abertura. Através de um planejamento estratégico, verifica-se o que ¢

preciso para que os empreendedores alcancem seus objetivos (Biagio; Batocchio, 2006).
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Muitos empreendedores, ao terem uma ideia de abertura de um negdcio, ndo avaliam o
mercado de forma criteriosa e investem, muitas vezes, em algo que ndo conseguird manter por
muito tempo no mercado, visto que superdimensionou o retorno do investimento. E

necessario ter bases realistas, buscando manter a empresa no mercado.

A crise no Brasil, iniciada em 2015, mudou o cenario econdmico e acabou gerando um
nimero de desemprego muito grande, o que impulsionou esses desempregados a se tornarem
empreendedores. A questdo ¢ que, em sua grande maioria, sdo pessoas que nunca tiveram
experiéncia nesse sentido e, devido a urgéncia de ter uma renda, investem muitas vezes o que
recebem de indenizagdo em um negdcio que ndo foi previamente analisado, gerando uma

perda em um periodo curto de tempo.

A tomada de decisdo ¢ a transformacgdo das informagdes analisadas em agdo. Os
desafios que surgem levam os administradores a obterem dados que demonstrem fielmente a
real situagdo das empresas, para que o processo decisorio seja efetuado de maneira eficaz e,
consequentemente, alcancem os resultados pretendidos. Para tanto, as decisdes precisam ser
tomadas de forma 4gil e correta, uma vez que o desempenho das empresas decorre da
qualidade de sua gestdo. Regularmente, os gestores tém se deparado com um numero de
opcdes de decisdo e, dentre estas, devem ser escolhidas aquelas que levem a organizagdo a

atingir seus resultados (Oliveira, 2011).

O processo decisorio nas empresas necessita de uma habilidade gerencial. O gestor ¢
responsavel pela melhor decisdo para cada momento em que se encontra a organizagdo, de

forma que sejam garantidos os resultados almejados (Mafias, 2002).

Existem varios fatores que podem influenciar, de forma direta ou indireta, o processo
decisorio. Um desses fatores € a incerteza gerada por crises nacionais, bem como a quantidade
insuficiente de dados necessarios ao processo decisorio eficiente. Em momentos de indecisao,

como o que vive o Brasil, o grau de risco no processo decisorio ¢ elevado (Lamb, 2014).

O fluxo do processo decisorio estd ligado, de forma direta, aos fluxos informacionais,
sendo que estes podem ser observados sob dois critérios: o da tecnologia e o da Ciéncia da
Informacdo (CI). Em relacdo a tecnologia, os fluxos permitem que o usudrio acesse a
informacdo da melhor forma, enquanto que a CI interfere na qualificagdo da competéncia dos

usuarios, visando a assimilagdo dos contetidos informacionais. A informacdo devera ser
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gerenciada através do estabelecimento de fluxos informacionais adequados a organizacdo. E

imprescindivel demonstrar os modelos de gestdo da informacdo baseados nos fluxos

informacionais e suas etapas (Cassarro, 2000).

Na mesma linha, Melo (2006) afirma que o processo de tomadas de decisdao necessita

ter como base sistemas de informagdes gerenciais; pois, tais sistemas, dentro de um processo

decisorio estruturado e disciplinado, somado as adequadas informagdes gerenciais, levam a

seguranca que o administrador precisa para tomar a decisdo mais adequada.

Como a informagdo gerencial permite ao administrador tomar uma decisdo, essa

informagao apresenta uma variedade do que se convencionou chamar de “atributo técnico”:

a)

b)

d)

Custo de sua oportunidade versus beneficio que ela proporciona - a organizacdo tem
um determinado custo para que a informagao chegue até o tomador de decisdo. Neste
caso, se o beneficio obtido com a decisdo decorrente desta informagdo for igual ou
menor a seu custo, ¢ constatada que esta ndo se faz necessaria para a organizagao;
Oportunidade - a decisdo terd um valor maximo se for tomada dentro de um certo
momento; preservard algum valor por algum tempo e, finalmente, ndo terd nenhum
valor, mas apenas custo;

Corregdo - as informagdes gerenciais ndo t€m a necessidade de serem exatas, pois,
para que isto ocorra, demandam um certo tempo para serem geradas; basta serem
corretas e disponiveis no momento certo, para refletir a realidade;

Relevancia ou significado: as informagdes possuem graus de importancia para as
tomadas de decisdo. O administrador utiliza as informagdes mais apropriadas, vindo a
admitir uma margem de risco no processo decisorio; e

Comparacao e tendéncia - necessidade de comparacido entre o desempenho real, o
or¢ado e sua variacao e, se possivel, indicar a tendéncia do ocorrido, para que se possa

encontrar a origem do desvio e corrigi-lo (Cassamarro, 2006).

Muitos aspectos tendem a influenciar de forma direta numa tomada de decisdo

racional, embora alguns deles sejam intuitivos. Devido a isso, ndo ¢ possivel afirmar que o

processo de tomada de decisdo seja puramente racional.

Teodosio et al (2007) salientam que o processo decisorio racional esta estruturado da

seguinte maneira:
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a) Constatacdo do problema - ¢ feito por meio dos analistas e permitem aos gestores
tomarem conhecimento das falhas organizacionais que acabam desvirtuando a
empresa dos caminhos previamente planejados, dificultando o cumprimento das metas

estabelecidas;

b) Inicio do fluxo do processo decisério - coleta de informagdes; composta pelo

diagnostico preliminar e a reunido da maior quantidade de dados possivesis;

c) Analise criteriosa de informacdes - ¢ estabelecida uma correlagdo entre as
informagdes coletadas e as varidveis presentes no ambiente interno e externo,

atribuindo-lhes relevancia para serem utilizadas na solugdo de problemas;

d) Identificag¢do de alternativas - Essa fase ¢ importante a busca de opgdes para a escolha
de um critério de julgamento das alternativas propostas; e isso ¢ feito por meio de uma

lista de quesitos com pesos de importancia para a empresa;

e) Escolha da melhor alternativa - leva em consideragdo um mecanismo previamente

definido, para garantir a legitimidade da escolha;

f) Cumprimento dos objetivos organizacionais - identificar todas as alternativas
existentes, prevendo as consequéncias de cada uma, avaliando-as de acordo com os

objetivos e preferéncias.

Os gestores ndo consideram informagdes que contrariam a decisdo por eles tomada, ou
seja, o individuo tende a ignoréa-la ao invés de analisa-la; por outro lado, as informagdes que
confirmam a decisdo sdo supervalorizadas. No processo de tomada de decisdo, a melhor
forma para se obter um resultado satisfatorio ¢ analisar, dar atencdo as informagdes que
contradizem a decisdo inicialmente escolhida. Por meio dessa andlise, ¢ possivel detectar seus
pontos fracos, isto ¢, qual é a possibilidade de a decisdo falhar ou de ndo se obter o resultado

esperado (Pimenta, 2018).

J4 no modelo processual, hé trés rotinas de apoio que sdo as rotinas de controle, de
comunicagdo e politicas. As rotinas de controle guiam o processo decisorio e consistem em
planejamento, determinando os limites do espaco da decisdo. As rotinas de comunicagdo
retnem e distribuem a informag¢ao como parte do processo decisorio e as rotinas politicas sao
importantes nos processos estratégicos, pois podem assumir a forma de barganha, de

persuasdo ou de cooptacao.
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Ha, também, 5 (cinco) grupos de fatores dindmicos: interrupgdes; adiantamento de
prazos; feedback; ciclos de compreensdo e ciclos de fracasso. As interrupgdes sdo ligadas as
intervengdes ambientais, tanto internas quanto externas. O adiantamento de prazos esta
vinculado a diminui¢do do ritmo das atividades do processo decisorio. O feedback surge
quando os responsaveis guardam os resultados de acdes praticadas para serem usadas mais
tarde. Os ciclos de compreensdo sdo necessarios para lidar com questdes complexas e os

ciclos de fracasso, ocorrem quando ndo se consegue chegar a uma decisdo (Choo, 2003).

Este modelo apresenta vérias semelhangas ao modelo racional e suas principais
caracteristicas sdo confluentes em muitos aspectos. Porém, um fator que o difere ¢ a condi¢ao
de flexibilidade, permitindo que os gestores realizem ajustes quando necessario (Marchisotti

et al, 2018).

Neste modelo, quando os objetivos sdo claros, mas os métodos e as técnicas para
atingi-los sdo incertos, a necessidade de tomar uma decisdo da inicio a um processo marcado
por muitas interrupgdes e repeticdes. Apesar disso, o processo revela uma linha geral de
desenvolvimento, cujo inicio se d4 com o reconhecimento e o diagndstico do problema;
prossegue com a analise das alternativas, por meio de buscas de solugdes prontas ou da
criagdo de solucdes customizadas; e termina com a avaliacdo e sele¢do de uma alternativa que

deve ser autorizada ou aprovada (Choo, 2003).

J4 no modelo andrquico, tanto os objetivos quanto os procedimentos sdo ambiguos.
Nao ha clareza em relagdo aos problemas e as decisdes; ¢ também conhecido como modelo
“lata de lixo”. Neste modelo, as organizacdes ndo apresentam coeréncia em relagdo as
situacdes vivenciadas, visto que os problemas e as solu¢des sdo jogados pelos gestores e “as
decisdes resultam do encontro de correntes independentes de problemas, solugdes,

participantes e situa¢des de escolha” (Choo, 2003, p.295).

O modelo anéarquico se trata de um método que ndo segue nenhum tipo de estrutura
e/ou sequéncia, uma vez que ¢ regido pelo acaso e pela sorte. No modelo anarquico, as
decisdes sdo tomadas de trés maneiras: 1) Resolugcdo - ¢ a tomada de decisdo que ocorre
depois de se pensar sobre o problema, por determinado tempo; 2) Inadverténcia - uma escolha
¢ adotada rapida e incidentalmente, para outras escolhas serem feitas; e 3) Fuga - ocorre
quando os problemas abandonam a escolha, quando ndo ha resolu¢do dos mesmos (Choo,

2003).
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As preferéncias usadas na tomada de decisdo sdo mal definidas e incoerentes; ndo sao
sistematizadas como no modelo racional e processual. A organizagdo trata as situagdes de
forma obscura, assim como os processos € procedimentos ndo sdo muito bem definidos, o que

gera falta de entendimento e inseguranga em seus colaboradores (Choo, 2003).

Por sua vez, o modelo politico, tem na politica 0 mecanismo de apoio a decisdo, ou
seja, os atores ocupam diferentes posicdes e exercem diferentes graus de influéncia; de modo
que as decisdes ndo resultam em uma escolha racional, mas, ao contrario, resultam da
influéncia dos atores. As questdes chave para este modelo sdo: quais sdo os canais usados
para produzir acdes que resolvam um tipo de problema? Quem sdo os atores € quais suas

posicdes? E, por ultimo, quais sdo as pressdes que estdo influenciando? (Choo, 2003).

Para a abordagem politica, a organizacdo ¢ vista como um conjunto de atores, que
podem ser individuos ou grupos, dotados de interesses e objetivos proprios, controlando
diferentes recursos como: autoridade, status, recursos, ideias ¢ informacdes. Este modelo ¢é
foco de disputas internas de poder e de influéncia. Muitas vezes, os objetivos pessoais
ultrapassam os organizacionais e, as vezes, prejudicam a propria organizacao (Teodoro et al,

2007).

55



6. CONCLUSAO

Diante do exposto, conclui-se que o Plano de Negdcios ¢ muito importante para
dimensionar a viabilidade de um negdcio e, mais do que isso, verificar com clareza todas as

variaveis envolvidas na abertura de um empreendimento.

No caso especifico da abertura de uma Clinica Popular, esta ferramenta ¢ de suma
importancia, pois trata-se de um empreendimento de alto custo e complexidade. Ao errar no
dimensionamento do negdcio, a permanéncia do mesmo no mercado se torna dificil.
Especificamente na Clinica de Nova Iguacu, mencionada nesse trabalho, a nao realizagao
prévia de um Plano de negocios propiciou uma dificuldade na gestdo, gerando muitos

problemas.

Ao analisar as dificuldades atuais da referida Clinica, verificou-se que, com agdes
estratégicas, sera possivel minimizar o impacto causado pela ndo realizagdo prévia do Plano

de Negdcios.

Um dos principais problemas detectados, além dos custos altos, foi a pouca
valorizagdo dos médicos por parte dos donos da Clinica, gerando uma alta rotatividade destes
profissionais, com consequente atendimento precério aos principais clientes. A localizagdo
geografica da unidade em estudo, que no inicio foi o maior fator motivacional para a
implantacdo da mesma, hoje pode ser considerado um ponto fraco, tendo em vista o aumento

dos indices de violéncia da regido; fato que dificulta a contratacdo de novos e bons médicos.

Nesse sentido, observa-se que o treinamento ¢ de suma importancia para o resultado
das empresas. E necessario que os colaboradores sejam muito bem treinados para atender de

forma satisfatdria os consumidores, propiciando a fidelizagdo dos mesmos.

O grau de motivagdo dos funciondrios ¢ muito importante para uma maior
produtividade, bem como para sua permanéncia na empresa. Muitos funciondrios
permanecem nos empregos somente por falta de oportunidade de mudanga e por necessidade

de subsisténcia.

E necessario, para o bom funcionamento da empresa, buscar ndo somente a fidelizacao
dos seus clientes externos (consumidores), como também dos seus clientes internos
(funcionarios). Manter um quadro de funciondrios sem motiva¢ao ¢ sinal de falta de visao por

parte dos gestores.

56



Conclui-se ainda que o Planejamento Estratégico ¢ uma ferramenta muito importante
na gestdo das empresas e na manuten¢ao das mesmas no mercado, minimizando, inclusive, o
impacto trazido pela ndo realizagdo de um plano de negécios antes da implantacdo de um

empreendimento no mercado.

Sugere-se a realizagao de trabalhos futuros ampliando o viés dessa pesquisa, trazendo
assim, a confirmagdo da grande importancia da realizacdo de um plano de negécios antes da

implantacdo de uma Clinica Médica Popular.
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