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FISCALZACAD DE POLITICAS PUBLICAS DESCENTRALIZATAS

REDE INTEGRAR — PLANO ANUAL DE TRABALHO 2024
RELATORIO — ACAO N° 20

1. Titulo da acéo

Eficiéncia da Saude enguanto iniciativa autbnoma.
2. Abrangéncia

Nacional.
3. Formade cooperacéo

Metodologias, processos de trabalho e tecnologias.
4. Coordenador

Tribunal de Contas da Unido (TCU)
5. TCs participantes

TCDF, TCE-CE, TCE-ES, TCE-GO, TCE-MS, TCE-PE, TCE-PI, TCE-RO, TCM-PA, TCM-RJ, TCU.
6. Objeto

Hospitais publicos.
7. Publico-alvo

Tribunais de Contas, Controladoria Geral da Uni&do, Denasus e demais érgaos de controle que lidam
com auditoria hospitalar.

8. Justificativa

Manter a sustentabilidade financeira do Sistema Unico de Saude (SUS) € um grande desafio.
Andlises preliminares, realizadas em 2017, revelaram um cenario alarmante no Sistema Unico de
Saude (SUS), com um déficit de servigos estimado em R$31 bilhdes, projetando-se um aumento
para R$57,5 bilhdes até 2030, em grande parte devido a mudancas demograficas [Ac6rddo
1487/2020-TCU-P].

Aliado a esse quadro deficitario, estudos realizados pelo Banco Mundial em 2018, em 2.440
hospitais gerais do SUS, apontam que, em média, esses hospitais tiveram uma eficiéncia de 28%
e que, em decorréncia disso, poderia existir um desperdicio da ordem de R$ 13 bilhées na atengéo
da média e alta complexidade (TC 015.993/2019-1).

Diante desses desafios, o projeto "Eficiéncia na Saude" foi concebido com o objetivo de utilizar o
poder do controle para fomentar melhorias significativas na prestacdo de servicos de saude,
beneficiando assim toda a sociedade.

Em 2019 foi realizado um levantamento sobre eficiéncia hospitalar. Apds esse levantamento, foram
realizadas capacitacdes com auditores de diversos tribunais e érgaos de controle interno (inclusive
o Denasus), construido um referencial para auditoria em eficiéncia hospitalar, um passo a passo e
um sistema para coleta e tabulacdo dos achados de auditoria (www.eficiencianasaude.orq)

Em 2023, este ciclo inaugural de auditorias culminou na realizagdo de 39 auditorias em hospitais
de diversas regibes do Brasil, contando com a colaboracdo de uma ampla rede de parceiros,
incluindo o Departamento Nacional de Auditoria do SUS, os Tribunais de Contas dos Estados do
Amapa, Bahia, Ceara, Espirito Santo, Mato Grosso do Sul, Para, Paraiba, Pernambuco, Piaui, Rio
Grande do Sul e Rondbnia; os Tribunais de Contas dos Municipios do Estado da Bahia e dos
Municipios do Estado do Par&; os Tribunais de Contas do Municipio de Sdo Paulo e do Municipio
do Rio de Janeiro; a Auditoria-Geral do Estado da Bahia; as Controladorias-Gerais dos Estados de
Goias e Mato Grosso e a Secretaria Estadual de Saude de Goias.

As auditorias foram realizadas, consolidadas, apresentadas em um seminario, reunidas no sitio
https://sites.google.com/view/primeirociclodeauditorias/p%C3%Algina-inicial (para mais detalhes
vide relatério da acdo 21 — consolidacdo das auditorias).



http://www.eficiencianasaude.org/
https://sites.google.com/view/primeirociclodeauditorias/p%C3%A1gina-inicial
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Acontece que, as auditorias que foram realizadas precisam ser monitoradas. No site
www.eficiencianasaude.org, foi construido o “monitoramento em templates”
https://eficiencianasaude.org/monitoramento-em-templates/ para subsidiar as equipes nessa
missao.

E preciso ainda superar questées que envolvem sigilo das informacdes, para poder disponibilizar o
painel de consolidagbes para consultas em geral.

Ha espaco para que os diversos produtos — painel, consolidacdes, palestras dos seminarios,
relatorio de auditorias, ferramentas e materiais de apoio — continuem sendo divulgados a fim de
mobilizar as partes interessadas em torno das questdes que envolvem eficiéncia hospitalar.

Por fim é preciso fazer com que os diversos parceiros compreendam que o trabalho nédo se finaliza
com a apresentacdo das consolidacBes. As novas auditorias que estdo sendo realizadas devem
continuar alimentando o painel de consolidacdes com informacfes atualizadas para que sejam
compartilhados com as partes interessadas.

Todas essas pendéncias estdo sendo tratadas agora na agéo 20 “Eficiéncia da Saude enquanto
iniciativa autbnoma”.

9. Objetivo

Instituir mecanismos que permitam a continuidade da realizagdo das auditorias de eficiéncia
hospitalar, sem depender exclusivamente do Tribunal de Contas da Unido (TCU) como 6rgéo
impulsionador.

10. Atividades realizadas

A acao n° 20 conta com a utilizacdo de metodologias ageis de gerenciamento de projetos (scrum,
sprints de encomenda e entrega de produtos), o que contribuiu para manter a equipe alinhada
guanto aos objetivos, o que deve e como deve ser produzido, prazos de entrega etc.

A equipe estd fechando os termos do projeto, onde estdo sendo definidos: o problema a ser
resolvido, as partes interessadas, objetivo geral e objetivos especificos a serem atingidos, riscos
gue podem comprometer esse projeto e eventuais medidas mitigadoras, funcionalidades que devem
ser entregues e respectivas datas.

11. Resultados alcancados

Ja definido, em versao preliminar, o problema a ser resolvido, as partes interessadas, objetivo geral
e objetivos especificos a serem atingidos, riscos que podem comprometer esses projeto e eventuais
medida mitigadoras

12. Perspectivas futuras

O proximo passo é chegar as funcionalidades que devem ser entregues e definir as datas de entrega
para colocar essas funcionalidades em producao.

Em 24 de novembro de 2024.
Coordenador:
Antbnio Franca da Costa — Auditor do TCU
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