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Resumo

Com a publicacdo da IFRS 15 - Revenue from Contracts with Customers as companhias passaram
a reconhecer a receita de contrato com cliente numa base comum de principios e orientagdes
voltadas a determinar quando reconhecer receita e o valor que deve ser reconhecido. Este estudo
verifica a aderéncia de empresas do segmento de medicina diagndstica no Brasil a IFRS 15/ CPC
47. Nao foram encontradas pesquisas que abordam o setor de saide no Brasil. Esta pesquisa é
caracterizada como exploratdria, qualitativa e descritiva. Evidenciou-se que as empresas atendem
aos requerimentos regulatérios para reconhecimento, mensuragao e registro contabil, porém, nao
estdo aderentes aos aspectos de uniformizacdo, completude e transparéncia das informacgdes
divulgadas. Portanto, esta pesquisa contribui para a qualidade e padronizacdo de registros,
apresentacdo e divulgacdo contdbil do ciclo de receita, permitindo avaliacdo de performance na
gestao de recebiveis e melhor comparacio entre empresas.

Palavras-chave: Reconhecimento de receita; IFRS 15; CPC 47; Setor de Saide; Harmonizacao

Abstract

With the publication of IFRS 15 - Revenue from Contracts with Customers, the companies began
to recognize contract revenue from customers on a common basis of principles and guidelines to
determine when to recognize revenue and the amount that should be recognized. This study verifies
the adherence of companies from the diagnostic medicine industry in Brazil to IFRS 15/ CPC 47.
It was evidenced that the companies meet the minimum regulatory requirements for recognition,
measurement and accounting registration, however, they are not adherent to the aspects of
standardization, completeness and transparency of the disclosed information.

Keywords: Revenue Recognition; IFRS 15; CPC 47; Healthcare System; Harmonization

Resumen

Con la publicacion de la IFRS 15 - Revenue from Contracts with Customers, las compariias
reconocieran los ingresos de contrato con el cliente sobre una base comiin de principios y
directrices orientadas a determinar cudndo reconocer ingresos y el valor que debe reconocerse.
Este estudio verifica la adherencia de empresas del segmento de medicina diagnostica en Brasil
a la IFRS 15. Se evidencio que las empresas atienden a los requisitos minimos regulatorios para
el reconocimiento, la medicion y el registro contables, sin embargo, no estdn adheridos en
términos de uniformidad, completitud y transparencia de las informaciones divulgadas.
Palabras clave: Reconocimiento de Ingresos, IFRS 15; CPC 47, Sector de Salud; Armonizacion

1 Introducao

Reconhecer a receita de contrato com cliente, de forma que atenda a harmonizagao contabil
internacional, tornou-se um desafio necessdrio, principalmente para setores de mercado com
peculiaridades em relacdo ao seu ciclo financeiro.

Estudos recentes sobre a IFRS 15 foram realizados em setores como o da construgdo civil
e incorporadoras imobilidrias (CAMPOS, 2017; CARPIS DANI et al., 2017; FAGUNDES, 2017;
SOUZA, 2015; TAVARES, 2016), de transporte (SILVA, 2018), de 6leo e gas (PEREIRA, 2017;
SPARGER, 2017) e outros de aplicacdo geral em empresas brasileiras e de outros paises
(BENAVIDES, 2015; COVA, 2015; KHAMIS, 2016; KNOROVA, 2016; MORA et al., 2015;
ONCIOIU; AVAKUMOVIC, 2016; OYEDOKUN, 2016; PASQUALE, 2017; PETERS, 2016;
SEVERIANO et al., 2017; YEATON, 2015), os quais exploraram a dificuldade na ado¢do da nova
norma, principalmente por ser de aplicacao geral, requerendo andlise minuciosa para aplicacdo em
cada segmento do mercado. Reconhecem, porém, que se trata de evolucao importante, dado que o
novo padrao fornece um modelo contébil tinico e abrangente para o reconhecimento de receita.
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Haé exemplos de estudos realizados sobre receita de servicos com cliente a luz da IFRS 15
que exploram o impacto da nova regulamentacdo no setor de saide na Europa e nos Estados
Unidos (CONNER, 2017; HOLLOWAY et al., 2017; KATZ, 2017; MCKEE, 2015; MUNTER,
2016; JOHNSON, 2018), porém, nao foi encontrada evidéncia de estudo explorando o setor de
saude no Brasil, muito menos com foco no segmento de medicina diagndstica. Ha estudo no setor
de saide no Brasil (foco em hospital), porém, ainda com referéncia a regulamentacdo vigente
anteriormente a IFRS 15 / CPC 47 —Receita de Contrato com Cliente (MAES et al., 2006; SILVA,
2012).

No ambito do segmento de fornecedores de servicos auxiliares de apoio ao diagndstico —
SAD ou de medicina diagnéstica (inclui andlises clinicas; diagndstico por imagem e métodos
grificos; medicina nuclear e citologia e anatomia patolégica), esse reconhecimento torna-se
bastante desafiador, visto envolver contratos com entes publicos, com operadoras de planos de
saude, com pessoas fisicas e numa relacao lab-to-lab (terceirizagdo de servi¢os de um laboratério
com outro). Agrava-se ao se considerar que os servicos podem sofrer glosas em data posterior ao
fato gerador da receita, o que pode distorcer a receita anteriormente reconhecida.

Este estudo verifica a aderéncia de empresas do segmento de medicina diagndstica no
Brasil a IFRS 15 / CPC 47 e, quando aplicdvel, oferece sugestdes de melhoria ao modelo de
registro, apresentacdo e divulgacao contébil, de forma que permita um melhor entendimento das
peculiaridades do segmento e gere uma informacao de melhor qualidade, portanto, mais util para
a tomada de decisdo pelos usudrios. Segue o preceito de que os registros contdbeis precisam ser
consistentes no tempo para permitir uma andlise precisa e compardvel.

Considera, por fim, aspectos da ocorréncia do fato gerador, da mensura¢do e momento de
reconhecimento da receita de contrato de cliente e sua divulgagdo, a luz da Estrutura Conceitual
para Elaboragdo e Divulgacdo de Relatério Contébil-Financeiro (CPC 00), da IFRS 15/ CPC 47 e
da IFRS 9 / CPC 48 — Instrumentos Financeiros.

Para investigar o problema proposto, buscou-se responder as seguintes questoes: (i) Como
se da o processo de reconhecimento, mensuragdo e contabilizacdo da receita com cliente no ciclo
financeiro das empresas? (ii) Quais os critérios adotados para o reconhecimento e registro de
perdas por inadimpléncia e por glosas de servicos prestados? (iii) Qual o disclosure que € dado
sobre receita com cliente? (iv) O que deve ser proposto para prover maior transparéncia,
completude e comparabilidade as informacdes contdbeis do ciclo de receita?

2 Referencial Teorico
2.1 Estrutura conceitual de contabilidade

O avanco e consolidacdo da globalizacio econdmica, especialmente a mobilidade
internacional do capital financeiro permitem as empresas maior acesso aos mercados de crédito e
de capitais e facilitam as suas internacionaliza¢des. Portanto, por meio da expansdo geogréfica,
lancou o desafio de se ter um padrdo internacional de contabilidade para facilitar o entendimento
e comparabilidade das demonstragdes contdbeis por parte de seus usudrios.

Neste contexto, Yamamoto, Paccez e Malacrida (2011, p. 1) reforcam que ‘“‘atualmente,
nesse cendrio de globalizacdo, t€ém-se buscado ndo somente a transparéncia das informacgdes, mas
a convergéncia internacional das normas contébeis.”

Percebe-se, assim, a importancia de se adotar padrdes contdbeis internacionais para nortear
os registros e as apresentagdes das demonstragdes contdbeis pelas entidades, pois possibilita o uso
de uma linguagem contdbil comum e de maior acesso para os usudrios. Permite, também, a
comparabilidade de informagdes, abrindo fronteiras para a insercao de empresas nos mercados de
crédito e de capitais de paises com a mesma taxonomia.
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O Conselho Federal de Contabilidade (CFC) entendeu que a convergéncia do padrdo
contdbil brasileiro as normas internacionais viria contribuir com o desenvolvimento sustentavel do
pais, promovendo maior transparéncia das informacdes financeiras utilizadas pelo mercado.

Pela Lei n. 11.638 (2007), o Brasil buscou harmonizar o padrdo contdbil brasileiro as
Normas Internacionais de Contabilidade, emitidas pelo International Accounting Standards Board
(IASB). Foi emitido, entdo, pela CVM, o atual CPC 00 (R1) - Estrutura Conceitual para Elaboragao
e Divulgagdo de Relatério Contébil-Financeiro, elaborado a partir do The Conceptual Framework
for Financial Reporting (BV 2011 Blue Book), emitido pelo IASB.

2.2. Principios fundamentais de contabilidade versus caracteristicas qualitativas da
informacao contabil util

A nova estrutura conceitual contédbil editada pela CVM (CPC 00, 2013, pp. 7-46) esta
alicercada na €nfase a aspectos qualitativos das demonstracdes contdbeis, como prudéncia e a
primazia da esséncia econdmica sobre a forma juridica, bem como adota como pressupostos
basicos os regimes de Competéncia e Continuidade.

ConvencOes como Relevancia e Materialidade sdo tratadas como caracteristicas
qualitativas da informacao contébil-financeira ttil, portanto, sdo reputadas como informagdes mais
uteis para os stakeholders existentes ou potenciais e para tomada de decisdes acerca da entidade
que reporta informacao contabil-financeira).

O regulador, também, se preocupou em caracterizar e classificar as informacdes em funcao
de sua utilidade para os usudrios tomarem boas decisdes em relacdo a entidade que reporta as
informacdes. Neste contexto, criou dois grupos de informacdes: as denominadas (i) caracteristicas
qualitativas fundamentais, representadas por relevancia e representacdo fidedigna, logo
confiabilidade, e as denominadas (ii) caracteristicas qualitativas de melhorias, representadas por
comparabilidade, verificabilidade, tempestividade e compreensibilidade. A Figura 1 mostra a
estrutura para a caracteriza¢do da informagao contdbil util.

O ultimo grupo qualifica o primeiro, sendo que, assim se verifica uma hierarquia, em que
as caracteristicas qualitativas de melhorias, individualmente ou em grupo, ndo podem tornar a
informacao ttil se a informacao sobre o fendmeno econdmico nao for relevante ou nao representar
com fidedignidade a realidade reportada.

Exigéncias de divulgacdo qualitativa e quantitativa visam ajudar os usudrios a entender a
natureza, montante, momento € a incerteza em relacdo a receita com clientes e seus fluxos de caixa
futuros. Decisdes assentadas em informagdo de qualidade tendem a ser melhores.

Dadas as caracteristicas individuais e de cada grupo de usudrios, pode ndo ser possivel
fornecer toda informacao entendida por estes como relevante. Isto torna crucial que a informagao
produzida seja efetivamente util para a tomada de decisdo econdOmica, sob a Otica de sua
importancia, disponibilidade dos dados e custo de elaboracao e divulgacao.

Rc\'isla
140 ISSN 2175-8069, UFSC, Florianépolis, v. 16, n. 41, p. 137-161, out./dez. 2019 ’ Contemporinea de
Contabilidade



Receita de contrato com cliente (IFRS 15 / CPC 47): aspectos contdbeis do segmento de medicina diagndstica no
Brasil

Figura 1: Caracteristicas da informagao contdbil util
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Fonte: Elaborada pelos autores com base no CPC 00.

2.3. Receita de Contrato com Cliente

As orientagdes para o registro contdbil de receita de clientes tém sido um desafio para os
reguladores nas ultimas décadas, principalmente por abrigar empresas de naturezas diferentes e de
segmentos diversos, o que dificulta a estruturagdo e aplicacao de regra tinica para o tratamento de
todas as especificidades dos negdcios.

No intuito de regular e dotar de melhor padronizacao, transparéncia e comparabilidade das
praticas entre entidades, ao longo do tempo vérios reguladores legislaram a respeito do
reconhecimento, mensuracgao, registro e divulgacao de receitas de clientes. O fato mais importante
foi o projeto conjunto entre 0 FASB e o IASB, que buscou criar um padrdo comum de receita para
as IFRSs e US Generally Accepted Accounting Principles (US GAAP) e culminou na emissao das
IFRS 15 — Revenue from Contracts wtih Customers ((IFRS 2018a, pp. A789-A857), em vigor a
partir de 2018. No Brasil, essa norma foi editada como CPC 47 — Receita de Contrato com Cliente.

A norma traz potenciais impactos nas demonstracdes financeiras, pois sua aplicacao precisa
avaliar e definir: (i) se a entidade devera reconhecer a receita pelo método Percentual de
Completude (POC) ou se reconhece em um determinado momento; (ii) a possibilidade de o
reconhecimento da receita ser acelerado ou diferido, exemplo: a existéncia de contraprestacdes de
valor varidvel; (iii) incerteza relevante quanto a entrada de fluxo caixa, gerada por questdes
econOmicas; e (iv) impactos tributdrios e em clausulas de covenants.

Tem como principio fundamental o reconhecimento da receita que represente a efetiva
transferéncia de bens ou servicos prometidos aos clientes, em um valor que reflita a
contraprestacdo que a entidade espera ter em troca desses bens ou servigos. Buscou-se, portanto,
a criacdo de uma base comum de principios e orientagdes para estabelecer uma estrutura
abrangente para determinar quando reconhecer receita e o valor que deve ser reconhecido.
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De forma geral, os conceitos de receita e a definicdo do momento de seu reconhecimento
adotados pelos CPC 00 e IFRS 15 / CPC 47 estao bastante alinhados com a teoria contébil
(IUDICIBUS, 2015, p. 152; TUDICIBUS et al., 2013, p. 61; HENDRICKSEN; BREDA, 2012, p.
223; LOPES; MARTINS, 2017, p. 146; PYLE et al., 1980, p. 167; YAMAMOTO et al., 2011, p.
51) ao defini-los como aumentos nos beneficios econdmicos durante o periodo contdbil, sob a
forma da entrada de recursos, do aumento de ativos ou diminuicdo de passivos, portanto, que
resultam em aumentos do patrimoénio liquido e que ndo sejam provenientes de aportes dos
participantes do patrimdnio. Numa visdo mais restritiva, a [IFRS 15 / CPC 47 acrescenta que para
se considerar receita precisa ser renda oriunda do curso das atividades normais da entidade.

A Figura 2, contempla o diagrama o tratamento que deve ser dado em cada uma das
situagdes em que o contrato com o cliente pode se enquadrar em relagdo a aplicagdo a IFRS / CPC
47.

Figura 2: Alcance do CPC 47
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Fonte: Elaborado pelos autores com base no CPC 47, 2016.

Destaca-se que a IFRS 15 /CPC 47 define regras a serem seguidas para identificagdo,
mensuragdo e reconhecimento de receitas de contrato com cliente, estruturadas em cinco etapas:

Etapa 1: Identificacdo do contrato com cliente

Etapa 2: Identificacdo de obriga¢do de desempenho

Etapa 3: Determinacdo do preco da transagdo

Etapa 4: Alocacao do prego da transagdo a obrigacdes de desempenho

Etapa 5: Reconhecimento da receita com cliente

O fluxograma da Figura 3 demonstra a sequéncia da aplicacdo das cinco etapas.
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Figura 3: Fluxograma de aplicacdo do CPC 47
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Fonte: Elaborado pelos autores a partir do CPC 47, 2016.
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2.4. Perdas esperadas por reducio ao valor recuperavel de operacao de crédito

Quanto ao impairment, ou seja, o reconhecimento de perdas esperadas por redugdo ao
valor recuperavel de operacgao de crédito, a IFRS 15/ CPC 47 define que deve ser aplicada a IFRS
9 / CPC 48 — Instrumentos Financeiros, a qual faz com que as entidades se antecipem aos eventos
de deterioracdo de crédito e apresentem informacao util que permita ao usudrio a avaliagao dos
valores, época e incerteza dos fluxos de caixa futuros da entidade. A conta a receber de cliente se
identifica como ativo financeiro por ser um direito presente e contratual de receber uma
contraprestacdo, mesmo que esse valor venha a ser pago no futuro.

A TFRS 9 / CPC 48 introduziu nova classifica¢do para os ativos financeiros, que deve se
basear tanto no modelo de negdcios da entidade para a gestdo dos ativos financeiros quanto nas
caracteristicas de fluxo de caixa contratual do ativo financeiro. S@o trés as classificacdes: (i)
mensurado ao custo amortizado; (ii) mensurado ao valor justo por meio de outros resultados
abrangentes, ou (iii) mensurado ao valor justo por meio do resultado.

Para determinar o critério de mensuracdo, o qual promove uma distin¢ao clara para a
ado¢do da mensuragdo pelo custo amortizado deve-se verificar a existéncia ou nao de fluxos
contratuais que representam somente principal e juros. Se sim, ndo tem a opcao de aplicar o valor
justo para eliminar descasamentos, classifica-se como custo amortizado. Se ndo, como valor justo
por meio de outros resultados abrangentes. Se na origem se verifica que os fluxos contratuais nao
sao representados somente por principal e juros, entdo, se enquadra como valor justo por meio do
resultado.

Por meio dessa norma foi introduzida uma mudanca importante: a perda de crédito deve
ser reconhecida ndo s6 quando incorrida, calculada com base em eventos de inadimpléncia
conhecidos na data do balango, mas, também, quando esperada, calcada em estimativa que resulta
de todos os eventos de inadimpléncia possiveis ao longo da vida esperada do ativo financeiro.
Busca dar tempestividade ao reconhecimento contdbil do seu efeito econdmico e limitar ao
maximo a possibilidade de gerenciamento de resultado.

Para as empresas de medicina diagndstica, os investimentos em valores a receber (risco de
crédito) representam uma parte significativa de seus ativos circulantes, exercendo, em
consequéncia, importante influéncia em suas rentabilidades. Parte dos recebiveis ndo tém
convertibilidade financeira, devendo ser estimada e registrada contabilmente, bem como ser
reconhecida a sua perda efetiva quando esgotadas as alternativas de cobranca e recebimento.

Erros administrativos e técnicos podem gerar o ndo reconhecimento, por parte dos clientes,
dos servicos diagndsticos realizados. Quando procedente, estd caracterizada a “glosa”, ou seja, o
ndo pagamento, pela contraparte, de valores referentes a atendimentos, medicamentos ou materiais
cobrados pelas empresas de medicina diagndstica, a qual afeta a realizacdo da receita. As glosas
estdo geralmente relacionadas a: (i) Questdes operacionais, tais como: servigos prestados sem
prévia autorizagcdo do planos de saide, quando exigido; documenta¢do inadequada; e incorre¢ao
nos valores cobrados; (ii) Questdes comerciais, a exemplo cobranca com base em lista de pregos
desalinhada com negocia¢do nova; e (iii) Questdes técnicas, como a divergéncias de interpretacao
de requisi¢cdes de exames.

Assim, entidades do segmento de medicina diagnodstica tém dois momentos especificos
para a realizacdo da baixa contébil (write-off) do recebivel:

1. Duplicatas/boletos/cheques: De acordo com o Regulamento do Imposto de Renda — RIR (IN
RFB n° 1.700, 2017) quando ndo liquidados, poderdo ser baixados como perdas a partir do
periodo de apuracgdo no qual completarem seis meses (operagdes de valor individual de até R$
15.000) ou cinco anos (demais operacdes) do vencimento do recebivel.

2. Glosas de servigos: Quando o faturamento se da e o cliente, a posteriori, questiona a pertinéncia
dos servigos realizados e o prestador aceita a glosa.
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2.5. Divulgacao

No final da década de trinta, Montgomery (1938 apud CHAMBERS, 1969, p. 524)
descreveu contabilidade como "a linguagem das finangas", ja demonstrando que a contabilidade
serve como uma forma de linguagem entre a entidade e os usudrios das informagdes contdbil-
financeiras da entidade. Chambers (1969), sequencia explicitando o que o empresario quer saber
da contabilidade:

Um empresario ndo quer simplesmente saber que seus ativos sdo mais do que eram ontem;
ele quer saber quanto mais. Ele ndo quer simplesmente saber que o rendimento do ano
passado foi menor do que no ano anterior; ele quer saber quanto menos. Ele ndo quer
simplesmente saber que o novo produto aumentard seu lucro; ele quer saber quanto.
Assim, se a contabilidade € para ser o meio pelo qual ele é informado, a contabilidade
deverd envolver mensuracdo e as proposicdes que que sejam representativas das
mensuragdes feitas. (CHAMBERS, 1969, pp. 524-525)

Damodaran (2012, p. 57), reconhece a importancia dos demonstrativos contdbeis na
avaliacdo de investimentos, ao concluir que “os demonstrativos financeiros continuam sendo a
principal fonte de informacgdo para a maioria dos investidores e analistas”.

Assaf Neto (2003, p. 96) comenta a importancia das notas explicativas as demonstragdes
contdbeis, ressaltando que “vé-se que é compulsoria a leitura atenta das notas explicativas antes
de se efetuar qualquer anélise financeira, dada a relevancia das informagdes contidas”.

Iudicibus (2017, p. 67), referindo-se as notas explicativas e outras evidenciagdes como
informacdes que enriquecem os relatérios contdbeis, destaca que “Tais evidenciacdes devem ser
destacadas no sentido de auxiliar a compreensibilidade pelo usudrio das referidas demonstragdes,
para que possa extrair as informacdes que lhe sao tteis na tomada de decisao”.

Para efeito de divulgacdo, a IFRS 15 / CPC 47, item 110, afirma que “o objetivo dos
requisitos de divulgagao consiste em que a entidade divulgue informagdes suficientes para permitir
aos usudrios de demonstracdes contdbeis compreender a natureza, o valor, a época e a incerteza
de receitas e fluxos de caixa provenientes de contratos com clientes. [...]”.

Para isso, define que as empresas devem divulgar informacdes qualitativas e quantitativas
como: (1) receitas e perdas reconhecidas com contratos com cliente; (ii) desagregagdo de receitas
reconhecidas em categorias que descrevam como a natureza, o valor, a época e a incerteza dos
fluxos de caixa das receitas sdo afetados por fatores econdmicos; (iii) saldos inicial e final de
contratos com clientes, explicando quantitativa e qualitativamente altera¢des significativas nos
saldos; (iv) obrigacdes de desempenho; (v) julgamentos, e as mudancas nos julgamentos, feitos ao
aplicar a norma que afetem significativamente a determinag¢do do valor e época das receitas
provenientes de contratos com clientes.; (vi) determinagdo da época de satisfacdo de obrigacdo de
desempenho; e (vii) determinacdo do preco da transacdo e dos valores alocados a obrigacdes de
desempenho.

2.6. Caracteristicas operacionais do segmento de medicina diagnéstica

O reconhecimento da receita deve satisfazer também a condicido de que esses beneficios
econOmicos associados a transacao fluirdo para a entidade. Os servicos de medicina diagnéstica
estdo geralmente estruturados em dois ciclos: producdo, que compreende as etapas de orientar o
cliente antes do exame, passando pela coleta, transporte da amostra, realizacio do exame e
disponibiliza¢do do laudo médico, e o financeiro, composto pelas etapas de faturamento, cobranca
e recebimento ou baixa por perdas, conforme apresenta a Figura 4.
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Figura 4: Medicina diagndstica - Ciclos de producio e financeiro de contrato com cliente
CICLO DE Il’RODUCAO CICLOF II\IJANCEIRO

Informagdo e Cadistiole Transp(_)rte )

preparo de Tl material Realizacso Liberagdo

cliente para . para do Laudo
] material/ . - do Exame

realizagdo do imagem Laboratorio do Exame/

Exame Central ®

@ Somente o material destinado a exames de patologia clinica/medicina laboratorial ou analises clinicas e citologia e anatomia patolégica.

Fonte: Elaborado pelos autores.

A principal questdo, portanto, é estabelecer o momento adequado do reconhecimento da
receita. A titulo de exemplo, no segmento de medicina diagndstica, quando se refere a plano de
saude, o usudrio do servico ndo € o cliente do laboratdrio, e sim, o cliente do convénio médico, e
isto ndo configura, por si s6, elemento suficiente para o reconhecimento da receita, visto que a
formalistica contratual precisa ser cumprida para que o direito de cobranga seja configurado.

3. Procedimentos Metodoldgicos da Pesquisa

Esta pesquisa caracteriza-se como exploratéria quanto aos objetivos, documental como
técnica de coleta de informagdes e evidéncias e qualitativa na abordagem do problema. Do ponto
de vista dos objetivos e procedimentos técnicos, a pesquisa € exploratdria, dado que ndo existem
muitas informagdes sobre o tratamento contédbil de receita de cliente no ambito do segmento de
medicina diagndstica, carecendo uma maior proximidade da realidade do tema estudado. Segundo
Matias-Pereira (2012, p. 88), a pesquisa exploratdria “visa proporcionar maior familiaridade com
o problema com o intuito de torné-lo explicito ou de construir hipéteses.”

No que tange a técnica de coleta de informagdes, dados e evidéncias, a coleta de dados foi
feita por meio de pesquisa documental, delimitada aos dados primdrios representados pelos
contratos-padrao adotados com clientes pelas empresas objeto desta pesquisa (o acesso teve carater
confidencial) e pelas suas demonstracdes contdbeis obtidas no site das proprias empresas.
Corrobora o pensamento de Martins e Thedphilo (2009, p. 55) “a pesquisa documental emprega
fontes primadrias, assim considerados os materiais compilados pelo proprio autor do trabalho, que
ainda ndo foram objeto de andlise, ou que ainda podem ser reelaborados de acordo com os
propositos da pesquisa.”

Para a andlise dos dados, foi utilizada a andlise de conteido por meio de inferéncia,
embasando-os nos pressupostos tedricos concebidos pelas IFRS quanto as bases para identificacao,
reconhecimento, mensuracao e sua divulgacdo aos usudrios das informagdes, tudo isso orientado
pelas questdes de pesquisa que necessitam ser respondidas. Alinha-se ao entendimento de Campos
(2004, p. 613-614), “a andlise de conteido ndo deve ser extremamente vinculada ao texto ou a
técnica, num formalismo excessivo, que prejudique a criatividade e a capacidade intuitiva do
pesquisador, por conseguinte, nem tao subjetiva, levando-se a impor as suas proprias ideias ou
valores, no qual o texto passe a funcionar meramente como confirmador dessas.”

Quanto a forma de abordagem do problema, trata-se de uma pesquisa qualitativa, pois
busca descrever, compreender e explicar a realidade do tratamento de receita de cliente por
empresas do segmento de medicina diagndstica selecionadas para a pesquisa, por intermédio do
estudo dos dados obtidos e a luz da aderéncia regulatéria, consignada na IFRS. Como conceitua
Chizzotti (2001) entende que a pesquisa qualitativa:

Parte do fundamento de que hd uma relacio dindmica entre o mundo real e o sujeito, uma
interdependéncia viva entre o sujeito e o objeto, um vinculo indissocidvel entre o mundo
objetivo e a subjetividade do sujeito. O conhecimento ndo se reduz a um rol de dados
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isolados, conectados por uma teoria explicativa; o sujeito-observador € parte integrante
do processo de conhecimento e interpreta os fendmenos, atribuindo-lhes um significado.
O objeto ndo € um dado inerte e neutro; estd possuido de significado e relagdes que
sujeitos concretos criam em suas a¢des. (CHIZZOTTI, 2001, p. 79)

A pesquisa considerou todas as empresas do Brasil de medicina diagnéstica de capital
aberto e com agdes negociadas na B3 em junho de 2018, aos contratos com clientes adotados por
essas empresas para cada mercado de atuacao/tipo de cliente e suas demonstragdes contabeis das
datas-base de 31 de dezembro de 2017 e 30 de junho de 2018. A Tabela 1 mostra as empresas
selecionadas.

O percurso metodoldgico consistiu em analisar os modelos de contratos que compdem os
principais tipos de servigos de medicina diagnéstica quanto a aderéncia a IFRS 15 / CPC 47,
avaliados os aspectos relativos a reduc@o do valor recuperavel e desreconhecimento de recebiveis,
comparando os critérios de PECLD e baixas por perdas por glosas e, por fim, verificado se as
informacdes qualitativas e quantitativas de receita e contas a receber de clientes divulgadas
atendem aos critérios de disclosure previsto nas IFRS.

Tabela 1: Medicina diagndstica - maiores empresas de capital aberto no Brasil

Ativo | Patriménio | Receita de
Emopresa Mercados de atuacio/ Total Liquido Servicos
P clientes 31/12/2017 | 31/12/2017 2017
(R$ mil) (R$ mil) (R$ mil)
Centro de Imagem Diagndsticos S/A | Planos de satdde; hospitais;
(ALLIAR, 2018) governo; clientes particulares. 2.284.985 | 1.270.256 | 1.077.876
. L. .. Planos de satde; hospitais;
Diagndsticos da América S/A apoio a laboratdrios; governo; | 6.246.487 | 3.319.949 | 3.399.308
(DASA, 2018) . . .
particulares e pesquisa clinica.
Planos de satide; hospitais;
Fleury S/A . ’ P
(FLEURY. 2018) apoio a la.boratf)r.los, 3.527.332 | 1.413.608 | 2.383.012
particulares e pesquisa clinica.
Instituto Hermes Pardini S/A Planos  de ~satide; hospitais;
apoio a laboratdrios; governoe | 1.152.628 537.596 1.117.038
(IHP, 2018) .
particulares.

Fonte: Elaborado pelo autor com base nas demonstracdes contdbeis da Alliar (2018); Dasa (2018); Fleury (2018);

THP (2018).

A pesquisa foi estruturada em 3 (trés) dimensdes, conforme apresenta a Figura 5. As
dimensdes constantes da Figura 5 sdo assim descritas:

Dimensdo Objeto — numa visao tridimensional, buscou identificar e relacionar: (i) os
tomadores dos servigos de medicina diagndstica e seus respectivos contratos; (ii) o
Ciclo de Receita de Cliente e suas fases (atendimento/valores a faturar, o Contas a
Receber, a cobranga, perdas com crédito e aspectos da recuperacado de crédito); e (iii)
os registros do ciclo de receita (atendimento/faturamento, a contabiliza¢do da receita
de cliente, os procedimentos de baixa e requerimentos de divulga¢do na demonstragdes
financeiras). Assim, todos os aspectos do objeto em estudo foram contemplados e
inter-relacionados;

Dimensdo Teste — identificou os principais tipos de contratos celebrados com clientes
e as demonstracdes financeiras e confrontou (teste de aderéncia) com as cinco fases da
IFRS 15/ CPC 47 a serem seguidas para identificagdo, mensuracao e reconhecimento
de receitas de contrato com cliente, bem como verificou a aderéncia em relagdo a IFRS
9 / CPC 48 quanto a PECLD, desreconhecimento de receita e baixa (write off) de
créditos. Também verificou aspectos tributdrios aplicdveis a receita de contrato de
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cliente e aspectos de divulgagdo precursionados pelo Framework / CPC 00 (R1) e IAS
1/CPC 26 (R1);e

Dimenséo |
Objeto

Dimensao
Teste

Dimensio_.
Resultado

. Operadoras
. Hospitais

. Franquias

. Lab-to-lab

. Pesquisa

. Governo

. Particular

. 31/12/2017
. 30/06/2018

Figura 5: Estrutura da Pesquisa
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Fonte: Elaborado pelos autores.

* Dimensdo Resultado —analisou a aderéncia das empresas as normas € 0S gaps
respectivos, bem como identificou e sugeriu oportunidade de melhorias e tematica para
novas pesquisas.

4. Apresentacao e Analise do Resultado da Pesquisa

4.1. Identificacao, mensuracao e reconhecimento de receita com cliente

Conforme a regra geral, observa-se que as entidades de medicina diagndstica prestam
servicos para os planos de saude, hospitalar, governo, apoio a laboratdrios, pesquisa clinica e a
clientes particulares.

Observou-se que foram aplicadas as 5 (cinco) etapas da IFRS 15 / CPC 47 aos modelos de
contratos constantes da Figura 6, agrupados quando similares.
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Figura 6: Medicina diagndstica - Tipos de contrato

i . medicina de grupo e cooperativas médicas.
¢ Iranquias » Hospitais: terceirizagao de laboratorios.

Servicos de SAD para:
I- Convénios, hospitais * Convénios: Planos de satde, seguradoras, auto-gestdo,
» Franquias: processa os exames da rede propria de franquias.

Tipos de (lab-to-lab) e « Pesquisa clinica: Realizacdo e gerenciamento de exames
esquisa clinica para estudos clinicos desenvolvidos por industrias
Contratos pesq farmacéuticas e centros de pesquisa publicos e privados.

Servicos de SAD prestados a rede publica de satde, através de
contratacdo, por edital publico, pelas esferas dos governos
Federal, Estadual e Municipal

IIT - Governo

- o Servi¢os de SAD para:
1= Ap010 a laboratonos>, Outros laboratorios: terceirizagao de andlise clinica.

. Servicos de SAD prestados a particulares pessoas fisicas e
IV - Particulares >juridicas. sem intermediacdo de convénios.

Fonte: Elaborado pelos autores com base nos contratos-padrao das empresas da amostra.

A verificagdo de aderéncia desses contratos a IFRS 15 /CPC 47 resultou em cinco etapas:

Etapa 1: Identificacao do Contrato com o Cliente: Constatado que os contratos celebrados sdo
formais, t€ém como objetivo prestar servicos de apoio diagndstico e dispdem de cldusulas
assecuratorias e claras (Quadro 1).

Quadro 1: Medicina diagndstica — identificacdo do contrato com cliente

7] = St

Contratos 'q'i K :§ -g $ % s g *E %

Requisitos = @ é £ § L <) o g

Objeto e local de realizacdo Sim Sim Sim Sim
Natureza e especificacdo dos servigos contratados Sim Sim Sim Sim
Cobertura e critérios para autorizacdo de cobertura dos servicos Sim Nio Sim Nao
Beneficidrios Sim Nio Nio Nio
Remuneracio, critérios e periodicidade de reajustes de precos Sim Sim Sim Sim
Prazos de faturamento e pagamento e forma de cobranca Sim Sim Sim Niao
Critérios e prazos para discussio de glosas Sim Nio Sim Niao
Prazo de vigéncia Sim Sim Sim Niao
Direitos e obrigacdes das partes definidos Sim Sim Sim Sim

Fonte: Elaborado pelos autores com base nos contratos analisados.

A excecio daqueles celebrados com entes governamentais e clientes particulares, os
contratos sdo de prazo indeterminado (t€m premissas e forma de encerramento por qualquer das
partes) ou sao de prazo determinado e com cldusula de renovagao periddica.

Apenas o contrato celebrado com cliente particular ndo € formal. Vincula-se a uma guia de
realizagdo de exames que espelha uma solicitagdo expedida por profissional médico. Nessa guia
constam os precos avencados, as datas de disponibilizacdo dos resultados dos exames e o aceite
do cliente em relacdo aos procedimentos técnicos e termos administrativos e financeiros.

Etapa 2 - Identificacdo das Obrigacoes de Desempenho: Os contratos analisados expressam a
obrigacdo de prestar os servigos de diagndstico diretamente aos contratantes ou aos beneficidrios
do plano de satde ou usudrios do servico publico de satde. Para o cumprimento dessa obrigacao
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de desempenho, os contratos contemplam requisitos a exemplo de qualificacao do corpo técnico
do prestador; procedimentos administrativos; e geracao de laudos técnicos.

Etapa 3 — Determinacio do preco da transacdo: Para andlise da determinacdo de preco da

transagao foram considerados, em aderéncia ao recomendado pela norma, os efeitos dos itens:

a) Contraprestagdo varidvel: Todos os contratos adotam o modelo de remuneragdo por
procedimento (exame ou pacotes/conjunto de servi¢os para procedimentos padronizados), de
forma que ndo ha variabilidade de precos no contexto do que € estabelecido pela IFRS 15 /CPC
47. Ha contratos que estipulam precos diferenciados por volume de exames, diminuindo o
preco unitario em funcdo de faixas crescentes de volumes, num equilibrio volume-preco. Essa
situac@o nao caracteriza variabilidade de preco, pois este € previamente contratado e conhecido
para qualquer condi¢do de volume.

A glosa poderia ser entendida como geradora de variabilidade de preco e caracterizar
contraprestacdo varidvel, por afetar a receita, porém, a glosa cancela receita, mas ndo diminui
preco unitdrio. O ajuste no faturamento € feito com base nos precos contratados para os
servigos rejeitados. A rigor, essa receita ndo deveria ter sido contabilizada, visto que nio
atendeu as premissas contratuais, situacao sé detectada posteriormente ao faturamento.

Ha contratos com governo que estipulam bandas minima e méxima de quantidade de exames
a serem prestado em um periodo de tempo. Se menos exames prestados, diminui-se o valor
total da contraprestacdo paga pelo contratante. Se mais exames, paga-se mais. Essa situacdo
ndo caracteriza variabilidade de precgo, pois este € previamente contratado e conhecido para
qualquer condicdo de volume. O valor total varia em funcao de alteragdes nas quantidades de
exames, € ndo Nos precos.

Diante disto, os demais itens da IFRS 15 / CPC 47 previstos para avaliar essa etapa (itens 52 a
55 e 59) deixaram de ser aplicados aos contratos analisados.

b) Restricdo de estimativas de contraprestacdo varidvel: Dada a inexisténcia de contraprestacao
varidvel nos contratos, restricao de estimativas perde aplicabilidade de anélise.

c) Existéncia de componentes de financiamento significativo no contrato: Os prazos para a
prestacao de contas a partir da realizacio do exame e o de vencimento da obrigacdo de
pagamento pelo contratante sdo curtos, até 60 dias, exceto em relacdo ao cliente particular,
quando o pagamento dos exames se dd em espécie, cheque, cartdo de débito ou por meio de
cartdo de crédito, com prazo de parcelamento inferior a 12 meses. Nao hd, portanto, um
componente financeiro a ser considerado nessa anélise.

d) Contraprestacao ndo monetdria e Contraprestacdo a pagar ao cliente: Nao aplicdvel. O servico
prestado em fung¢do de contratos analisados é monetdrio, em dinheiro e ndo prevé
contraprestagdo para o cliente, monetéria ou nao.

Portanto, o preco da transacdo a ser considerado nos contratos analisados € justamente o
valor contratualmente estabelecido, sem variacgoes.

Etapa 4 — Determinacao dos custos do contrato: A entidade deve reconhecer como ativo os
custos incrementais para obtencdo de contrato com cliente, se a entidade espera recuperar esses
custos. Essa prerrogativa nao € pratica nos contratos analisados.

Etapa 5 — Alocar os precos das transacgoes as obrigacoes de desempenho: Nao aplicavel aos
contratos com apenas uma obrigacdo de desempenho, caracteristica dos casos aqui analisados.

Considerando a aplicagdo das 5 Etapas da IFRS 15 / CPC 47 aos contratos analisados e a
verificacdo de que todas as relacdes contratuais com clientes indicam a existéncia de uma tnica
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obrigacao de desempenho, que € a prestacio de servigco de diagndstico, a obrigacao de desempenho

entende-se atendida, conforme apresenta o Quadro 2, e, assim, € possivel o reconhecimento da

receita.
Quadro 2: Tipologia de contratos de cliente e andlise de reconhecimento de receita
Etapa 1 Etapa 2 Etapa 3 Etapa 4 Etapa 5
IFRS 15/ Ideg(t)lgl(c)a- Identificacao Determinacio Determinacao iLoc()a;;)s
CpPC 47 ¢ das ¢ dos custos do preco das
contrato I do preco da transacoes as
obrigacoes de ~ contrato de s o
. com o transacao obrigacoes de
Tipo de . desempenho desempenho
Contrato cliente desempenho
E:)asll;;)ti;lseesziie(iuias Atende Atende Atende Nao aplicdvel | Nao aplicavel
Apoio 4 laboE' a-torlos Atende Atende Atende Nao aplicavel | Nao aplicavel
e pesquisa clinica
Governo Atende Atende Atende Nao aplicavel | Nao aplicavel
Particulares Atende Atende Atende Nao aplicavel | Nao aplicavel

Fonte: Elaborado pelos autores com base nos contratos analisados.

Corroborando o resultado da andlise de contratos, todas as empresas avaliadas concluiram
que seus contratos atendem as condi¢des para adocao da IFRS 15 / CPC 47.

4.2. Apresentacao do contrato no balanco patrimonial

A entidade deve apresentar o contrato no balanco patrimonial quando tiver executado o
desempenho. Neste contexto, o segmento de medicina diagndstica tem a caracteristica de transferir
o servico ao cliente antes do recebimento da contraprestacdo, exceto no caso de clientes
particulares (pessoa fisica ou juridica) com pagamento em espécie, quando a entidade executa o
desempenho, no extremo, poucos dias apds o recebimento.

As empresas analisadas reconhecem a receita quando: (i) o valor pode ser mensurado com
seguranca; (ii) € provavel que beneficios economicos futuros fluirdo para a entidade; e (iii) quando
critérios especificos tiverem sido atendidos para cada uma das atividades da entidade, conforme
contratos celebrados com clientes; e (iv) com base nos servigos realizados até a data do balanco.
Nesse momento, os servicos prestados e ainda ndo faturados sdo registrados como ‘“receita a
faturar” e compde o saldo do contas a receber.

4.3. Reducao do valor recuperavel

O CPC47 (2016, p. 23), estabelece que a entidade deve avaliar um ativo de contrato quanto
areducdo do valor recuperavel, definido que o tratamento contébil a ser dado esteja de acordo com
o pronunciamento IFRS 9 / CPC 48. Para efeito de tratamento dos servigos de medicina
diagnéstica, a avaliacdo foi feita em relacdo aos seguintes topicos da norma:

a) Identificacdo de ativos financeiros: As contas a receber de clientes se classificam como
instrumento financeiro para efeito das disposi¢des da IFRS 9 / CPC 48, ou seja, os recebiveis
de crédito sdo ativos financeiros ndo derivativos com pagamentos fixos ou determindveis
mesmo se pagos no futuro.

b) Classificacio dos ativos financeiros: O modelo de negbcio, suas caracteristicas € a
classificacdo de cada tipo de contrato, leva a concluir que as entidades de servicos de medicina
diagndstica atendem os requisitos de mensuracao ao custo amortizado por manter recebiveis
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d)

com o fim de receber fluxos de caixa contratuais atrelados ao pagamento de principal e,
quando houver, juros por atraso.
H4 a possibilidade de venda de carteira de recebiveis e de antecipacao de recebiveis de cartdes
de crédito com as proprias operadoras de cartdo. Conforme o CPC 48 item B4.1.3, “o modelo
de negdcios da entidade pode ser manter ativos financeiros para receber fluxos de caixa
contratuais, mesmo quando vendas de ativos financeiros ocorram ou que seja esperado que
ocorram no futuro”. Assim, nao ha risco de reclassificacdo do modelo de negdcios de servicos
de medicina diagndstica de custo amortizado para valor justo por meio de outros resultados
abrangentes.
Desreconhecimento de ativos financeiros: A andlise nesse contexto foi feita em relacdo a
possibilidade de venda de carteira de crédito e de antecipacdo de recebiveis vir a caracterizar
o desreconhecimento do ativo financeiro.
A venda de carteira de crédito e antecipagdo de recebiveis de cartdo de crédito se enquadram
na alinea (b) do item 3.2.3 do CPC 48, em que a transferéncia de ativos se da pelo pagamento,
pela empresa adquirente, do valor principal deduzido de uma taxa de desconto previamente
negociada. No segmento de medicina diagndstica as vendas/antecipagdes se ddao sem
coobrigacdo, ou seja, ha a transferéncia, sem direito de regresso, dos direitos contratuais de
receber os fluxos de caixa futuros dos ativos cedidos.
O desreconhecimento do ativo, neste caso, implica na sua baixa quando do pagamento, pelo
cessiondrio, do valor acordado. Neste ato, a diferenca apurada entre o valor contébil do ativo
cedido e o valor da contraprestacdo paga pelo cessiondrio € reconhecida no resultado contébil
pela entidade de servigos de medicina diagndstica.
Nenhum risco ou beneficio da propriedade do ativo fica com a entidade cedente, de forma que
essa caracterizacdo descarta a andlise de atender a condi¢do de pass through dos fluxos de
caixa liquidos futuros associados ao ativo financeiro.
Reducao ao valor recuperdvel: Com a mudanga para abrigar na provisao as perdas esperadas,
em uma andlise prospectiva do risco de crédito do recebivel ao longo de seu prazo de duragao
as entidades de medicina diagndstica precisam olhar para a perda histérica e constituir, no
momento do reconhecimento da receita respectiva e sobre a mesma, uma provisao para fazer
face ao potencial de perda futura. Nesse segmento, a reducdo ao valor recuperavel se da por
meio das provisdes a seguir, as quais sdo ajustadas periodicamente ao dimensionamento do
risco:

(i) Provisdo para perdas com glosas — Mesmo apds o faturamento clientes glosam
servicos/exames. Por ndo se tratar de inadimpléncia, mas de servigos sub judice e por
historicamente nao se recuperar todo o valor faturado, € constituida uma provisao para
fazer face ao potencial de perdas com glosas;

(i1) Provisdo estimada para créditos em liquidacdo duvidosa (PECLD) — constituida sobre
duplicatas emitidas e sobre cheques recebidos para fazer face as perdas por decorréncia
da inadimpléncia incorrida e perda esperada em func¢ao do histérico de perdas.

O Quadro 3 compara os critérios de provisionamento divulgados pelas empresas,

demonstrando que nao hd uniformidade de tratamento em relacdo as faixas de vencimento de
recebiveis € nem no que concerne aos percentuais de provisdo por faixa de vencimento,
prejudicando a comparabilidade de performance em relagdo a prépria entidade (evolucao histoérica)
e também em elacdo as empresas do mercado em que atua.
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Quadro 3: Medicina diagndstica — critérios de provisionamento _
EMPRESA | CRITERIO DE PROVISIONAMENTO INFORMADO PELA OBSERVACOES

EMPRESA
ALLIAR No ato do reconhecimento da receita provisiona perdas com glosas | Nao informou 0
com base na expectativa de perdas. percentual de perda

A constituicdo da PECLD segue trés critérios: 1) 50% do saldo em | histérica com glosas e
aberto entre 180 e 360 dias e 85% do saldo em aberto acima de 360 | créditos duvidosos.

dias; ii) 100% do saldo de clientes que possuem algum tipo de
discussdo judicial; iii) andlise individual de eventos extraordindrios.
DASA Aplica régua de provisionamento e constitui provisdo para perdas | Nao divulgou 0s
sobre exames a faturar, para duplicatas a vencer e para as vencidas | percentuais de provisio e
ha até 90 dias. Os atendimentos ndo faturados em até 120 dias sdo | respectivos valores por
baixados contabilmente. Adota o critério de provisionar em 100% | faixa de vencimento.

os cheques de clientes devolvidos por insuficiéncia de fundos.
FLEURY Estima PECLD registrada de acordo com a média histérica de | Nao informou claramente
negociagdo, confissio de divida com parcelas em atraso e | o critério de
negociagdo com reduzida probabilidade de sucesso. provisionamento por
Estima glosas com base em andlises histéricas e tendéncias | faixa de vencimento.
comerciais, sobre a receita gerada, faturada ou nio.

IHP Constitui provisdo de 100% para perdas de servigos executados a | Ndo demostrou provisio
faturar que a entidade entende ndo ser passivel de recuperacdo. sobre créditos a faturar e
Constitui provisdo de 100% para créditos de liquidagdo duvidosa | nem sobre duplicatas a
para os recebiveis vencidos hd mais de 120 dias. vencer e  duplicatas

vencidas até 120 dias.
Fonte: Elaborada pelo autor com base nas demonstracdes contdbeis da Alliar (2018); Dasa (2018); Fleury (2018); IHP
(2018).

Nas demonstracdes contdbeis de 30 de junho de 2018, representadas na Tabela 2, se
verificou diversidade de modelos utilizados para a divulgacao de saldo da carteira de recebiveis,
da PECLD e da provisdo de perdas sobre valores a faturar. Além das faixas de vencimento
divulgadas ndo serem uniformes entre empresas, os percentuais de provisao, quando divulgados,
ndo permitiram o recdlculo para se chegar ao valor total da provisdo registrada.

Tabela 2: PECLD

Saldos e ALLIAR DASA FLEURY IHP
critérios
Aging de Sado | & [o | Saldo | § | o2 | Sado | § oo Salde [ F |o o
Natureza vencimentos Contasa| 2z |.2 E Contasa| 2z 2 E |Contasal 2 |.2 E|Contasa| 2 |2 &
Receber| & |2 & |Receber| & 2% |Receber| & |2 L |Receber| & |2 &
@mi) | & [* T | ®emid | ® | 7 [ @emip| ® |* 7| ®emip | & [=7
A vencer 42.852 477.664 395.258 131.682
Venci - i .
enc%do 1-30 dlés 8.941 37044
Vencido 31-60 dias 6.755
- - 166.083 44.084
Duplicatas a | Vencido 61-90 dias 6.389 8.402
Receber  |Vencido 91-120 dias oz | @ | M (1) | 113.982 @ | ’ o |
Vencido 121-180 dias ’ 27.000 22,098
Vencido 181-360 dias 11.824 49.770 ’ 7.220
Acima de 360 dias ) 87.902 5.356
Valores / Convénios a Faturar 154.613 150.382 86.090 93.156
Cheques Devolvidos 1.056 | 100% 1.068 3.586
Cartéo de Créditos 35.678 -
TOTAL CONTAS A RECEBER 243.297 995.535 552.886 281.290

(1) Nao individualizado por faixa de vencimento.
Fonte: Elaborada pelo autor com base nas demonstra¢des contdbeis da Alliar (2018); Dasa (2018); Fleury (2018); IHP
(2018).

4.4. Baixa e recuperaciao

A luz do CPC 48, a baixa (write-off) constitui evento de desreconhecimento de receita. A
entidade deve reduzir diretamente o valor contdbil bruto do contas a receber quando nao tiver

Rc\'istu
153 ISSN 2175-8069, UFSC, Florianépolis, v. 16, n. 41, p. 137-161, out./dez. 2019 . Contemporinea de
Contabilidade



Carlos Elder Maciel de Aquino, Sérgio de Iudicibus, Fernando de Almeida Santos, Antonio Saporito

—

expectativas razoaveis de recuperar o recebivel. Na data-base 30 de junho de 2018 apenas a
ALLIAR declarou prazo para baixa definitiva de duplicatas/cheques a receber, enquanto que a
DASA informou o prazo que adota para baixa definitiva de valores a faturar (Quadro 4).

Quadro 4: Prazos para baixa (write-off) de recebiveis

Valores a Faturar Duplicatas/cheques a Receber
Entidade Prazo para baixa (write-off) Prazo para baixa (write-off)
31/12/2017 30/06/2018 31/12/2017 30/06/2018
ALLIAR Naio declarado Nio declarado 360 dias 360 dias
DASA 120 dias 120 dias 720 dias Naio declarado
FLEURY Naio declarado Nio declarado Nio declarado Naio declarado
IHP Naio declarado Nio declarado Nio declarado Naio declarado

Fonte: Elaborada pelo autor com base nas demonstracdes contdbeis da Alliar (2018); Dasa (2018); Fleury (2018); IHP
(2018).

4.5. Padronizacao dos registros contabeis

Com base nas praticas adotadas pelas empresas analisadas e na regulamentagdo aplicavel,
os autores padronizaram o esquema de registro contdbil, como pode ser visualizado na Figura 7,
em que destacam, a cada atividade/evento do ciclo de receita com cliente, as respectivas partidas

contabeis.
Figura7: Segmento de medicina diagnéstica — ciclo de receita de cliente e fluxo contédbil

Atendimento Faturamento Contas a Receber Cobranca

)

N “
ot / >
- »?‘\c“ L\“"‘\ D - Banco ¢/movimento (AC)

C — Contas a Receber de Clientes (AC) &7

D — Provisdo por Glosas (CR - ndo tributivel)

C — Provisdo por Glosas (AC)

D - Despesas com PECLD (CR — ndo tributavel)
C-PECLD (AC)

Nio Pagamento (Inadimpléncia e Glosas Recursadas)

Servigosa
Faturar

D - Valores a Faturar (AC)
C —~ Receita de Servigos (CR)

Impostos — Apuracdo::

D — Despesas com impostos (CR)
C —PIS a Recolher (PC)

C — COFINS a Recolher (PC)

Impostos — Recolhimento:

D - PIS a Recolher (PC)

D -COFINS a Recolher (PC)
C - Banco ¢/movimento (AC)

AC — Ativo Circulante  CR —Conta de Resultado

C/o
D - Contas a Receber “a,

de Clientes (AC)
C ~ Valores a Faturar (AC)

Impostos — Apuracdo:

D - Despesas comumpostos (CR)
C 1SS a Recolher (PC)
Impostos —Recolhimento:

D - ISS a Recolher (PC)

C - Banco ¢/movimento (AC)

D — Perdas por Glosas (CR)
C — Contas a Receber de Clientes (AC)

D — Receitade Servicos (CR)
C — Valores a Faturar (AC)

PC — Passivo Circulante

"o, ‘N (-\}% 3 “.
N <
“ GLOSA %, 6, %,
ACEITA ’m%( %-

D~ Banco ¢/movimento (AC)
C - Contasa Receber de Clientes (AC)

Cliente paga, no todo

RECUPE-
RACAO

D — Banco ¢/movimento (AC)
C —Receitade Reversio de
Perda (CR — tributivel)

baixado contra pmjuuo

Origem Glosa: EfeitonaROL, em
contrapartida temos uma reversio de provisio
no mesmo valor, efeitono LL ="0".

Baixa do il

D - Perdas por Glosa (CR - tributivel)
C — Contas a Receber de Clientes (AC)

fiscal

Ajuste d ério fiscal e
contabil

D -Provisdo por Glosas (AC)
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C - Contas a Receber de Clientes (AC)

Ajuste d ério fiscal e
contabil

D-PECLD (AC)

C~PECLD (CR ~niio tributivel)

Fonte: Elaborada pelo autor baseado em sua experiéncia no setor de medicina diagndstica e nas demonstragdes
contdbeis da Alliar (2018); Dasa (2018); Fleury (2018); IHP (2018).

4.6. Divulgacoes

No geral, as entidades analisadas nao estdo aderentes aos requisitos da IFRS 15 / CPC 47
sobre divulgacdo de receita de clientes. Informacdes consideradas importantes para um melhor
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entendimento das receitas e suas movimentagdes niao sdo divulgadas ou sd@o de maneira

incompleta. O Quadro 5 destaca essas inconformidades.

Quadro 5: Notas Explicativas sobre receita de cliente - comparativo

Divulgacido em Notas Explicativas ALLIAR DASA FLEURY IHP
Composi¢do da carteira de recebiveis A vencer A vencer A vencer A vencer
por faixa de vencimento Vencidos: Vencidos: Vencidos: Vencidos:

1a30dd. 1a120dd. 12120 dd. 1 a 60 dd.
31a60dd. 121 a180dd. | 121 a360 dd. 61 a 120 dd.
61 a 90 dd. 181 a 360 dd. > 360 dd > 120 dd.
91 a 180 dd. > 360 dd.
> 180 dias.
Critérios para constituicio da PECLD sim nao nao parcial
por faixa de vencimento
Grau de concentracdo da carteira de sim nao sim nao
Contas a Receber
Contas a Receber e a PECLD nao sim nao nao
segregados por instrumento de crédito
Contas a Receber e PECLD segregados nao nao nao nao
por segmento de mercado
% de perda (glosas e devedores nao nao parcial. nao
duvidosos) Para glosas
Critério para baixa (write-off) de parcial parcial (vls. a nao nao
recebiveis e valores a faturar (recebiveis) faturar)
Indicadores de performance sobre nao nao sim. 5 sim. 4
recebiveis. indicadores indicadores

Fonte: Elaborada pelo autor com base nas demonstra¢des contdbeis da Alliar (2018); Dasa (2018); Fleury (2018); IHP
(2018).

S Consideracoes finais

A partir do exercicio de 2018 as empresas brasileiras passaram a divulgar a receita de
contrato com cliente em consonancia com os preceitos [FRS 15/ CPC 47. Esta pesquisa objetivou
contribuir com o mercado de capitais e demais partes interessadas em demonstrar, com
profundidade de anélise, o funcionamento do ciclo de receita de cliente no complexo segmento de
SAD no Brasil, colocando uma luz sobre a necessidade de repensar os critérios de reconhecimento
e desreconhecimento de receita com cliente e do disclosure das informagdes relevantes via
demonstracdes contdbeis e suas notas explicativas. Porém, ndo se pretendeu esgotar o assunto,
haja vista a amplitude e complexidade do mesmo.

Em linha com a percepg¢ao de varios autores (CAMPOS, 2017; CARPIS DANI et al., 2017;
FAGUNDES, 2017; SOUZA, 2015; TAVARES, 2016; SILVA, 2018; PEREIRA, 2017;
SPARGER, 2017; BENAVIDES, 2015; COVA, 2015; KHAMIS, 2016; KNOROVA, 2016;
MORA et al., 2015; ONCIOIU; AVAKUMOVIC, 2016; OYEDOKUN, 2016; PASQUALE,
2017; PETERS, 2016; SEVERIANO et al., 2017; YEATON, 2015), constatou-se a dificuldade
também no segmento de SAD no Brasil em adotar uma norma de aplicag@o geral em um segmento
tdo peculiar, principalmente no que tange as notas explicativas de balanco, de forma que as
empresas nao atenderam a funcdo das demonstracdes contdbeis como fonte principal de
informacdes para os stakeholders, como defendida por Assaf Neto (2003), Chambers (1969),
Damodaran (2012) e Iudicibus (2017).

O objetivo da pesquisa foi alcancado ao prover respostas as questdes da pesquisa, e
permitiu concluir que:

a) A excecdo dos aspectos de divulgacdo, as empresas estio aderentes aos requisitos
minimos para reconhecimento, mensuracao, registro contabil e divulgacio da receita

Reista
Conlemw';mm de
Contabilidade

155 ISSN 2175-8069, UFSC, Florianépolis, v. 16, n. 41, p. 137-161, out./dez. 2019



Carlos Elder Maciel de Aquino, Sérgio de Iudicibus, Fernando de Almeida Santos, Antonio Saporito

—

com cliente. Ressalte-se que nenhuma das empresas teve ressalva nesse ambito no
parecer dos seus auditores independentes.

b) H4 auséncia de divulgacdo de informacdes obrigatérias e para aquelas divulgadas
muitas sdo insuficientes e/ou sem clareza, prejudicando a comparabilidade.

c) Falta de indicadores que demonstrem o comportamento da carteira de recebiveis.

Assim, para dar mais utilidade as informacdes divulgadas, torna-se importante que o
segmento de medicina diagndstica busque:

a) Uniformizar a apresentacdo de notas explicativas, a exemplo de critérios para
reconhecimento de perdas e carga tributdria incidente sobre as receitas;

b) Declarar o limite de concentragdo (apetite ao risco) por cliente e mercado, em valor
absoluto ou proporcional ao Patrimdnio Liquido ou Contas a Receber;

¢) Divulgar a estimacdo das perdas esperadas associadas ao risco de crédito por aging de
vencimento, bem como informar os percentuais das perdas com glosas e inadimpléncia
efetivamente observados no periodo;

d) Incluir em Nota Explicativa informagdes sobre a régua de provisao e volumetria do
contas a receber por aging de vencimento e mercado de atuacgdo.

e) Incluir em Nota Explicativa informagdes sobre a volumetria do contas a receber por
aging de vencimento, mercado de atuacdo e natureza dos titulos a receber, bem como
indicadores de desempenho do ciclo de receitas.

Ficou claro que o segmento de SAD no Brasil precisa evoluir em termos de uniformizagao
de critérios para a constituicdo de PECLD, assim como para uma padronizacdo do modelo de
divulgacdo através de notas explicativas as demonstra¢des contdbeis. A forma atual de divulgacao
nao dé condi¢des para se comparar as empresas do segmento no que tange aos riscos e gestdo do
ciclo de receita, pois falta transparéncia, completude e uniformidade das informagdes. Perdem os
usudrios, por ndo ter informacdes suficientes e explicativas para a tomada de decisdo econdmica;
perdem as empresas do segmento, por, dessa forma, diminuir a atracdo de novos investidores,
dificultando e/ou encarecendo o seu acesso ao mercado de capitais nacional e internacional.

Esta-se diante de um modelo novo de tratamento de receita ainda com pouca ou nenhuma
producdo cientifica no campo da ciéncia contdbil; estd-se diante de um estudo contdbil em um
segmento importante para a economia e para a sociedade, com perspectiva de forte crescimento e
de novos entrantes, nacionais € internacionais, € pouco estudado em termos contabil-financeiro,
muito menos no que tange a receita com cliente; e, por fim, estd-se diante de grande oportunidade
para a geracao de producao cientifica que amplifique o entendimento do segmento e contribua com
a construcdo de melhores praticas de gestdo e para a geragdo de eficiéncia de mercado.

Apesar de contemplar a andlise da aderéncia dos principais players no Brasil de medicina
diagndstica, ndo se deve entender que os resultados aqui obtidos se confirmariam, também, nas
demais empresas do segmento. Ainda, por se tratar de uma norma que passou a vigorar
recentemente e a pesquisa ter considerado uma demonstracdo contébil intermedidria, as empresas
analisadas poderao vir a fazer ajustes para melhor se adequar a IFRS 15 /CPC 47. Para pesquisas
futuras sugere-se aplicar este estudo a outros players do setor de saide, como hospitais e
operadoras de planos de saude.
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