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RESUMO

Este estudo aborda os desafios de gestao orcamentaria no Sistema Unico de
Satde (SUS), particularmente na previsao e classificacdo de gastos municipais
com internagdes hospitalares, que impactam a eficiéncia e equidade do finan-
ciamento publico em satde. Propde-se um modelo de orcamento inteligente
baseado em aprendizado de maquina, utilizando dados do Datasus (2022-2024)
para treinar algoritmos como Naive Bayes, Random Forest e Multi-Layer Per-
ceptron (MLP). Os resultados demonstraram que o Naive Bayes alcancou de-
sempenho superior na classificagdo dos gastos, com indice Kappa de 0,933 e
area sob a curva ROC de 0,992, enquanto o MLP apresentou maior precisao na
previsao de custos hospitalares, reduzindo significativamente os erros médios
absolutos e percentuais. Conclui-se que o uso de modelos preditivos e classi-
ficatérios baseados em inteligéncia artificial otimiza a alocacao de recursos,
promovendo transparéncia, eficiéncia e sustentabilidade no financiamento da
saude publica e reforcando o papel estratégico do Estado na garantia de ser-
vigos universais e equitativos. A principal contribuicao deste trabalho é a pro-
posicao de um sistema inovador de orcamento inteligente, que se contrapde a
narrativas neoliberais de reducao do Estado, ao demonstrar como tecnologias
avancadas podem fortalecer a administra¢io publica.

Palavras-chave: Orcamento inteligente. Aprendizado de maquina. SUS. Previ-
sao de gastos hospitalares. Inteligéncia artificial.

ABSTRACT

This study addresses the challenges of budget management within Brazil’s
Unified Health System (SUS), particularly regarding the forecasting and clas-
sifying of municipal expenditures on hospital admissions, which affect the ef-
ficiency and equity of public health financing. It proposes an intelligent bud-
geting model based on machine learning, using data from Datasus (2022—2024)
to train algorithms such as Naive Bayes, Random Forest, and Multi-Layer Per-
ceptron (MLP). The results show that Naive Bayes achieved superior perfor-
mance in expenditure classification, with a Kappa index of 0.933 and an area
under the ROC curve of 0.992, while the MLP demonstrated greater accuracy
in hospital cost forecasting, significantly reducing absolute and percentage er-
rors. It is concluded that the use of predictive and classificatory models based
on artificial intelligence optimizes resource allocation, promoting transparen-
cy, efficiency, and sustainability in public health financing, while reinforcing
the strategic role of the State in ensuring universal and equitable services. The
main contribution of this work lies in the proposal of an innovative intelligent
budgeting system, which challenges neoliberal narratives advocating for the
reduction of the State by demonstrating how advanced technologies can stren-
gthen public administration.

Keywords: Intelligent budgeting. Machine learning. Brazilian Unified Health
System (SUS). Hospital expense forecasting. Artificial intelligence.
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1. INTRODUCAD

O Sistema Unico de Satde (SUS), regulamentado pela Lei Organica da Satde (lei
n° 8.080/1990), enfrenta desafios decorrentes de sua gestdo descentralizada e de mudangas
demograficas e epidemioldgicas. A Constitui¢ao Federal de 1988 define a satide como “di-
reito de todos e dever do Estado” (Brasil, 1988), exigindo uma gestdo eficiente dos recursos
publicos para garantir sua sustentabilidade, especialmente na Assisténcia de Interna¢ao Hos-
pitalar (ATH).

O financiamento do SUS exige planejamento estratégico, considerando a autonomia
estadual e municipal na administracdo da sadde. Essa descentralizacdo impoe desafios aos
gestores, como a expansdo de servicos e a organizacdo da rede assistencial (Santos et al.,
2020).

A analise de grandes volumes de dados assistenciais permite projetar o financia-
mento dos gastos e estruturar or¢amentos inteligentes. Muitos desses dados estdo dispostos
no Tabnet, que é uma ferramenta desenvolvida pelo Departamento de Informédtica do SUS
(Datasus), a qual permite aos usudrios (profissionais de satde, pesquisadores, gestores etc.)
acessar, tabular e analisar bancos de dados online sobre mortalidade, nascimentos, doengas,
assisténcia a satide e gastos nesse setor. O Datasus (2019) “disponibiliza informagdes que
podem subsidiar analises objetivas da situagdo sanitaria, tomadas de decisdo baseadas em
evidéncias e elaboracido de programas de agdes de saude” Além disso, a adogdo de solugdes
inovadoras fortalece o SUS, aprimora a gestao publica e amplia o acesso a servigos gratuitos,
promovendo transparéncia e eficiéncia.

Assim, este estudo tem como objetivo definir um modelo de or¢amento publico
inteligente baseado em aprendizado de maquina para prever e classificar gastos municipais
com AIH. Tem-se como estratégia para atingir a essa finalidade: i) coletar e pré-processar
dados histdricos de ATH dos municipios brasileiros por via do Tabnet-Datasus (2022-2024);
ii) treinar e avaliar algoritmos de aprendizado de maquina para prever e categorizar gastos;
iii) definir um modelo de or¢amento inteligente agregando conceitos de or¢amento publico
e considerando os resultados das previsdes de gastos.

Ao aprimorar o or¢amento no SUS, é possivel beneficiar diretamente a maioria da
populagdo, com a aplicagdo de recursos que revertem em servigo publico gratuito e de qua-
lidade. Albuquerque et al. (2017) analisaram a relagdo entre desenvolvimento socioecond-
mico e infraestrutura de satde, classificando 438 regides de saude brasileiras em 5 grupos .
Em 2016, as areas menos desenvolvidas (grupo 1) tinham 92% dos médicos e 88,8% dos
leitos hospitalares vinculados ao SUS, atendendo 45,9 milhdes de brasileiros. Apenas 5,4%
da populagdo dessas regides possuia plano de saude, contrastando com 58,1% no grupo 5,
de maior desenvolvimento, predominante no Sul e Sudeste. Ao interpretar esses e muitos
outros dados, busca-se identificar caracteristicas e padroes de saude, economia e sociedade.
E nesse contexto que o aprendizado de méquina surge como apoio estratégico a formulagdo
de politicas publicas mais efetivas.

1 Asregides de satide brasileira, categorizagdo adotada por Albuquerque et al. (2017), correspondem a recortes territoriais
do SUS para fins de planejamento e gestdo, agregando municipios segundo caracteristicas socioeconomicas e de oferta
de servicos. Eles analisaram 438 regides com base em dados secundarios do IBGE, Datasus e ANS, classificando-as em 5
grupos por meio de analise fatorial e de clusters, de acordo com os seguintes eixos: i) desenvolvimento socioecondmico
(renda, PIB, escolaridade e densidade populacional); ii) infraestrutura e complexidade da atengdo a satide (nimero de
leitos, médicos e internagdes de alta complexidade, grau de cobertura).
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2. MODELOS DE ORCAMENTO PUBLICO

O orgamento publico é essencial para a administracio financeira do Estado, preven-
do receitas e despesas em determinado periodo fiscal. Ele possibilita a execugdo de politicas
publicas, assegurando transparéncia e responsabilidade na gestdo dos recursos.

Abreu e Cémara (2015) adotaram uma perspectiva tedrica que considera o orga-
mento uma institui¢cdo técnica e politica. Para eles, 0 orgamento é um instrumento estrutu-
rante da agdo governamental capaz de tornar factiveis as agdes governamentais, um filtro de
viabilidade das politicas pablicas ao articular, de um lado, a andlise estatica da disponibilida-
de de recursos necessarios a sua formulacdo e, de outro, a analise dindmica das possibilida-
des de gestao no contexto politico-institucional da deciséo.

Nessa perspectiva, as escolhas orgamentarias refletem as ideias centrais dos manda-
tos governamentais e produzem efeitos que se estendem por toda a administragdo publica.
Dessa forma, o orgamento permite ao Estado organizar prioridades, equilibrar contas e ava-
liar os impactos das decisdes e dos resultados das politicas publicas.

A escolha do modelo mais adequado depende das especificidades de cada governo e
do contexto institucional. Diante da crescente complexidade administrativa, modernizar os
processos orcamentarios com tecnologias emergentes, como inteligéncia artificial, torna-se
crucial para garantir eficiéncia e transparéncia. Segundo Anessi-Pessina et al. (2016), ferra-
mentas tecnoldgicas podem aprimorar a gestdo orgamentaria, fortalecer a accountability e
otimizar a alocac¢do de recursos. Dentre os modelos or¢amentarios, destacam-se o orcamen-
to incremental, o or¢amento-programa, o orgamento base zero e o orgamento participativo,
cada um com abordagens especificas para a distribuicdo de recursos.

2.1. ORCAMENTO INCREMENTAL

O or¢amento incremental, também conhecido como tradicional, utiliza dados his-
toricos como base para o or¢amento do préximo periodo, ajustando-os por indicadores fi-
nanceiros ou analise de variagdes econdmicas (Lima et al., 2023). Ele se fundamenta nos
gastos do ano anterior, aplicando ajustes marginais para aumentos ou redugdes (Anessi-Pes-
sina et al., 2016).

Originario da administragdo publica tradicional, esse modelo é amplamente ado-
tado em paises desenvolvidos e em desenvolvimento. No Brasil, permanece como o sistema
predominante na gestio publica (Anessi-Pessina et al., 2016). Sua principal vantagem ¢é a
simplicidade e facilidade de implementacdo. Contudo, ele pode perpetuar ineficiéncias ao
ndo promover uma reavaliagdo critica das despesas ou do vinculo com o planejamento, base-
ando-se em parametros histéricos que frequentemente sdo questionados (Kreuzberg; Beck;
Lavarda, 2016; Lima et al., 2023).

2.2. ORCAMENTO-PROGRAMA

E responsavel por integrar o orcamento ao planejamento (Plano Plurianual), rela-
cionando os programas e projetos com seus respectivos gastos, necessarios para alcangar os
objetivos predeterminados e avaliar os resultados.

Criado nos Estados Unidos, na década de 1940, para modernizar a administragdo
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piblica, foi introduzido no Brasil pelo e
decreto-lei n° 200/1967, que menciona (

0 or¢amento-programa como plano de AO a p I’i morar O
acdo do governo federal, e consolidado
pela portaria n° 09/1974 da Secretaria orcame nto no SU S’
de Planejamento e Coordenagio da e POSS ivel beneficiar
Presidéncia da Republica, que institui . -
a classificagao funcional-programatica, diretamente a maioria
e pela portaria n° 42/1999, que man- da popu |aCé o,
tém a classificagdo funcional e vincula . ~

- com a aplicacao
a estrutura programatica aos planos
plurianuais de cada ente federativo. d € recursos que
Destaca-se pela transparéncia e moni- revertem em se rVi o
toramento da execugdo orgamentaria. ¢
Bezerra Filho (2013, p. 11) define: “O pL:IblICO gl’atUitO e de
or¢amento-programa é um instrumen- qua lidade

\_

to de planejamento que permite iden-

tificar os programas, projetos e ativi-
dades que o governo pretende realizar,
além de estabelecer objetivos, metas, gastos e resultados esperados, proporcionando maior
transparéncia na execuc¢do dos gastos publicos”

Esse modelo representa um avan¢o em relacdo ao or¢amento classico, focado em
insumos, e ao orcamento de desempenho, que prioriza realizagdes de curto prazo sem pla-
nejamento de médio prazo (Bezerra Filho, 2013). Sua principal vantagem é a vinculagio ao
planejamento governamental e & avaliagdo de resultados.

No entanto, sua implementagdo exige capacita¢do técnica e tempo operacional.
Abreu e Camara (2015) destacam que, embora o orgamento-programa possibilite a formu-
lagio de politicas publicas, sua execugdo pode ser influenciada por disputas politicas e deci-
sOes arbitrarias, resultando em alocacdes ineficazes e descontinuadas.

2.3. ORCAMENTO BASE ZERO

O orcamento base zero exige justificativa para todas as despesas a cada novo ciclo
orcamentdrio. Para Costa, Moritz e Machado (2007), trata-se de um modelo que “exige que
se deixe de lado todos os dados histéricos das despesas e receitas da organizagdo” Seu obje-
tivo é revisar criticamente os gastos e receitas a cada exercicio fiscal. Diferente dos modelos
tradicionais, ele ndo considera automaticamente os gastos anteriores, exigindo analise deta-
lhada das despesas governamentais (Lima et al., 2023). Segundo Pascoal (2008) apud Bezerra
Filho (2013), essa metodologia se caracteriza por uma revisdo minuciosa de cada item orga-
mentario, sem compromisso com despesas anteriores, permitindo reavaliacio completa das
prioridades governamentais.

Desenvolvido nos Estados Unidos pela Texas Instruments Inc. em 1969, foi adota-
do no governo do estado da Geodrgia sob a administragao de Jimmy Carter (Bezerra Filho,
2013). No Brasil, comegou a ser utilizado nos anos 1980, primeiro no setor privado e depois
no publico (Lima et al., 2023).

E‘; REVISTA PRINCIPIOS 7" N 174 SET./DEZ. 2025

»DOI: https://doi.org/10.14295/principios.2675-6609.2026.174.007



ARTIGO

|: REVISTA PRINCIPIOS 7" N° 174 SET./DELZ. 2025

O orcamento base zero elimina despesas desnecessarias, mas sua implementagao
demanda tempo e detalhamento (Lima et al., 2023). Além disso, exige rigor técnico e elevado
nivel de aprendizado organizacional (Costa; Moritz; Machado, 2007). Seu uso é mais comum
em empresas estadunidenses, sendo menos frequente na gestdo publica devido ao custo ope-
racional e & complexidade.

2.4. ORCAMENTO PARTICIPATIVO

O orgamento participativo revolucionou a gestao publica ao permitir que a popula-
¢do participe diretamente da definicdo de prioridades e alocagdo de recursos. Esse modelo
fortalece a transparéncia, o controle social e a democratizagao das decisdes governamentais
(Lopes; Freire, 2012).

Segundo Bezerra Filho (2013), a metodologia possibilita que a sociedade civil, por
meio de conselhos, associacdes e audiéncias publicas, influencie a formulagdo orcamentaria.
Pascoal (2008) apud Bezerra Filho (2013) destacou que o modelo estimula a cidadania ativa
ao envolver comunidades na elabora¢do do or¢camento.

Aplicado inicialmente em Porto Alegre, em 1989, o or¢amento participativo expan-
diu-se para diversas cidades no Brasil e no mundo, sendo reconhecido como um modelo
transparente e inclusivo. Entre suas vantagens estdo a maior transparéncia, a inclusdo social e
o fortalecimento da cidadania, além de “sinais de possibilidades de construgdo de um méto-
do provedor de democracia” (Lopes; Freire, 2012). No entanto, sua implementagdo enfrenta
desafios, como baixa adesdo popular e a necessidade de mudancas culturais e institucionais
para garantir-lhe efetividade.

3. ORCAMENTO DO SUS: GESTAD DE RECURSOS E IMPACTOS SOCIAIS

A distribuicio de recursos no SUS ocorre por meio do limite financeiro da Média e
Alta Complexidade (MAC) e do Fundo de Acoes Estratégicas e Compensagido (Faec), con-
forme a portaria de consolidagdo n° 6, de 28 de setembro de 2017 (Brasil, 2022). A descentra-
lizagdo dos recursos, bem como a diversidade populacional, exige aprimoramento continuo
da gestao dos gastos publicos, e a analise detalhada dos gastos contribui para uma alocagéao
mais eficiente desses recursos, reduzindo o nimero de interna¢des desnecessarias e otimi-
zando o orcamento da saude.

Otimizar a distribuicdo de recursos na satde é essencial para promover melhorias
orcamentdrias e reduzir desigualdades socioecondmicas no Brasil, considerando o modelo
atual de alocacio descentralizada e a diversidade de necessidades entre municipios. Albu-
querque et al. (2017) realizaram um estudo sobre as desigualdades na oferta de servicos de
saude no pais. Eles analisaram mudangas socioecondmicas e a evolugdo da infraestrutura de
saude entre 2000 e 2016, classificando as 438 regides de satide em 5 grupos com perfis socio-
econdmicos e de oferta de servigos especificos, conforme descrito no quadro 1 e detalhado
na tabela 1 - elaborados por Albuquerque et al. (2017) a partir de dados oficiais extraidos do
IBGE e Datasus.

»DOI: https://doi.org/10.14295/principios.2675-6609.2026.174.007



Marcello Casal Jr./Agéncia Brasil

DOSSIE - Inteligéncia artificial e novas tecnologias
disruptivas: um olhar critico - Parte Il

O financiamento, a organizacéo e a expansao do SUS exigem planejamento estratégico, ao passo
que a autonomia dos estados e municipios na administragdo da satde constitui um desafio &
consecucdo desses objetivos

Quadro 1 — Resumo sobre os agrupamentos de regioes de saide no

Brasil
Grupo Descricao
Baixo desenvolvimento socioeconémico, concentrando-se no Nordeste; composto

1 por 175 regides e 2.151 municipios, principalmente na regido Nordeste, abrangen-
do 22,5% da populacao brasileira.

Desenvolvimento socioecondmico intermediario, com oferta limitada de servicos

2 de saldde; abrange 47 regi6es, 482 municipios e 5,7% da populacao, principal-
mente nas macrorregioes Centro-Oeste, Sudeste e Norte.

Equilibrio entre desenvolvimento socioecondmico e disponibilidade de servicos;

3 inclui 129 regides e 1.891 municipios, representando 20,3% da populacao e loca-
lizando-se majoritariamente nas regides Sudeste e Sul.

4 Alta renda e oferta média de servicos, englobando 27 regides, 300 municipios e
10,6% da populagao, concentrando-se na macrorregidao Sudeste.
Desenvolvimento socioecondmico mais alto, com maior acesso a saide suplemen-

5 tar; inclui 60 regides, 746 municipios e 40,9% da populac¢ao brasileira, com predo-
minancia nas regides Sudeste e Sul.

Fonte: Albuquerque et al. (2017).
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Esses agrupamentos destacam as disparidades regionais e apoiam os gestores no
planejamento estratégico do SUS. Conforme a tabela 1, em 2016, nas regides de menor de-
senvolvimento (grupo 1), 92,2% dos médicos eram do SUS, e 88,8% dos leitos hospitalares
pertenciam ao sistema, atendendo cerca de 45,9 milhoes de brasileiros. Nesse mesmo perio-
do, apenas 5,4% da populagdo do grupo 1 tinha plano de satde, contrastando com 58,1% no
grupo 5, formado por regides de maior desenvolvimento, predominantemente nas regides
Sul e Sudeste. A tipologia proposta pelo estudo evidencia disparidades regionais, refor¢ando
a necessidade de politicas especificas para cada grupo.

Tabela 1 — Principais caracteristicas dos agrupamentos de regioes de
saude no Brasil — 2016

Grupo | Grupo | Grupo | Grupo | Grupo

1 2 3 4 5 | Total

Caracteristicas

Rendimento domiciliar per 271 | 484 | 582 | 660 | 895 | 668
capita médio (RS)
Beneficiarios de planos de sadde

na populacio (% do total) = 146 e 2 58,1 353

Médicos (por mil habitantes) 0,63 0,90 1,42 1,60 2,61 1,72
Médicos do SUS (% do total) 92,2 86,5 83,3 78.1 70,0 75,4
Leitos (por mil habitantes) 1,7 1,7 2,4 1,9 2,5 2,2
Leitos no SUS (% do total) 88,8 76,6 72,9 68,7 62,5 70,6

Fonte: Albuquerque et al. (2017).

A anilise mostra que as regides mais desenvolvidas concentram a maior parte dos
beneficiarios de planos de satde e leitos hospitalares, enquanto as menos favorecidas depen-
dem amplamente do SUS. Estratégias inteligentes de aloca¢do podem reduzir desigualdades
e melhorar a eficiéncia do orgamento da saude publica.

3.1. FINANCIAMENTO DA ASSISTENCIA DE INTERNACAO HOSPITALAR (AIH) NO SUS

A AIH é central no SUS, envolvendo hospitais publicos e conveniados. Sua gestao
é tripartite (federal, estadual e municipal), coordenando a rede hospitalar e autorizando in-
ternagoes (Datasus, 2019). O financiamento ocorre majoritariamente pelo teto MAC, com
transferéncias automaticas para os fundos de satide, enquanto cerca de 10% sdo direcionados
ao Faec, para procedimentos estratégicos (Santos et al., 2023).
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A aplicagdo de aprendizado de maquina na analise de AIH pode identificar padroes
de gastos e otimizar recursos. Santos et al. (2020) questionam, destacando a necessidade de
inovagdes: “O modelo de gestao contratualizada seria realmente favoravel a expansdo da co-
bertura assistencial estatal?”. A inteligéncia artificial (IA) permite prever gastos e identificar
ineficiéncias, promovendo maior eficiéncia e equidade na alocagdo de recursos do SUS.

4. METODOS DE APRENDIZADO DE MAQUINA APLICADOS A GESTAD DO ORCAMENTO PUBLICO
4.1. ALGORITMOS PARA CLASSIFICACAD DOS GASTOS

Algoritmos como Naive Bayes, SVM e Random Forest sio utilizados para catego-
rizar padroes de despesas municipais, auxiliando na gestdo eficiente dos recursos publicos
(Provost; Fawcett, 2016; Ricciardi et al., 2024):

1. Naive Bayes: baseado no teorema de Bayes, assume independéncia condicional

entre varidveis e é eficaz para dados categoricos, como classifica¢ido de despesas;

2. SVM (Support Vector Machine): utiliza hiperplanos para separar classes, sendo

util para andlise financeira e predi¢ao de gastos;

3. Random Forest: conjunto de arvores de decisdo que melhora a precisdo e reduz

o risco de sobreajuste;
4.  MLP: redes neurais artificiais que aprendem padrdes complexos e sdo aplicaveis
a previsdo de custos hospitalares.

Estudos demonstraram que o aprendizado de maquina pode otimizar a gestao hos-
pitalar. O uso do Random Forest para prever tempo de permanéncia em internagdes me-
lhorou a alocagio de recursos e planejamento de servicos (Couto et al., 2024). Além disso,
técnicas como as redes bayesianas permitem identificar padrdes ocultos nos gastos publicos,
contribuindo para decisdes mais informadas (Ricciardi et al., 2024).

Os modelos foram avaliados por métricas como erro percentual absoluto médio
(Mape — mean absolute percentage error), erro médio absoluto (MAE — mean absolute er-
ror), indice Kappa e area sob a curva ROC (AUC-ROC — area under the curve | receiver
operating characteristic) (Hyndman; Athanasopoulos, 2018).

1. Mape: mede o erro médio percentual das previsdes em relagdo aos valores reais.

2. MAE: calcula a diferenca absoluta entre valores previstos e observados.

3. Indice Kappa: mede a concordéncia ajustada entre previsdes e valores reais.

4. AUC-ROC: avalia a capacidade do modelo em diferenciar classes corretamente.

Essas métricas sdo essenciais para validar ou ndo a precisdo dos modelos e garantir
a confiabilidade dos dados na tomada de decisoes financeiras.

4.2. MODELOS DE REGRESSAD PARA PREDICAQ DE GASTOS

Algoritmos como Decision Tree, Random Forest e MLP sdo amplamente utilizados
para analise de dados financeiros e previsdo de despesas (Castro; Ferrari, 2016; Grus, 2016).
No contexto do orgamento publico, esses modelos permitem antecipar gastos em diferentes
categorias, reduzindo incertezas e otimizando a aloca¢do de recursos. A escolha do algorit-
mo ideal é baseada na minimizagdo dos erros médios, como Mape e MAE.
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O Decision Tree segmenta os dados em hierarquias, tornando sua interpretacio in-
tuitiva, embora suscetivel a sobreajuste (Provost; Fawcett, 2016). O Random Forest, por sua
vez, mitiga esse problema ao combinar multiplas arvores de decisao, aumentando a precisao
preditiva (Grus, 2016). O KNN (K-Nearest Neighbors) baseia suas previsdes na proximida-
de entre os dados, sendo eficaz para relagdes nio lineares (Castro; Ferrari, 2016). Ja o MLP
(Multi-Layer Perceptron), composto por multiplas camadas de neur6nios, resolve problemas
mais complexos com aprendizado profundo, utilizando retropropagacgdo do erro para ajuste
de pesos (Castro; Ferrari, 2016). O quadro 2 sintetiza as vantagens e desvantagens de cada

modelo.

Quadro 2 — Comparacao entre caracteristicas dos algoritmos

Modelo

Vantagens

Desvantagens

Aplicacao

Decision Tree
(Arvore de
Decisdo)

Random Forest
(Conjunto de

Facil de interpretar,
ndo precisa de muita
preparacdo dos dados.

Robusto contra so-
breajuste, apresenta

multiplas camadas.

Sujeito a sobrea-
juste, especial-
mente em dados
ruidosos.

Mais lento e menos

to ndo é conhecido.

Previsdo de dados com
baixa complexidade.

Previsdo de precos, ana-

Arvores de boa precisdao em dados | interpretavel. lise de risco.
Decisao) complexos.
SVC (modelos Eficaz em separacao Sensivel a escolha -
= 1 Previsao de valores de
baseados em ndo linear, tem bom do kernel e dos -
- mercado, analise de
vetores de desempenho em alta parametros, pode .
. . . dados financeiros.
suporte) dimensionalidade. ser lento.
Computacional- Analise de tendéncias,
KNN (baseado . . P >€
. . Simples, facil de en- mente caro, sen- predicdo de valores
em vizinhos mais . p p .
P tender e implementar. | sivel aruidose ao | continuos com base em
proximos) -
valor de k. padroes.
Resolucdo de problemas
Capaz de resolver Seu processo de nao lineares, com algo-
MLP (Perceptron P . eup . : g
de Miiltiplas problemas mais com- | ajuste de pesos du- | ritmo de treinamento
plexos e com redes de | rante o treinamen- | mais sofisticado e capaz
Camadas)

de definir de forma au-
tomatica os pesos.

Fonte: elaboragédo propria.

9. METODOLOGIA

A metodologia adotada neste estudo é composta por trés etapas principais: 1) coleta
e pré-processamento dos dados: dados historicos de internacdo hospitalar (ATH) dos muni-
cipios brasileiros foram extraidos do Tabnet-Datasus, abrangendo o periodo de janeiro de
2022 a julho de 2024); 2) treinamento de modelos de aprendizado de maquina: algoritmos
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de regressao e classificagdo foram testados para prever e categorizar os gastos com AIH; 3)
defini¢ao de um or¢amento inteligente: com base na literatura sobre or¢amento publico e
nos resultados das previsdes, foi elaborado um modelo para otimizar a aloca¢do de recursos.

5.1. BASE DE DADOS DE AIH NO TABNET-DATASUS

Os atributos utilizados neste estudo foram extraidos do dataset disponivel no Tab-
net-Datasus?. Das 17 varidveis (ou atributos) disponibilizadas na base de dados sobre AIH,
foram selecionadas inicialmente 8 delas para o pré-processamento, conforme o quadro 3. A
exclusdo de varidveis ocorreu devido a sua baixa relevancia estatistica, falta de rela¢ao tedrica
com o objetivo do estudo ou por serem menos explicativas que outras varidveis.

Quadro 3 — Descricao dos atributos: resumo das variaveis do dataset

Atributo Descricao Tipo Dominio
Nome do municipio onde as inter- .
A - . . . Strings compostas por
Municipio nacdes hospitalares foram realiza- | Localidade L.
. caracteres alfabéticos
das ou registradas
- Quantidade de internacées do . Ndmeros inteiros nao
Internacoes ., Quantidade .
periodo negativos
< Valor mone- | NUmeros reais ndo
Valor total Valor monetério total pago ‘o .
tario negativos
Valor médio | Média do valor pago por cadain- | Valor Ndmeros reais ndo
de internacao | ternacdo realizada T negativos
. Ndmero total de dias em que os . s ~
Dias de . . . Ndmeros inteiros ndo
R pacientes permaneceram inter- Quantidade .
permanéncia negativos
nados
- Média de dias em que os pacien- . . R
Média de q. P Quantidade | Ndmeros reais nao
- tes permaneceram internados por . .
permanéncia | . - proporcional | negativos
internacao
- Ndmero total de 6bitos ocorridos . Ndmeros inteiros ndo
Obitos . - Quantidade .
durante as internagoes negativos
Taxa de Porcentagem de 6bitos em relacdo Ndmeros reais entre 0
. . . - Percentual
mortalidade | ao nimero total de internagdes e 100

Fonte: elaboragéo propria.

2 Atributos sao caracteristicas ou propriedades de cada registro individual em um dataset, correspondendo
as colunas de uma tabela. Dataset (ou conjunto de dados) é uma cole¢éo organizada de dados relacionados,
que serve como matéria-prima para os processos de anélise ou treinamento de modelos de aprendizado de
maquina. O Tabnet, gerido pelo Datasus, disponibiliza dados do Sistema de Informages Hospitalares do
SUS (SIH-SUS), coletados diariamente pela rede credenciada (Datasus, 2019).
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9.2. ANALISE DESCRITIVA DOS DADOS

Foram aplicadas estatisticas descritivas e matriz de correla¢do para avaliar padroes
nos dados (Kimura et al., 2023). O grafico 1 ilustra a distribui¢do da frequéncia dos munici-
pios no dataset do Tabnet-Datasus, abarcando dados mensais de janeiro de 2022 a julho de
2024. Do total de 3.165 municipios analisados, tem-se a quantidade desses municipios (eixo
vertical) distribuida segundo o numero de meses (de 1 a 31, eixo horizontal) em que eles sdo
identificados no dataset quando do recebimento de parcela dos recursos para AIH. Desta-
ca-se que 2.456 municipios receberam regularmente recursos mensais no periodo conside-
rado, enquanto 57 municipios receberam recursos apenas em 1 a 10 meses de toda a série.

Grafico 1 — Distribuicao dos municipios segundo a quantidade

de meses em que receberam recursos para AIH — janeiro/2022-
julho/2024

31 meses 2456

21a 30 meses

Frequéncia

112 20 meses

0a 10 meses 57

0 500 1.000 1.500 2.000 2.500

N2 de municipios

Fonte: elaboragio prépria.

O grafico 2 compara os 10 municipios com maiores valores registrados em um tnico
més para o gasto médio de internagédo, no periodo de janeiro de 2022 a julho de 2024, sendo
eles: Bezerros (PE), Bom Jesus do Itabapoana (R]), Charqueadas (RS), Guaiba (RS), Itaperu-
na (R]), Jaci (SP), Remanso (BA), Santa Rita (PB), Timbauba (PE) e Trombudo Central (SC).
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Grafico 2 — Frequéncia dos 10 municipios com maiores valores
médios mensais de AlH por internacao e média e mediana gerais
(em RS) -janeiro/2022-julho/2024
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Fonte: elaboragio prépria.

No conjunto selecionado, é possivel identificar uma diferenca significativa entre va-
lores médios de ATH gastos pelos municipios no periodo de janeiro 2022 a julho de 2024: de
R$ 8.333,29, em Bom Jesus do Itabapoana (R]), a R$ 19.750,15, em Jaci (SP). A discrepancia
fica ainda mais evidente quando comparada com a média e a mediana dos valores de todos
os municipios: R$ 687,02 e R$ 482,50, respectivamente.

O grafico 3 destaca a tendéncia de alta do municipio de Santa Rita, do estado da Pa-
raiba, finalizando a trajetéria como maior valor no 1° semestre de 2024, ultrapassando inclu-
sive o municipio de Jaci, do estado de Sdo Paulo, que obteve os maiores gastos de internagdo
hospitalar da série historica semestral entre 2022 e 2023. Importante ressaltar a evidéncia de
que o tamanho do municipio nao é condigdo para obter maior gasto médio de internagao.
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Grafico 3 — Evolucao semestral dos 10 maiores gastos médios de
internacao por municipio — janeiro/2002-julho/2024
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Fonte: elaboragdo propria.

9.3. PRE-PROCESSAMENTO DOS DADOS

Foram aplicadas técnicas de limpeza e transformacdo dos dados para adequagdo a
modelagem preditiva. As etapas envolveram:

1. Consolidagdo dos dados: unificagdo dos datasets mensais de 2022 a 2024.

2. Tratamento de caracteres: substituicdo de travessdes por zero, conforme orien-

tacdo do Tabnet.

3. Remogdo de inconsisténcias: exclusio de registros duplicados e irrelevantes.

4. Andlise de lacunas: identificacdo de valores ausentes.

5. Uso de matriz de correlagio: sele¢ao de varidveis relevantes para modelagem

preditiva.

O grafico 4 exibe a matriz de correlagdo entre as variaveis-chave. A matriz de cor-
relagdo é uma ferramenta estatistica que organiza e resume as relagdes lineares entre pares
de variaveis em uma base de dados, indicando a diregdo e a intensidade dessas associagdes.
Ela permite compreender como as variaveis se comportam conjuntamente, fornecendo uma
visdo objetiva da estrutura dos dados.

Suas principais finalidades incluem: identificar relacionamentos, o que ajuda a de-
terminar rapidamente quais variaveis estdo relacionadas entre si e quais ndo estdo; realizar
analise exploratéria dos dados, fornecendo respostas iniciais sobre a estrutura dos dados
antes da modelagem; selecionar variaveis preditoras estatisticamente relevantes; e detectar
multicolinearidade — quando variaveis independentes estdo fortemente correlacionadas em
um modelo, enviesando ou dificultando a interpretacio dos resultados com problemas de

REVISTA PRINCIPIOS 7" N° 174 SET./DEZ. 2025

overfitting (ou sobreajuste).
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O grafico 4 apresenta 3 variaveis-chaves selecionadas nessa fase de pré-processa-
mento, remanescentes da andlise exploratdria dos dados contidos nas 8 varidveis descritas no
quadro 3. Sdo elas: valor médio de internacio, 6bitos e dias de permanéncia.

Grafico 4 — Matriz de correlacao entre as variaveis

0,85

0,80

0,75

Maior comrelacao

Fonte: elaboragao propria.

As varidveis com alta correlagdo sdo boas candidatas a preditores, enquanto varia-
veis preditoras exageradamente correlacionadas entre si podem indicar multicolinearidade.
A matriz acima ilustra forte correlagdo entre as trés varidveis, com valores de 0,63 a 0,80,
indicando um bom poder explicativo entre elas, o que as qualifica para serem utilizadas no
treinamento dos modelos de aprendizado de maquina e no estabelecimento de uma rela¢ao
tedrica capaz de responder ao problema de pesquisa.

9.4. CLASSIFICACAD DOS GASTOS COM AlH

Os municipios foram categorizados em 6 faixas, conforme os valores médios de
internacio registrados. A tabela 2 apresenta essa classificagdo.
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Tabela 2 — Faixas de classificacdo dos municipios segundo o valor
médio de internacao - janeiro/2022-julho/2024

Faixa Valor (RS)
1 Muito baixa 43,26-219,23
2 Baixa 219,24 - 438,85
3 Intermediaria 438,86 -535,76
4  Alta 535,77 - 909,37
5 Muito alta 909,38 -1.129,73
6 Excedente >1.129,73

Fonte: elaboragao prépria

9.9. AMOSTRAGEM E SUBAMOSTRAGEM

Para diminuir o ruido dos dados, foi realizado o balanceamento da base com o
uso do software Weka® (Waikato Environment for Knowledge Analysis), criando uma su-
bamostragem através da fungao de filtro (distribution-based balance). O arquivo da base de
dados foi aberto no mddulo Explorer do Weka e o pardmetro (quantidade de amostras para
a subamostragem) foi ajustado considerando o comportamento gaussiano dos dados. Essa
subamostragem permitiu a geragao de uma base de dados mais equilibrada e adequada para
as etapas subsequentes, evitando vieses.

Na sequéncia, foi realizada a sele¢do dos atributos, utilizando-se algoritmos genéti-
cos com a fungdo “Evolutionary search” no Weka, aplicada para selecionar os atributos mais
relevantes para a classificacdo dos gastos, descrita na se¢do 5.4. Esse procedimento resultou
em uma base de dados reduzida, contendo apenas os atributos mais significativos para a
classificagdo. A nova base de dados foi salva em um arquivo separado.

Ao final, a base de dados reduzida foi dividida em dois subconjuntos: conjunto de
treino (80% da base) e conjunto de teste (20% da base). Cada subconjunto foi salvo em
arquivos distintos, garantindo-se que os dados de teste permanecessem completamente in-
dependentes durante o treinamento dos modelos. Apds o reconhecimento do padrdo de
normalidade dos dados, foi retirada uma amostragem definitiva do conjunto de treino.

5.6. APLICACAD DOS ALGORITMOS DE CLASSIFICACAD E AVALIACAQ DO DESEMPENHO

Os modelos testados incluiram: Naive Bayes, redes bayesianas, SVM (com diferen-
tes configuragdes de kernel), MLP (redes neurais), Random Tree, Arvore de Decisdo J48 e

3 O Weka é um pacote licenciado pela General Public License e utilizado para fins académicos, sendo possivel
alterar seu codigo-fonte. Tem como objetivo agregar algoritmos provenientes de diferentes abordagens no
estudo de aprendizagem de maquina, e permite a anélise computacional e estatistica dos dados fornecidos,
recorrendo a técnicas de mineragao de dados. Esta disponivel em: <https://ml.cms.waikato.ac.nz/weka>.
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Random Forest. Cada classificador foi validado utilizando-se validagdo cruzada de 10 folds,
com 30 repeti¢des. Existem outros algoritmos de aprendizado de maquina disponiveis, a
depender do tipo de problema (classificagao, regressdo, clusterizagdo etc.). Para este estudo,
optou-se pelos modelos mais usuais na literatura. A avaliacdo dos modelos foi baseada nas
métricas descritas no quadro 4.

Quadro 4 — Métrica de avaliacao do desempenho dos algoritmos

Métrica Descricao

indice Kappa Mede a concordancia ajustada.

Acuracia Corresponde ao percentual de predigdes corretas.
Sensibilidade e especificidade Avalia a taxa de verdadeiros positivos e negativos.
Area sob a curva ROC (AUC-ROC) Mede a capacidade discriminativa do modelo.

Fonte: elaboragao propria.

Os modelos foram treinados e testados para que se pudesse identificar o mais efi-
ciente na predigdo e categorizagdo dos gastos hospitalares.

6. ORCAMENTO INTELIGENTE: PREVISAD E CLASSIFICACAD DE GASTOS

Este estudo propde um modelo de or¢amento inteligente como aprimoramento das
praticas de or¢amentagdo publica no Brasil. Utilizando algoritmos de aprendizado de ma-
quina e dados de ATH dos municipios, desenvolve-se um modelo capaz de prever valores,
classificar informagdes e otimizar cendrios com base em dados histdricos e atributos estatis-
ticamente relevantes.

O uso de inteligéncia computacional deve complementar, e ndo substituir, as deci-
soes politicas sobre a alocagio de recursos estratégicos. O orcamento inteligente busca mo-
dernizar as praticas orcamentdrias, tornando-as mais analiticas e eficientes, promovendo um
debate fundamentado sobre o papel do Estado e sua capacidade de gerar bem-estar social.

6.1. DEFINICAO DE ORCAMENTO INTELIGENTE

O orgamento inteligente combina planejamento publico com aprendizado de ma-
quina para classificar e prever gastos. Inspirado no orgamento-programa, prioriza eficiéncia
e impacto com base em evidéncias preditivas. Supera limitagdes do orgamento base zero ao
automatizar a andlise historica e identificar padroes dindmicos. Diferencia-se do or¢amento
incremental ao evitar ajustes automaticos, utilizando algoritmos como Naive Bayes, Random
Forest e SVM para otimizar a distribui¢iao de recursos. Além disso, os avangos proporciona-
dos pela implementacdo do or¢amento inteligente, ao incorporar aspectos da participagao
social na defini¢do das prioridades or¢amentarias, promovem transparéncia e apoio a de-
cisdo estratégica, contribuindo para a sustentabilidade fiscal e maximizagdo dos beneficios
sociais, como demonstrado na gestdo dos gastos da ATH no SUS.
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Este estudo propde um modelo de orcamento
inteligente como aprimoramento das praticas de
orcamentacao publica no Brasil. Utilizando algo-
ritmos de aprendizado de maqguina e dados de
AlIH dos municipios, desenvolve-se um modelo
capaz de prever valores, classificar informacdes
e otimizar cenarios com base em dados histori-
cos e atributos estatisticamente relevantes
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6.2. REGRESSAD E AVALIACAD DOS MODELOS

Foram testados os modelos Random Forest, Decision Tree, MLP, SVC e KNN para
aplicagdo em problemas de regressdo. Os trés primeiros foram selecionados, com base na
acuracia e menor erro médio percentual (Mape) e absoluto (MAE). As etapas incluiram: 1)
ajuste de hiperpardmetros; 2) avaliacdo final no conjunto de testes. As variaveis utilizadas
foram valor médio de internagdo, dias de permanéncia hospitalar e 6bitos. A tabela 3 apresenta
os resultados.

Tabela 3 — Analise descritiva das variaveis valor médio de
internacdo, dias de permanéncia hospitalar e ébitos: avaliacao
no conjunto de teste

Método Random Forest | Decision Tree MLP
Mape (%) 32,145 34,557 28,345
MAE 194.549 216.191 183.076

Fonte: elaboragdo propria.

O MLP apresentou o melhor desempenho, ajustando-se eficientemente aos dados
da ATH. O grafico 5 ilustra a curva de aprendizado do modelo. Isso significa que a regressao
baseada no Multi-Layer Perceptron, dentre os demais modelos, ofereceu as melhores condi-
¢Oes de resposta a base de dados do Datasus referentemente & AIH, conseguindo aprender
de forma mais eficaz ao realizar processo de ajustes automaticos dos pesos durante o treina-
mento, o que resultou em menores erros médios percentual (Mape) e absoluto (MAE) nas
predigdes: 28,345% e 183.076, respectivamente.
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A redugéo progressiva dos erros indica que o modelo se estabiliza a partir da época
60, evidenciando-se sua capacidade preditiva. Para ilustrar essa curva de aprendizado do
MLP, utiliza-se a fun¢do de perda (MAE), que detalha o comportamento do treino e da va-
lidagdo do modelo.

Grafico 5 — Funcao de perda do MAE, conforme o treino e a validagao
do modelo MLP
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Fonte: elaboragdo propria.

Pode-se observar no grafico 5 que os erros médios no treinamento diminuem de
forma acentuada nas primeiras épocas, de 0 a 10, significando intervalo de maior velocidade
de aprendizado sobre os dados do treinamento e validagao. Eles atingem uma condi¢do de
estabilidade no avancar das épocas, obtendo-se os menores erros entre as épocas 60 e 70. A
partir desse intervalo, alguns picos de aumento nos erros médios comegam a ser identifica-
dos, o que significa que o modelo nao precisa avancar mais no treinamento e na validagdo
por ter atingido a melhor condigdo de treinamento, de modo a ndo comprometer seu MAE.

Com os achados apresentados nesta se¢do, entende-se que o MLP surge como a
melhor alternativa de aprendizado de maquina para responder ao objetivo deste trabalho.

6.2.1. AVALIACAD DOS GASTOS MEDIOS DE INTERNACAO HOSPITALAR DO SUS NOS MUNICIPIOS

Apos se identificar o MLP como o modelo mais eficiente de aprendizado de md-
quina, aplicaram-se os resultados da regressdo para avaliar os gastos médios com AIH em
5 municipios brasileiros: Brasilia (DF), Recife (PE), Vitoria (ES), Sdo Paulo (SP) e Curitiba
(PR). Esses municipios foram selecionados aleatoriamente entre as capitais.
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O grafico 6 compara gastos médios reais e estimados com internagdes hospitalares
nos municipios e no periodo selecionados aleatoriamente. A consulta buscou valores relati-
vos aos 5 municipios considerados, entre os meses de janeiro e fevereiro de 2022. Essa and-
lise oferece uma visdo clara da situagdo atual dos gastos médios, servindo como ferramenta
gerencial para apoiar decisdes sobre a alocagdo de recursos e medidas de controle. O grafico
ilustra uma idealiza¢ao deste estudo para aplicagdo, em algumas das finalidades possiveis, do
algoritmo de regressdo linear selecionado nesta se¢do, propiciando uma comparagio do cus-
to médio de internagdo praticado entre municipios e entre os diferentes periodos e valores
de predicdo com base no aprendizado do modelo.

Gréfico 6 — Custo médio (R$) previsto e real das internagdes
hospitalares no SUS em municipios selecionados — janeiro-
fevereiro de 2022
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Fonte: elaboragéo prépria.

Na comparagio entre os valores previstos e os reais, observa-se que Brasilia, Vitdria,
Curitiba e Sdo Paulo apresentam gastos médios reais inferiores aos previstos, o que sugere
uma possivel economia ou indicativo de subfinanciamento, nesse ultimo caso, pela possibi-
lidade de os gastos reais executados a menor ameagarem a realizagdo de melhores resulta-
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dos assistenciais. Em contrapartida, Recife exibe um valor médio real superior ao previsto,

indicando potencial uso excessivo de recursos. Esses insights permitem identificar padrdes
e ajustar estratégias de gestdo, indicando maior objetividade nas andlises. Porém, é recomen-
davel que a ferramenta apenas apoie as decisdes dos gestores, necessitando-se complementar
a avaliagdo em cada caso concreto.
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O orcamento inteligente combina planejamento
publico com aprendizado de maquina para
classificar e prever gastos. Inspirado no
orcamento-programa, prioriza eficiéncia e
iImpacto com base em evidéncias preditivas.
Supera limitacdes do orcamento base zero ao
automatizar a analise historica e identificar
padrdes dinamicos. Diferencia-se do orcamento
incremental ao evitar ajustes automaticos

7

Os gestores podem utilizar essas informagoes sob diferentes perspectivas: local,
ao avaliarem os municipios como centro dos gastos hospitalares; estadual, a0 compararem
dados municipais de um mesmo estado, promovendo maior equidade na distribui¢ao de
recursos e melhorias nos gastos; e regional/nacional, ao utilizarem os dados para apoiar o
planejamento de metas, estratégias e orcamentos em politicas publicas de satde, garantindo
assisténcia hospitalar eficiente. Essa abordagem fornece subsidios objetivos para otimizar a
alocag¢do de recursos e maximizar a eficiéncia dos gastos com AIH no SUS.

6.3. CLASSIFICACAD E AVALIACAD DOS MODELOS

Na fase de classificagdo dos gastos médios de internagéo (tabela 2), os modelos uti-
lizados foram: Naive Bayes, redes bayesianas, SVM (com diferentes configuracdes de kernel),
MLP (redes neurais), Random Tree, Arvore de Decisdo J48 e Random Forest. Cada classi-
ficador usou como configura¢do de treinamento no software Weka a validagdo cruzada de
10 folds, com 30 repetigdes. Em cada modelo os resultados foram comparados por meio do
indice Kappa, da area sob a curva ROC (area under ROC), da taxa de verdadeiros positivos
(true positive rate) e da porcentagem de classificacdes corretas (percent correct). A anélise
inicial dos boxplots, especialmente os do indice Kappa, sugere que o Naive Bayes e o Random
Forest tém potencial para serem considerados classificadores de alta confiabilidade devido a
combinagio de consisténcia e bom desempenho, que serdo examinados nas se¢des seguintes.

6.3.1. ANALISE DOS RESULTADOS PELO INDICE KAPPA

Os resultados do indice Kappa foram os principais parametros avaliados sobre o
aprendizado dos algoritmos de classificagdo deste estudo. Os gréaficos 7 a 10 ilustram, através
dos boxplots, as variagdes de desempenho entre os modelos treinados. O Naive Bayes des-
tacou-se pela menor dispersdo nos resultados do indice Kappa, indicando consisténcia nos
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desempenhos. Em contraste, os modelos MLP (com diferentes configura¢oes de neur6nios)
apresentaram maior variabilidade, sugerindo que a complexidade do modelo impacta a esta-
bilidade dos resultados. O Random Forest mostrou-se robusto, com resultados concentrados
em regides de alto desempenho, enquanto o SVM apresentou ampla variabilidade, especial-

mente em configuracdes de kernel polinomial e RBE.

Grafico 7 — indice Kappa dos algoritmos de redes neurais e Naive
Bayes
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Fonte: elaboragio propria.

Notas: MLP: Multi-Layer Perceptron; J48: arvore de decisdo J48.

Grafico 8 — indice Kappa dos algoritmos Random Forest e Random

Fonte: elaboragdo propria.

Notas: RF: Random Forest.
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Grafico 9 — indice Kappa do algoritmo SVM (1 a 9)
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Fonte: elaboragio propria.

Nota: SVM 1: C:1.0 - RBF: 0.01 - Grau: 2; SVM 2: C:1.0 - RBF: 0.01 - Grau: 3; SVM 3: C:0.1 - RBF: 0.01
- Grau: 2; SVM 4: C:0.1 - RBF: 0.01 - Grau: 3; SVM 5: C:0.01 - RBF: 0.01 - Grau: 3; SVM 6: C:0.01 - RBF:
0.01 - Grau: 2; SVM 7: C:0.01 - RBF: 0.25 - Grau: 2; SVM 8: C:0.1 - RBF:0.25 - Grau: 2; SVM 9: C:1.0 -
RBF: 0.25 - Grau: 2.

»DOI: https://doi.org/10.14295/principios.2675-6609.2026.174.007

REVISTA PRINCIPIOS 7" N 174 SET./DEZ. 2025

—h
(S )
—



ARTIGO

REVISTA PRINCIPIOS 7" N° 174 SET./DEZ. 2025

(%)
N

Depositphotos

“Ferramentas
tecnolégicas podem
aprimorar a gestdo
orgamentaria,
fortalecer a
accountability e
otimizar a alocagédo
de recursos”

Grafico 10 — Indice Kappa do algoritmo SVM (10 a 18)
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Fonte: elaboragéo prépria.

Nota: SVM 10: C:1.0 - RBF: 0.25 - Grau: 3; SVM 11: C:0.1 - RBF: 0.25 - Grau: 3; SVM 12: C:0.01 - RBF:
0.25 - Grau: 3; SVM 13: C:0.01 - RBF: 0.5 - Grau: 3; SVM 14: C:0.1 - RBF: 0.5 - Grau: 3; SVM 15: C:1.0
- RBF: 0.5 - Grau: 3; SVM 16: C:1.0 - RBF: 0.5 - Grau: 2; SVM 17: C:0.1 - RBF: 0.5 - Grau: 2; SVM 18:
C:0.01 - RBF: 0.5 - Grau: 2.

O indice Kappa (ou coeficiente Kappa) foi utilizado para medir o quado confidveis
sdo os modelos testados neste estudo. Os resultados dessa métrica sdo amplamente utilizados
para medir a concordancia entre previsdes e valores reais, ajustando-os pela concordincia
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O didlogo entre tecnologia, gestao

publica e participacao social fortalece

Nnao apenas a eficiéncia técnica

do orcamento, mas também seu

carater democratico e transformador,

promovendo maior equidade na

alocacao de recursos e otimizando o

impacto das decisdes governamentais
-

a0 acaso. Ou seja, apds a execugdo dos modelos para a classificacdo, é necessario comparar o
que o modelo previu com o que realmente aconteceu.

O indice Kappa fornece um niimero que indica o nivel de semelhanca entre a previ-
sdo do modelo e a realidade observada. A diferenca dele em relagdo a outras métricas mais
simples, como a acurdcia (porcentagem de acertos), ¢ que, muitas vezes, outro modelo pode
acertar uma parte dos resultados puramente por coincidéncia (ao acaso), ao passo que a esta-
tistica Kappa “desconta” esses acertos aleatdrios do resultado final, fornecendo uma medida
de concordéincia mais rigorosa e realista.

No contexto deste estudo, essa estatistica permitiu avaliar a confiabilidade dos mo-
delos testados. O Naive Bayes obteve o maior valor de Kappa (0,933), destacando-se pela alta
precisdo na classificagao dos gastos. Esse desempenho se deve a sua capacidade de lidar com
suposicoes de independéncia condicional entre varidveis, além de ser computacionalmente
eficiente, facilitando sua aplicagdo em grandes volumes de dados.

Os modelos Random Forest também apresentaram desempenho consistente, com
Kappa entre 0,922 e 0,925, especialmente nas conﬁguraqées com 100, 150 e 200 arvores.
Embora eficaz na captura de padrées, seu desempenho inferior ao Naive Bayes pode estar
relacionado a sensibilidade na escolha de hiperpardmetros. O BayesNet (Kappa 0,921) mos-
trou-se alternativa viavel em cendrios que exigem modelagem explicita das relacdes probabi-
listicas. O SVM obteve Kappa inferior (0,136 a 0,526), indicando dificuldades na captura de
padrdes nos dados utilizados. A necessidade de ajuste criterioso de hiperparametros pode
ter comprometido seu desempenho.

A selecdo do melhor classificador baseou-se na analise do indice Kappa e da area
sob a curva ROC. O Naive Bayes apresentou o maior Kappa (0,933) e o menor desvio-padrao
(0,0176), além de um alto desempenho na area ROC (0,992), refor¢ando sua confiabilidade.
Ja o Random Forest obteve resultados proximos, mas com maior variagdo nos indicadores.
Modelos baseados em SVM e MLP demonstraram inconsisténcias, o que compromete sua
aplicabilidade em cendrios que exigem estabilidade. Assim, o Naive Bayes foi selecionado
como o modelo mais adequado para classificar os gastos médios de internagédo, devido ao
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6.3.2. NAIVE BAYES

O Naive Bayes demonstrou excelente desempenho no conjunto de teste (tabela 4),
com acurdcia de 93,079%, indice Kappa de 0,916, sensibilidade de 0,931, especificidade de
0,987 e area ROC de 0,993. Esses resultados indicam que o modelo nio apenas classifica com
alta precisao, mas também minimiza falsos positivos e falsos negativos, sendo altamente efi-
ciente para o objetivo proposto. O conjunto de teste foi constituido de 354 instincias.

Tabela 4 — Resultados do classificador Naive Bayes

Conjunto | Acuracia Kappa | Sensibilidade | Especificidade Area ROC

Teste 93,079 0,916 0,931 0,987 0,993

Fonte: elaboragio prépria.

Além disso, a simplicidade computacional do Naive Bayes o torna uma escolha es-
tratégica para classificacdes rapidas em bases de dados extensas, como é o caso das informa-
¢des oriundas do Datasus. A capacidade de trabalhar com dados categdricos e numéricos
reforga sua versatilidade na analise de gastos hospitalares, contribuindo diretamente para a
elaboragdo de orcamentos inteligentes.

6.4. ORCAMENTO INTELIGENTE: BENEFICIOS PARA A GESTAO PUBLICA

Os resultados confirmam a eficdcia do aprendizado de maquina na classificacdo dos
gastos municipais com AIH, destacando o Naive Bayes como ferramenta precisa para identifi-
car padrdes e categorizar despesas. Esse modelo facilita a compreensdo dos investimentos, per-
mitindo aos gestores avaliar os resultados dos programas governamentais de forma objetiva.
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O MLP, por sua vez, aprimora a projecdo or¢amentaria ao prever gastos médios
de internagdo com alta precisdo. Essa abordagem possibilita a identificagdo antecipada de
necessidades financeiras e o direcionamento de recursos de maneira otimizada. A compa-
ragio entre valores projetados e executados auxilia na detecgdo de ineficiéncias, orientando
gestores para ajustes estratégicos.

A implementagao de orgamentos inteligentes baseados em aprendizado de maquina
fortalece a transparéncia, eficiéncia e equidade na alocagao de recursos, ampliando a con-
fianga da sociedade na gestdo da saude publica.

6.5. LIMITACOES DO ESTUDO

Esta pesquisa utilizou exclusivamente dados assistenciais do SUS (AIH), descar-
tando a inclusdo de atributos adicionais que poderiam aprimorar a predi¢do. Além disso, o
estudo se restringiu ao periodo de 2022 a 2024, conforme informac¢des do Tabnet-Datasus.
Embora essas limitagdes ndo comprometam a defini¢do do or¢amento inteligente, futuras
analises devem integrar bases de dados mais abrangentes e considerar variaveis adicionais
para ampliar a precisdo da modelagem e a eficacia na gestdo da assisténcia hospitalar no SUS.

1. CONCLUSAD

Este estudo propds o conceito de or¢amento inteligente, que aplica o aprendizado de
maquina a gestdo publica para prever e classificar gastos municipais com Assisténcia de In-
ternagdo Hospitalar (ATH). A aplica¢do de algoritmos como Naive Bayes e Multi-Layer Per-
ceptron (MLP) demonstrou melhorias significativas na eficiéncia or¢amentaria, fornecendo
subsidios objetivos para decisdes informadas. O Naive Bayes destacou-se na classifica¢do dos
gastos, enquanto o MLP apresentou maior precisdo preditiva, reduzindo erros e otimizando
a alocagdo de recursos hospitalares.

O orgamento inteligente supera limitagoes de modelos tradicionais, como o orga-
mento-programa, o base zero e o incremental, que frequentemente perpetuam ineficiéncias
ou demandam processos burocraticos. Ao incorporar andlises automatizadas e baseadas em
evidéncias, ele oferece maior flexibilidade e adaptagdo as realidades fiscais locais, promoven-
do transparéncia, eficiéncia e redugdo de desperdicios. Essa abordagem contribui diretamen-
te para a qualidade dos servigos de satde prestados a populacio.

Além dos avangos proporcionados pelo orcamento inteligente, é fundamental
destacar a importincia da participa¢do popular por meio das entidades da sociedade civil
organizada e movimentos sociais e populares na defini¢ao das demandas or¢amentérias.
Essa participagdo ativa, exercida principalmente por meio de conselhos e instincias de-
mocraticas, permite que as prioridades locais sejam incorporadas ao planejamento, com-
plementando o piso or¢camentario previsto pelo método de orcamento inteligente. Ao in-
tegrar a perspectiva da populagdo diretamente afetada pelas politicas publicas, o processo
orcamentario torna-se mais inclusivo, transparente e alinhado com as necessidades reais
da sociedade. O didlogo entre tecnologia, gestio publica e participagdo social fortalece ndo
apenas a eficiéncia técnica do orgamento, mas também seu carater democratico e transfor-
mador, promovendo maior equidade na aloca¢io de recursos e otimizando o impacto das
decisdes governamentais.
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Além dos ganhos operacionais, o orcamento inteligente refor¢a o papel estratégico

do Estado na gestdo de recursos publicos. Contrapondo-se a narrativas neoliberais, que de-

fendem a reducdo do Estado, essa ferramenta demonstra como a tecnologia pode fortalecer

a capacidade governamental de planejar e investir de forma inclusiva e democratica. A mo-

dernizagao orcamentaria por meio da inteligéncia artificial ndo apenas maximiza a eficiéncia

dos gastos em satide, mas também consolida um modelo equitativo de gestao, priorizando o

fortalecimento do SUS e o interesse social.

Como sugestdo para futuras pesquisas, recomenda-se integrar bases de dados adi-

cionais do SUS e outras fontes de informac¢des socioecondmicas para avaliar cendrios, pa-

droes de gastos e seus impactos na economia e na sociedade.
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