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APRESENTACAO

A construcdo do campo de estudos em Administracdo tem passado por uma
crescente producéo incremental de pesquisas em diferentes partes do mundo em razéo
das rapidas transformacdes da realidade social, razédo pela qual o presente livro surge
para ampliar os debates tematicos com um enfoque pluralistico e fundamentado na riqueza
empirica da realidade de um conjunto de estudos de caso.

Esta obra, intitulada “Administracdo: Estudos organizacionais e sociedade 27,
apresenta uma rica agenda de analises que valorizam a riqueza empirica da realidade
administrativa em sua concretude, valorizando no trabalho de campo a construgdo de
reflexdes e novos conhecimentos que podem eventualmente corroborar para o avango das
fronteiras cientificas, sem um necessario comprometimento com paradigmas ou teorias de
mainstream.

O objetivo da presente obra é analisar a realidade empirica das organizagbes e
do desenvolvimento organizacional por meio de uma triangulagdo metodolégica de
levantamentos bibliograficos com estudos de casos que é funcional para despertar
a replicagdo de uma reflexdo critica sobre a construgdo do conhecimento cientifico em
Administracdo com base na andlise da realidade.

Caracterizado por uma natureza exploratoéria, descritiva e explicativa quanto aos
fins e uma abordagem quali-quantitativa, este livro foi estruturado pela conjugacéo de uma
l6gica convergente no uso do método dedutivo a fim de possibilitar divergentes abordagens
tedrico-conceituais para abordar a realidade empirica dos relatos de experiéncia e dos
estudos de caso, assim resultando em uma pluralidade de debates.

Os 18 capitulos apresentados neste livro sdo oriundos de uma reflexdo empirica
construida por um conjunto de profissionais oriundos de distintas Instituicbes de Ensino
Superior do Brasil e do exterior, corroborando assim para a expansao das fronteiras do
conhecimento com base em um trabalho construido coletivamente com vérias méos e
buscando difundir a pluralidade de pensamento.

Em nome de todos os pesquisadoras e pesquisadores envolvidos neste livro,
comprometidos com o desenvolvimento cientifico dos estudos administrativos, convidamos
vocé leitor(a) para explorar conosco, neste rico campo epistemoldgico, toda a riqueza
empirica da nossa realidade organizacional contemporéanea, pois urge a necessidade de
avangarmos com andlises mais abertas ao debate e a pluralidade teérico-metodolégica.

Excelente leitura!

El6i Martins Senhoras
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CAPITULO 17

IMPLANTAGCAO DE RASTREABILIDADE EM UM
HOSPITAL GERAL, AVALIACAO A PARTIR DOS
PROCESSOS DE TRABALHO

Data de aceite: 01/09/2021

Lucicleide Maria de Azevedo Campelo
Theo Duarte da Costa

Rodrigo d'Avila Vieira

RESUMO: A necessidade de controle na logistica
hospitalar & de grande importancia na seguranca
do paciente. Associado ao abastecimento, com
enorme potencial para atingir um melhor controle
nas organiza¢des de cuidados de saude, sem
comprometer a qualidade do servigo. Este estudo
surge para implantar a rastreabilidade no material
de uso do paciente, com a implementagcédo
do sistema de lote. O objetivo &€ descrever a
implantacdo do sistema de rastreabilidade com
o relato de experiéncia desenvolvida no ano de
2019. No primeiro momento, para realizacéo
deste projeto, deu-se inicio a revisao de todo
0 cadastro da instituicdo. O intuito desse
processo de rastreabilidade é aumentar a
eficiéncia administrativa, implantando a gestéo
por processo e controle com a rastreabilidade
dos materiais, permitindo uma reposicéo
proativa com base no registro de consumos nos
servicos do hospital. Metodologicamente, trata-
se de um estudo quantitativo experimental sem
grupo de controle. Esse estudo de pesquisa
propbe melhoria, com avaliacdo e observacao
direta e pode ser aplicado para que ocorra
continuamente em todo o periodo do estudo,
que sera desenvolvido a partir da necessidade
do hospital, minimizando as fragilidades. Além
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da implementacdo da rastreabilidade, sera
possivel que os profissionais envolvidos na
cadeia logistica tenham um desempenho de
confiabilidade das suas atividades na prestacéo
de cuidados de saude. Espera-se que, ao término
deste trabalho, se tenha controle sobre o estoque
e de abastecimento de acordo com os tipos de
materiais com que as organiza¢des de saude
lidam, para que estes consigam prestar cuidados
de saude de qualidade com maior seguranca e
economicamente sustentaveis.

PALAVRAS-CHAVE: Administracdo Hospitalar,
Custos de Cuidados de Saude.

IMPLEMENTATION OF TRACEABILITY
IN A GENERAL HOSPITAL, EVALUATION
FROM WORK PROCESSES

ABSTRACT: The need for control in hospital
logistics is an important topic for patient safety.
Associated with supply it has an enormous
potential to reach a better control in healthcare
organizations, without compromising quality
of service. This study comes up to implement
traceability in the material used by the patient,
with batch system deployment. The objective
is describe the implement describe the
implementation of the traceability system with
the experience report developed in 2019. At
first, to carry this project out, the review of the
institution’s entire registry began. The purpose
of this traceability process is to increase
administrative efficiency, implementing process
management and control with the traceability
of materials, allowing a proactive replacement
based on the record of consumption in hospital
services. Methodologically, this is an experimental
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quantitative study with no control group. This research study proposes an improvement,
with evaluation and direct observation, and can be applied continuously throughout the
study period, which will be carried out according to hospital needs, minimizing its eventual
weaknesses. Besides the traceability implementation, it will possible for the professionals
involved in the logistics chain to have a reliable performance of their activities in the provision
of health care. It is expected that, in the end of this work, there will be control over the stock
and supply according to the types of materials that health organizations deal with, so that they
are able to provide quality health care with more security and economically sustainable.
KEYWORDS: Hospital Administration, Health Care Costs, Health Management.

IMPLEMENTACION DE LA TRAZABILIDAD EN UN HOSPITAL GENERAL,
EVALUACION HECHA DESDE PROCESOS DE TRABAJO

RESUMEN: La necesidad de control en la logistica del hospital es de gran importancia para
la seguridad del paciente. Asociado con el suministro hay un enorme potencial para lograr
un mejor control en las organizaciones de atencion médica, sin comprometer la calidad del
servicio. El presente estudio surge para implementar la trazabilidad en el material utilizado
por el paciente, con la implementacion del sistema por lotes. El objetivo es describir la
implementacion del sistema de trazabilidad con el informe de experiencia desarrollado
en 2019. En el primer momento, para llevar a cabo este proyecto, empezé la revision de
todo el registro de la institucion. El proposito de este proceso de trazabilidad es aumentar
la eficiencia administrativa, implementando la gestiébn por proceso y el control con la
trazabilidad de los materiales, lo que permite un reemplazo proactivo basado en el registro de
consumo en los servicios hospitalarios. Metodolégicamente, este es un estudio cuantitativo
experimental sin grupo de control. Este estudio de investigacion propone una mejora, con
evaluacion y observacion directa, y puede aplicarse de manera continua durante todo el
periodo de estudio, que se desarrollara en funcion de la necesidad del hospital, minimizando
sus eventuales debilidades. Ademés de la implementacion de la trazabilidad, sera posible
que los profesionales involucrados en la cadena logistica tengan un desempefio confiable de
sus actividades en la provision de atencion médica. Se espera que al final de este trabajo, el
control sobre el stock y el suministro de acuerdo con los tipos de materiales que manejan las
organizaciones de salud, para que puedan proporcionar atencion médica de calidad con mas
seguridad y econdmicamente sostenible.

PALABRAS CLAVE: Administracion Hospitalaria, Costos de la Atecidon em Salud, Gestion
de Salud.

INTRODUCAO

A rastreabilidade de produtos que sdo consumidos pela populagdo nas diversas
areas vem tornando-se um tema de relevancia para quem procura qualidade em seus
servicos e melhor atender seus clientes. No entanto, o conceito de rastreabilidade aborda
questdes de extrema importancia que garantem uma seguranca aqueles que utilizam ou
consomem o0 produto especifico e, muito embora bastante trabalhado dentro de areas

como industria automobilistica e alimenticia, o contexto na saude requer uma atencao e

Administragéo: Estudos organizacionais e sociedade 2 Capitulo 17




uma discussao mais aprofundadas sobre a tematica (SILVA, 2013).

Em se tratando de qualidade e seguranga, é importante relatar que ainda existe um
namero significante de eventos indesejaveis que chega a provocar danos irreparaveis ou até
mesmo a morte de pacientes que utilizam os servigos de saude, principalmente, na média
e alta complexidade, ocasionados por falhas de informacéo, como erros na identificagéo de
pacientes, na administracdo de medicamentos e em procedimentos hospitalares (NASSAR,
2019).

Para tanto, o gerenciamento de materiais, representado pela rastreabilidade, é
uma das alternativas que se mostram viaveis no processo de diminuicdo dos riscos para
pacientes atendidos nos servicos de saude; este trabalho pode ser entendido como um
processo de entregar o material certo ao usuario certo, na hora certa e nas quantidades
certas (SILVA, 2013).

Desta forma, resultados significativos podem ser alcangados através de uma boa
gestao dos materiais e medicamentos. A logistica interna e a gestdo de armazéns podem
propor uma redugéo de custo e um aumento de eficiéncia e o setor de logistica destacando-
se no olhar estratégico e ndo apenas como um centro de custos que ndo agrega valor aos
servicos (BRANDALISE, 2009).

A Resolucéo da Diretoria Colegiada (RDC) n° 50, da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria da (ANVISA), mostra as atividades logisticas nas unidades do sistema de
saude brasileiro como oportunidade de apoiar os servigos, receber, armazenar e distribuir
todos os insumos, além de garantir condi¢cdes técnicas de armazenamento, instalagdes,
proporcionando seguranca aos pacientes e funcionarios, garantindo a distribuicao.

Aimplantacdo da rastreabilidade traz melhorias continuas em todos os aspectos da
organizagao, ndo apenas ajuda na redugéo de custos, mas também melhora a qualidade e
estimula o crescimento da organizagéo. O fluxo continuo dos materiais e medicamentos ao
longo do processo permite a padronizagéo das etapas que envolvem o foco na demanda
do cliente e nos possibilita a busca da perfeicdo na melhoria continua e permanente
(ELSHENNAWYY, 2015).

Para que ocorra a Rastreabilidade, foi necessario o apoio da tecnologia da
informacdo e comunicagdo, que pode ser entendida como uma maneira de realizar o
intercambio de informagdes mais agil e confiavel por meio da digitalizagdo e comunicagéo
em redes (Internet) para captura, transmisséo e distribuicao de informacdes (REIS, 2017).

Nesse contexto, o gerenciamento de custos hospitalares é resultante das melhorias
na propria gestéo, que visa o seu negbcio sem perder o foco na qualidade da assisténcia ao
paciente, que é o principal beneficiario do servigo. A humanizagéo e o acolhimento durante
a prestacao do servigco devem ser os objetivos das agdes clinicas (BRASIL, 2013).

Segundo Nerj (2020), a armazenagem de todo o material e medicamentos
deve proporcionar ganhos aos servigcos hospitalares oferecidos. Ela ainda afirma que

as despesas com itens de consumo nesses hospitais sdo muito altos e necessitam de
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controle. A rastreabilidade surge como ferramenta de gerenciamento. Este estudo pode ser
justificado pela necessidade de observar a situagéo atual, desde o processo de compras de
materiais até a Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF), a distribuicdo nas Farmacias
e Subalmoxarifados. Um dos desafios mais importantes das instituicdes de saude é prestar
um servigo de qualidade (Martins, 2016).

As empresas se deparam com o elevado investimento associado ao estoque. E
visivel a necessidade de adotar politicas de gestdo de estoque, de abastecimento, de
distribuicdo e rastreabilidade adequadas e eficazes, de modo a lidar com a complexidade
inerente aos produtos consumidos, com o objetivo de obter beneficios significativos nas
organizacdes de saude (BARBIR, 2003).

Os beneficios do sistema incluem a prevencdo de atrasos nos procedimentos,
a redugdo de custos, perdas financeiras e 0 aumento da receita. Assim, a adog¢do da
rastreabilidade, especialmente para agbes corretivas de seguranga e identificacdo
adequada através da distribuicédo e uso (GROSS, 2012).

Ballou diz que “o profissional em logistica precisa estar constantemente a par do
estagio do ciclo de vida dos produtos a fim de poder adaptar os padrées da distribuicéo a
cada estagio em busca da eficiéncia maxima”. As organizacdes prestadoras de cuidados
de saude lidam com grandes quantidades e grande variedade de itens, e essa problematica
com a gestdo de estoque sugere um cuidado especial com os custos das organiza¢des
de satde. Um bom fluxo junto a logistica pode ser entendido como uma ferramenta de
desenvolvimento econémico e social descrita por um conjunto de agdes, procedimentos e
meios, com a intengéo de viabilizar um ciclo produtivo adequado.

A rastreabilidade na logistica se refere a capacidade de rastrear mercadorias ao
longo da cadeia de suprimentos, dos fornecedores aos distribuidores. Nesse contexto,
duas tecnologias permitem o monitoramento e rastreabilidade de materiais em varios
segmentos, como, por exemplo, a identificacao por cddigo de barras (LOVIS, 2008).

A etiguetagem é o complemento desse projeto, e essa ferramenta contém
transmissores de sinais que emitem mensagens que podem ser lidas pelos préprios
leitores. Em geral, os codigos de barras sdo nimeros de identificagdo que, armazenados,
nos mostram onde foram usados os materiais e medicamentos no registro de cliente,
permitindo também a transferéncia remota de dados, nos norteando. Ap6s a implantagéo
da rastreabilidade, o controle com cédigos de barras sera responsavel por minimizar as
perdas, fazendo com que haja uma cobranga mais eficiente. (TODOROQOVIC et al., 2014).

Essas informagbes contidas nos materiais e medicamentos deverdo se manter
durante todo o percurso, desde a fabricacdo até o uso desse material nos procedimentos,
que visam a correta utilizagdo e manuseio das embalagens de modo que nao haja trocas
ou utilizagdo inadequada (BALLOU, 2006).

De acordocomaRDC, essadocumentacéo traz asinformacgdes especificas referentes
ao lote que esta sendo produzido. Tais informag¢des deveréo permitir a rastreabilidade do
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produto. A Portaria 686/98 preconiza que todas as informacdes referentes ao lote e seu
processo de produg¢do devem ser adequadamente armazenadas de forma que permitam o
rastreamento das atividades relativas a producgéo, controle e garantia da qualidade (ABDI,
2013).

A infraestrutura para implantar a rastreabilidade requer os componentes basicos
em um processo de controle dos inventarios para apurac¢do da Acuracidade, para apoio a
direcdo do hospital. A etiquetagem deve ser amplamente utilizada em todos os suprimentos.
Essa ferramenta é de fundamental importancia para o sucesso da Rastreabilidade e traz
beneficios associados a racionalizacdo de tarefas, além de reduzir os custos, tornando
mais fé4cil e mais confiavel o seu gerenciamento e armazenagem (TASE et al., 2013).

A gestdo de uma unidade hospitalar deve ser completa, devido aos seus diversos
segmentos nos servigos, como a assisténcia aos clientes nas unidades de internacéo, UTI,
Pronto-Socorro, Laboratério, Servico de Apoio Diagnéstico, Nutricdo, Lactario, servigos
relacionados a salde. Essa complexidade representa um olhar mais critico para todo o
suprimento utilizado, principalmente, relacionado ao fluxo do material e as tecnologias
usadas para melhor gerenciar a sua identificagéo.

O foco na qualidade do servigo prestado ao paciente e a capacitagao dos funcionarios
com os valores existentes nas organizagées de saude, com o envolvimento de todos,
desde o inicio da implantagdo, gera a cultura para o empoderamento dos funcionarios
que leva a melhoria do trabalho. Ao introduzir no dia a dia os processos e rotinas que
envolveram os colaboradores para solugdo de problemas das solicitagdes e devolugdes de
material e medicamentos, o sistema de Rastreabilidade fornecera a instituicdo uma fonte
para identificacdo de todo o material e medicamento por meio de distribuicdo e uso de
identificacdo, caso ocorram alguns eventos adversos (IMDRF, 2013).

ARDC n° 59/00 estabelece que todos os produtos devem receber um nimero que os
identifique no Ambito geral da produgéo. Este numero acompanhara o produto do momento
em que for emitida a ordem de produgéo até o momento em que ele for expedido para o
consumidor final.

Além disso, implantando a rastreabilidade dos materiais, possibilitamos um maior
controle nas suas movimentagdes, no controle de validade e na cobranca correta na conta
do paciente. Ao analisar os relatérios dos itens ativos no estoque, quando se deu inicio
ao projeto, pode-se verificar que apenas 20,40% do grupo “Material de uso no paciente”
possuia rastreabilidade.

E possivel observar que existem perdas econdmicas para a instituicdo por falta da
rastreabilidade relacionadas principalmente a dispensagéo e devolugdo dos materiais da
farmacia para o paciente, deficiéncia de conhecimento dos envolvidos na dispensacao,
falta de informag¢des sobre a importéncia da rastreabilidade e do sistema de informagéo
hospitalar.

Pode-se dizer que os profissionais da satde que atuam nos hospitais ndo conhecem
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a importancia da rastreabilidade dos materiais em todas as suas fases e, com isso,
acabam n&o sabendo como auxiliar nessa atividade. Assim, esta pesquisa justifica-se pela
colaboragé@o que se podera obter dessas informacdes, e por auxiliar na minimizacéo das
perdas de recursos e demonstrar a importancia dos registros corretos de todo o material
utilizado no paciente.

A luta para manter o suprimento disponivel geralmente ocorre devido a dificuldade
no gerenciamento eficiente do armazém hospitalar para que os materiais sejam rastreaveis.
Considerando esse cenario, o objetivo deste trabalho foi implantar a rastreabilidade no

hospital para controle do material e qualidade dos servigos.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo com base no desenvolvimento de uma pesquisa-
acao, que consiste essencialmente em acoplar pesquisa e agdo em um Unico processo,
no qual os atores e pesquisadores implicados se juntam para chegarem interativamente a
elucidar a realidade em que estdo inseridos, identificando problemas coletivos, buscando e
experimentando solugbes em situagao real. (THIOLLENT, 1997).

Este projeto foi desenvolvido em um hospital geral no Estado do Rio Grande do
Norte. A gestédo de estoque dessa instituicdo apresentava algumas limitagdes, devido ao
fato de existir pouco controle por parte do departamento de Farmacia. Portanto, a adogéo
da rastreabilidade dos materiais de uso no paciente, com o abastecimento adequado,
torna-se fundamental para obter melhor gestdo de estoque, permitindo reduzir custos e
aumentar a qualidade dos cuidados de saude prestados.

Para delimitacdo do estudo no contexto da pesquisa-acéo, o processo foi organizado
em trés fases: fase exploratéria ou de diagnostico, que compreendeu uma analise situacional
com uma coleta de dados para captacdo de informacgdes; fase de planejamento; fase da
acao; e fase de avaliagéo.

Na fase exploratéria foi realizada a identificagdo da totalidade dos insumos dos
setores envolvidos no processo de abastecimento, desde a CAF (Central de Abastecimento
Farmacéutico), pelas Farméacias, Nutricdo, Manutencdo, Ortese, Protese e Materiais
Especiais (OPME). A seguir, identificaram-se aqueles que continham algum tipo de
identificacdo que podia assemelhar-se a processo de rastreabilidade, bem como foi feita
uma analise do estoque do material existente no hospital, identificando aqueles que
estavam sem uso havia mais de um ano.

Ainda nesse processo de diagnostico, foi realizada uma revisdo de exames e
procedimentos, taxas, pacotes e cadastros complementares no sistema para controlar a
inclusdo e exclusdo de itens que ndo se encontravam compativeis.

Em seguida, deu-se inicio a fase de planejamento da implantacéo, que resultou numa

programacao para inativacéo dos itens, atualizacéo e revisdo de exames e procedimentos,
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taxas, pacotes e cadastros complementares no sistema.

A fase de acdo iniciou com a inativagdo dos itens, as informacdes foram
disponibilizadas para os gestores desses setores quanto ao estoque da instituicdo. De
posse dessas informagdes, estes profissionais realizaram uma avaliagado sobre quais dos
materiais seriam inativados sem impactos negativos na gestéo do estoque e abastecimento.

Dessa forma, aqueles insumos sem uso ha mais de um ano foram inativados, uma
vez que estes podiam causar prejuizos, pois 0 seu desuso trazia situagdes como retencéo
de material com prazo de validade ultrapassado e ocupacao de espaco para estoque.

Nesse sentido, também foram realizados uma corre¢do dos itens alocados em
linhas e grupos incorretos por setor, identificacdo dos materiais e medicamentos, dos itens
de manutencéo predial, ajustes dos grupos e bloqueios para solicitacdo de itens que nédo
fossem do estoque de cada setor.

Para a atualiza¢do de precos, tabelas e pacotes, houve um acompanhamento das
acoes com atualizacdo da tabela de precos dos exames e procedimentos e a revisdo do
modulo planejamento de estoque. Com base em tabela propria recebida mensalmente
através de atualizacéo da operadora.

Apo6s todo o setor de distribuicdo e armazenamento de insumos estar preparado,
deu inicio de fato o processo de Implantacéo de Rastreabilidade, composta da implantacéo
dos inventarios, identificacdo e registro de materiais e insumos e controle de dispensacgéo.

Os inventarios foram realizados inicialmente na CAF, onde é dada a entrada de
todo o material e, posteriormente, distribuido para as demais Farmécias. Nesse momento
€ inserido no sistema o “exigir lote” e, ap6s, todo o material deve conter a etiqueta com a
identificagdo do produto, codigo, lote e validade.

Foi feita a identificacdo de todos os materiais e medicamentos, com o seu codigo
proprio, coédigo de barras, numero etiqueta, validade e descricdo do produto, com a
cooperagdo do setor de cadastro, CAF, Farmacia, Geréncia de Prevencédo e Atencéao
Domiciliar (GPAD), sempre levando em consideragéo a importancia e condi¢gdes de ser
colocada uma etiqueta para que houvesse o controle da dispensacgéo através do leitor,
onde o material vai diretamente para a conta do paciente ou para o setor que solicitou.

Um processo de observagdo sobre espago fisico e processos de trabalho
desempenhados auxiliou na coleta de informagdes, subsidiando ajustes para que a
implantacéo da rastreabilidade acontecesse de forma adequada.

Desse modo, foram criados um banco de dados e uma planilha eletrénica utilizando
o programa Microsoft Excel para registro dos dados analisados, empregando descricao
estatistica simples, como frequéncias absolutas e relativas, e a partir destes demonstrar o
resultado final do processo de implantacdo de materiais com rastreabilidade.

Foram respeitados, em todas as fases do estudo, os aspectos éticos em pesquisa
com seres humanos recomendados pela Resolugcédo n° 466, de 12 de dezembro de 2012,
do Conselho Nacional de Saude.
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O estudo ndo envolveu a participacao direta de seres humanos. Contudo, em se
tratando de registros provenientes do atendimento de pessoas em uma instituicdo publica,
cumpriu-se o regramento ético, respeitando a Resolugdo n° 466, de 12 de dezembro de
2012, do Conselho Nacional de Salde, tendo sido autorizado pelo Comité de Etica, com
CAAE n° 29255919.0.0000.5537.5.

RESULTADO E DISCUSSAO

Os resultados da implantacdo de rastreabilidade nas instituicdes hospitalares
vislumbram a melhoria da qualidade do tratamento de salde, redugéo de custos, avango
do conhecimento, segurangca do paciente, automacédo de cadastro, registros médicos,
tecnologia que requer considera¢des complexas.

Nassar et al. (2019) discute que gerenciar processos € uma forma de desenvolver
ferramentas para chegar a resultados satisfatérios no que tange a qualidade na prestagéo
de servigcos em unidades hospitalares. E a rastreabilidade, nesse contexto, agrega-se como
estratégia para o controle e monitoramento das informagdes, possibilitando acompanhar,
revisar historicos de todas as ac¢bes dentro da instituicdo, gerando informagbes para
tomada de deciséo.

Portanto, no processo de implantagdo descrito, os resultados corroboram com a
discussdo acima, pois demonstraram que, ap6s estas melhorias, impactos consideraveis
comecaram a se fixar na realidade estudada. Acompanhando esse processo, observou-
se que, antes da implantacdo, o nimero de itens era de 31.420 unidades e possuiam
rastreabilidade apenas 6.284 itens (20,40%). E isso trazia impactos negativos, pois se
tratava de um controle efetivo de itens considerados importantes na assisténcia que, ao
serem utilizados de forma inadequada, podiam ocasionar eventos adversos, elevacao de
custos nos hospitais, e estavam alheios a sistemas de controle efetivos.

Desse modo, no primeiro momento da implantagdo da Rastreabilidade foi
necessaria a inativagdo do sistema de 9.457 itens devido a condigbes de desuso. Esse
processo de revisdo é importante, pois, assim, podemos verificar a existéncia de materiais
desnecessarios ao funcionamento da assisténcia, e isso causa diminui¢cdo de espaco fisico,
dificuldade no controle de estoque, refletindo a necessidade de melhoria.

Neste caso, é perceptivel que falta desenvolver maturidade administrativa
imprescindivel a evolugdo do controle de demanda, de estoques e a reorganizagdo do
setor, com efetividade de planejamento de estoque e de compra, pois, sem isso, pode
chegar a causar desabastecimentos, perda financeira por queda de produtividade, faltas
esporadicas, eventos indesejados, como desmarcagédo de cirurgias, compra de insumos
com qualidade inferior ou desnecessarios. (Claudia Lopes de Souza, Marcelo Gerardin
Poirot Land, 2020; Amores et al, 2019)

Apbs essa etapa, o numero total de itens ativos passou para 21.953, divididos
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entre: Antineoplasicos, Drogas e Medicamentos, Fios Cirurgicos, Gasoterapia, Géneros
Alimenticios, Hemocomponentes, Imunobiol6gicos, Material Consignados, Material de
Expediente, Material de Uso do Paciente, Material de Manutencdo, Material de Ortese
e Protese, Nutricdo Enteral e Parenteral. E importante ressaltar que, neste momento da
rastreabilidade, ainda ndo havia sido aplicada apenas a revisdo de itens que estavam em
uso ou nao.

Ao aplicar a rastreabilidade, o nimero total posterior ao processo de implantacdo
foi de 20.223,10 itens (92,12%) com rastreabilidade implantada. ltens como material de
manutengao, gasoterapia, material de expediente, limpeza e lavanderia n&o foram incluidos
no processo e corresponderam a 7,88% do material.
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Figura 1 — Quantitativo dos itens do estoque X itens com rastreabilidade.

Fonte: Sistema Smart.

Quanto a necessidade de que todo o material pudesse ter o mesmo controle, com
a implantacdo houve melhoria no processo, que pode ser acompanhamento no préprio
sistema através do relatério, que mostra o estoque dos subalmoxarifados, lotes, validades,
acompanhamento de dispensacéo e ainda é um facilitador para os gestores retirarem os
itens que estdo mais proximos ao vencimento e para a realizagdo de compras.

Os resultados da observagdo obtidos no periodo considerado demonstram que
0 armazenamento na Farméacia do hospital apresenta um problema no espaco fisico
para alocagdo de materiais. Por esse motivo, o material é concedido de acordo com a
disponibilidade, sem seguir os padrdes de armazenamento, o que torna o trabalho de
identificacéo e separa¢do complexo e demorado.
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Essa problemética foi sanada, com o enderegcamento fixo contendo coédigos de
identificacdo nos locais onde os materiais serdo armazenados, por uma sequéncia que
produzira codigos ou alfanuméricos. Essa identificacdo pode ser feita em sequéncia para
que seja concluida com o codigo de localizagdo dos materiais entre colunas e prateleiras
nomeadas com sua posi¢ao.

Amores et al. discute que, no contexto hospitalar, a aplicagdo da rastreabilidade,
desde o processo de estocagem ao consumo, possibilita o reconhecimento de variagbes
na utilizacdo desses materiais, bem como acompanhamento de validade, e reducdo da
obsolescéncia de materiais (Braz. J. of bus., Curitiba, v. 1, n. 4, p. 1981-1989, out./dez.
2019. ISSN 2596).

Além disso, a implantacéo da etiquetagem dos materiais torna-se mais eficaz para
localizagao, dispensacéo, devolugéo, contagem de inventarios, e facilmente acessivel pelo
sistema, ndo dependendo do conhecimento de algum colaborador do setor, como é feito
atualmente.

Dessa forma, foi aplicada na Farmacia Central, que recebe esse estoque da Central
de Distribuicéo e realiza a redistribuicdo do material para os demais subalmoxarifados ja
etiquetado, evitando, assim, que seja realizado qualquer trabalho manual na dispensacao
e devolugdo. A implantacdo das etiquetas fara o controle de rastrear todos os materiais
enviados até a dispensagéo para a conta do paciente.

Portanto como traz Silva C., Brito R., a rastreabilidade auxilia na localizagdo do
produto dentro de uma cadeia logistica, a partir de informag¢des sobre o recebimento,
aquisicao, distribuicdo desses materiais, além disso, facilita a manipulagéo de documentos
e informagdes legais sanitarias (Silva C, Brito R. Rastreamento de medicamentos na area
hospitalar: kCase report. J Business Techn. 2018;5(1):3-16).

E importante ressaltar que apenas a criagéo de codigos junto a rastreabilidade néo
alcancara o efeito desejado, se essa agdo nao for absorvida pela gestdo com a sequéncia
total da etiquetagem, que permite a identificagao rapida do material.

E impossivel para o setor de controladoria saber exatamente onde esta o material se
a dispensacéo for realizada por baixa de estoque, caso haja a necessidade mais rigorosa
de identificacdo de para onde o material foi enviado. Como os materiais jA possuem
codigos em suas embalagens, seria facil identifica-las com o leitor cada vez que o material
passasse de um setor para outro.

E necessario que todos os materiais que entrem na Farméacia Central sejam
estritamente classificados e, em seguida, alocados nos enderecamentos previamente
designados, obedecendo ao ponto de armazenamento correto.

O intuito da Controladoria é que a Farmacia Central realize o transporte para
os subalmoxarifados e farmécias satélites, j& que este setor deve ser responsavel pela
pulverizacédo interna desses materiais, aumentando o controle com a rastreabilidade, com
a distribuicao e reduzindo as dificuldades com a falta do espaco fisico.
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Os indicadores sdo métricas que quantificam a performance de acordo com seus
objetivos organizacionais. Para que esses indicadores tenham uma contribui¢éo significativa
no controle da instituicdo, sdo necessarios os objetivos na definicdo das metas a serem
alcancadas. A partir dai, os indicadores podem ser direcionados para 0 monitoramento da
evolugao dos resultados e servir como referéncia para o processo de tomada de decisdo e
a criagao de estratégias de melhoria (PEREIRA, 2016).

Nesse contexto, a proposta é que cada movimentagéo de material dentro do hospital
seja registrado através da leitura do cddigo de barras. Isso permite saber exatamente qual
setor esta usando, a real quantidade, se esta sendo aplicado diretamente para o paciente,
uma vez que os setores sdo responsaveis pelo controle dos materiais utilizados. Dessa
maneira, esse material que tenha dado entrada no setor ndo sé pelo processo de compras,
como, por exemplo: emprestado por uma outra instituicdo de saude, que deu saida por
avaria, com vencimento da validade, e o que foi dispensado para o paciente, a fim de que a
direcdo tenhainformagéo segura do controle de estoque de todo o material e medicamentos.
acompanhamento sendo feito de forma rigorosa apos a transferéncia da Farmacia, resulta
em uma reducéo significativa de custos e maior controle de estoque.

A implementagéo de um banco de dados com historico das demandas de materiais
especificos sera importante para servir de guia para futuras compras. Com essa medida,
sera possivel analisar os custos e a periodicidade das compras, criando a base para
analises posteriores.

E necessario também que se possa realizar mensalmente um levantamento de
todo o material, através dos inventarios de controle. Por fim, deve-se notar que essas
medidas deverao reduzir consideravelmente a taxa de obsolescéncia na Farmécia Central
do Hospital, uma vez que a quantidade de materiais comprados e estocados estaria muito
mais préxima da demanda real do hospital. A quantidade de materiais descartados também
diminuiria e reduziramos as despesas com essa finalidade.

CONSIDERAGCOES FINAIS

O objetivo deste estudo foi propor melhorias para o processo de implantacdo de
Rastreabilidade dos materiais, além de analisar e delinear os avangos dos servigos no
Hospital da Unimed Natal. Portanto, entre as evolugdes propostas por este estudo estao:
a implementacdo de um sistema de enderecamento fixo de materiais na instalacdo na
Farmacia Central, o uso de c6digo de barras como sistema de identificacao para facilitar as
operacdes no dia a dia e a implementagéo do controle da dispensacédo para os pacientes.

Aimplantacdo da Rastreabilidade em uma organizagéo de saude pode trazer varios
beneficios para o gerenciamento interno dos materiais e melhorar a qualidade dos servigos
oferecidos aos seus clientes, tornando a gestédo interna mais eficiente, permitindo ao
hospital prestar servicos mais eficazes.

Administragéo: Estudos organizacionais e sociedade 2 Capitulo 17 m



Esses progressos trazem beneficios ndo apenas para a Farmécia do hospital,
como também a seus clientes, sejam eles internos ou externos, melhorando a qualidade
dos servigos. Cabe ressaltar que este estudo se limitou a observacdo dos problemas
enfrentados no hospital quando apenas 20,40% dos seus matérias e medicamentos
continham a Rastreabilidade.

Percebe-se ainda que, na qualidade do atendimento, a gestdo dos materiais é
fundamental, pois melhora o nivel dos servigos prestados e auxilia nas atividades em
busca de reduzir ou minimizar as falhas citadas. A relevancia deste estudo mostra-se em
acrescentar conhecimentos em relagéo ao gerenciamento dos materiais, nas aptidées dos
servicos e elementos que influenciam melhores tomadas de decisdes.

Porém, se faz necessaria a aplicacéo de ferramentas mencionadas ao longo do estudo
para efetivagé@o das préaticas de gerenciamento, ndo incorrendo em custos desnecessarios,
tampouco comprometendo o nivel dos servicos ofertados de forma que ocorra a devida
funcionalidade do gerenciamento e que sejam executados todos 0s processos previamente
estabelecidos para esta gestédo, permitindo, em consequéncia, a obtencdo do controle do
estoque.

Para pesquisas posteriores, sugerem-se a aplicagdo de tais ferramentas e realizar
esforgos para verificar o entendimento pelos gestores. Além disso, o estudo ndo tem
interesse em encerrar 0 assunto, mas apresentar mais uma alternativa de analise desse
tema. Este estudo pode servir como base de proposta para a expansao em diferentes
hospitais publicos e privados, com a implantagédo da Rastreabilidade e todas as ferramentas
deste estudo e apontamento das discussoes.
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