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RESUMO

Devido a importancia dos dados em sistemas produtivos para melhor desempenho da gestéo,
percebe-se que hd uma necessidade de um melhor monitoramento da coleta de dados,
principalmente em contextos de saude. Assim, esse estudo tem como finalidade a
categorizacdo dos tempos em um servico de salde de atendimento de urgéncia, com vistas a
adocdo de tecnologias da Industria 4.0 para a melhoria do desempenho operacional, como
QR Codes e RFID. Para isso, foram aplicadas metodologias de natureza bésica e carater
exploratorio, foi adotado o estudo de caso em profundidade com a combinacdo das
abordagens qualitativa e quantitativa. Assim, foram coletados dados de todo o ciclo de
atendimento de pacientes, e foi possivel obter o tempo de atravessamento em cada atividade
realizada e toda uma interpretacdo qualitativa sobre o ambiente em questdo. Por meio de
analises estatisticas convencionais, foi possivel detectar desperdicios e ficou evidenciado
quais sdo as etapas do processo que tém maiores desperdicios da producdo nesse tipo de
prestacdo de servigos, sendo elas as esperas para o atendimento médico, na triagem e espera
pelo atendimento na recep¢do. Diante disso, os resultados obtidos na pesquisa em conjunto
com a anélise, pode-se dizer que foram satisfatorios, foi possivel ter o melhor entendimento
sobre qual etapa gera mais perdas produtivas. A formagéo das propostas de melhorias conta
com a utilizagdo de novas ferramentas de coleta de dados para a maior fidedignidade do
monitoramento de tempos.

Palavras-chave: Monitoramento de tempo. Processo Produtivo. Servicos de salde.
Inddstria 4.0.



ABSTRACT

Due to the importance of data in production systems for better management performance, it
is clear that there is a need for better monitoring of data collection, especially in health
contexts. Thus, this study aims to categorize times in an urgent care health service, with a
view to adopting Industry 4.0 technologies to improve operational performance, such as QR
Codes and RFID. For this, methodologies of a basic and exploratory nature were applied,
the in-depth case study was adopted with the combination of qualitative and quantitative
approaches. Thus, data were collected from the entire cycle of patient care, and it was
possible to obtain the time spent in each activity performed and a qualitative interpretation
of the environment in question. Through conventional statistical analyses, it was possible to
detect waste and it became evident which are the stages of the process that have the greatest
production waste in this type of service provision, such as waiting for medical care,
screening and waiting for service at the reception . In view of this, the results obtained in the
research together with the analysis, it can be said that they were satisfactory, it was possible
to have a better understanding of which stage generates more productive losses. The
formation of improvement proposals relies on the use of new data collection tools for greater
reliability of time monitoring.

Key-words: Time monitoring. Productive Process. Health services. Industry 4.0.
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1. Introducéo

Os dados sdao muito importantes para qualquer organizacao, pois é a partir deles que
a gestdo tomard conhecimento sobre as varidveis de seu interesse. E a partir do
embasamento desses dados que as empresas buscam informacfes confiaveis para o
desenvolvimento de estratégias e busca por decisdes assertivas. Para uma coleta de dados
eficiente sabe-se que em primeiro momento deve-se desenvolver um planejamento, e a partir
dele estruturar o processo de coleta (MARQUES, 2017).

Conforme dito por Humby (2006), “os dados sdo o novo petroleo” e merecem a sua
devida importancia por serem capazes de orientar uma melhor tomada de decisé@o. Mas, nem
todas as empresas ddo a merecida atencdo aos dados e muitas vezes eles sdo subutilizados
(OLIVEIRA, 2022).

No que se refere aos sistemas de saude de urgéncia e emergéncia, sabe-se que 0 USO
dos dados tém sido um grande aliado para a geracao de relatérios que auxiliam o processo
decisorio. Nesse sentido, é preciso utiliza-los de maneira correta e estratégica para que eles
estejam alinhados em prol de uma saude melhor. Alguns dos indicadores mais importantes
para 0 seu acompanhamento sdo a taxa de ocupacdo de leitos, tempo de atendimento de
pacientes, indicadores de internacdo hospitalar, faturamento x recebimento, indicadores de

glosas e recursos, rentabilidade e satisfacdo do paciente (WARELINE, 2020).

Tendo em vista 0s pontos abordados, mostra-se evidente a necessidade de um melhor
monitoramento da coleta de dados. Para isso, sabe-se que com o avanco das tecnologias e
sua maior acessibilidade, é valido contar com o uso de novas tecnologias da Industria 4.0 e

analisar a viabilidade de implantacdo na organizacao.

A analise de servigos de salde a partir do conceito de manufatura enxuta podem
chegar em desperdicios como tempo de espera, movimentacdo, entre outros (SHINGO,
1996). Neste contexto, conceitos da manufatura enxuta, como reducdo de desperdicios,
podem ser utilizados para a adocdo de tecnologias da Industria 4.0 para a reducdo de
desperdicios, em ambientes de satde. Sobretudo a redugdo de tempos de processamento de

operagdes.



Para que seja possivel realizar um trabalho de melhoria para o setor em questéo,
buscou-se entender onde ha desperdicios da producdo nesse tipo de servicos de saude, aléem
da elaboracdo de propostas de melhoria que tenham a possibilidade de serem realizadas,

assim, é vélido o questionamento:

Como analisar os desperdicios da producdo em uma unidade de satde de médio

porte, que impactam na percepc¢ao de qualidade para o cliente?

1.1 Objetivos

1.1.1 Geral

O objetivo desta pesquisa € identificar oportunidades de melhorias nos tempos de
processamento de atividades do contexto de satde, com foco nos servigos de urgéncia. Estas
oportunidades se baseiam no uso combinado de conceitos da producdo enxuta e tecnologias
da Inddstria 4.0. Por fim, busca uma analise de viabilidade do uso dessas tecnologias, sendo

elas: Qr Codes, RFID, mobile e antenas.

1.1.2 Especificos

o Mapear do processo de pronto atendimento de um contexto de saude;
o Categorizar dos tempos e sua afericdo para uma determinada amostra de

atendimentos;

o Analisar as possiveis melhorias a partir da racionalizacdo do processo e

adocao de tecnologias da Industria 4.0;

1.2 Estrutura do trabalho

A estrutura deste trabalho esta dividida conforme as normas da Associacdo Brasileira
de Normas Técnicas (ABNT) e demais padrdes de pesquisa da Engenharia de Producdo da

Universidade Federal de Ouro Preto.

Neste capitulo introdutorio é apresentado a formulacdo do problema, sua

justificativa, e 0s objetivos gerais e especificos para este estudo. O capitulo 2 apresenta a



revisdo bibliogréafica dos conceitos de fluxo de producéo, monitoramento de dados para a
gestdo do fluxo, tempo de atravessamento e desperdicios do Lean, além das ferramentas para
a coleta e monitoramento de dados e processos. Em seguida, no capitulo 3 tem-se a
metodologia adotada na pesquisa, bem como as ferramentas utilizadas para as analises dos
dados coletados. No capitulo 4 sdo apresentados os resultados e, na sequéncia, as discusstes
dos dados obtidos, as propostas de melhorias estabelecidas com o estudo. Por fim, no sexto e
altimo capitulo, sdo apresentadas as conclusdes do estudo realizado e recomendagdes para

trabalhos futuros relacionados.



2. Revisado Bibliografica

O objetivo dessa secdo é a explanagdo de conceitos de fluxo de sistemas de producéo
e Industria 4.0, uma vez que possam levar ao debate a respeito do tema, e utiliza-los como

embasamento para essa pesquisa. Para isso, apresentam-se alguns autores e seus estudos.

2.1 Sistema de Producéo e fluxo

Segundo Moreira (2000), a definicdo de Sistema de Producéo pode ser como um
conjunto de atividades inter relacionadas envolvidas na producéo de bens, como no caso das
industrias, e servigos. Nos sistemas de producdo os insumos ou entradas sdo convertidos
através de um subsistema de transformacdo em produtos ou servicos, tendo também um

subsistema de controle.

Diante disso, € valido conhecer as classificacbes dos sistemas de producdo. Elas

podem ser divididas em:

s Projeto

e Jobbing

o Lotes ou bateladas
o Producdo em massa

o Continuos

O primeiro lida com produtos em sua maioria customizados, no sistema de projeto,
cada projeto é Unico, assim como cada produto a ser obtido. No sistema de producdo do tipo
jobbing, cada produto ou lote de produtos possui um roteiro, havendo assim como no
projeto, alta variabilidade do processo, cada produto compartilha os recursos de operacdo
com 0s outros, muitos jobs provavelmente nunca serdo repetidos. No sistema de producao
em lotes sdo parecidos com o processo anterior, mas ndo tem o mesmo grau de variedade,
produz mais de um item por vez. A producdo em massa produz um alto volume e em baixa
variedade, sendo atividades repetitivas e altamente previsiveis. E por fim, o processo
continuo possui baixa variabilidade no processo produtivo, sendo notadamente marcado por
alto nivel de automacéo. (SLACK et al,. 1997).



De acordo com Tubino (1997), os sistemas de producdo podem ser classificados pelo
tipo de padronizacdo, operacdo e natureza do produto. Slack et al. (1997) definem uma
classificagdo cruzada em funcdo dos tipos de recursos a serem transformados e os tipos de
processos de transformacdo, em sequéncia, 0s tipos de operacdes de producdo tem quatro
medidas importantes como o volume de saidas, variedade, variacdo da demanda e grau de

contato com o consumidor.

Nos sistemas de producdo, o conceito de fluxo é definido como o ato ou efeito de
fluir, escoamento ou movimento continuo que segue um curso. Assim, busca-se 0
entendimento de quais fatores afetam o fluxo dos materiais no sistema de produgéo, ou na
prestacdo de algum servico (FLUXO, 2022). Nesse contexto, um fator importante € a
decisdo de arranjo fisico, pois, quando feita errada pode acarretar em padrdes de fluxos
longos e complexos, e em contrapartida o rearranjo fisico radical pode interromper o
funcionamento da producéo, diante disso as decisdes acerca do arranjo sdo complexas e de
alto custo para a organizacdo. Os quatro tipos basicos de arranjo fisico sdo o arranjo
posicional que também é conhecido pela posicéo fixa, o arranjo funcional que os centros de
trabalho sdo agrupados de acordo com a funcdo que desempenham, arranjo em linha que é
uma sequéncia linear de operacgdes para fabricar o produto ou prestar servigo e por fim o
arranjo celular que é quando os recursos transformados sdo pre-selecionados para
movimentarem-se a uma parte especifica da operacdo. A ideia desse tipo de arranjo esta

constantemente ligada a manufatura (SLACK et al., 1997).

O maior detalhamento sobre os tipos de arranjos fisicos de acordo com as diferentes

combinacgdes de volume e variedade pode ser evidenciado na Figura 1:

Figura 1 - Diferentes arranjos fisicos de processo sao apropriados para diferentes
combinacdes de volume-variedade.
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Fonte: Slack et al. (1997)

Em ambientes hospitalares os recursos de um hospital em nivel macro estdo
distribuidos, segundo o arranjo funcional. Todavia, operacdes especificas, como pronto
atendimento podem ser organizadas segundo o arranjo por produto (UpFlux, 2020). Embora
em um pronto atendimento do ponto de vista, predomine normalmente o arranjo fisico
similar ao arranjo por produto. Cada paciente € uma entidade particular que pode gerar

pequenas varia¢es no atendimento.

A Tabela 1 apresenta uma sequéncia genérica de pronto atendimento. Por seu turno o
grafo apresentado na Figura 1 apresenta sequéncias especificas que podem ser realizadas por

diferentes pacientes.

Tabela 1: Nomenclatura usada na jornada do paciente



1 | Retirada de Senha

2 | Triagem
3 | Consulta
4 | Exame

5 | Internacéo

6 | Alta

Fonte: Autoria Propria (2022)

Diante disso, € mostrado na Figura 1 em sequéncia o fluxo de dois pacientes

hipotéticos em um sistema de satde:

Figura 2 - Grafo da jornada dos pacientes

Fonte: Autoria Propria (2022)

Abaixo, é mostrada na Figura 2 uma matriz de incidéncia de pessoas que teve como
base a jornada do paciente apresentada no site UpFlux (2020). Nessa matriz binaria é
indicado se algum recurso € usado ou ndo na prestacdo de servico para 0 paciente no
hospital. Cada pessoa pode passar ou nao por determinada operacdo, tendo a ordem
representada por numeros, que indicam as respectivas etapas necessarias para a realizacdo

do atendimento.



Tabela 2: Matriz paciente (P) x recurso (R)

PXR Senha Triagem | Consulta Exame Internagéo Alta
Jodo 1 2 3 4
Maria 1 2 3 4 5

Fonte: Autoria Propria (2022)

2.2 Importancia do monitoramento de dados nos sistemas de producéo

De acordo com Fernandes (1999), a sociedade de maneira geral busca evitar o
desperdicio de producdo ao longo do tempo, tal linha de pensamento alinhada aos ideais de
Bonney (2000), que reflete o planejamento e controle da producdo (PCP) como um sistema
que tem objetivo de atingir uma producdo mais eficiente nas empresas. Além de Tubino
(1997) que Vvé tal método de planejamento responsavel pela melhor coordenacéo e aplicacéo
de recursos produtivos tem-se como expectativa de resultado a reducdo de gastos,

desperdicios e maximizacédo de resultados.

O monitoramento e gerenciamento das atividades da producdo é um dos principais
focos do PCP, a sua auséncia leva a problemas no processo produtivo, logistico, retrabalho,
aumento de custos. A auséncia do PCP em uma empresa afeta, primeiramente, o setor de
estoque (ESTENDER, 2017). Isso reforca as ideias apresentadas por Corréa et al. (2018),

que falam sobre o uso de metodologias para a tomada de decisdes mais eficientes.

O PCP é nada mais do que se planejar de acordo com as necessidades futuras de
capacidade, trata-se da inércia intrinseca dos processos decisorios, tal inércia é entendida
como o periodo que tem de decorrer desde a tomada de decisdo até o efeito da mesma. E
sobre o entendimento de como a considera¢do conjunta do presente e da visdo de futuro
influencia as decisdes tomadas no presente até que atinjam os objetivos no futuro. Segundo
Corréa et al.,(2018):

Planejar é projetar um futuro que é diferente do passado, por causas sobre as quais
se tem controle (CORREA et al., 2018, p.17).



E importante mencionar algumas atividades basicas do PCP no curto prazo como o
carregamento que se trata da quantidade de trabalho alocado para um certo trabalho, o
sequenciamento de producédo refere-se a ordem em que as tarefas serdo executadas em um
centro de trabalho, programacdo e controle da produgdo que se trata de um cronograma
detalhado especificando quando os trabalhos devem comegar e finalizar (SLACK et
al.,1997). Para que o PCP atinja 0s seus objetivos é importante monitorar a controlar as

varias atividades do sistema.

2.3 Informacgdes de monitoramento relevantes nos processos

De acordo com Corréa e Gianesi (2000), na maioria dos processos grande parte dos
materiais gasta o seu tempo na linha de producdo em espera, alem da movimentagéo ate que
ele seja efetivamente processado, assim, 0s materiais que passam pela producdo ndo podem
gastar muito tempo na forma de estoque em processo. Diante disso, esse capital parado
acarreta em custos desnecessarios. (CORREA, GIANESI, 2000).

A finalidade é buscar o atendimento a demanda no tempo certo e quantidade certa,
assim, ndo cause interrupcdes que possam prejudicar o nivel de utilizacdo dos recursos
produtivos, ou também que a empresa ndo precise arcar com o capital parado no estoque,
sendo custos de manutencdo e obsolescéncia. Esse sistema de informacdes busca apoiar o
planejamento de compra de itens que precisam de varios subitens na sua composicdo, de
vérios fornecedores diferentes com tempos de obtencdo diversos (CORREA, GIANESI,
2000).

No que tange ao monitoramento de dados nos sistemas de producdo. Uma categoria
importante de indicadores é aquela que trata do monitoramento dos tempos. Neste sentido,
0s tempos de operacdo sdo categorizados e sub categorizados no sentido de permitir o
monitoramento e a deteccdo de possiveis gargalos e desperdicios nos processos produtivos
(CORREA et al., 2018).

2.3.1 Tempo de atravessamento



Entre esses indicadores, ressalta-se o tempo de atravessamento, que na producdo é a
medida do tempo que um sistema produtivo gasta para transformar matérias-primas em
produtos acabados disponiveis para uso (TUBINO, 1997). Segundo Johnson (2003), quando
encontrado o tempo minimo de atravessamento por pega, trata-se de um sistema perfeito, e
qualquer tempo maior que isso aumenta o tempo de producdo pelo mesmo valor da peca. O
tempo de espera estad relacionado ao tamanho do lote de producdo, isso faz com que a
fabricacdo pelo tempo de processamento por peca, aumente de forma linear a medida que os
lotes de producéo e transferéncia aumentam. A variabilidade tem menos impacto no tempo

de fila quando a utilizacdo da estacdo de trabalho é mais baixa do que quando é alta.

Assim, de acordo com Sellitto e Walter (2008), neste tempo estdo presentes 0s

seguintes componentes:

o Processamento nos estagios de producéo;
o Espera em fila entre os estagios;

+ Movimentacdo e transporte;

Algumas das formas de reduzir o tempo de processamento por peca € reduzindo o
namero de operacdes por peca, tempo por operacdo, e diminuicdo do retrabalho, que pode
ser obtida através de uma melhor matéria prima que tenha pecas com menos defeitos. Diante
dos varios fatores e suas interacdes que podem levar a diminuicdo do tempo de
atravessamento, muitos deles variam de acordo com cada planta. Se a planta tiver um job
shop ou um layout funcional no lugar, reducgdes significativas no lote tamanho podem exigir

conversao para fabricacdo em células (JOHNSON, 2003).

2.3.2 Tempo produtivo

A variavel de tempo produtivo nos sistemas de salde tem os seguintes indicadores:

o Tempo de atendimento;
o Tempo de espera;

o Tempo de movimentagdo;



O tempo médio de atendimento (TMA) é calculado segundo Silva (2022) de acordo
com a equacéo 1:

TMA=TC + TTE + TCW + TCA (1)
Sendo que, segundo Silva (2022):
TMA = Tempo médio de atendimento;
TC = Tempo de conversa,
TTE = Tempo total de espera;
TCW = Tempo apos call work;
TCA = Total de chamados atendidos;

Sendo o tempo de espera referente a0 momento que o cliente continua na conversa,
enquanto o atendente busca solucionar as suas questdes. Para saber o Tempo Médio de
Espera, é sO calcular todos os momentos em que um cliente ficou aguardando por um

retorno da empresa e depois fazer a média entre todos eles (New Way, 2022).

O tempo de movimentacdo trata-se quando o cliente ndo esta sendo atendido, e sim

quando ocorre o deslocamento interno no ambiente.

Diante disso, com a finalidade de detectar os desperdicios de tempo sera apresentado

0 conceito do Lean.

2.3.3 Desperdicios do Lean

Segundo Corréa et al (2018), o Lean pode ser entendido como um sistema de
manufatura que tem como objetivo a otimizacdo de processos e procedimentos a partir da
reducdo continua de desperdicios. A eliminacdo de desperdicios trata-se de retirada do que

ndo agrega valor a producéo.

A classificagdo proposta por Sander (2019) identifica os seguintes desperdicios:



o Superproducdo: Quando ocorre producdo antecipadamente a demanda. Uma
forma de evitar tal desperdicio, é a producdo de somente 0 necessario no
momento, reducdo do tempo de set-up, compactacdo do layout da fabrica;

o Espera: Material no aguardo para ser processado. Busca-se a sincronia entre
fluxo de trabalho e balanceamento de linhas a fim de diminuir esse fator;

o Transporte: Movimentagdo de material, a movimentacdo é vista como
desperdicio de tempo e recurso. A eliminacdo dessa questdo € obtida quando
tem-se um arranjo fisico adequado;

o Processamento: Ocorre processamento desnecessario de componentes ou
operagdes necessarias para produzir o produto final. Pode ser eliminado a
partir de metodologias de Engenharia e Analise de Valor (EAV);

o Movimento: Existe em variadas operagdes na fabrica, a intencdo € ter os
menores tempos associados ao processo produtivo, busca-se a economia de
movimentos;

o Producdo de itens defeituosos: relacionados aos problemas de qualidade, ha
desperdicios de materiais, mdo de obra, disponibilidade de equipamentos e
afins;

+ Estoques: E um tipo de desperdicio em investimento e espaco. A tratativa

deste se da pela tratativa dos outros tipos de desperdicios ja apresentados;

o Conhecimento: Desperdicio de conhecimento intelectual da equipe, causando

desperdicio de melhoria para o processo produtivo;

2.4 Industria 4.0: Ferramentas para coleta e monitoramento de dados e processo

Singh et al. (2020) afirmam que, a quarta revolucdo industrial € a transformacdo em
automacao industrial inteligente, digitalizacdo total e uma customizacédo totalmente flexivel.
Essa tematica altamente atraida ndo so pelo setor industrial, mas também pelas organizacdes
académicas esta relacionado aos sistemas baseados na web, internet das coisas e tecnologia
da informacdo. Os quatro destaques da evolucdo tecnolégica sdo a manufatura inteligente,

internet das coisas, sistemas ciberfisicos (CPS), e sistemas baseados em nuvem.



Segundo Sanders et al. (2016), com a adogdo da Inddstria 4.0 (14.0) muitas empresas
sd0 capazes de se tornarem enxutas, pois com 0 avanco tecnoldgico, as operacdes e
gerenciamento dessas estdo em constante melhoria. Além disso, de acordo com Nicoletti
(2013) e Kolber et al. (2015), o Lean é visto como fator facilitador na implementacdo da
Inddstria 4.0. Hambach e Zuhlke (2017) expde uma melhoria continua, PDCA, digitalizado,

com a integragéo de solucdes da 14.0

A Indastria 4.0, de forma geral, traz uma tendéncia chamada de ‘“Manufatura
Inteligente” que tem como base a tecnologia 10T, Big Data, CPS e Inteligéncia Artificial. A
partir de conceitos basicos do Lean como padronizacdo, organizacdo e transparéncia, ele
pode ser visto como um agente importante para a implementacéo e consolidacao da Industria
4.0. Alem disso, o Lean Manufacturing € visto como um agente facilitador a partir da
simplificacdo de processos e reducao de desperdicios (OLIVEIRA, 2021).

Tal meio de fabricacdo faz o uso avancado da anélise do banco de dados (Big Data)
com a computacdo em nuvem, assim a inteligéncia orientada a dados faz-se muito
importante para a digitalizacdo total do processo. Os dispositivos de coleta de dados sdo
essenciais para esse avanco em ambientes de saude (SINGH et al., 2020). Alguns desses

elementos sdo:

¢ QR Code;

¢ RFID;

o Processamento de coleta de dados - Mobile;

e Hardware de transmisséo de dados;

e Hardware servidor para processamento;

e Softwares que rodam no mobile e computadores centrais;

+ Computacdo em nuvem;

2.4.1 Identificacdo por Radiofrequéncia (RFID)

Segundo Kaur et al. (2011), O RFID é um termo usado para descrever um sistema
que transmite a identidade na forma de um nimero de série Unico a partir do uso das ondas

de réadio. Essa tecnologia tem acelerado o manuseio de produtos e materiais manufaturados,



diferentemente do cddigo de barras que era usado anteriormente, o sistema em questdo
permite a identificacdo a distancia sem exigir uma linha de viséo, as etiquetas dele suportam
um maior numero de dados como fabricante, tipo de produto e fatores ambientais como

temperatura.

Os tipos de RFID dividem-se em ativos e passivos, as primeiras necessitam de uma
fonte de energia, e 0 tempo de vida dessa tag é limitada a energia armazenada, 0s passivos
ndo precisam de bateria ou manutencdo e pode ser subdivida em uma antena, um chip e
alguma forma de encapsulamento. Uma etiqueta RFID é lida quando o leitor emite um sinal
de réadio que ativa o transponder, que envia dados de volta para o transceptor. Dentre as
vantagens do uso deste sistema de radiofrequéncia tem-se a sua facil implementacéao, e ndo
necessidade de intervencdo humana, reduzindo erros e custos, maior alcance e capacidade de
memoria, leitura simultdnea. Algumas limitacdes que convém ser citadas sdo a sua
necessidade de padronizagdo, o alto custo de implantacdo, colisdo de sinais ao fazer varias

leituras ao mesmo tempo, e por fim, fatores de seguranca de dados (KAUR et al. 2011).

2.4.2 Caodigo de Respostas Rapidas (Qr Code)

O Quick Response (Qr Code), ou respostas rapidas do Inglés, sdo segundo Singh
(2016) um cddigo de barras bidimensional que codifica as informacdes em maior
quantidade, assim tendo maior capacidade de armazenamento, rapidez na sua legibilidade e
correcdo de erros. A necessidade de respostas mais rapidas se deu na decada de 60 no Japéo
quando nos supermercados ainda eram feitas leituras um a um dos itens no caixa, tal
problema foi resolvido primeiramente com o uso dos codigos de barras e devido a sua

limitacdo de armazenamento o avanco dessa tecnologia contou com a criagdo dos QR Codes.

As principais caracteristicas a serem mencionadas acerca dessa tecnologia sdo a sua
alta capacidade de armazenamento, conjunto de caracteres codificados, 0 pequeno tamanho
de impressdo, leitura de 360 graus, capacidade de restauracdo e corre¢do de erros. Sao
utilizados em sua maioria em cartdes de visitas para empresas, anuncios de modo geral,
cardapios de cafés e restaurantes, fabricantes de equipamentos com o seu manual de

instrucdes anexado por exemplo, e por fim, para rotulos em geral (SINGH, 2016).



De acordo com Silva et al. (2018), alguns aspectos de monitoramento de
informacGes com o uso de QR Code s&o o controle de estoque e unidades em producdo. A
sua facilidade de interpretacdo por scanners justifica o amplo uso dessas ferramentas no
ambiente industrial. Tal interpretacdo nesse ambiente ocorre da seguinte maneira:

E lido pelo software de manutencéo ele passa para o aplicativo do aparelho mével

0 endereco na huvem do Sl para suporte a manutencdo. Por meio desta conexdo,
dados podem ser enviados e recebidos entre o aparelho e o SI. (SILVA et al, 2018,

p.9).

3. Metodologia

A natureza da pesquisa € aplicada pois, o principal objetivo é a geracdo de
conhecimento para aplicagdo pratica e imediata, dirigidos a solucdo de problemas
especificos, e no que diz respeito a metodologia, cabe ressaltar que o tipo de pesquisa
desenvolvida ao longo do projeto €, do ponto de vista de seus objetivos, classificada como
exploratéria. Conforme Gil (2008) apresenta, as pesquisas definidas como do tipo
exploratdrias buscam promover um maior entendimento acerca do objeto de estudo, gerando
novos conceitos, melhorias, e ao final da pesquisa um problema mais compreensivel.
Refere-se a um estudo de caso em profundidade, pois aborda uma pesquisa com base em um
problema em determinado local. Combinando as abordagens qualitativas e quantitativas,
pois foi possivel mensurar os resultados em busca de uma proposta de solucdes praticas, e
também foi possivel entender o problema além da coleta e analise de dados, assim, tendo

melhor entendimento sobre 0 ambiente em questéo.

3.1 Materiais e Métodos

Os meétodos de pesquisa utilizados seguiram a seguinte sequéncia demonstrada na

Figura 3:

Figura 3 - Métodos utilizados para a pesquisa

Revisdo Literdria ) Sele¢do de Artigos e demais materiais ) Estudo de caso ) Panorama de cada caso ) Concluses gerais obtidas

Fonte: Autoria Prépria (2023)



Como é possivel observar na Figura 3, primeiramente foi realizada uma revisao
bibliogréafica em busca do material tedrico necessario para 0 avango da pesquisa, e a partir
disso uma selecdo de artigos e demais materiais disponiveis em plataformas de pesquisa
como o Scielo, Google Scholar, Scopus e Portal peridodicos Capes. E a partir desse
embasamento tedrico, o estudo de caso em uma unidade de pronto atendimento foi realizado

e, por fim, com as conclusdes obtidas e recomendagdes para 0s seguintes trabalhos.

A coleta de dados deu-se inicio no més de agosto de 2022, através das buscas por
palavras chaves como fluxo no sistema de producéo, tempo de atravessamento, desperdicios
do lean, planejamento e controle da producdo, indlstria 4.0 e coleta de dados. Foram
encontrados cerca de 20 trabalhos, entre artigos cientificos e livros, posteriormente, foi

possivel realizar cerca de 40 fichamentos acerca dos assuntos abordados.

A pesquisa é realizada em um pronto atendimento de médio porte, com mais de 400
cooperados na regido. O ambiente produtivo vai desde o pronto atendimento 24h até o
centro de diagnostico, laboratorio e um espaco que conta com psicologo, fonoaudidlogo,
fisioterapeuta e nutricionista. A unidade da rede privada de saude localizada no nordeste
mineiro € a referéncia no local, contando com mais de 400 cooperados no seu time e atuando
no regime 24/7 para melhor atender a regido. A coleta de dados nesse ambiente foi realizada
juntamente com o coordenador administrativo da unidade e foi possivel coletar dados de 19

pacientes e um dia de atendimento.

3.2 Variaveis e Indicadores

O entendimento acerca dos conceitos de variaveis e indicadores facilita a analise que

sera feita posteriormente, assim, uma variavel de acordo com Marconi & Lakatos (2008, p.
175):

Uma classificacdo ou medida; uma quantidade que varia; um conceito operacional,

que contém ou apresenta valores; aspecto, propriedade ou fator, discernivel em um
objeto de estudo e passivel de mensuracdo (Marconi & Lakatos, 2008).

Ja os indicadores podem ser classificados como parametros quantitativos ou

qualitativos que detalham se a finalidade da organizagao estdo sendo bem conduzidos ou se



ja foram alcancados, em resumo, funcionam como uma espécie de sinalizadores da realidade
(MINAYO, 2009).

Assim, no Quadro 1 pode ser visto quais sdo as variaveis e indicadores utilizadas

nesta pesquisa:

Quadro 1: Variaveis e Indicadores

Variavel Indicadores

Tempo de atendimento
Tempo produtivo Tempo de espera

Tempo de movimentagao

Fonte: Autoria Propria (2023)

Esses indicadores apresentam as seguintes classificacoes:

o Tempo de atendimento: atividade que agrega valor durante a jornada do
paciente;

o Tempo de espera: ndo agrega valor e é considerado como um dos
desperdicios, deve ser o0 minimo possivel,

o Tempo de movimentacdo: tempo gasto no transporte interno de pessoas entre

salas que também nédo agrega valor ao cliente;

3.3 Instrumentos de coleta e tratamento de dados

Foi realizada uma observacdo sistematica para posterior estratificacdo dos dados a
luz da literatura do Lean. De acordo com Gil (2008), a observacdo sistematica € utilizada em

pesquisas que tém como objetivo a descri¢do precisa dos fenémenos ou o teste de hipdteses.

3.3.1 Relacao de Atendimento

Para a estratificacdo dos dados no estudo de caso, é necessario o uso da relacdo de
atendimento, que traz toda a segmentacdo do processo, com os seguintes indicadores abaixo,

apresentados na Tabela 3.

Tabela 3 - Indicadores da relagdo de atendimento



ATENDIMENTO

retirada da
senha até o
inicio da
classificagdo de
risco —
HORAS/MINUTO
S

tempo de
classificacéo de
nsco —
HORAS/MINUTO
S

tempo de espera
entre o fim da
classificagéo e
atendimento
recepgédo —
HORAS/MINUTO
S

tempo de
atendimento
recepgéo —
HORAS/MINUTO
S

tempo de espera
entre fim do
atendimento na
recepgéo e nicio
do atendimento
medico —
HORAS/MINUTOS

inicio do
atendimento
médico até a alta —
HORAS/MINUTOS

TOTEM_ALTMED

HORAS/MINUTOS

342468

342469

342471

42477

342480

"342491

342500

342540

342554

342550

"42579

[342582

"342601

342623

342626

342629

342654

"42670

342677

"342686

Fonte: Unidade de Saude (2022)

Na Tabela 3 pode-se observar a relagdo de atendimento de 1 dia, que contou com 19

pacientes, identificados por nimero e seus respectivos tempos de atravessamento que serdo

apresentados nas etapas seguintes.

A proxima parte do projeto conta com uma serie de medicOes que serdo realizadas a

cada processamento e armazenadas na plataforma Google Sheets para a realizacdo da analise

posteriormente.

Com a finalidade de ter um bom embasamento para as discussdes e resultados, foram

apresentados todos os métodos, indicadores e ferramentas utilizados na pesquisa nesta

sessdo. Assim, o aprofundamento do estudo podera ser feito nas seguintes etapas com maior

esclarecimento.




4. Resultados

Nesta secdo serdo apresentados os resultados obtidos do estudo de caso com a
finalidade de atender aos objetivos gerais e especificos.

4.1 Descri¢do do ambiente e fluxo
Como o foco dessa pesquisa € na emergéncia, e o fluxo dos pacientes para casos de
média e baixa criticidade pode ser descrito da seguinte forma na Figura 4:

Figura 4 - Fluxograma dos pacientes para baixa e média criticidade

Retirada de senha |:> Triagem |::> Atendimento recepgéo |:> Atendimento médico |:> Alta

Fonte: Autoria Propria (2023)

De acordo com a Figura 4, pode-se observar que ha maior demora nesse tipo de
atendimento, quando comparado aos de alta criticidade, que pode ser melhor descrito na

Figura 5 abaixo:

Figura 5 - Fluxograma dos pacientes para alta criticidade

Atendimento médico |:> Alta

Fonte: Autoria Prépria (2023)

Como pode ser visto na Figura 5, ndo é necessario passar pelos procedimentos
anteriores nesses casos, Visto que o tempo € um fator crucial nessas situacoes, logo, a espera

deve ser a menor possivel.

Esse fluxo descrito pode ser visto melhor com o esboco do ambiente na Figura 6

abaixo:

Figura 6 - Esboco do ambiente de atendimento



Entrada de
ambulancias
Sala de
triagem
LS i
B
&
jamy o
=2

Fonte: Autoria prépria (2022)

De acordo com a Figura 6, a seta no superior direito indica que dali em diante sera
feito o atendimento médico, e com o fluxo mostrado na Figura 5, 0s casos de extrema
urgéncia costumam chegar pelas ambulancias ao lado direito e ja vdo diretamente para o

atendimento médico, sem 0s demais procedimentos prévios.

Para ambos os casos, é valido descrever como é cada tipo de servi¢o durante o fluxo

do paciente, que serdo apresentados no Quadro 2.

Quadro 2 — Detalhamento dos servicos realizados no pronto atendimento



Servigo Descricdo

Retirada de senha Quando o paciente chega a sua primeira acdo € a retirada de senha em

um Totem, que sera a senha a ser chamada na triagem posteriorimente

Onde ocorre a classificacdo de risco, que ira ditar a ordem de

Triagem atendimento médico depois
Os recepcionistas dao entrada ao atendimento no sistema, sdo
Atendimento recepcdo entregues os documentos e carteirinha da unidade
Atendimento meédico Acontece em algumas salas apds a recepgdo
Alta Saida do paciente do ambiente

Fonte: Autoria Propria (2023)

No Quadro 2 pode-se observar as funcionalidades e atividades as quais 0s

determinados servigos de atendimento se destinavam.

4.2 Detalhamento dos tempos produtivos

Para 0 melhor detalhamento de todos os tempos produtivos ja& mencionados, sera
feita uma apresentacdo dos dados individuais junto a analises estatisticas para a viabilizacdo

dessa pesquisa.

As medidas de dispersdo utilizadas tratam-se de estatisticas descritivas que visam
fornecer o grau de variabilidade das observacdes em relacdo a um valor central, as que serdo
abordadas neste estudo serdo a variancia e desvio padrdo (SERMARINI, 2017). Além disso,
sera usado também o Tempo Médio (Me) em segundos, para uma interpretacdo geral dos

dados analisados.
A equacdo 2 representa o calculo da média aritmética:

X=x +x + ... +x
1 2

L=y xi ®)

n

T -

i

Fonte: Brasil Escola (2003)



De acordo com o Brasil Escola, estdo sendo utilizados os seguintes dados:

o Xn=Tempo gasto, em segundos, em cada etapa;

o n =19 pacientes;

No que se refere as medidas de dispersdo, ou variabilidade, a seguinte equacéao
trata-se do desvio padréo:

n(x,— )’
s=\ — 3)

n—1
Fonte: Brasil Escola (2003)
Em que:
o X = Média aritmética;

o n =19 pacientes;

o Xi=Tempo gasto, em segundos, em cada etapa;

Levando em consideracdo os dados fornecidos pela organizacdo dos 19 pacientes, e
combinado com os métodos estatisticos tradicionais de média aritmética e desvio padréo aos

tempos em cada atividade, foi possivel obter os dados apresentados na Tabela 4:

Tabela 4 - Uso de métodos estatisticos por atividade

Ordem Atividade Tempo médio Desvio Padréo Agrega valor?
0 Retirada de senha 0s 0
1 Espera triagem 6 Min 15s 270,3
2 Triagem 2 Min 22s 60,5 X
3 Espera recepcao 2 Min 18s 122,5
4 Recepcéo 2 Min 57s 104,5 X
5 Espera atendimento 18 Min 41s 583




6 Atendimento 3h 56min 18174 X

Fonte: Autoria Prépria (2023)

Com a interpretacdo da Tabela 4, é possivel perceber grande discrepancia entre o
tempo de atendimento médico e as demais atividades, isso ocorre porque pode haver a
necessidade de exames de imagem, sangue, centro de diagndstico e demais atividades
conforme a peculiaridade de cada paciente. A partir dos dados apresentados na Tabela 4,
percebe-se que o maior desvio é no atendimento. Assim, para a proxima interpretacdo sera
retirado o tempo médio de atendimento para conseguir ter uma visdo mais objetiva acerca

das particularidades das demais atividades.

Além disso, no ultimo quadrante tem a marcacdo de quais atividades agregam valor,
sendo elas a triagem, recepc¢éo e atendimento. As demais sdo consideradas desperdicios da
producdo. Na Tabela 5 € possivel observar qual a porcentagem de aproveitamento em cada
uma delas.

Tabela 5 - Relacdo de tempo e valor produtivo

Atividade Tempo médio | Valor produtivo
Retirada de senha 0s 0%
Espera triagem 6 Min 15s 19,2%
Triagem 2 Min 22s 7,3%
Espera recepcao 2 Min 18s 7%
Recepcao 2 Min 57s 9%
Espera atendimento 18 Min 41s 57,4%

Fonte: Autoria Prépria (2023)




De acordo com os dados acima, é possivel perceber que apenas 16,34% do tempo
gasto nas atividades apresentadas agregam valor, os demais tempos de espera séo
considerados desperdicios.

Ao sintetizar os dados presentes nas Tabela 4 e 5, é possivel detalhar o fluxo total
exibindo todos os desperdicios existentes. Como pode ser observado na Figura 7:

Figura 7 - Fluxograma do atendimento total

Retirada de |:> Espera triagem |:> Triagem ::> Espera recepgdo
senha Os 6 Min 14,755 2 Min 22,355

Espera
. Recepcdo . p . Atendimento .
2 Min 18,355 2 Min 56,75 Atendimento 18 Min 40,75 3h 56 Min 6,055

Fonte: Autoria Prdpria (2023)

Em resumo, tais valores foram detalhados na se¢éo acima tem a finalidade de chegar
em um melhor embasamento e ter uma discussdo a luz das demais literaturas ja

mencionadas.



5. Discussao

Esta secdo tem como objetivo a exposicdo das falhas e pontos de melhorias no
processo, ou seja, a discussdo acerca dos resultados do estudo com a finalidade de atender ao
objetivo geral.

5.1 Andlise com identificacdo dos problemas existentes

Devido a toda estratificacdo feita acima com auxilio de métodos estatisticos e
levando em consideragdo a literatura do Lean, que problematiza os principais desperdicios
de um sistema de producédo, percebe-se que foram encontrados alguns desses no local em

analise.

O maior dos desperdicios seria a espera, em ordem, 0 maior tempo médio de espera
foi espera pré atendimento, espera para a triagem e a espera pelo atendimento na recepcao.
Essa demora ndo agrega valor ao produto final, ou seja, a prestacdo de servico e atendimento
médico. Além disso, sabe-se que na prestacao de servicos sdo usados alguns parametros para
o melhor entendimento de qualidade, sendo a velocidade um desses. Diante disso, a espera
para a execucdo do servico além de ser considerada um desperdicio do ponto de vista do
produtor, € entendida como a diminui¢do da qualidade para alguns clientes (FERNANDES,
2012).

Outros desperdicios mencionados pela manufatura enxuta, seria o transporte e
movimentacdo, entende-se que é praticamente impossivel chegar a zero os tempos de
movimentacdo interna dentro do ambiente, mas deve ser 0 minimo possivel, pois também é
entendida como uma atividade que ndo agrega valor, tanto para o prestador de servico
quanto para o consumidor (CORREA, 2018).

Assim, de acordo com Corréa (2018),As demais perdas, como superproducéo,
processamento e estoques aparecem em menor propor¢do quando se trata de servigos, que

sdo realizados sob demanda e assim diminui-se a chance desses acontecimentos.

Além disso, a maneira como os dados sdo inseridos no sistema de controle também

deve ser problematizada. A partir de cada ato realizado, o fator humano, seja 0 médico,



atendente, ou enfermeiro na triagem, tem que informar ao sistema de controle que o nimero
do paciente ja realizou a etapa e assim o sistema ja entende que 0 mesmo ja esta na proxima
fase do processo, e da inicio a contabilizacdo do servigo seguinte. Entretanto, nessa etapa
pode ocorrer falha humana como atraso na marcacdo de cada etapa, ao atraso na saida

também.

Diante disso, percebe-se que a aplicabilidade de tecnologia esta presente apenas no
uso de um sistema interno e que o seu foco ndo é direto no monitoramento de tempo, sua
prioridade € auxiliar no atendimento médico com alguns sintomas prévios do paciente. A
auséncia de dispositivos para 0 acompanhamento da jornada do paciente em tempo real pode

ser um dos responsaveis pelo fator espera.

5.2 Propostas de melhorias

De acordo com a analise feita acima, pode-se ter uma ideia de como o
monitoramento interno dos tempos produtivo € feito, e seus impactos diretos nos
desperdicios do sistema. Assim, ap0s o estudo e avaliacdo de todas as especificidades da

instituicdo, sdo apresentados os resultados obtidos e as propostas de melhorias.

Todas essas propostas buscam a ganhos produtivos para a organizacao, a diminuicéo
de desperdicios, como ja mencionado anteriormente leva ao aumento de produtividade e
muitas vezes sem altos custos envolvidos. Diante disso, as melhorias buscam abaixar os

indicadores de desperdicios com o auxilio de ferramentas da Industria 4.0:

1. Acompanhamento do monitoramento de tempo;
2. Utilizacdo de modelos de arquitetura tecnologica;

3. Aumento no nimero de médicos e enfermeiros;

5.2.1 Acompanhamento do monitoramento de tempo

Tdo importante quanto a medicdo precisa do tempo, € o seu acompanhamento. O
sistema interno tem todos os dados referentes aos tempos de atravessamento no sistema,
entretanto, a necessidade de um fator humano, como mencionado em 5.1 pode ser

responsavel pela falta de fidelidade e precisdo nas informacfes do sistema, e além disso,



esses dados ficam retidos para os coordenadores e demais da gestdo, assim, 0s responsaveis
por cada etapa do atendimento ndo tem acesso instanténeo referente ao tempo gasto pelo

paciente na sua etapa.

A possibilidade de treinamentos para toda a equipe que passe um panorama geral
sobre melhoria continua com foco na gestdo de tempo e aproveitamento do cliente no
sistema produtivo seria interessante, pois além de todos os prestadores terem melhor
conhecimento sobre 0 assunto, a geracdo de ideias estaria mais aberta a partir disso além das

propostas ja& mencionadas, poderiam vir outras.

5.2.2 Utilizacdo de modelos de arquitetura tecnologica

Em detrimento das dificuldades no monitoramento, essa ferramenta busca auxiliar a
medi¢do dos tempos com o auxilio de tecnologias mais recentes. A proposta de uso € que ja
no token, ao inves da liberacdo de um papel com senha, ja seria liberada a pulseira de uso
interno de todos os pacientes com um Qr Code, e antes da entrada em cada ambiente, seja
triagem, atendimento ou recepcao o paciente seria orientado por placas e avisos que deveria
fazer a leitura do codigo presente na pulseira, apos a leitura, o sistema do servidor ja abriria
todos os dados do paciente, seja 0s sintomas prévios naqueles dias, ou até mesmo 0s
prontuarios antigos da facil acesso, e principalmente, o tempo que paciente ja gastou nas

etapas prévias e quanto esta passando ali.

O diferencial do uso dos Qr Codes seria a sua grande capacidade de armazenamento
de dados no mesmo cédigo, a partir do momento que o paciente desse entrada pelo token na
sua ID, seja CPF, qualquer documento Unico dele ou nimero de usuério, ele integraria todos

0s dados importantes para uma boa jornada do paciente.

Outra opcdo seria a identificacdo por radiofrequéncia em pulseiras, que seriam
retiradas pelos clientes na chegada, seria mais facil medir com precisdo a passagem do
paciente por cada etapa do pronto atendimento. Além disso, a instalacdo de antenas para a

leitura por frequéncia também seria necessaria.



As vantagens do uso desse tipo de identificacdo como mencionado em 2.4.1 é que 0s
sinais ja sdo captados sem a necessidade de estarem num campo de visdo proximo, e sdo

considerados como um avanco dos c6digos de barras.

Seja pelo uso de QR Codes ou RFID, esses sistemas precisam ser combinados a
dispositivos mobile para a realizacdo da leitura, além de sistemas de computagdo em nuvem

para 0 armazenamento e monitoramento em tempo real de cada paciente.

5.2.3 Aumento no nimero de médicos e enfermeiros

Através das tabelas apresentadas em 4.2 pode-se detectar onde estd o gargalo da
unidade de atendimento em questdo. De todo o tempo que o paciente passa no local, 57%
dele é esperando pelo atendimento médico, isso poderia ser resolvido com o aumento do
numero desses profissionais. Além disso, a espera para a realizacdo da triagem ocupa o
segundo lugar de tempo no sistema, com 19%, como essa etapa € realizada por enfermeiros,
a contratacdo também € valida e trara resultados positivos, haja vista que mais de 76% do

tempo produtivo nao agrega valor.

O aumento na contratagdo de profissionais implica em maiores investimentos e altos

custos envolvidos.

5.2.4 Andlise das propostas de melhorias

A pesquisa teve como objetivo mostrar quais sdo os principais tipos de desperdicios
da producéo em servicos de pronto atendimento, esta relacionado aos altos tempos de espera
e falhas no acompanhamento da medicdo dos tempos de atravessamento. Além de propor

novos objetivos que a organizacdo possa vir a implementar no futuro.

Com uma interpretacdo qualitativa, as propostas buscam atingir maior satisfacdo dos
pacientes com a diminuicdo dos tempos improdutivos. Por outro lado, as contribuicfes de
maneira quantitativa sdo vistas com as diminui¢cdes nos tempos de espera e movimentacéo,
além da aplicacdo de treinamentos sobre melhoria continua a fim de que os colaboradores

vejam a importancia do monitoramento correto acerca dos tempos produtivos.



De acordo com a Tabela 6, em 4.2, estima-se que 0s tempos de espera podem
diminuir em mais de 83%, assim tendo muito espaco para a melhoria. Caso algum dos
tempos de espera cheguem a zero, pode-se ter ganhos a partir da diminuicdo de desperdicios,

eliminando completamente atividades que ndo agregam valor ao servico de saude.

O aumento de custos com as novas contratacoes pode ser melhor detalhado se tiver o
valor de méo de obra, além de expectativa de entrada de novos clientes, podendo calcular o
payback (tempo até que o investimento se pague) e deixando mais claro para a organizagao

esses fatores.



6. Conclusdo e Recomendacodes

A finalidade desta pesquisa foi mapear as etapas e categorizar 0s tempos em Sservi¢cos
de saude a luz de uma perspectiva da Industria 4.0, o foco foi na prestacdo de servicos de
atendimento médicos de urgéncia e emergéncia. A partir dessa categorizacdo sobre quais
tempos de atravessamento agregaram valor de produgdo ou ndo, pode-se propor melhorias
no processo a fim de chegar na diminuicao dos desperdicios da producéo.

Devido ao fato do pronto atendimento ser um tipo de servico que eventualmente é
frequentado, enquanto cliente e usuario desse servico, ha certos tipos de atraso e demora
sempre causam insatisfagdo. Diante disso, foi importante alinhar isso com metodologias de
melhoria continua e entender o que agrega valor tanto para o produtor quanto o consumidor

do servico.

Deu-se inicio no estudo com a pesquisa bibliografica, a fim de ter um melhor
aprofundamento sobre como sdo os sistemas de producéo e seus fluxos em servicos até os
impactos de um bom monitoramento de dados e como isso tem resultados na eficiéncia da

gestdo, para que tudo isso auxiliasse um bom desempenho do estudo.

Como mostrado em 3.1 a metodologia da pesquisa é exploratoria, e embora ja
existissem dados internos acerca dos tempos de atendimento, ndo existia a categorizacao
acerca desses tempos produtivos. Foi possivel categoriza-los e a partir de ferramentas

utilizadas pela 14.0 sugerir possibilidades de melhoria.

A partir dessa nova interpretacdo, o entendimento de quais fatores ndo agregam ao
sistema de producdo juntamente com as quatro propostas de melhoria no sistema que
abrangem desde a movimentacdo interna do ambiente até a instalacdo de novas ferramentas,
das menos custosas as mais altas. Entende-se que a pesquisa obteve um resultado
satisfatorio, primeiramente por expor os desperdicios na gestdo de servicos, que costumam
ser mais dificeis de enxergar. Com o desenvolvimento da pesquisa pode-se perceber que 0s
resultados finais foram melhores do que as expectativas pois foram obtidos novos
entendimentos acerca desses tipos de servicos de pronto atendimento, sendo eles, as

maneiras de se enxergar 0s desperdicios na prestacao de servicos.



Com a possivel aplicacdo das melhorias propostas, espera-se que a organizagdo tenha
retornos positivos, com resultados na diminuicdo nos tempos de espera, retrabalho dos
recepcionistas, e movimentacdo e transportes desnecessarios. Além disso, com a
implantacdo dos treinamentos acerca de melhoria continua espera-se que as pessoas sintam-
se mais motivadas para melhorar e discutir acerca dos problema expostos, e também nas

demais questdes da organizacao.

Recomenda-se para 0s préximos trabalhos aplicar em demais unidades de pronto
atendimento, a fim de que tenha-se um melhor entendimento acerca da dinamica desses
tipos de servicos e buscar sempre a melhoria continua. Aplicar as melhorias propostas de
acordo com a realidade do prestador de servico e coletar seus dados com embasamento na

metodologia apresentada.

Coletar dados do ponto de vista do cliente, ap0s a saida do ambiente, enviar por e-
mail uma pesquisa de satisfacdo e entender quais as necessidades e faltas do paciente, em

servicos os feedbacks sdo amplamente usados em busca do aumento da qualidade dele.
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APENDICE A - Protocolo de Pesquisa
1. Qual o seu nome e cargo na organizacéo?

2. Qual o tamanho do pronto atendimento? Quantas pessoas podem ser atendidas em um

dia?

3. Quantos profissionais a organizacdo emprega? Qual a carga horaria de trabalho?

4. Os dados fornecidos sdo de quantos pacientes? Quantos dias de servigo?

5. Quais atividades e processos compreenderam cada etapa?

6. A organizacdo tem conhecimento sobre quais atividades ndo agregam valor ao servico?
7. E possivel a adogo de tecnologias da Industria 4.0 para esse monitoramento?

8. Como ocorreria a implantacao dessas ferramentas de categorizagcdo dos tempos dos

processos produtivos?

9. Quais s@o os ganhos obtidos com essa classificacdo de tempos produtivos nos tempos de

espera, transporte e movimentagdo?



ANEXO A - RELACAO DE ATENDIMENTO

ANEXOS

retirada da tempo de espera tempo de espera
senha até o tempo de entre o fim da tempo de entre fim do inicio do
inicio da classifica¢do de | classificagéo e atendimento atendimento na . TOTEM_ALTMED
: . : ) . " S atendimento
ATENDIMENTO | classificag&o de rsco — atendimento recepgao — recepgéo e inicio médico até a alta -
rsco — HORAS/MINUTO recepgéo — HORAS/MINUTO | do atendimento HORAS/MINUTOS HORAS/MINUTOS
HORAS/MINUTO S HORAS/MINUTO S médico —
S S HORAS/MINUTOS
342468 00:01:50 00:02:41 00:03:48 00:01:17 00:04:05 03:45:07 03:55:08
"342469 00:02:55 00:02:27 00:07:34 00:02:00 00:19:35 04:42:24 05:13:19
7342471 00:04-:00 00:03:11 00:00-09 00:02:40 00:12-11 02:47-13 03:08:18
7342477 00:04:17 00:04:34 00:01:35 00:02:40 00:10:18 06:16:44 06:35:29
342480 00:06:40 00:03:40 00:01:12 00:01:05 00:12:28 05:19-41 05:41-06
"342491 00:06:40 00:02:53 00:00:17 00:02:45 00:19:57 02:27:42 02:55:46
342500 00:03:43 00:01:23 00:00:29 00:02:37 00:21:45 06:28:39 06:54:52
7342540 00:13:50 00:01:42 00:00:24 00:03:47 00:12:46 00:41:39 01:09:26
"342554 00:01:49 00:02:13 00:01:00 00:02:56 00:10:25 05:21:15 05:37:11
"342559 00:01:10 00:03:41 00:00:22 00:04:53 00:42:35 01:28:46 02:17:15
7342579 00:07:24 00:01:32 00:02:27 00:02:32 00:29:23 04:26:41 05:06:07
342582 00:08:15 00:01:59 00:03-33 00:01:00 00:16-:09 00:36-11 01:05:43
7342601 00:05:27 00:01:56 00:02:53 00:02:20 00:24:28 02:37:05 03:12:56
342623 00:06:52 00:01:08 00:05:07 00:02:03 00:34:48 02:30:40 03:17:17
7342626 00:04:04 00:00:30 00:02:30 00:02:38 00:21:12 02:24:04 02:52:25
"342629 00:03:29 00:01:35 00:04:24 00:08:46 00:13:00 01:31:29 02:15:43
7342654 00:18:20 00:01:44 00:00:10 00:03:31 00:03:45 00:30:24 00:54:58
"342670 00:03:45 00:02:30 00:04:52 00:02:58 00:36:22 00:00:18 00:46:14
"342677 00:05:23 00:02:32 00:01:59 00:01:27 00:21:27 00:10:38 00:40:11
"342686 00:14:32 00:03:36 00:01:22 00:02:09 00:16:31 00:55:21 01:30:02
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