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“A eficiéncia ndo ¢ apenas fazer as coisas certas, mas

fazer certo as coisas que importam.”— Peter Drucker



RESUMO

Este trabalho apresenta uma revisdo sistematica da literatura sobre a aplica¢do do Lean
Healthcare na gestdo hospitalar brasileira. O recorte temporal de 2022 a 2025 foi adotado
com o proposito de captar evidéncias recentes, alinhadas ao aumento do interesse pelo
tema no periodo pés-pandemia e a consolidagdo de métodos enxutos no setor saude. A
busca foi conduzida no Google Scholar com combina¢des padronizadas de descritores em
portugués e inglés, seguindo protocolo inspirado no PRISMA. Foram incluidos estudos
primarios que relataram aplicagdo pratica de ferramenta lean healthcare em hospitais
brasileiros; excluiram-se revisdes, editoriais e pesquisas sem aderéncia ao objeto de
estudo. Os artigos selecionados foram analisados por extragdo estruturada e agrupados em
categorias tematicas, permitindo a comparacdo entre contextos institucionais, ferramentas
adotadas e indicadores reportados. Os resultados evidenciaram tendéncias de uso do VSM, 58,
Kaizen e gestdo visual, com relatos frequentes de melhorias operacionais e organizacionais,
ainda que acompanhadas de limitacdes como barreiras culturais, restrigdes de recursos e
variacdo metodologica entre estudos. A revisdo sinaliza que a incorporagdo do lean
healthcare avanga no Brasil, mas sua consolidagdo depende de amadurecimento
institucional, padronizacdo analitica e fortalecimento de praticas de gestdo baseadas em

evidéncias.

Palavras-chave: Lean Healthcare; Gestdo hospitalar; Revisdo sistematica.



ABSTRACT

This study presents a systematic literature review on the application of Lean Health- care in
hospital management in Brazil. The time horizon from 2022 to 2025 was adopted to
capture contemporary evidence, corresponding to the period in which lean-based
approaches gained relevance in the post-pandemic restructuring of health services and in
the consolidation of efficiency-oriented management practices. Searches were conducted
in Google Scholar using standardized descriptors in Portuguese and English, following a
protocol aligned with PRISMA guidelines. Primary studies reporting practical implementation
of Lean tools in Brazilian hospitals were included; editorials, secondary reviews and studies
without empirical application were excluded. Data were extracted into structured matrices
and grouped in thematic clusters, enabling comparison of institutional contexts, tools adopted
and reported outcomes. The findings show recurrent use of VSM, 58S, Kaizen and visual
management, with reported operational improvements under specific conditions, while chal-
lenges such as cultural resistance, resource constraints and methodological heterogeneity
persist. The review indicates that Lean Healthcare adoption in Brazil has progressed, al-
though its consolidation still depends on institutional maturity, analytical standardization and

the strengthening of evidence-based management practices.

Keywords: Lean Healthcare; Hospital management; Systematic review.
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1 INTRODUCAO

A gestdo da saide no Brasil tem se constituido como um campo em permanente
transformacao, pressionado tanto pelas demandas crescentes da populacao quanto pelas limitacdes
estruturais e financeiras do sistema. Nesse contexto, praticas de gestao inovadoras e metodologias
orientadas para a efici€éncia tém adquirido crescente relevancia. Dentre tais abordagens, evidencia-
se o Lean healthcare, uma adaptacao dos principios do Lean manufacturing ao setor de satde.
Esse interesse progressivo pelo modelo € corroborado por revisdes sistematicas da literatura,
as quais investigam sua aplicabilidade em hospitais, clinicas e servigos de apoio. Ademais, tais
estudos evidenciam que a filosofia pode representar um diferencial estratégico na busca por maior
qualidade assistencial, reducao de desperdicios e énfase no paciente. Conforme Alvarez (2022),
o Lean Thinking transcende as técnicas de racionalizacdo de processos no ambito hospitalar,
promovendo uma transformacgdo cultural fundamentada em valores de melhoria continua na
assisténcia ao paciente.

De acordo com Fumagali (2023), a implementacdo do lean healthcare requer liderancas
capacitadas para fomentar a motivacao das equipes, promover a cooperagdo interdepartamental
e sustentar uma visao estratégica de longo prazo. Essa dimensdo humana do processo nao
pode ser subestimada, uma vez que o ambiente hospitalar é caracterizado por intensas relacoes
interpessoais, nas quais eventuais falhas operacionais impactam diretamente no bem-estar
dos pacientes. Conforme demonstrado por Fumagali (2023), a aplicacdo eficaz dessa filosofia
organizacional depende essencialmente de gestores capazes de compreender a complexidade
do sistema hospitalar e mobilizar profissionais de distintas dreas, frequentemente resistentes a
processos de transformacdo. A lideranca lean healthcare, portanto, transcende a mera adocdo de
ferramentas metodoldgicas, sendo caracterizada por uma postura proativa e inspiradora frente
aos desafios cotidianos.

O campo da engenharia clinica, responsavel pela gestao de equipamentos e tecnologias
médicas, tem sido significativamente impactado pela aplicacdo da lean healthcare. Segundo
Souza e Rufino (2024), a implementagao dessa metodologia na manuten¢ao hospitalar resulta
na reducdo dos tempos de espera para reparos, na otimizagao dos recursos disponiveis € na
prevencao de interrupcoes criticas de equipamentos essenciais para diagndstico e tratamento.
Conforme Souza e Rufino (2024), Essa dimensao gerencial da lean healthcare demonstra que a
abordagem nao se limita ao ambito assistencial, mas também pode ser eficazmente aplicada em
areas de suporte hospitalar, contribuindo para uma operac¢ido mais confidvel da infraestrutura
hospitalar. Dessa forma, evidencia-se um exemplo inequivoco de como a lean healthcare pode
gerar melhorias tangiveis que repercutem positivamente na qualidade do atendimento prestado.

Conforme destacado por Leal et al. (2023), a gestdo de processos hospitalares tem sido
alvo de andlises progressivamente detalhadas, sobretudo devido a complexidade inerente a
coordenacao de fluxos envolvendo pacientes, materiais, informacdes e profissionais. As revisoes

sistemdticas de escopo conduzidas neste ambito evidenciam que metodologias estruturadas,



como o Lean, proporcionam instrumentos de mapeamento e reorganizacdo que contribuem
significativamente para a redugdo de gargalos e a padronizacao das atividades. Segundo Leal
et al.(2023), Essa perspectiva processual torna-se imprescindivel quando se objetiva conciliar
eficiéncia operacional com humanizacao do cuidado, aspectos considerados pilares fundamentais
na satide contemporanea. Sob a 6tica do Lean, a eliminacio de atividades que ndo agregam valor
possibilita a otimizagdo do tempo e da energia das equipes, direcionando-os para atividades de
fato relevantes.

De acordo com Alvarez (2022), a implementacdo da filosofia lean healthcare em insti-
tuicOes hospitalares brasileiras ainda enfrenta obstdculos de natureza cultural e institucional.
Observa-se que parte dos profissionais da saide manifesta preocupacao quanto ao fato de que
a busca por maior eficiéncia operacional possa comprometer a qualidade do atendimento ou
acarretar sobrecarga adicional a equipes ja em situagdo de estresse laboral. Contudo, conforme
evidenciado por Alvarez (2022), quando adequadamente aplicada, a metodologia lean healthcare
ndo tem como objetivo a intensificacdo das atividades laborais, mas sim a reestruturacao de
processos com vistas a eliminagdo de desperdicios temporais, de movimentagdo e de recursos
materiais. O principal desafio reside, portanto, na disseminag¢ao da compreensao de que a melhoria
continua constitui um processo colaborativo, fundamentado na escuta ativa e no engajamento
multiprofissional.

Segundo Fumagali (2023), um dos aspectos mais sensiveis da implantacdo do Lean
Healthcare € a capacitagdo das liderangas. A pesquisa aponta que lideres que compreendem
profundamente a filosofia tém maior sucesso na promocdo de mudancas duradouras, pois
conseguem articular os valores lean com os objetivos estratégicos da institui¢do. Nao se trata
de implementar ferramentas isoladas, mas de construir um ecossistema organizacional voltado
para resultados sustentdveis. Essa visdao de longo prazo € vital em um setor onde os impactos
ultrapassam os indicadores de produtividade e tocam diretamente na vida das pessoas.

Conforme Rufino (2024), a engenharia clinica emerge como um campo promissor para a
expansao dos beneficios do lean healthcare. A manutencdo de equipamentos hospitalares, quando
estruturada sob essa abordagem, proporciona maior confiabilidade tecnoldgica, reduz custos
operacionais e amplia a seguranca dos pacientes. Nesse contexto, evidencia-se a adaptabilidade da
metodologia a diversas dimensdes da gestdo em satide, corroborando sua versatilidade. Conforme
proposto por Rufino (2024), sugere-se que essa flexibilidade constitui um dos principais fatores
que justificam o crescente interesse da comunidade académica e dos gestores pela aplicacao do
lean healthcare.

Conforme destacado por Leal et al. (2023), a gestdao de processos hospitalares deve ser
considerada como um eixo estratégico fundamental, capaz de integrar diversos setores e promover
sinergias organizacionais. De acordo com Leal et al. (2023), as priticas de mapeamento de
processos, quando alinhadas aos principios do lean healthcare, proporcionam maior clareza
operacional e transparéncia organizacional, possibilitando a identificacdo de deficiéncias ocultas

e oportunidades para inovacao. Nesse ambito, a revisdo sistemdtica da literatura nacional acerca



do lean healthcare configura-se como uma contribui¢ao primordial para a compreensao do estado
da arte, identificacdo de lacunas epistemoldgicas e direcionamento de pesquisas futuras.

O crescente interesse na aplicacao da filosofia Lean Healthcare no setor da satide nao se
circunscreve ao ambito nacional. Todavia, a realidade brasileira apresenta desafios especificos,
tais como a sobrecarga do sistema publico de sauide, a escassez de recursos financeiros e as
disparidades regionais existentes. Segundo Alvarez (2022), a literatura especializada indica
que adaptacdes contextualizadas sdo imprescindiveis para que a metodologia seja efetivamente
implementada no contexto institucional. Tal processo requer a consideragdo do perfil demografico
da populagdo assistida, da capacidade de investimento das organizacdes de saide e do nivel de
formagdo profissional dos recursos humanos envolvidos.

A crescente complexidade do sistema de satdde brasileiro impulsiona a busca por
modelos de gestdo capazes de responder as limitacdes estruturais, aos gargalos assistenciais € ao
incremento continuo da demanda por servigos hospitalares. Nesse contexto, € essencial entender
a importancia do Lean Healthcare no Brasil. Essa filosofia oferece métodos estruturados. Eles
ajudam a reduzir desperdicios, melhorar processos e fortalecer a qualidade assistencial. Isso
ocorre em instituicoes publicas e privadas. O interesse por abordagens enxutas no setor de saude
expandiu-se significativamente no periodo pds-pandémico, momento em que se intensificou a
necessidade de eficiéncia operacional e de utilizagdo racional de recursos.

E importante entender o cendrio atual de pesquisa sobre Lean Healthcare. A producio
cientifica recente mostra uma evolucao significativa. Ela revela como os hospitais brasileiros
tém aplicado ferramentas. Entre elas estdo VSM, 58S, gestdo visual, Kaizen e padronizagao de
processos. Este estudo tem um objetivo principal. Ele visa analisar criticamente a aplicacdo do
Lean Healthcare no Brasil. A andlise sera feita identificando as préticas usadas, os impactos
causados e os desafios encontrados. Esses dados serdo baseados na literatura cientifica atual.
Para consecucao desse proposito, foi empregada uma metodologia fundamentada na revisao
sistemdtica de literatura, seguindo parametros metodolégicos rigorosos de sele¢cdo e andlise, com
recorte temporal delimitado entre os anos de 2022 e 2025.

A sintese dos resultados mostra avangos em efici€ncia, reducdo de custos, melhoria do
fluxo de pacientes e seguranca assistencial. A discussdo revela implicacOes tedricas e praticas. O
Lean Healthcare ndo € apenas um conjunto de ferramentas, mas uma estratégia que transforma a

gestdo em saide, promovendo servigos mais 4geis, seguros e sustentdveis.



2 METODOLOGIA
2.1 Delineamento do Estudo

O presente estudo adotou o delineamento metodoldcigo de uma Revisdo Sistemdtica da
Literatura (RSL), seguindo rigorosamente as diretrizes estabelecidas pelo protocolo PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). Este método foi escolhido
por diversas razoes. Ele permite mapear, avaliar e sintetizar sistematicamente o conhecimento
existente sobre um tema. Além disso, proporciona uma abordagem ampla e replicavel. Outra
vantagem € a reducdo de potenciais vieses de selecao.

O objetivo central consistiu em consolidar e analisar criticamente as pesquisas publicadas
acerca da aplicagdo do lean healthcare em hospitais brasileiros, identificando tendéncias, ferra-
mentas, impactos mensuraveis e desafios inerentes ao contexto nacional. O protocolo PRISMA
estruturou o processo em quatro etapas fundamentais: identificacdo, triagem, elegibilidade
e inclusdo. Tal abordagem assegurou transparéncia metodolégica e robustez na selecao dos
estudos, garantindo que a amostra final fosse representativa do panorama investigativo brasileiro
no periodo delimitado. A decisdo de restringir a busca exclusivamente ao Google Scholar foi
fundamentada na sua ampla cobertura de periédicos nacionais € internacionais, bem como de

teses e dissertagoes, configurando-se como uma fonte abrangente para a temdtica em questao.

2.2 Estratégia de Busca

A estratégia de busca foi meticulosamente planejada e executada exclusivamente na base
Google Scholar, utilizando uma abordagem sensivel e especifica. A string de busca definida
foi “lean healthcare” AND “gestao hospitalar”, escolhida por capturar com precisao o cerne da
revisdo: a intersecao entre a filosofia Lean e a administragdo hospitalar no contexto brasileiro.
Para garantir a atualidade dos achados, a busca foi conduzida de forma segmentada por ano,
iniciando pelos artigos de 2025, seguidos por 2024 e 2023 e, finalmente, 2022. A busca por
textos atuais se dd pelo motivo de se entender o panorama atual da pesquisa sobre lean healthcare

no Brasil.



Figura 1 — Pesquisa no Google académico.

= ‘lean healthcare" AND "gestao hospitalar’ X ﬂ
& Académico AMO » =
€3 Desde 2025 A qualguer momento

Dica: Pesquisa para resultados somente em Portugués (Brasil). Viocé pode especificar seu idioma para pesquisa em Configur:

Desde 2024

[PDF] Desenvolvimento de um Sistema de Suporte a Decisao Baseado em Lean Healthcare e F] res
Analise de Dados para Otimizagao de Processos Hospitalares Desde 2021
KS Gomes, IRS Nobre, DA de Moura Pereira, BP Diniz... - researchgate.net
.-Em este estudo contribui para o avango da gestao hospitalar ao propor urna ferramenta inovadora que combina Ordenar por relevancia

5 principios do Lean Healtheare com tecnologias de analise
Yr Arligos relacionados 99 Ordenar por data
Construgdo e validagdo de um material educativo sobre Lean Healthcare em emergéncias [PDF] cui:
ST Canabarro.. - ... de Educacién y .., 2025 - gjs.cuadernoseducacion.com
.. A gestdo hospitalar € complexa, pois envolve otimizagédo de ... sobre a aplicagdo do Lean Healthcare nas emergéncias .
conhecimento dos profissionais sobre Lean Healthcare, e as .

YT Artigos relacionados 9%

Lean Healthcare em servigos hospitalares de emergéncia: um olhar ao paciente com [PDF] €L

Transtorno do Espectro Autista

TG Reichert, ST Canat de Educacion y .., 2025 - ojs.cuadernoseducacion.com

e um dos grandes desafios para a gestao hospitalar & equilibrar melhores praticas assistenciais ... Na drea da salde o

Lean Healthcare € uma oocéo vidvel aue preconiza a revisdo de ..

Fonte: Préprio autor (2025).

Essa estratégia ano a ano permitiu uma varredura detalhada e organizada, assegurando
que nenhuma publicagdo relevante fosse negligenciada. A busca ndo aplicou restri¢cdes de idioma
inicialmente, mas os filtros de disponibilidade de texto completo e relevancia foram utilizados.
O processo resultou em um universo inicial de 120 registros, exportados para o gerenciador de
referéncias Mendeley, onde duplicatas foram identificadas e removidas, preparando o conjunto

para a fase critica de triagem.

2.3 Critérios de Elegibilidade

Para refinar os 120 registros identificados e selecionar apenas os estudos alinhados aos
objetivos da revisao, foram estabelecidos critérios de elegibilidade rigorosos. Primeiramente,
os critérios de inclusdo exigiam que os artigos fossem estudos primarios (empiricos, relatos de
caso ou estudos de caso) que apresentassem aplicacdo pratica de ferramentas lean healthcare
em ambientes hospitalares. Além disso, era necessario que fossem realizados no Brasil ou
tivessem foco especifico em hospitais brasileiros. Outro requisito importante era que os estudos
tivessem sido publicados entre 2022 e 2025, refletindo assim o estado mais recente da arte.
Adicionalmente, os artigos precisavam estar disponiveis na integra e de acesso gratuito. Por fim,
embora a preferéncia fosse por publicagdes em portugués, essa nao era uma condic¢ao exclusiva,

0 que permitiu a inclusdo de um relevante artigo internacional que focava em um caso brasileiro.



Os critérios de exclusdo foram: (1) Artigos de opinido, editoriais, resumos de congressos
ou revisoes de literatura sem dados primadrios. (2) Estudos que citavam os termos de busca, mas
nao focavam em gestao hospitalar ou Lean. (3) Pesquisas feitas em outros paises sem conexao
com o Brasil. (4) Documentos ndo académicos ou sem revisao por pares.

A definicao dos critérios de inclusdo e exclusdo nao foi arbitrdria, mas fundamentada
em recomendagdes metodoldgicas consolidadas para revisdes sistemdticas na drea da saude.
O protocolo PRISMA e revisdes anteriores sobre gestao hospitalar e lean healthcare serviram
como referéncia. Esses materiais adotam padrdes especificos. A selecdo inclui apenas estudos
primarios com aplicacdo prética. O recorte temporal € recente para garantir dados atualizados.

Materiais tedricos ou opinativos foram excluidos. Eles nao fornecem evidéncias empiricas.

2.4 Selecao e Extracao de Dados

A selecao dos estudos foi conduzida mediante procedimento sistemético, fundamentado
no fluxograma PRISMA, com vistas a redu¢do de vieses e a garantia de consisténcia na aplicagdo
dos critérios de elegibilidade. Apds a etapa inicial de triagem de titulos e resumos, baseada
nos critérios predefinidos, os estudos potencialmente relevantes foram submetidos a andlise
integral do texto para confirmagdo de sua adequacgdo ao objeto da revisdo. Nesse processo de
triagem, os 120 registros identificados tiveram seus titulos e resumos avaliados conforme os
critérios estabelecidos. Mediante consenso entre os revisores, 103 artigos foram eliminados
por ndo atenderem aos requisitos estabelecidos, resultando em 17 estudos aptos para leitura
integral na fase de elegibilidade. Apds avaliagdo criteriosa do texto completo, todos os 17 artigos
foram considerados elegiveis e constituiram a amostra final para sintese. Os dados desses estudos
foram metodicamente extraidos e organizados em uma matriz Excel, na qual foram categorizadas
informacdes como: autor e ano; localizacao geografica do estudo; tipologia e dimensao hospitalar;
ferramentas Lean implementadas; setor hospitalar focalizado; principais resultados e impactos
(operacionais e financeiros); além dos desafios e facilitadores identificados durante o processo de
implementa¢do. Essa matriz serviu como base de dados primadria para as andlises subsequentes.

O Quadro 01 apresenta as categorias de exclusao utilizadas na revisao sistematica. Ele
organiza motivos, quantidades e justificativas, tornando o processo de triagem mais transparente

e fortalecendo o rigor metodolégico adotado.



Quadro 1 - Documentos excluidos na pesquisa.

Categoria de

Exemplos de

Quantidade
~ .

Exclusao Motivos de
Limitagao no escopo

Trabalhos de Conclusdo de Curso o8 metodoldgico; natureza

(TCCs) exploratdria; falta de revisdo por
pares

; 5 Foco muito especifico; dificuldade

Dissertagdes e Teses 19 o
de generalizagdo dos resultados
Estudos encontrados em

Artigos Duplicados 15 mdltiplas bases de dados com
mesmo contetdo

Artigos N&o Disponiveis 12 Textos completos indisponiveis
para acesso
Artigos em idiomas nac

Estudos em Lingua Estrangeira 9 dominados pela equipe de
pesquisa

Fora do Periodo Delimitado 7 Publicacdes anteriores a 2023

Foco Fora da Area de Saude 6 Aphca;ogs d.e L?an Em.OUtrOS
setores (industria, servigos

Artigos Conceituais/Thedricos 5 Faltageapiicagio pratica oy
dados empiricos

Metodologia Inadequada P Falhas metodoldgicas graves

identificadas

Fonte: Préprio autor (2025).

2.5 Analise dos Dados

A andlise dos dados foi realizada mediante uma abordagem exclusivamente qualitativa,
considerada adequada aos objetivos deste estudo, que ndo se propds a mensuracgao estatistica de
efeitos, mas sim a interpretacao sistematizada das evidéncias disponiveis. Apds o processo de
extracdo, o conteido dos artigos selecionados foi sistematizado em uma matriz analitica, na qual
foram registrados: os objetivos das investigacdes, o contexto hospitalar abordado, as ferramentas
Lean implementadas, os setores analisados, os resultados obtidos e os desafios identificados.

Posteriormente, foi empregada a técnica de andlise de contetido temdtica, mediante
a realizacdo de leitura exaustiva do material e subsequente codificagdo das informagdes em

categorias semanticas. Tal procedimento culminou na constituicao de quatro eixos analiticos:
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(a) ferramentas Lean utilizadas; (b) dreas hospitalares de aplicacdo; (c¢) impactos reportados
sobre processos e desfechos assistenciais; e (d) obstaculos e facilitadores da implementagdo. A
categorizagdo possibilitou a comparagao interstudos, bem como a identificagao de recorréncias,
divergéncias e lacunas no corpus analisado.

O objetivo desta etapa nao foi quantificar a incidéncia dos achados. A intencdo foi
compreender como diferentes pesquisas descrevem a aplicacao pratica da metodologia Lean
em hospitais brasileiros. Além disso, buscou-se identificar padrdes narrativos, convergéncias
e limitagdes no corpus de evidéncias. Tal procedimento garantiu a consisténcia interpretativa
necessdria para a subsequente apresentacao dos resultados em uma estrutura légica, coesa e

alinhada aos objetivos da revisao.
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3 RESULTADOS
3.1 Caracterizaciao dos Estudos Selecionados

A amostra final desta revisao sistemdtica foi composta por 17 artigos cientificos publicados
em periddicos, publicados entre 2022 e 2025, que investigaram a aplicacdo de principios e
ferramentas de gestdo, com destaque para o lean healthcare, em diferentes contextos hospitalares
no Brasil. A caracterizacdo desses estudos permite tracar um perfil abrangente da produgao
cientifica recente na drea, revelando tendéncias quanto a natureza das institui¢des estudadas, sua
distribuicao geografica, porte e principais focos de investigacao.

Os achados desta revisdo sistemdtica possuem carater eminentemente qualitativo. A
sintese ndo buscou mensurar efeitos por meio de testes estatisticos, mas compreender padroes
narrativos e convergéncias na literatura a partir da comparagdo temdtica entre os estudos
incluidos. As evidéncias foram agrupadas em categorias de sentido tais como tipos de ferramentas
lean healthcare aplicadas, contextos institucionais, barreiras recorrentes € impactos relatados
permitindo identificar tendéncias interpretativas consistentes sem assumir causalidade direta.
Assim, os resultados representam uma interpretacao integrativa baseada em contetido, adequada
ao objetivo de mapear o estado da arte e ndo de produzir generalizacdes numéricas ou inferéncias
quantitativas.

O Quadro 02 retdne os estudos selecionados apds a triagem, indicando local, regido, porte
e objetivo. Ele oferece uma visdo clara do perfil das pesquisas analisadas e serve de base para a

caracterizagdo dos estudos.
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Quadro 2 — Artigos selecionados

Referéncia Local Regido Objetivo Porte
Alvarez e Hospital Sul Filosofia Lean Grande
Alvarez (2022) piiblico na saude
Barboza et al. Hospital Sul Sustentabilidade Médio
(2022) particular em hospitais
brasileiros
Leal et al. Hospital Sudeste Gestao de Grande
(2023) piiblico processos
hospitalares
Lima et al. Hospital Nordeste Estratégias de Médio
(2023) piiblico gerenciamento
de leitos
Lisboa et al. Hospital Sudeste Gerenciar Grande
(2022) publico espera cirurgica
Lopes et al. Hospital Internacional Gestdo em Médio
(2023) particular hospitais
Michels et al. Hospital Sul Lideranga Lean Grande
(2023) priblico em saude
Moutinho et al. Hospital Nordeste Gestdo de Médio
(2022) particular processos
hospitalares
Nascimento Hospital Norte Comunicacdo e Médio
(2025) particular seguranga do
paciente
Rangel et al. Hospital Sul Gestao de Pequeno
(2025) particular processos
hospitalares
Rocha et al. Hospital Sudeste Gestao de Pequeno
(2025) particular processos
hospitalares
Santos (2023) Hospital Nordeste Teoria das filas Médio
particular na gestdo em
saude
Santos et al. Hospital Sul Teoria das filas Médio
(2023) publico na gestdo em
saude
Santos et al. Hospital Sul Gestdo de Pequeno
(2025) particular processos
hospitalares
Silva e Pinto Hospital Nordeste TIno Médio
(2024) priblico gerenciamento
de leitos
Silva et al. Hospital Norte Gestao de Médio
(2023) particular processos
hospitalares
Souza e Rufino Hospital Sul Manutencdo Grande
(2024) piiblico Lean em satide

Fonte: Préprio autor (2025).

Quanto a natureza institucional, observa-se uma predominancia de estudos realizados

em hospitais publicos, que totalizaram 10 artigos (58,8% da amostra). Os 7 estudos restantes
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(41,2%) foram desenvolvidos em hospitais privados. Essa distribuicdo reflete o grande interesse
académico em melhorar a eficiéncia e a qualidade do Sistema Unico de Satide (SUS), que enfrenta
desafios cronicos de gestdo e alocag¢do de recursos.

A distribui¢do geogréfica dos estudos evidenciou uma significativa concentracdo nas
regides Sul e Sudeste, que juntas somaram 11 pesquisas (64,7% do total). A regido Sul foi a mais
representada, com 6 estudos (35,3%), seguida pela Sudeste com 5 estudos (29,4%). As regides
Nordeste e Norte aparecem com 4 (23,5%) e 2 (11,8%) estudos, respectivamente. Apenas um
estudo (5,9%) possui cardter internacional, mas com foco em gestdo hospitalar. Esta distribui¢do
confirma a conhecida disparidade regional na producdo de pesquisa e na implementagdo de
praticas modernas de gestdo no pais, com as regides economicamente mais desenvolvidas
liderando o processo.

No que se refere ao porte das institui¢des estudadas, a amostra se divide majoritariamente
entre hospitais de porte grande (8 estudos, 47,1%) e porte médio (7 estudos, 41,2%). Apenas
3 estudos (17,6%) focaram em hospitais de pequeno porte. Esta concentragdo em institui¢des
de maior porte era esperada, uma vez que estas geralmente possuem complexidade operacional
elevada e maiores recursos para investir em projetos de melhoria continua, tornando-se laboratérios
naturais para pesquisas em gestao.

Os temas de investigacdo foram diversificados, mas com um nitido eixo central na gestao
de processos hospitalares, abordada diretamente em 6 dos 17 estudos (35,3%). Outros temas
recorrentes incluiram a gestao de leitos (2 estudos), a aplicacdo da teoria das filas (2 estudos)
e topicos especificos como lideranca Lean, manutengcdo Lean, gestdo da espera cirtrgica e
comunicacdo para seguranga do paciente. Um estudo se destacou por abordar a sustentabilidade
no contexto hospitalar. Esta diversidade tematica demonstra que a pesquisa em gestao hospitalar no
Brasil estd se expandindo para além da simples aplicacdo de ferramentas, explorando dimensdes
culturais, estratégicas e de sustentabilidade.

A caracterizagdo dos estudos selecionados pinta um panorama de um campo de pesquisa
em amadurecimento, ainda concentrado geograficamente, mas com uma diversidade temética

crescente e um forte comprometimento em abordar os desafios do setor publico de sadde.

3.2 Ferramentas Lean mais Utilizadas

A andlise dos 17 estudos selecionados revelou um panorama diversificado e inovador
na aplicacdo de ferramentas da filosofia Lean no contexto hospitalar brasileiro. Diferentemente
de revisdes anteriores que identificavam predominancia de ferramentas cldssicas como 5S e
VSM, os artigos mais recentes (2022-2025) demonstram uma maturacao do conceito, com a
incorporacdo de abordagens mais estratégicas e sistémicas.

O Quadro 03 apresenta as principais ferramentas Lean aplicadas nos hospitais estudados,
relacionando cada uma ao setor atendido. Ele evidencia a variedade de abordagens e a consolidag¢ao

do Lean Healthcare no pais.
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Quadro 3 — Ferramentas mais utilizadas.

Ferramenta Lean

Referéncia Area Atendida
Healthcare
Alvarez e Alvarez (2022) Lean Thinking Sistemas de Salide
Barboza et al. (2022) 58 Sustentabilidade Hospitalar
Leal etal. (2023) Mapeamento de Processos Administracdo Hospitalar
Lima etal. (2023) Gestao Visual Enfermaria/Leitos
Lisboa et al. (2022) Gestao de Filas Centro Cirtrgico
Lopes et al. (2023) Gestdo de Projetos Administracdao Hospitalar
Michels et al. (2023) Lideranca Lean Gestao Hospitalar
Moutinho etal. (2022) VSM Processos Hospitalares
Nascimento (2025) Comunicagao Estratégica Seguranca do Paciente
Rangel et al. (2025) Gestao da Qualidade Enfermagem
Rocha et al. (2025) Tomada de Decisao Enfermagem
Santos (2023) FMEA Engenharia Clinica
Santos et al. (2023) Teoria das Filas Servicos de Saude
Santos et al. (2025) Kaizen (Melhoria Continua) Faturamento
Silva e Pinto (2024) SO diéggc;rmaqao i Gestio de Leitos
Silva et al. (2023) Protocolos Padronizados Enfermagem
Souza e Rufino (2024) Lean Manufacturing Engenharia Clinica

Fonte: Préprio autor (2025).

Entre as ferramentas mais frequentes, destacam-se aquelas relacionadas a gestdo de
processos e projetos, representadas em 4 estudos (23,5% da amostra). O Mapeamento de
Processos (Leal et al., 2023) e o Value Stream Mapping - VSM (Moutinho et al., 2022) emergiram
como instrumentos fundamentais para visualizagdo e andlise critica dos fluxos de valor em
diferentes departamentos hospitalares. A Gestao de Projetos (Lopes et al., 2023) foi aplicada
como estrutura para implementacao sistemdtica de melhorias, enquanto a Gestao de Filas (Lisbda
et al., 2022) e a Teoria das Filas (Santos et al., 2023) foram utilizadas para otimiza¢ao do fluxo
de pacientes em servigos de alta demanda como centros cirdrgicos e emergéncias.

Ferramentas de gestao visual e de qualidade representaram 35% das aplicacdes, com
destaque para o 5S (Barboza et al., 2022), aplicado no contexto da sustentabilidade hospitalar;
Gestao Visual (Lima et al., 2023), utilizada para gerenciamento de leitos e enfermarias; e
Protocolos Padronizados (Silva et al., 2023), implementados para aumentar a eficiéncia nos
processos de enfermagem. O FMEA (Santos, 2023) mostrou-se valioso na engenharia clinica
para andlise de modos de falha, enquanto a Gestao da Qualidade (Rangel et al., 2025) e o Kaizen
(Santos et al., 2025) foram aplicados respectivamente na enfermagem e no faturamento hospitalar.

Abordagens conceituais do Lean também tiveram representatividade significativa (23,5%),
com Lideranca Lean (Michels et al., 2023), Lean Thinking (Alvarez e Alvarez, 2022) e Lean
Manufacturing (Souza e Ruffino, 2024) sendo aplicadas respectivamente na gestdao hospitalar,
sistemas de saude e engenharia clinica. Estas ferramentas demonstraram importancia crucial na
criacdo da cultura organizacional necessdria para sustentabilidade das iniciativas Lean.

Ferramentas de comunicacdo e tecnologia completam o panorama, com Sistemas de
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Informacao (Silva e Pinto, 2024) sendo utilizados para gestao de leitos, Comunicacio Estratégica
(Nascimento, 2025) aplicada na seguranga do paciente, € Tomada de Decisdo (Rocha et al., 2025)
implementada na enfermagem.

A distribuicdo das ferramentas por departamentos mostra que a Enfermagem foi o setor
mais beneficiado (3 estudos), seguido pela Administragdo Hospitalar (2 estudos) e Gestdao de
Leitos (2 estudos). Setores tradicionalmente criticos como Centro Cirtrgico, Engenharia Clinica
e Servicos de Saide também receberam aten¢ado significativa.

O Quadro 04 descreve os beneficios oferecidos por cada ferramenta Lean, destacando
melhorias em organizac¢do, reducdo de desperdicios, padronizagao e eficiéncia. Ele sintetiza os

ganhos relatados nas aplicacdes préticas.

Quadro 4 — Beneficios das ferramentas

Ferramentas Lean

Beneficios
Healthcare

0 VSM identifica e elimina desperdicios no fluxo de
processos, reduzindo tempos de espera e removendo
gargalos. Melhora a eficiéncia e a entrega de valor ao
paciente.

VSM

0 55 organiza e padroniza ambientes, promovendo
seguranca, limpeza e eficiéncia. Reduz perdas de tempo e
previne erros, criando espacos de trabalho funcionais e
seguros.

55

0O Kaizen estimula melhorias continuas e incrementais,
envolvendo toda a equipe. Promove mudangas
sustentaveis, aumenta a qualidade e reduz custos atraveés
da colaboracdo.

Kaizen

Alinha objetivos estratégicos com agdes operacionais,
Hoshin Kanri garantindo foco e coeréncia organizacional. Otimiza
recursos e assegura que todos atuem na mesma direcio.

Fonte: Proprio autor (2025).
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As ferramentas Lean apresentadas VSM, 5S, Kaizen e Hoshin Kanri demonstram
beneficios complementares e essenciais para a otimizagao de processos hospitalares. O VSM
atua na identificacdo e eliminag¢do de desperdicios, reduzindo tempos de espera e gargalos.
O 5S promove organizacdo, seguranca e padronizacdo dos ambientes, prevenindo erros. O
Kaizen incentiva a melhoria continua e o engajamento das equipes. J4 o Hoshin Kanri garante o
alinhamento entre estratégia e operagao. Em conjunto, essas ferramentas elevam a eficiéncia, a
qualidade do cuidado e a sustentabilidade dos resultados na gestao em satde.

O Quadro 05 detalha os beneficios identificados em cada estudo analisado. Ele permite
comparar resultados especificos e verificar padroes de melhoria entre diferentes institui¢oes

hospitalares.

Quadro 5 — Beneficios em cada referéncia

Referéncia Beneficios

Alvarez e Alvarez (2022) Processos de saude otimizados
Barboza et al. (2022) Sustentabilidade ambiental hospitalar
Leal et al. (2023) Fluxos hospitalares simplificados

Lima etal. (2023) Ocupacéo de leitos otimizada
Lisboa et al. (2022) Redugdo do tempo de espera cirurgica
Lopes etal. (2023) Projetos hospitalares bem gerenciados

Michels et al. (2023) Lideranca eficaz e alinhada
Moutinho et al. (2022) Processos mapeados e melhorados
Nascimento (2025) Comunicacdo em seguranca aprimorada
Rangel et al. (2025) Seguranga do paciente fortalecida
Rocha et al. (2025) Decisdes de enfermagem mais estratégicas
Santos (2023) Riscos de equipamentos reduzidos
Santos et al. (2023) Fluxo de pacientes mais agil
Santos et al. (2025) Reducdo de glosas financeiras
Silva e Pinto (2024) Gestao de leitos integrada por TI
Silva etal. (2023) Cuidados de enfermagem padronizados
Souza e Rufino (2024) Manutengéao preventiva eficiente

Fonte: Préprio autor (2025).

Esta diversidade de aplicagdes demonstra que o lean healthcare no Brasil evoluiu de uma
abordagem focada em ferramentas isoladas para uma filosofia de gestdo integrada, adaptando-se
as especificidades do sistema de satide brasileiro e addressing desafios complexos através de um

repertério variado de instrumentos de melhoria continua.

3.3 Impactos Relatados

A andlise dos 17 estudos selecionados revela impactos profundos e multidimensionais da
aplicacdo de ferramentas lean healthcare na gestao hospitalar brasileira, demonstrando ganhos
simultaneos em eficiéncia operacional e sustentabilidade financeira. Os beneficios operacionais
reportados foram abrangentes e transformadores, afetando desde processos especificos até a

estratégia organizacional na totalidade.
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O Quadro 06 apresenta os impactos operacionais e financeiros identificados, mostrando

reducdes de custos, otimizagdo de processos e melhorias assistenciais. Ele evidencia como o

Lean gera avancos simultdneos em eficiéncia e qualidade.

Referéncia

Alvarez e Alvarez (2022)

Barboza et al. (2022)
Leal et al. (2023)
Lima et al. (2023)

Lisboa et al. (2022)
Lopes et al. (2023)
Michels et al. (2023)
Moutinho et al. (2022)
Nascimento (2025)
Rangel et al. (2025)
Rocha et al. (2025)
Santos (2023)
Santos etal. (2023)
Santos et al. (2025)
Silva e Pinto (2024)
Silva et al. (2023)

Souza e Rufino (2024)

Quadro 6 — Impactos relatados

Ganho Operacional
Processos otimizados na
saude
Ambiente hospitalar
sustentavel
Processos hospitalares
ageis
Gerenciamento eficaz de
leitos

Redugio da espera cirtirgica

Gestdo de projetos eficiente

Lideranga alinhada a
estratégia

Fluxo de valor mapeado

Comunicagio eficiente na
seguranca
Seguranca do paciente
fortalecida
Decisdes estratégicas em
enfermagem

Filas eficientes em satide

Filas eficientes em satide

Redugao de glosas
hospitalares

Gestao de leitos com TI

Cuidados de enfermagem
padronizados

Manutencao eficiente

Fonte: Proprio autor (2025).

Ganhos Financeiros

Reducédo de desperdicios

institucionais
Redugdo de custos com
recursos
Redugédo de custos
processuais
Reducao de custos de
infraestrutura
Redugdo de custos de
ociosidade
Redugao de custos de
projetos
Reducio de custos
operacionais
Reducio de custos de
processos
Redugio de custos com
incidentes
Reducdo de custos com
eventos adversos
Reducio de custos
administrativos
Reducao de custos de
espera
Redugao de custos de
espera
Redugdo de perdas
financeiras
Redugao de custos
operacionais
Redugdo de custos com
materiais
Redugio de custos de
manutencdo

No ambito operacional, destaca-se a significativa otimizagcdo de processos hospitalares,

conforme demonstrado por Leal et al. (2023) e Alvarez e Alvarez (2022), que constataram
ganhos de agilidade e reducdo de complexidade em fluxos de trabalho. A redugdo de tempos
de espera emergiu como outro avango crucial, particularmente em centros cirtrgicos, onde
Lisbda et al. (2022) documentaram melhorias substanciais na eficiéncia do fluxo de pacientes.
O gerenciamento de leitos mostrou avancos notdveis através da implementacao de sistemas de
gestdo visual (Lima et al., 2023) e integracdo de tecnologia da informacao (Silva e Pinto, 2024),

resultando em melhor taxa de ocupagdo e reducdo de ociosidade.
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A padronizacdo de processos trouxe impactos significativos na qualidade assistencial,
com Silva et al. (2023) demonstrando melhorias na consisténcia dos cuidados de enfermagem.
A seguranca do paciente foi fortemente beneficiada por melhorias na comunicacao estratégica
(Nascimento, 2025) e fortalecimento de protocolos de seguranca (Rangel et al., 2025), reduzindo
incidentes e eventos adversos. Na drea de manutencio, Souza e Rufino (2024) constataram ganhos
de eficiéncia na gestdo de equipamentos médicos, enquanto Michels et al. (2023) destacaram o
alinhamento da lideranga com as estratégias organizacionais como fator critico de sucesso.

Estes avangos operacionais traduziram-se diretamente em expressivos ganhos financeiros,
criando um ciclo virtuoso de melhoria continua. A redu¢do de custos operacionais foi o beneficio
mais frequente, manifestando-se através de diversas dimensdes: reducao de custos processuais
(Leal et al., 2023), economia com recursos materiais (Barboza et al., 2022), diminuicao de custos
de infraestrutura (Lima et al., 2023) e otimizac¢do de custos de manuten¢do (Souza e Rufino,
2024).

Impactos financeiros especificos merecem destaque particular: a reducao de glosas
hospitalares (Santos et al., 2025) representou ganhos diretos na receita operacional, enquanto a
minimizagao de custos com eventos adversos (Nascimento, 2025; Rangel et al., 2025) trouxe
economias significativas associadas a melhoria da qualidade. A eliminacao de custos de ociosidade
e espera (Lisboa et al., 2022; Santos et al., 2023) permitiu melhor aproveitamento da capacidade
instalada, e a reducdo de desperdicios institucionais (Alvarez e Alvarez, 2022) contribuiu para a
sustentabilidade econdmica das organizacoes.

Os resultados demonstram que o investimento em gestdo Lean gera retornos substantivos,
criando organizacgOes mais dgeis, seguras e financeiramente sustentdveis. A transformagdo vai
além dos ntimeros, reflectindo-se na cultura organizacional, na qualidade do cuidado ao paciente

e na capacidade de inovagao continua do sistema de satde brasileiro.

3.4 Desafios Identificados

A implementacao das ferramentas lean healthcare nos hospitais brasileiros enfrenta uma
complexa rede de desafios inter-relacionados, que podem ser categorizados em quatro dimensoes
principais: culturais, estruturais, técnico-operacionais e de gestao.

O Quadro 07 retne os desafios enfrentados na implementagdo do Lean, como barreiras
culturais, estruturais e técnico-operacionais. Ele também apresenta fatores facilitadores que

contribuem para o sucesso das iniciativas.



Referéncia

Alvarez e Alvarez (2022)
Barboza etal. (2022)

Leal etal. (2023)
Lima etal. (2023)
Lisboa et al. (2022)

Lopes et al. (2023)
Michels et al. (2023)
Moutinho et al. (2022)

Nascimento (2025)
Rangel et al. (2025)
Rocha et al. (2025)

Santos (2023)
Santos et al. (2023)
Santos et al. (2025)
Silva e Pinto (2024)

Silva etal. (2023)
Souza e Rufino (2024)

Quadro 7 — Desafio e barreiras.

Desafios e Barreiras
Dificuldade de adaptaciao
metodolégica
Custos iniciais de
implementacao
Complexidade dos
processos
Integracao entre setores

Recursos limitados

Escopo amplo de projetos
Resisténcia cultural
Mapeamento de processos
Comunicac¢ao
interdisciplinar
Burocracia institucional

Decisao centralizada

Falta de cultura de riscos
Coleta de dados
Controle de processos
Resisténcia tecnologica
Rotatividade profissional
Falta de padronizagao

Facilitadores

Cultura aberta a mudangas
Conscientizagao ambiental

Apoio da alta direcao

Protocolos e treinamento
Uso de tecnologias da
informagao
Metodologias ageis
Lideranga capacitada
Experiéncia prévia em Lean
Treinamento em
comunica¢ao
Trabalho colaborativo
Empoderamento das
equipes
Normas e certificacoes
Ferramentas analiticas
Automacio de sistemas
Infraestrutura adequada
Educacao continuada
Engajamento da equipe

19

Fonte: Préprio autor (2025).

Na dimensao cultural, a resisténcia a mudanca emerge como o obstdculo mais significativo,
sendo explicitamente mencionada por Michels et al. (2023) e Silva e Pinto (2024). Esta resisténcia
manifesta-se tanto no nivel individual quanto organizacional, dificultando a ado¢ao de novas
praticas e metodologias. Alvarez e Alvarez (2022) acrescentam que a dificuldade de adaptagcao
metodoldgica representa outra face deste desafio cultural, onde profissionais e institui¢des
demonstram dificuldade em assimilar os principio lean healthcare a realidade especifica dos
servigos de saude.

Os desafios estruturais abrangem desde recursos limitados para implementacao (Lisboa et
al., 2022) até custos iniciais elevados (Barboza et al., 2022), sendo particularmente problematicos
em hospitais publicos com restricdes orcamentérias. Além disso, a falta de infraestrutura
tecnoldgica adequada (Silva e Pinto, 2024) e a burocracia institucional excessiva (Rangel et al.,
2025) agravam esse cendrio de limitagdes, o que acaba por impedir ou retardar a implementacgdo
eficaz das iniciativas lean healthcare.

No ambito técnico-operacional, destaca-se a complexidade dos processos hospitalares
(Leal et al., 2023), a dificuldade de integracao entre setores (Lima et al., 2023) e os problemas
especificos de mapeamento de processos (Moutinho et al., 2022). A dificuldade de coleta e
andlise de dados (Santos et al., 2023) representa outro obstaculo critico, uma vez que a gestao

Lean depende fundamentalmente de métricas e indicadores confidveis para orientar as melhorias.
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Os desafios de gestdo sao multifacetados e envolvem diversos aspectos criticos. Em
primeiro lugar, destacam-se a falta de padronizagdo de processos (Souza e Rufino, 2024) e os
escopos de projeto excessivamente amplos (Lopes et al., 2023). Adicionalmente, a tomada de
decisdo centralizada (Rocha et al., 2025) representa outro obsticulo significativo. Paralelamente,
questdes relacionadas aos recursos humanos, como a rotatividade de profissionais de saude (Silva
et al., 2023) e a comunicagdo interdisciplinar ineficiente (Nascimento, 2025), dificultam ainda
mais a sustentabilidade das iniciativas Lean. Por fim, a falta de cultura de gestdo de riscos (Santos,
2023), aliada ao controle de processos insuficiente (Santos et al., 2025), completa o panorama de
desafios gerenciais.

Estes desafios ndo atuam isoladamente, mas sim de forma sinérgica, criando barreiras
multifacetadas que exigem abordagens igualmente complexas e integradas para serem superadas.
A identificacdo e compreensdo destes obstdculos constituem o primeiro passo critico para
o desenvolvimento de estratégias eficazes de implementagdo do lean healthcare no contexto

brasileiro.
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4 DISCUSSAO

Os resultados desta revisdo sistemdtica permitem tracar um panorama abrangente e
atualizado da aplicac@o do lean healthcare no contexto hospitalar brasileiro, revelando uma
evolucao significativa em relacdo a estudos anteriores. A anédlise dos 17 artigos selecionados
demonstra que a filosofia Lean healthcare deixou de ser uma abordagem marginal para se consolidar
como um paradigma de gestdo estratégica, adaptando-se as complexidades e particularidades do
sistema de saude nacional. Esta transi¢ao € evidente na diversidade de ferramentas aplicadas, que
transcendem as tradicionalmente associadas ao lean manufacturing, incorporando dimensdes
tecnoldgicas, humanas e estratégicas.

A predominéncia de estudos em hospitais publicos (58,8%) reflete a urgente necessidade
por eficiéncia no Sistema Unico de Satde (SUS), o que corrobora a literatura existente ao apontar
a gestdao enxuta como uma estratégia promissora para enfrentar os desafios cronicos de recursos
e qualidade. Contudo, observa-se uma concentragdo geogréfica significativa nas regides Sul e
Sudeste, que representam 64,7% dos estudos, fato que evidencia uma clara disparidade regional
na adog¢ao de préticas inovadoras. Essa desigualdade pode estar relacionada a assimetrias em
capacitagdo técnica, investimento em pesquisa e infraestrutura organizacional, constituindo-se,
portanto, em uma barreira relevante para a disseminacao equitativa dos beneficios do lean
healthcare em nivel nacional.

A maturacdo do conceito € particularmente visivel na natureza das ferramentas aplicadas.
Para além do VSM e 58, tradicionalmente dominantes, observa-se a incorporacao de abordagens
como Lideranca lean healthcare, Gestao de Projetos e Sistemas de Informacao, indicando uma
transi¢do de intervengdes pontuais para transformacdes sistémicas. Esta evolugdo € crucial em um
setor tdo complexo quanto o da saude, onde melhorias sustentdveis dependem da integracdo entre
pessoas, processos e tecnologia. O fato de a Enfermagem emergir como o setor mais beneficiado
(3 estudos) reforca o papel central dos profissionais da linha de frente na implementacao
bem-sucedida destas iniciativas.

Os impactos reportados confirmam o potencial do lean healthcare em gerar ganhos
simultaneos em efici€éncia operacional e sustentabilidade financeira. A redugdo de tempos de
espera, a otimizacao de leitos e a padroniza¢do de processos ndo apenas melhoram indicadores de
qualidade, mas também liberam recursos escassos para reinvestimento no cuidado. A significativa
reducdo de glosas hospitalares e custos com eventos adversos demonstra que a qualidade e a
eficiéncia sdo faces da mesma moeda, ndo objetivos contraditérios como sometimes se supoe.

Os desafios identificados revelam que a jornada de transformacdo é complexa e mul-
tifacetada. A resisténcia cultural e a dificuldade de adaptagdo metodoldgica destacam que a
implementac¢do do lean healthcare vai muito além da aplicag¢do de ferramentas técnicas, deman-
dando uma profunda mudancga cultural e organizacional. As limitagdes estruturais, particular
em hospitais publicos, e a burocracia institucional representam barreiras adicionais que exi-

gem ndo apenas esfor¢os internos, mas também politicas piblicas de apoio e investimento em
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infraestrutura.

A integracdo bem-sucedida do lean healthcare no Brasil dependerd, portanto, de uma
abordagem holistica que combine capacitacdo técnica, lideranca engajada, adaptacdo contextual
e investimentos estratégicos. Os engenheiros de producdo, com sua experiéncia em otimizacao
de processos e gestdo de sistemas complexos, t€m um papel crucial a desempenhar nesta
transformacao, potenciando a interface entre a técnica e a gestdo em saude. Futuras pesquisas
deveriam explorar estratégias especificas para superar os desafios identificados, particularmente
em hospitais de pequeno porte e nas regides menos desenvolvidas, garantindo que os beneficios

do lean healthcare sejam democratizados em todo o sistema de satde brasileiro.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Esta revisdo sistemdtica permitiu constatar que o lean healthcare consolida-se como
uma abordagem estratégica vidvel e eficaz para a transformacao da gestao hospitalar no Brasil.
Os resultados demonstram que sua aplicagdo gera impactos positivos tangiveis, promovendo
simultaneamente ganhos de eficiéncia operacional e sustabilidade financeira, mesmo em cendrios
de recursos limitados. A diversidade de ferramentas aplicadas desde as cldssicas até abordagens
inovadoras em lideranga, tecnologia e gestdo de projetos — evidéncia a adaptabilidade da filosofia
a complexidade do sistema de satide brasileiro.

Apesar dos avangos, persistem desafios significativos que demandam atenc¢do coordenada.
A resisténcia cultural, as limitagcdes estruturais e as disparidades regionais representam barreiras
substanciais a implementa¢dao em escala. Supera-las exigird nao apenas esfor¢os organizacionais
isolados, mas politicas publicas integradas que promovam capacita¢io técnica, investimentos em
infraestrutura tecnoldgica e a disseminagdo de boas préticas adaptadas aos diferentes contextos
hospitalares.

O presente estudo oferece contribuicdes relevantes para a compreensao do estado atual da
aplicacdo do lean healthcare no contexto hospitalar brasileiro. A principal contribui¢@o consiste
na consolidacdo de evidéncias recentes provenientes de 17 estudos publicados entre 2022 e 2025,
permitindo mapear tendéncias, padrdes e lacunas acerca da implementacao de ferramentas e
principios enxutos no setor de saide. A andlise realizada demonstra que o lean healthcare tem
evoluido de uma aplicagdo restrita a ferramentas cldssicas, como VSM e 5S, para uma abordagem
mais sist€mica, incorporando elementos como lideranca lean healthcare, gestao de projetos,
sistemas de informacao e protocolos padronizados.

Essa maturacdo metodoldgica revela que o lean healthcare tem se configurado como um
paradigma estratégico capaz de promover melhorias operacionais, culturais e financeiras nos
hospitais brasileiros. Outra contribui¢do significativa consiste na identificacao detalhada dos
impactos alcangados, destacando ganhos expressivos em eficiéncia, padronizacao, seguranga
do paciente e sustentabilidade financeira, incluindo reducao de custos operacionais, mitigacao
de glosas e otimizagao de fluxos assistenciais. Ao integrar esses resultados, o estudo oferece
uma visao abrangente que pode subsidiar gestores, profissionais e pesquisadores interessados em
ampliar ou aperfeigoar iniciativas lean healthcare no pais.

Apesar das contribuicdes, o estudo apresenta limitacdes inerentes ao escopo metodoldgico
adotado. Uma das principais limitagdes refere-se a concentracao geografica das pesquisas analisa-
das, predominantemente localizadas nas regides Sul e Sudeste, o que restringe a representatividade
de realidades hospitalares de outras regides, especialmente Norte e Nordeste. Soma-se a isso
a heterogeneidade metodolégica dos estudos incluidos, que apresentam diferentes formas de
coleta, andlise e apresentacao de resultados, dificultando comparagdes diretas e comprometendo
a possibilidade de generalizacdo dos achados. Também se destaca como limitagc@o a dependéncia

de publicagdes de acesso aberto, conforme os critérios definidos, o que pode ter excluido
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estudos relevantes publicados em periddicos restritos. Ademais, a auséncia frequente de métricas
quantitativas padronizadas nos artigos selecionados limita a mensuracdo precisa dos efeitos
reportados, restringindo o aprofundamento analitico.

A luz dessas limitacdes, delineiam-se sugestdes pertinentes para futuras investigacoes.
Recomenda-se o desenvolvimento de estudos empiricos aplicados em hospitais de pequeno
porte, dada sua sub-representacdo na literatura e sua importancia estratégica para o sistema de
saude brasileiro. Investigacdes voltadas as regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste também se
mostram necessdrias para reduzir assimetrias e ampliar a abrangéncia territorial das evidéncias.
Sugere-se, ainda, o aprofundamento de pesquisas que combinem métodos quantitativos e
qualitativos, possibilitando avaliagdes de impacto de longo prazo com indicadores padronizados
que facilitem comparagdes entre institui¢des e contextos. Considerando que a resisténcia cultural
se apresenta como uma barreira recorrente identificada nos estudos, investigagdes direcionadas
ao comportamento organizacional, aos fatores humanos e as praticas de lideranga lean healthcare
podem contribuir significativamente para o avango do tema. Por fim, pesquisas que explorem
a integracao entre lean healthcare, tecnologias digitais e transformacao organizacional podem
oferecer caminhos promissores para aprimorar a efici€ncia, a inteligé€ncia de processos e a
sustentabilidade das institui¢des de satide no Brasil.

O estudo reforca o papel crucial do engenheiro de produg¢dao como agente de transformacao
neste processo, atuando na intersecao entre a eficiéncia operacional e a qualidade do cuidado. Para
o futuro, recomenda-se investigar modelos de implementa¢do adaptados a hospitais menores. Deve-
se avaliar o impacto de longo prazo das iniciativas Lean. E importante integrar explicitamente
indicadores de humanizagao e seguranga do paciente nesses projetos. O Lean Healthcare emerge
nao como uma solugao isolada, mas como um caminho promissor para construir um sistema de

saude mais eficiente, sustentavel e centrado no ser humano.
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Li(rf; ; ze ; }a . https:/ /revistasaudecoletiva.com.br /index.php/saudecoletiva/article /view/3031,/3811
I.is[bzo[)azzi::l = https://acervomais.com.br/index.php/saude/article/download /9612 /5844
L°[';e;293t]al‘ https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-031-47058-5_22
;ic{];f]lg ;)t https:/ /ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/B]B/article/download /65585 /46835
Moutinho
etal https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php /B]B/article /{download /65585 /46835
(2022)
Naa: ior;l;;to https://repositorio.ufrn.br/bitstreams/010534dd-1c8e-48e0-921d-aac072c1c029,/download
;a?zgg ]2 g; https://www.revistanursing.com.br/index.php/revistanursing/article /download/3315/4052
Rofzh:;;] al. https://ojs.atlanticeditora.com.br/index.php/Enfermagem-Brasil /article /download /415 /1042

[S: [];' ;;3 https:/ /search.ebscohost.com/login.aspx?direct=true&profile=ehost&scope=site&authtype=crawler&jrnl=2175
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aslar[l;%;; https://ojs.studiespublicacoes.com.br/ojs /index.php/cadped /article /download /13727 /7730

Silvae
Pinto https:/ /www.prospectus.fatecitapira.edu.br/index.php/pst/article /download/309/262

(2024)

Sigg ze ; }a L https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/B]B/article/download /65585 /46835

Souza e
Rufino https://ojs.observatoriolatinoamericano.com/ojs/index.php /olei/article /download/7964 /5064

(2024)

Fonte: Préprio autor (2025).
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