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Introducao:

No cenario das instituicdes hospitalares, ha diversos processos criticos
relacionados a assisténcia ao paciente, relacionados as operacoes
assistenciais que repercutem na qualidade do atendimento, na seguranca do
paciente e na sustentabilidade financeira, sobretudo em setores de alta
complexidade. O Centro Cirurgico (CC) € uma das unidades criticas presentes
no ambiente hospitalar, no qual s&o realizados procedimentos invasivos com
objetivo tanto diagndstico quanto terapéutico.



De acordo com o Boletim Seguranga do Paciente e Qualidade em Servigos de
Saude n° 29, referente aos incidentes relacionados a assisténcia a saude
notificados no pais entre 2014 e 2022, ainda houveram notificagbes de “never
events”, ou eventos adversos que ndo deveriam ocorrer em servigos de saude
devido as graves consequéncias causadas ao paciente, como 32 casos de
realizacdo de um procedimento cirurgico no paciente errado, 101
procedimentos realizados no lado errado do corpo, entre outros. Tendo em
vista a gravidade dos eventos notificados, a complexidade do atendimento
prestado no setor de centro cirurgico e por se tratar de um servigo responsavel
pelos maiores custos de um hospital, melhorias se tornam necessarias nessa
unidade.

Nesse sentido, o pensamento Lean, uma estratégia de gestdo originada na
industria, vem sendo também utilizado na area da saude como um mecanismo
de melhoria da eficiéncia operacional. O Lean Healthcare tem como objetivo
eliminar ou minimizar os desperdicios e otimizar os fluxos assistenciais por
meio da identificacdo e analise das ineficiéncias presentes nos processos de
trabalho, propiciando uma reducgao de custos, aumento do lucro e a promogéao
de uma assisténcia de maior qualidade e seguranca ao paciente. Uma das
principais ferramentas do Lean é o Mapeamento de Fluxo de Valor (MFV), que
utiliza diagramas e fluxogramas para identificar e analisar o fluxo de valor de
um processo, facilitando a identificagdo de gargalos e oportunidades de
melhoria.

Objetivo:

Descrever o mapeamento do processo assistencial do centro cirurgico com
base no pensamento Lean.

Método:

Estudo qualitativo, exploratério-descritivo, realizado no centro cirurgico de um
hospital-escola localizado no sul do Brasil.

A coleta dos dados deu-se por meio de observacao, entrevistas em grupo e
individuais, com roteiro semiestruturado, estruturado com base no referencial
Lean, com objetivo de identificar no processo analisado fornecedores, clientes
€ seus requisitos para realizar as atividades, bem como os desperdicios na
cadeia de valor.

A observacgao foi do tipo participante, realizada em quatro turnos de trabalho
entre setembro e dezembro de 2023, totalizando 16h. Foram acompanhados



18 profissionais da equipe durante a prestacao dos cuidados, compreendendo
01 médico cirurgido, 01 médico anestesiologista, 02 médicos residentes em
cirurgia e 01 em anestesia, 3 enfermeiros, 5 técnicos/auxiliares de
enfermagem, 01 farmacéutico, 01 técnico em farmacia, 01 secretario
administrativo e 02 profissionais do servigo de higienizagao.

Na sequéncia, validou-se a versao inicial do MFV da situagdo atual, em
novembro de 2023, em uma reunido com liderangcas administrativas e
assistenciais do centro cirurgico e com um enfermeiro de referéncia do centro
cirurgico que representou a equipe da linha de frente. Neste momento,
apresentou-se a versao inicial do MFV, em conjunto com as etapas do
processo, o0s requisitos dos clientes e problemas mapeados. A reunido foi
gravada em audio e transcrita na integra, cuja validacdo gerou o MFV da
situacao atual.

Na etapa seguinte, realizaram-se 9 entrevistas gravadas em audio utilizando
roteiro semiestruturado, contendo questdes para detalhar o mapeamento do
processo. Neste momento, apresentou-se ao participante o MFV da situacao
atual, contendo as etapas mapeadas no processo, fornecedores e clientes,
requisitos e problemas identificados, a fim de valida-los e incluir informacoes.
As entrevistas ocorreram entre os meses de janeiro e abril de 2024, com a
participacdo de 03 enfermeiros, 01 farmacéutico, 01 secretario, 02
técnicos/auxiliares de enfermagem, 01 médico anestesiologista e 01
profissional do Nucleo Interno de Regulacao (NIR).

Apos transcricao literal dos registros das observagdes e das gravagdes das
entrevistas, a analise seguiu as etapas previstas no MFV: (i) identificagdo dos
clientes do processo e requisitos; (ii) validacdo do MFV elaborado pela equipe
de pesquisa; (iii) identificacao dos problemas com base nos requisitos nao
atendidos; (iv) priorizacdo dos problemas; (v) planejamento de melhorias1.
Destaca-se que esta pesquisa esta em andamento e as duas ultimas etapas
serao realizadas este ano. Os preceitos éticos nacionais e internacionais foram
seguidos, com aprovagdo sob o numero 6.241.992 e CAAE
70517923.1.0000.0121.

Resultados:

Para o desenvolvimento do MFV do CC, realizou-se a identificagdo dos
fornecedores e clientes do processo. O paciente é considerado o cliente
principal do processo assistencial no centro cirdrgico, configurando o input,



diante da demanda de cirurgia, e o output, quando o atendimento no centro
cirurgico é finalizado.

Os fornecedores e clientes identificados na cadeia de valor foram: NIR,
secretario, equipe médica (cirurgido e anestesiologista), equipe de enfermagem
do CC, Sala de Recuperagdo Pds-Anestésica (SRPA), Centro de Material
Esterilizado (CME) e internagao, setor de admisséo, farmacia satélite, equipe
de limpeza, profissionais do Raio X, engenharia clinica e fisica médica. A
relagdo fornecedor/cliente € determinada pelo encadeamento de processos
interdependentes que impactam no fluxo de valor, considerando os requisitos
dos profissionais para realizar suas atividades e, do paciente, cujos requisitos
sdo relacionados ao protocolo de cirurgia segura e aos seus direitos e deveres.

Foram mapeados os requisitos dos clientes e, a partir dos que nado foram
atendidos, foi gerada a lista de problemas, totalizando 97 problemas. A seguir,
elencam-se alguns problemas que surgiram: consulta pré-anestésica realizada
com antecedéncia de 6 meses, podendo gerar mudanga no quadro clinico e
suspensado da cirurgia; agendamento manual, letra ilegivel; aviso de cirurgia
difere da lista de cédigos aprovados; falta de critérios para definir qual cirurgia
sera suspensa; falta de treinamento dos profissionais/padronizacdo no servigo
prestado; mudanga na programacéao de cirurgia e dificuldade de planejamento;
marcacgao de sitio cirirgico nao realizada previamente; falta de padronizagao
na disposi¢cdo dos equipamentos na Sala Operatéria por cirurgia; informagdes
sobre o procedimento cirurgico incompletas; falta de comunicacao entre NIR e
CC em devolver a ndo necessidade do uso do leito de UTI.

Constata-se, preliminarmente, que o mapa cirurgico configura um problema
que impacta no fluxo do centro cirurgico, por nao representar o planejamento
real do que sera realizado de cirurgia, com implicagdes em varias etapas do
fluxo de atendimento do paciente.

Conclusoes:

O mapeamento de processos criticos e a proposicdo de melhorias voltadas
para a qualidade assistencial, com base no referencial Lean, buscam a
otimizacdo do fluxo operacional dos processos mapeados. Neste estudo,
constatou-se que um processo-chave para a otimizacdo da capacidade
operacional do centro cirurgico e do atendimento aos pacientes € o fluxo do
pedido de marcacdo de cirurgia, que culmina com o0 mapa cirdrgico
homologado, cujas atividades envolvem diversos setores e profissionais. No
fluxo do paciente, identificou-se necessidade de avaliacido do dimensionamento



de pessoal e padronizacado de atividades para atender requisitos de qualidade
e segurancga do paciente preconizados.

Considera-se que a aplicagdo da metodologia adotada, em conjunto com as
equipes, direciona para a eliminagao de desperdicios, melhoria da seguranga
dos pacientes, uso altruista dos recursos, aumento da produtividade e
engajamento das equipes, interferindo de forma benéfica na satisfagdo dos
pacientes e profissionais.
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