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Resumo

Este artigo tem por objetivo analisar e discutir a administragdo de materiais no ambiente
hospitalar, considerando caracteristicas e particularidades que compdem este complexo ramo
de atividade. O presente trabalho demonstra, por intermédio de um estudo de caso realizado
em um hospital filantrépico especializado em oncologia, como ferramentas criadas pela
industria manufatureira e adaptadas a realidade dos servigcos hospitalares podem trazer
beneficios financeiros e processuais aos hospitais. Sdo apresentados conceitos, onde o
compartilhamento dos conhecimentos das &reas clinica e administrativa possibilitam a
implementacdo de critérios que, ao contemplarem varidveis especificas dos servigos
prestados, podem conduzir a melhorias significativas do processo de gestdo de materiais. A
analise dos resultados também permitiu estabelecer as dificuldades enfrentadas pela
administracdo de materiais em um setor de atividade extremamente complexo, onde, além da
diversidade de atividades que envolvem um hospital, existe o conflito de interesses entre o
corpo clinico e é&rea administrativa. As informagdes colhidas durante este trabalho,
possibilitaram identificar importantes pontos que podem auxiliar no planejamento de gestdo
de materiais dos hospitais.

Abstract

The goal of this work is to analyze and discuss the materials management in the hospital
environment, considering the particular characteristics of this activity. The study reveals,
using a case study in a philanthropic hospital specialized in oncology, how techniques
developed for the manufacturing activity, and adapted for the hospital services activities, can
benefit, both economically and in processes, the hospitals. Fundamental concepts in logistics
and materials management are presented. In the discussion were pointed how sharing the
knowledge of clinic and administrative areas of a hospital can benefit the materials
management, as well as were identified several restrictions for implementing materials
management techniques in the hospital activities.
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1 - Introducéo

As dificuldades que a area de saide vem enfrentando, principalmente na ultima década, tem
obrigado as instituicdes hospitalares a alterar significativamente seus modelos de gestdo com
0 intuito de torna-las mais eficientes na administracdo dos negdcios. Muitos sdo os fatores que
levam os hospitais a buscar alternativas no sentido de viabilizar a manutencao dos servicos e
procurar amenizar as dificuldades enfrentadas pelo setor.

Além da velocidade e multiplicidade das mudancas que vem ocorrendo nas condigdes
politicas e socio-econémicas afetando o mundo dos neg6cios como um todo, aspectos
inerentes ao setor de saude, como por exemplo: aumento da demanda, necessidade de
inovacdo tecnoldgica constante, pressdao por reducdo de custos, aumento significativo da
oferta de servigcos médicos e a baixa remuneracdo dos servigcos publicos, tem contribuido
significativamente para que as instituicGes hospitalares realizem esforgos para se destacarem
(MALIK & PENA, 2004).

Os hospitais estdo modernizando sua gestdo administrativa, racionalizando gastos e
incorporando estratégias que tornem o negdcio mais rentavel. A obtencdo de receitas através
da comercializacdo de medicamentos e materiais, ja& que houve queda na remuneracdo de
fontes tradicionais, como as diarias, tem sido uma das alternativas encontradas pelas
instituicdes. Desta forma, a eficiéncia da gestdo de materiais torna-se fundamental para, além
de suprir as necessidades dos processos hospitalares, onde o objetivo principal é a preservacéo
da vida humana, colaborar também para seu resultado financeiro.

Técnicas voltadas a eficiéncia logistica, tradicionalmente utilizadas pela industria
manufatureira, como programacdo, planejamento e controle de producdo, porém, ndo se
adaptam totalmente a realidade hospitalar, jA& que este tipo de atividade, além de
extremamente complexa, possui caracteristicas e particularidades que a diferem das
manufaturas. Como exemplo dessa diferenca, podemos considerar que em uma manufatura, o
controle de producédo tem seu foco no controle de fluxos de produtos. O hospital tem seu foco
no fluxo de pacientes, onde nem sempre é possivel efetuar uma estimativa precisa, seja em
namero de pacientes, seja em que tipo de enfermidade haverd maior demanda (DE VRIES,
apud PROTIL & MOREIRA, 2002, p. 1).

2 - Objetivo

O objetivo principal deste trabalho € analisar, a luz da experiéncia de um hospital filantropico
especializado em oncologia, como a introducdo de ferramentas de gestdo de materiais
comumente utilizadas em manufaturas, podem auxiliar na administracdo de materiais no
ambiente hospitalar.

3 — Revisdo Bibliogréfica

A seguir sera apresentada a base tedrica utilizada para o desenvolvimento e sustentacdo deste
estudo.

3.1 - Logistica



O conceito de logistica remonta da década de 40, onde o termo foi utilizado pelas Forcas
Armadas norte-americanas, relacionando-se com todo o processo de aquisi¢do e fornecimento
de materiais durante a Segunda Guerra Mundial. O conceito logistico sofreu incrementos
paulatinos em seu grau de importancia nas organizacGes desde a década de 50, onde as
alteragcdes nos padrdes e atitudes da demanda dos consumidores, a pressdo por custos nas
industrias e 0 avanco tecnologico dos computadores, permitiu que a logistica ocupasse uma
posicao estratégica nas organizacfes (CHING, 2001).

Esse posicionamento estratégico fortaleceu-se, porém, a partir da década de 80, quando a
eficiéncia produtiva e comercializacdo de produtos atingiram seu limite, obrigando as
empresas a procurarem novas alternativas para manterem-se competitivas. Novaes (2001),
destaca que na composicdo de precos de um produto, o custo da producdo torna-se o dolar
“hard”, onde um produto saido da fabrica com o preco de um ddlar era vendido por quatro
ddlares no varejo. Desta forma, como a reducdo dos custos de producdo tornou-se uma tarefa
muito dificil, o foco voltou-se para 0s custos que compdem os outros trés dolares, chamado
“soft”, e que sdo constituidos em parte pelo custo envolvido em toda a cadeia de distribuicéo e
comercializagéo.

Atualmente, a importancia da logistica vai além dos processos das organizac@es, tendo
influéncia também no mercado global, onde um sistema logistico eficiente pode permitir a
uma regido explorar vantagens pela exportagdo de produtos em que seja especializada,
permitindo que o custo do pais, aliado a qualidade dos produtos, seja competitivo no mercado
globalizado (BALLOU, 1993).

De acordo com Ching (2001), logistica pode ser entendida como 0 processo que “exerce a
funcdo de responder por toda a movimentacdo de materiais, dentro do ambiente interno e
externo da empresa, iniciando pela chegada da matéria-prima até a entrega do produto final
ao cliente”. Segundo Gasnier (2002), a logistica consiste no processo de planejamento,
controle, fluxo e armazenagem de matérias-primas, materiais em elaboracdo, produtos
acabados, servicos e informacg6es correlatas, assegurando o atendimento das exigéncias de
todos os envolvidos no processo.

Bowersox (1998), encara a logistica como parte operacional da cadeia de suprimentos,
objetivando a integracao de transporte, armazenagem, movimentacao de material, estoques e
as informacGes necessarias a estas atividades. Na definicdo de Ballou (1993), a logistica
empresarial

“trata de todas as atividades de movimentacdo e

armazenagem, que facilitam o fluxo de produtos desde

0 ponto de aquisi¢cdo da matéria-prima até o ponto de

consumo final, assim como dos fluxos de informacgédo

que colocam os produtos em movimento, com 0

proposito de providenciar niveis de servigo adequados

aos clientes a um custo razoavel™.

Conforme Lauer (2004), a administracdo da cadeia logistica no setor hospitalar pode se
configurar em uma das ultimas alternativas para a reducdo de custos fora da area clinica,
tornando-se, devido a complexidade de seus processos, um desafio para os gestores a
implementacdo de um gerenciamento dindmico entre fabricantes, distribuidores e
consumidores.



De acordo com Vecina Neto & Reinhardt Filho (2002), em um hospital, os gastos com
materiais representam 15% a 25% das despesas correntes, registrando cerca de 3000 a 6000
itens de consumo adquiridos com certa freqliéncia, mostrando que, além da complexidade
inserida no sistema de um hospital, existe também a necessidade de considerar a diversidade
do seu processo produtivo. Essa multiplicidade de interagdes, constituida por varias
disciplinas e profissfes, além da incorporacdo de mudltiplas tecnologias, gera um modelo
assistencial com grande variedade de itens e graus de diversidade.

3.2 — Gestdo de Materiais

Gasnier (2002), considera a gestdo de materiais, que trata do planejamento e controle de
materiais, um dos processos mais criticos dentro do escopo logistico. Este processo envolve,
como principais fungdes, a determinacdo de quais itens deverdo ser mantidos em estoque, 0
momento em que deverdo ser reabastecidos, a quantidade necesséria, 0 acionamento dos
processos envolvidos no abastecimento, além do recebimento, estocagem, distribuicéo,
acuracidade de saldos e retirada de itens obsoletos.

A administracdo de materiais, conforme definido por Martins & Alt (2001), consiste na
sequéncia de processos que se inicia na identificacdo do fornecedor, compra do bem,
recebimento, transporte interno, acondicionamento, transporte durante o processo produtivo,
armazenagem e termina com a distribuicdo ao consumidor final.

Ballou (1993), define que a administracdo de materiais “trata do fluxo de produtos para a
firma ao invés de a partir dela”. Sua motivagdo é atender as necessidades de sistemas de
operacdo, provenientes das curvas de demanda dos clientes, atividades de promocéo e planos
de distribuigdo fisica. As tarefas fundamentais para administracdo de materiais, por afetarem
principalmente a economia e a eficacia do movimento de materiais, sdo a inicializacdo dos
pedidos de compras, o transporte até o local da fabrica e a manutencdo dos estoques (vide
Figura 1).

Entregas de acordo com a necessidade de producéo

| ¥ v
Fornecedor Fébrica ou facilidade de
operacao
Producéo Estoques Entreg‘a:s para estoque Estoque de Producio ou
Producéo operacao

Devolugdes

A

/

Pedidos de compra
Fonte: Ballou (1993)

Figura 1 — Canal de suprimentos e suas tarefas mais importantes



A importdncia da administracdo de materiais, normalmente somente é notada quando o
produto ndo se encontra disponivel no momento necessario para atender as necessidades de
producéo ou operacdo (BALLOU, 1993). Conforme Vecina Neto & Reinhardt Filho (2002),
as causas de falta de material em organizacdes hospitalares, podem ser identificadas em trés
diferentes grupos:

1%) Causas estruturais:

o falta de prioridade politica para o setor responsavel pela administracdo de materiais
e clientelismo politico

e controles burocraticos

e centralizacdo excessiva

2%) Causas organizacionais:

falta de objetivos

falta de profissionalismo da dire¢do

falta de capacitacdo e de atualizacdo do pessoal
falta de recursos financeiros

falta de controles

corrupgéo

falta de planejamento

e rotinas e normas néo estabelecidas adequadamente

3%) Causas individuais:
e diretores improvisados
e funcionarios desmotivados

A administracdo de materiais envolve diferentes pontos de vista, onde: a) o usuario deseja o
material correto, no lugar e momento certos; b) a area financeira deseja 0 menor custo,
maiores prazos de pagamento, estoque com valor reduzido e bom nivel de servico; c) os
fornecedores desejam fornecer a maior quantidade possivel, pelo maior preco e menor prazo.
Para conseguir conciliar interesses tdo diversos, o gestor de materiais dispde de técnicas, cujas
funcdes encontram-se ilustradas na Figura 2, e agrupam-se em quatro segmentos:

1) Normalizacao: responsével por determinar “o que” comprar;
2) Controle: responsavel por determinar “quando” e “quanto” comprar;

3) Aquisicdo: responsavel tanto pela compra de materiais como pela venda de materiais
obsoletos;

4) Armazenamento: responsavel pelo recebimento, armazenamento e distribuicdo de
materiais.



1 - Normalizagéo

2 - Controle

Classificacdo
de materiais

Normalizacédo e
padronizacao de
materiais

Gestéo de
Estoques

Valoracéo de
Estoques

Recebimento
e Inspecédo

Aquisicao

Movimentacdo
e transporte

Alienacéo

Armazenamento
4 - Armazenamento

3 - Aquisicéo

Fonte: Adaptado de Vecina Neto & Reinhardt Filho (2002)
Figura 2 — Subsistemas da administracdo de materiais

Segundo Viana (2002), a administracdo de materiais tem como objetivo fundamental
determinar quando e quanto adquirir, estipulando, desta forma, que a estratégia de
abastecimento sera sempre acionada pelo usuario, detonando como consumidor o processo de
compra. Desta forma, as atividades desenvolvidas na administracdo de materiais, tem
importante papel quanto aos estoques, e, consequentemente com o fluxo financeiro de uma
organizacao.

3.2.1 - Aquisicao

A funcdo em adquirir os produtos e servigcos necessarios aos processos produtivos das
organizac@es, tem sofrido durante as Ultimas décadas, severas modificacbes em seu nivel de
responsabilidade e atribuicdes. A area de aquisi¢cdo, comumente conhecida como “compras”,
nem sempre foi considerada estratégica para as empresas, funcionando basicamente como um
processo operacional de colocacdo de ordens de compra e acompanhamento das entregas.
Atualmente, com o aumento da competitividade, onde as diferencas entre as organizagcOes
estdo cada vez mais estreitas, a funcdo “compras” tem assumido um papel estratégico dentro
das organizacOes. Segundo Gilbert (2001), a funcdo desenvolvida pela area de compras, tem
adquirido neste novo milénio, significativa importancia em qualquer tipo de negdcio.
Especificamente na rea de saude, a transicdo para uma posicdo estratégica tem sido um
processo natural, pois, reducbes no custo de aquisicdo de materiais e medicamentos
significam retorno consideravel dentro da realidade do setor, onde a escassez de recursos tem
predominado.

Em termos financeiros, além da capacidade de desenvolvimento de fornecedores, negociacéao
de precos, prazos e qualidade compativel com as necessidades do cliente, a eficiéncia do
processo de compras possui dependéncia direta com as atividades de estoque, ja que a
programacdo e determinacdo de lotes sdo influenciadas pelas informacGes de demanda e
estoques de seguranga, originadas no setor de estoque (BALLOU, 1993).



3.2.2 — Estoque

As principais caracteristicas que norteiam a funcdo do estoque sdo: a) funcionar como
amortecedor que garanta oscilagbes entre producdo e demanda; b) garantir o suprimento dos
materiais necessarios a producdo ou prestacdo de servigos (DIAS, 1995). Os profissionais
responsaveis pelo dimensionamento dos estoques costumam reclamar em relacdo ao grau de
incerteza que envolve o planejamento de materiais, reforcando a necessidade de utilizacdo de
ferramentas que possibilitem, no minimo, aliviar os transtornos causados pela falta ou excesso
de produtos estocados. A utilizacdo de técnicas que permitam aplicar tratamentos apropriados
a cada item de estoque, constitui-se em importante aliado na elaboracdo das estratégias de
gestdo dos estoques. A utilizacdo de ferramentas que permitam o dimensionamento dos
estoques possibilita ao gestor diferenciar o senso comum do bom senso (GASNIER, 2002).
Este dimensionamento baseia-se na classificacdo dos itens de estoque, de acordo com suas
caracteristicas. O quadro 1 resume as principais classificacfes normalmente utilizadas.

Classificacio Ponto de vista Conceito
contemplado

Consiste na separagdo dos itens em trés grupos de
ABC Econdmico acordo com o valor da demanda em determinado
periodo de tempo, onde: A = alto valor

B = valor intermediario C = valor baixo

Classificacdo de criticidade. Baseada no critério
XYZ do impacto resultante da falta, onde:
X = baixa criticidade ~ Z = alta criticidade

Cliente R - N
! Y = média criticidade  (matl. imprescindivel)

Classificacdo de aquisicdo. Baseada na
dificuldade em adquirir determinado item, sendo:
1 = obtenc¢do muito dificil

2 = obtencéo relativamente dificil

3 = obtencdo facil

123 Fornecedor

Classificacdo de popularidade. Baseada na
PQR Processo freqUiéncia de utilizagdo dos itens, sendo:
operacional P = elevada freqiiéncia de movimentag&o

Q = frequéncia de movimentacgdo intermediaria
R = baixa freaiiéncia de movimentacao

Classificacdo de aplicacdo. Baseada na aplicacdo
GUS Alocacio do produto, sendo:

G = produtos utilizados em varios centros ou
pontos de operacéo

U = produtos utilizados somente em um centro ou
ponto de operacéo

S = produtos utilizados exclusivamente em um
produto

Fonte: adaptado de Gasnier (2002)
Quadro 1 — Critérios para dimensionamento de estoques

Vérias outras técnicas tem sido desenvolvidas para auxiliar o controle e planejamento de
estoque, originadas em grande parte na engenharia de produgcdo (BALLOU, 1993). O
planejamento e controle dos estoques encontram também em sistemas de gestdo como o Just-
in-Case (JIC) e Just-in-Time (JIT), parametros que auxiliam na elaboracdo de sistemas de



controle. O Just-in-Case baseia-se na determinacdo de estoque de seguranca que garanta a
disponibilidade de materiais durante o processo de aquisicdo. O Just-in-Time navega em
direcdo contraria, considerando o estogue como recurso ocioso. E baseado no reabastecimento
automatico dos materiais no momento em que forem necessarios, demandando uma
proximidade maior com os fornecedores, além de um processo de compras mais agil
(GASNIER, 2002).

3.2.3 — Distribuicao fisica

Conforme Ballou (1993), a distribuicdo fisica é representada, dentro da logistica empresarial,
pelos processos de movimentagdo, estocagem e processamento de pedidos dos produtos finais
das organizacgdes. No ambiente hospitalar, a funcéo de distribuicdo gera um dos problemas de
mais dificil solucdo, onde a falta de confianca dos usuérios na disponibilidade dos materiais e
medicamentos cria um ciclo acumulativo (vide figura 3), onde a Unica possibilidade de
rompimento é por intermédio de estoques suficientes que garantam o abastecimento
(VECINA NETO & REINHARDT FILHO, 2002).

O usuério pede mais O sistema distribui menos .| Como o sistema distribui
do que necessita do que foi pedido menos, 0 usuario pede
mais do que precisa

A 4

A

Como o usuario pede
mais do que precisa, 0 |«
sistema distribui menos

Fonte: Vecina Neto & Reinhardt Filho, 2002
Figura 3 — Ciclo acumulativo

Ainda de acordo com os citados autores, a falta de confianca entre o usuario e a administracéo
de materiais leva a criagdo de estoques periféricos que tornam a administracdo do sistema
ainda mais dificil. Apos a ruptura do ciclo de desconfianca, a principal regra a ser aplicada é a
distribuicdo da menor quantidade possivel que a logistica da instituicdo permitir.

3.3 — Instituicdo objeto do estudo

Este trabalho foi desenvolvido em uma instituicdo hospitalar filantropica, especializada no
tratamento oncoldgico, localizada no municipio de S&o Paulo. Fundada em 1934, foi criada
com o0 objetivo de combater tumores malignos, através de assisténcia médica hospitalar,
educacao popular, preparo de educadores voluntarios e leigos, além do aperfeicoamento de
médicos e técnicos na area de oncologia.

Atualmente, além do tratamento oncologico, a instituicdo é referencia mundial no
desenvolvimento de pesquisa sobre o cancer, com um corpo clinico formado pelos mais
conceituados oncologistas do pais. Em termos estruturais, a entidade possui 210 leitos,
distribuidos em 02 prédios equipados com aparelhos de ultima geragdo. As técnicas utilizadas
estdo entre as mais modernas, sendo muitas delas desenvolvidas por pesquisadores da propria
instituicdo. O atendimento destinado a pacientes usuérios do Sistema Unico de Sadde (SUS),
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representa 60% do volume de servigos. Pacientes oriundos de planos e seguros saude
representam 38% e pacientes particulares 2%.

A partir da década de 90, a instituicdo iniciou um processo de modernizacdo que abrangeu,
tanto a &rea médica como administrativa. Dentro dessa reformulagdo, conceitos
administrativos nem sempre presentes na administracdo hospitalar, tém sido adotados, como a
implementacdo de Sistema de Gestdo da Qualidade — 1SO 9000, programa Seis Sigma para
melhoria dos processos, treinamento constante dos funcionarios, além da participacdo no
Programa Nacional de Qualidade (PNQ).

4 — Metodologia

O método de investigacao selecionado para a execuc¢do deste trabalho foi o Estudo de Caso. O
enfoque qualitativo escolhido para esta pesquisa, permitiu o conhecimento dos pontos de vista
dos individuos entrevistados. O tipo de amostragem para a realizacdo da pesquisa de campo
foi o de julgamento. De acordo com Yin (1989, p. 23), o estudo de casos é “uma forma de se
fazer pesquisa empirica que investiga fendmenos contemporaneos dentro de seu contexto de
vida real, em situacbes em que as fronteiras entre o fendbmeno e o contexto ndo estao
claramente estabelecidas, onde se utiliza maltipla fonte de evidéncias™.

A coleta de dados foi realizada por intermédio de entrevistas em profundidade. Foram
entrevistados os responsaveis pela administracdo da cadeia de suprimentos da instituicdo, bem
como responsaveis por setores clinicos que dependem diretamente de um desempenho
logistico adequado para desenvolver suas rotinas. As entrevistas foram gravadas e baseadas
em um roteiro pré-estabelecido, sendo realizadas de forma semi-estruturada com relagdo ao
grau de padronizacdo do questionario, procurando abranger diferentes aspectos inerentes aos
setores envolvidos. A entrevista realizada com as chefias responsaveis pela gestdo de
materiais envolveu, inicialmente, a identificacdo das estruturas vigentes, tecnologia existente
e o0 nivel de méo-de-obra. Posteriormente procurou-se identificar qual estratégia utilizada e
quais ferramentas direcionadas a gestdo de materiais sdo aplicadas. Em relacdo as chefias das
areas clinicas, a entrevista procurou identificar qual a percepcdo em relacdo ao nivel de
atendimento prestado pela area de materiais. Dados secundarios também foram utilizados para
possibilitar uma analise dos resultados dos setores envolvidos. Foram utilizados relatérios
gerenciais fornecidos pelos entrevistados.

Optou-se pela coleta de dados junto aos gestores de areas administrativas e clinicas,
objetivando a busca de diferentes pontos de vista, ja que habitualmente o ambiente hospitalar
apresenta conflitos entre aspectos gerenciais e clinicos. De acordo com Quinto Neto (1998),
esses conflitos sdo decorrentes em grande parte das diferentes formagdes académicas, onde 0s
administradores respondem pela viabilidade econémica do hospital, enquanto os médicos
colocam toda atencdo na préatica de uma assisténcia clinica adequada.

As entrevistas foram realizadas no periodo de 10 de fevereiro a 07 de margo de 2007. Foram
entrevistados 07 profissionais distribuidos entre corpo administrativo e clinico, conforme
demonstrado no quadro 2.



Area envolvida Caracteristicas Quantidade e Cargo

Administrativa Nivel chefia 1 — Chefe de Estoque Central

1 - Chefe de Estoque Farmécia

1 - Chefe de Central de Distribuicdo
1 - Chefe de Compras

Clinica Nivel chefia 1 - Enf° Chefe do Centro Cirlrgico
1 - Enf® Chefe de Enfermagem

1- Enf? Supervisora de Unidade de
Internacao

Fonte: Entrevistas (2007)
Quadro 2 — Caracterizacdo dos entrevistados

5 — Analise dos resultados

Em relacdo a administracdo de materiais no ambiente hospitalar, existem conceitos formados
gue ndo se pode afirmar serem verdadeiros ou ndo. Um destes conceitos relaciona-se com a
indicacdo que o gerenciamento de materiais em um hospital & uma atividade em que, alcancar
resultados parecidos com os obtidos nas manufaturas, € uma missdo quase impossivel, devido
a complexidade de atividades relacionadas ao setor e discrepancia entre os objetivos clinicos e
administrativos. Um outro conceito € que em geral, os profissionais envolvidos nos processos
ndo possuem a formacédo adequada, sendo na maioria das vezes encarregados de desenvolver
determinadas tarefas de forma empirica. Considerando as entrevistas realizadas, foi possivel
concluir que a gestdo de materiais da instituicdo sofreu nos ultimos 03 anos mudancas
significativas em relagcdo aos processos e preparacdo dos profissionais. Ficou demonstrado
pelas declaracdes de todas as chefias envolvidas no processo de gestdo de materiais, que a
atividade mais importante para o bom desempenho do processo € a programacao de reposicao
dos estoques. De acordo com os entrevistados, os critérios de programacdo de materiais
influenciam toda a cadeia de abastecimento.

Os critérios adotados pelo responsavel pela programacdo de materiais sofreram alteracdes a
partir da metade de 2005, quando o conceito de dimensionamento de estoques foi
implementado. Até entdo, segundo os entrevistados, a reposicdo era realizada pela média
trimestral de consumo dos itens. Este critério, porém, ndo era capaz de manter niveis de
estoque adequados pela imprevisibilidade de utilizacdo de grande parte dos itens. A
introducdo do conceito de segmentacdo dos estoques, utilizando os critérios de
dimensionamento pela curva ABC, XYZ, PQR e 1 2 3, amenizaram em parte 0os problemas
que até entdo se apresentavam: grande volume de pedidos de compras, grande volume de
recebimentos e grande volume de pagamentos, que ndo se convertiam em niveis adequados de
estoque e atendimento das solicitagdes de materiais. Existia grande nimero de faltas e
compras emergenciais.

A situacdo se reverteu, segundo declaracdo unanime das chefias, quando uma nova variavel
foi inserida no conceito de dimensionamento dos estoques: a quantidade de materiais e
medicamentos que cada tratamento demandava. Como exemplo, foi citado o caso de um
medicamento quimioterapico, onde o consumo médio de 06 meses era de 08 ampolas, porém,
somente no tratamento de 01 paciente, eram necessarias 12 ampolas. Desta forma, com a
programacédo baseada na média de consumo, 0 produto nunca atenderia as necessidades do
usuario. No entanto, a complexidade em estabelecer este critério para todos os itens
inviabilizaria o processo. Foi definido entdo, que este critério seria adotado somente para 0s
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itens considerados estratégicos, que se concentram, no caso da instituicdo pesquisada, no setor
de quimioterapia.

Além da mudanca no critério de reposicdo, outras acdes complementaram a estruturacdo do
setor: a) houve a descentralizacdo dos estoques, onde os itens considerados de valor
importante foram alocados o mais proximo possivel dos setores de consumo; b) houve uma
integracdo entre as areas comercial e técnica, no intuito de que informagbes importantes
pudessem ser compartilhadas; c¢) o sistema de informacdo foi incrementado, disponibilizando
ferramentas que anteriormente dependiam de consulta manual a relatorios.

Como resultados, ao final de aproximadamente 06 meses, 0s principais itens da instituicdo
apresentaram significativa melhora nos indicadores de desempenho: o giro de estoques,
passou de 0,72 para 1,5; o indicador de cobertura passou de 42 dias para 20 dias; o nivel de
atendimento aos usuarios, passou de 83% para 98%.

O melhor dimensionamento dos niveis de estoque possibilitaram ao departamento de compras
efetuar negociacbes mais atraentes junto aos fornecedores, principalmente laboratérios
fabricantes de produtos quimioterapicos. Outra variavel considerada importante pelos
entrevistados foi a implementacdo de critérios de padronizacdo de marcas opcionais de
materiais € medicamentos, o que levou, devido ao aumento do nimero de possiveis
fornecedores, uma reducéo significativa nos custos.

Nas entrevistas com as chefias dos departamentos clinicos, ficou evidenciado que os
resultados obtidos na administracdo de materiais repercutiu positivamente na satisfacdo dos
USUArios.

6 — Conclusdes

Considerando os resultados da analise efetuada, pode-se concluir que a complexidade das
atividades hospitalares demanda dos gestores responsaveis pela administracdo de materiais a
utilizacdo de técnicas que contemplem, além dos conceitos usualmente utilizados pelas
manufaturas, variaveis proprias do tipo de servico prestado em um hospital. A consciéncia de
que, os procedimentos clinicos representam para a gestdo de materiais um nivel de incerteza
que ndo se observa nas industrias, torna imprescindivel que sejam consideradas situacGes
inerentes ao negdcio, além de mostrar-se fundamental a integracdo entre 0s setores
administrativos e técnicos envolvidos na gestdo de materiais. Por outro lado, a analise também
sinaliza que, a implementacdo e manutencdo de um sistema de dimensionamento de estoques
utilizando, além das variaveis comumente utilizadas pela indUstria, variaveis de utilizagdo por
procedimento clinico, demanda um rigoroso treinamento e envolvimento dos participantes, ja
que os fluxos de tratamento devem ser monitorados constantemente para adequacdo dos
niveis de estoque e consequente atendimento satisfatério aos usuarios finais. Os resultados
obtidos pela instituicdo objeto da pesquisa, permite concluir também que, a despeito das
dificuldades enfrentadas na administracdo de materiais no ambiente hospitalar, a integracédo
de conhecimentos técnicos e administrativos podem colaborar para a melhora da gestdo de
materiais, tanto em termos processuais como financeiros.
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