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Resumo: A falta de leitos resulta em filas de espera e em pacientes em corredores esperando em
macas aguardando por leitos. Estes desafios geram a insatisfag@o nos pacientes e nos profissionais
da saude e podendo causar o aumento de gasto da organizacdo, por conta do tempo elevado de
permanéncia em internag8es e ma gerenciamento dos recursos. O uso do gerenciamento de leito e
de conceitos e ferramentas da filosofia Lean Healthcare, como o Kanban que permite melhor controle
das demandas e auxilia no aumento da taxa de ocupac¢do das instituicbes, maior utilizacdo da
capacidade disponivel, tendo efeito direto no aumento da satisfacdo dos pacientes. Este artigo
pretende apresentar as diferentes caracteristicas do Kanban tradicional e eletrdnico para a
gerenciamento de leitos. A metodologia empregada foi a pesquisa exploratéria e bibliografica. Foram
utilizados mecanismos de busca como Google Scholar, Web of Science e Scopus, conforme as
palavras-chave: lean healthcare, kanban, kanban eletrdnico, gerenciamento de leitos, entre outros
termos relacionados para uma ampla busca sobre o contetldo. Com a analise realizada os resultados
encontrados foram as contribuicdes geradas da utilizacdo da ferramenta Kanban eletrénico, que
proporciona uma otimizag&o no gerenciamento de leitos através da eficiéncia no acesso e atualiza¢do
de dados, aumentando a autonomia dos agentes de saude e oferecendo atendimentos com qualidade
para os pacientes. O estudo contribui para a sociedade académica fornecendo um panorama da
utilizagcdo da ferramenta Kanban em unidades hospitalares para o gerenciamento de leitos.

Palavras-chave: e-Kanban. Kanban tradicional. Gerenciamento de leitos. Contribui¢cfes.

Abstract: The lack of beds results in waiting lines and patients in corridors waiting on stretchers waiting
for beds. These challenges generate dissatisfaction in patients and health professionals and may cause
an increase in the organization's expenses, due to the long stay in hospital and poor management of
resources. The use of bed management and concepts and tools of the Lean Healthcare philosophy,
such as Kanban, which allows better control of demands and helps to increase the occupancy rate of
institutions, greater use of available capacity, having a direct effect on increasing the satisfaction of
patients. This article aims to present the different characteristics of traditional and electronic Kanban for
bed management. The methodology used was exploratory and bibliographic research. Search engines
such as Google Scholar, Web of Science and Scopus were used, according to the keywords: lean
healthcare, kanban, electronic kanban, bed management, among other related terms for a broad search
on the content. With the analysis performed, the results found were the contributions generated from
the use of the electronic Kanban tool, which provides an optimization in the management of beds
through efficiency in accessing and updating data, increasing the autonomy of health agents and offering
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quality care to patients patients. The study contributes to the academic society by providing an overview
of the use of the Kanban tool in hospital units for bed management.

Keywords: Electronic Kanban. Traditional Kanban. Bed management. Contributions.

1 INTRODUCAO

As organizacdes de saude possuem desafios diarios que afetam a qualidade
do atendimento ao paciente diretamente, como a superlotacdo, consequente de
fatores como alta a aleatoriedade da demanda e a variedade no perfil epidemiologico
dos pacientes. A falta de leitos resulta em filas de espera mais demoradas e em
pacientes em corredores esperando em macas aguardando por leitos. Estes desafios
nao sO geram insatisfacdo ao paciente e profissionais da saude como o aumento de
gastos da organizacdo (CERDEIRA et al., 2020; ROCHA et al., 2018).

O gerenciamento de leitos possui como um de seus objetivos principais diminuir
ou eliminar as situacdes descritas.

O gerenciamento dos leitos € uma ferramenta que auxilia no aumento da taxa
de ocupacéo de leitos nas instituicdes, na melhor utilizacdo da capacidade disponivel
tendo efeito direto no aumento da satisfacdo dos pacientes. Para isso é necessario
detectar todas as atividades que se relacionam com a ocupacéo de leitos, medi-las,
checa-las, e agir sobre o diagnosticado (ALVES, et al., 2019). Aliado ao
gerenciamento de leitos, é possivel utilizar as praticas de gerenciamento Lean na
saude, conhecida como Lean Healthcare, para oferecer uma assisténcia segura e de
qualidade, conjuntamente com um aumento de produtividade (HENRIQUE; FILHO,
2018).

Em Branco (2017) durante a realizacdo de um estudo de caso descritivo, houve
a aplicacdo do Lean Healthcare, como o Mapeamento do Fluxo de Valor (MFV) e a
avaliagcéo dos desperdicios. A autora conseguiu reduzir 517 minutos na utilizacdo do
leito por paciente, concluido que praticas do Lean Healthcare possibilita aprimorar a
gerenciamento de leitos aumentado a rotatividade dos leitos e diminuindo o tempo de
permanéncia dos pacientes. D’aquino (2017), apds verificar a ndo existéncia de um
modelo integrado de planejamento do gerenciamento de leitos, desenvolveu um
quadro para registrar informacdes, durante uma pesquisa-agdo com o objetivo de
mensurar, verificar, controlar e administrar os processos de gerenciamento de leitos,

bem como os futuros propostos a partir da introducéo dos conceitos Lean Healthcare.
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O Kanban é uma das ferramentas do Lean, originada na manufatura, que
auxilia no gerenciamento de capacidade e demanda (JUNIOR; FILHO, 2008). Esta
ferramenta pode ser adaptada para o ambiente da saude auxiliando ndo s6 no
gerenciamento dos suprimentos como em Oliveira (2018), mas também no
gerenciamento de leitos. O Kanban € um instrumento gerencial que pode auxiliar na
otimizacao da oferta de leitos, diminuicdo do valor de permanéncia total do paciente
na organizacao hospitalar e fluidez no giro de leitos (CERDEIRA et al., 2020).

Identificadas as possibilidades de aplicacdo e os interessantes resultados
obtidos pelo uso do Kanban em gerenciamento de leitos dos hospitais, este artigo
pretende apresentar as diferentes caracteristicas do Kanban tradicional e e-Kanban
para a gerenciamento de leitos. Além de trazer as contribuicbes para a gerenciamento
hospitalar e para o paciente.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Lean Healthcare: ferramentas

Lean Healthcare (LH) objetiva eliminar os desperdicios e etapas
desnecessarias que nao agregam valor no atendimento ao paciente, aumentando
assim a produtividade e a capacidade operacional dos ambientes de atendimento a
saude (BRITO, 2018).

De acordo com Battaglia e Pinto (2014), o lean na saude possui seis principios
basicos: criacdo de valor para o paciente, retirando os desperdicios existentes no
processo; pratica de melhoria continua, algo sempre pode ser melhorado; alinhamento
estratégico no proposito desejado, todas as atividades realizadas diariamente em prol
da salude necessitam ser relevantes para o objetivo estratégico; respeito as pessoas,
onde prezar pela seguranca dos pacientes é essencial; gerenciamento visual, na
filosofia enxuta os problemas devem ser visiveis para a equipe; padronizacdo com
flexibilidade, pois a variabilidade nos sistemas de saude € um de seus principais
problemas. Convém destacar que estes principios sdo dependentes uns dos outros e
impactam no sucesso da implantagédo do Lean Healthcare (BATTAGLIA e PINTO,
2014).
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Conforme Graban (2013), os beneficios do Lean Healthcare tratam dos

desafios mais comuns do sistema de saude e sua aplicacéo se baseia em ac¢des que

principalmente levem a reducdo de oito categorias de desperdicios: falhas, espera,

excesso de processamento, potencial humano, transporte, movimentacao, estoque e

superproducao, a seguir pode ser conferido alguns exemplos desses desperdicios na

area da saude.

Falhas: realizacdo de exames de maneira indevida, administrar
medicamentos errados ou na dosagem errada, conduzir paciente para leito
incorreto (BERTANI, 2012);

Espera: por um servico ou medicamento vindo de outro setor, médico no
aguardo de liberacdo de uma sala de cirurgia ou colaboradores na espera
por desequilibrio nas suas cargas de trabalho (GRABAN, 2013);

Excesso de processamento: o preenchimento de um formulério técnico por
mais de uma vez, por varios profissionais, o que nao colabora para a
qualidade e seguranca da prestacao de servico médico, constituindo um
desperdicio (MIN et al., 2019);

Potencial humano: Funcionarios que se sentem superados e deixam de
apresentar sugestdes para melhorias (GRABAN, 2013);

Transporte: movimentacdo intensa de materiais ou equipamentos que
deveriam estar no local de seu uso, como prontuarios dos pacientes (MIN
et al., 2019);

Movimentac&o: movimentacdo excessiva de equipe médica, enfermeiros e
demais colaboradores, causada por uma organizacdo ndo racionalizada
dos postos de trabalho (BERTANI, 2012);

Estoque: a estocagem de materiais concebe uma quantia armazenada,
porém sem uso, caracterizando um desperdicio. Além disso, medicamentos
vencidos precisam ser descartados (MIN et al., 2019);

Superproducéo: execucdo de monitoramento excessivo em paciente que
nao necessita de tais cuidados extras, produzir medicamentos na tentativa
de antecipar uma demanda (BERTANI, 2012).

A filosofia Lean é composta por uma série de conceitos, principios e

ferramentas. Esses conceitos, principios e ferramentas sdo usados para criar e

fornecer o maior valor na perspectiva do consumidor, consumindo o minimo de
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recursos (WERKEMA, 2012). De acordo com Vieira et al. (2020) algumas das

principais ferramentas utilizadas na filosofia sao:

a)

b)

d)

5S: segundo Min et al. (2019), é uma técnica de organizacdo japonesa que
consiste em 5 etapas, referente as iniciais das palavras japonesas: Seiri
(utilizacéo), Seiton (organizacédo), Seiso (limpeza), Seiketsu (padronizacéo) e
Shitsuke (disciplina). Gerada para promover, por meio da consciéncia e
responsabilidade de todos, disciplina, seguranca e produtividade no ambiente
de trabalho, evitando assim, situacdes de desordem, sujeira e perda de tempo;
Mapeamento de Fluxo de Valor (MFV) ou Value Stream Mapping (VSM): a
ferramenta contribui com o detalhamento e entendimento do processo, é
utilizado para diferenciar as fases do processo que trazem valor ou ndo na visao
do cliente/paciente (ZATTAR et al., 2017). De acordo com Brito (2018), a
ferramenta ilustra o fluxo fisico do paciente, de informacfes e materiais, do
inicio até o fim, com foco em todo o processo. Nele é elaborado um mapa visual
das etapas do processo, com a finalidade de compreendé-lo, assim apos a
compreensdo do estado atual é possivel melhora-lo sem grandes
complexidades e mais facilmente (ZATTAR et al., 2017);

Gestao Visual: segundo Araujo et al. (2017), € uma ferramenta simples e eficaz
gue ajuda a todos os individuos envolvidos na cadeia hospitalar (aos médicos,
gerentes, aos pacientes, entre outros) colaborando através de recursos
graficos e visuais, com informacgfes que tornam o fluxo mais inteligente e
menos predisposto a falhas, além de mostrar os resultados operacionais. E
utilizada para tornar os problemas perceptiveis, o que facilita as reacdes e
tornam as soluc¢des mais ageis (GRABAN, 2013);

Padronizacdo ou Trabalho padronizado: de acordo com Min et al. (2019)
caracteriza-se na padronizacdo dos processos no cumprimento das atividades
desenvolvidas pelos profissionais de saude, por meio do uso de protocolos,
estabelecimento de barreiras para evitar o surgimento de erros e alternativas
para impossibilitar imprevistos, sdo ac¢fes que garantem a confiabilidade,
resiliéncia e eficiéncia nos cuidados aos pacientes;

Diagrama de espaguete: é uma ferramenta muito simples, que ajuda a
estabelecer o layout mais apropriado a partir das observacgdes das distancias
abrangidas na realizacdo de uma atividade ou de um processo definido.
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Baseia-se em um diagrama usado para visualizar ao longo de um fluxo a
movimentacdo de materiais, informacfes e pessoas. Por meio dessa
ferramenta € possivel identificar algumas das origens de problemas e onde h&a
perda de tempo na execucdo das atividades, o0 nome espaguete surge da
semelhanca do percurso desenhado (layout) a um prato de macarrédo do tipo
espaguete, em italiano se escreve spaghetti (FREITAS, 2018);

f) Poka-Yoke: conforme Min et al. (2019) € um termo em japonés que significa
barreiras contra erros. A base do poka yoke é prevenir defeitos através da
antecipacéao de sua deteccédo, e mediante a isso alertar os colaboradores sobre
a incidéncia de um erro. Na saude, o uso dessas barreiras é importante para
evitar que acontegcam erros humanos que comprometam a seguranca dos
envolvidos, desde o paciente até o colaborador, um exemplo da ferramenta sao
as cores do painel de gases numa enfermaria;

g) Kanban: Seu wuso corresponde na sinalizacdo de requisicdbes ou
movimentagdes de itens através de cartbes, sendo comumente utilizada para

administrar estoque e gerenciamento da produgédo (GRABAN, 2013).

2.2 Kanban e a gerenciamento de leitos

Termo de origem japonesa, Kanban significa no sentido literal “cartdo” ou
“sinalizacdo”. Seu conceito relaciona-se a utilizacdo de cartdes para indicar o
andamento do fluxo produtivo nas empresas de fabricacdo em série. Nesses cartdes

sdo indicados os status sobre determinadas tarefas, como "a realizar’, "em
andamento” ou "concluida". Seu uso permite controlar minuciosamente algumas
informacgdes de producdo como quando, quanto e o que produzir (SOUSA etal., 2017).

Vale salientar que o kanban como sistema de gestdo visual, pode ter seus
sinais apresentados de diversas maneiras, ndo apenas no modelo tradicional, como o
cartdo, mas também pode ser apresentado em forma de quadro e em outras versoes,
por exemplo, na forma eletrénica caso do e-Kanban, o primordial € que ele transmita
a informacao de modo simples e claro (CARVALHO, 2014).

De acordo com Heisler (2012), inicialmente utilizado na industria como método
de controle para auxiliar o planejamento da producéo, controle de estoques e fluxos
produtivos, essa ferramenta € adaptavel em qualquer atividade com producdo em
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série, inclusive, nos mais diversos segmentos das organizacdes de saude, pois sua
utilizacao contribui no processo de melhoria continua. Isto significa que nas unidades
de saude, o kanban € um recurso para avaliar a qualidade da assisténcia, para
melhorar os fluxos, taxas de indicadores e rotatividade dos pacientes internados,
consistindo assim em uma excelente ferramenta de apoio ao gerenciamento de leitos.

Segundo Sousa et al. (2017), o setor de gerenciamento de leitos é responsavel
por monitorar o fluxo de pacientes, melhorar o fluxo de atendimento dos pacientes e
de internacdo, além de trabalhar em conjunto com a equipe multiprofissional. De
acordo com Valente (2016), a taxa de giro dos leitos relaciona-se a quantidade de
vezes que o mesmo leito é utilizado por diferentes pacientes, porém muitas das vezes
0 paciente fica internado por mais tempo que o0 necessario, o que leva a reducéo do
namero de atendimentos e aumenta a probabilidade de o paciente contrair uma
infeccéo.

A ferramenta kanban no gerenciamento de leitos utiliza a sinalizac&o nas cores
verde, amarelo e vermelho, com o intuito de alertar a equipe multiprofissional quanto
ao tempo de permanéncia dos pacientes (CERDEIRA et al., 2020).

Essas cores sdo estabelecidas com base na tabela do Sistema Unico de Satde
(SUS), Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e
Orteses, Proteses e Materiais Especiais (SIGTAP) e considera o tempo médio de
internacao, e para que seja possivel verificar se a classificacdo do paciente no kanban
esta apropriada, deve-se considerar qual o tempo médio de internacdo (CERDEIRA

et al., 2020), conforme demonstrado no quadro 1.

Quadro 1 - Critérios para classificacdo de cores do kanban no gerenciamento de leitos

Classificacao de cores do Kanban no gerenciamento de leitos

CORES PERMANENCI DEFINICAO
A
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Ideal No intervalo de tempo de dias
minimo de internacdo, permitido
pela tabela SIGTAP

Amarelo Alerta Da metade do tempo ou igual ao
total de dias, de acordo com
permitido pela tabela SIGTAP

Ultrapassada Maior que o n.° de dias,
permitido pela tabela SIGTAP

Fonte: Adaptado de Cerdeira et al. (2020)

Exemplificando os critérios dessa classificacdo tem-se a internagdo de um
paciente com permanéncia média de internacéo de 6 dias. Se o paciente for internado
do dia 1 até os 3 dias, 0 acompanhamento € normal e ele recebera a identificacdo
com sinalizacao verde. Excedido a metade ou a totalidade de dias de internagéo (ou
seja, de 3 até 6 dias), a cor sera amarela, assinalando que a atencdo seja maior.
Quando o paciente se internar por mais tempo do que a permanéncia média (isto €&,
superior a 6 dias), obtera a sinalizacdo na cor vermelha e tera uma atencao especial
(CERDEIRA et al., 2020).

Em sintese, o padréo das cores de classificacdo do kanban enquadra-se na
sinalizag&o verde se estiver no intervalo entre o numero de dias minimos permitidos;
amarelo se no intervalo entre o periodo de dias da metade do tempo ou igual ao total
de dias; e vermelho se na condicdo de maior que a quantidade de dias permitidos,
levando-se em consideracéo os valores da tabela SIGTAP do SUS (CERDEIRA et al.,
2020).

O uso do kanban possibilita uma comunicagdo mais assertiva entre 0s
especialistas responsaveis, na obtencdo de mais informacdes sobre o quadro do
paciente, conforme as cores sinalizadas (verde, amarelo ou vermelho), que indica o
tempo medio de permanéncia para cada problema, o que permite a equipe médica a
tomar decisbes, como acelerar exames, responder solicitagcbes de consultas e
inclusive agilizar algo emergencial, por conseguinte isso aumenta a taxa de ocupagao
e a taxa de giro dos internamentos (VALENTE, 2016).
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Por fim, Mattos (2016), relata que por meio do kanban otimiza-se a oferta de
leitos, avalia-se a necessidade de transferéncias dos pacientes, reduz-se o indice de
permanéncia nos hospitais, contribuindo dessa forma com o aumento da rotatividade
dos leitos, capacidade resolutiva da assisténcia hospitalar, o que a torna um fator de
desospitalizacdo de forma segura e satisfatoria para o paciente, em funcéo disso o
kanban se tornou uma excelente ferramenta para gerir e controlar a entrada e saida

de pacientes.

3 METODOLOGIA

O presente trabalho se enquadra em uma pesquisa exploratéria e bibliografica.
Exploratoria, pois seu objetivo é identificar e descrever variaveis relacionadas e tornar
explicito o conhecimento (GIL, 2002). Se enquadra em bibliogréafica, pois se constitui
na organizacao dos estudos existentes acerca do tema selecionado, esclarecendo e
resumindo as principais obras, fornecendo informac¢des completas e relevantes da
area (VOSGERAU e ROMANOWSKI, 2014). Foram utilizados mecanismos de busca
como Google Scholar, Web of Science e Scopus, segundo as palavras-chave: lean
healthcare, kanban, e-kanban, gestéo de leitos, entre outros termos relacionados para
uma ampla busca sobre o conteddo. A busca realizada nas bases selecionando
inicialmente apos a leitura: titulo, resumo e palavras-chave, resultaram em 21 artigos
do Google Scholar, 6 artigos da Web of Science e 7 artigos da Scopus. Dentre os 34
artigos, foram selecionados 5 para realizar a analise, o critério utilizado foi por serem
estudos que implementaram a ferramenta, que apresentaram resultados e utiliza a
versdo do Kanban tradicional e eletronica e em unidades de saude brasileira.

O fluxo seguido da pesquisa é ilustrado na Figura 1, que se inicia com a
formulacdo da situagéo a ser estudada, constru¢ao do objetivo, leitura e selecao do
material, andlise e interpretacdo das informacdes acerca do material selecionado e,
por fim, a redacéo da pesquisa.

Figura 1 - Desenvolvimento metodol6gico
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‘ Formulacdo da situagdo a ser estudada ’

Objetivo

Revisio Exploratoria

‘ BUSCA NA BASE DE DADOS ’ 4-{ ANALISE DOS RESULTADOS

ARTIGOS

Objetivo das pesquisas selecionadas,

a caracteristicas e resultados
PERIODICOS

ILANELENENYE Contribuigdes para gestdo hospitalar

Realizagdo de uma revisdo sobre as aplicagdes
do Kanban

DISCUSSAO DOS RESULTADOS ’

Kanban Tradional na Gestao de Leitos

Redagio da Pesquisa ’

Kanban Eletronico na Gestdo de Leitos ‘

Fonte: elaborado pelo autor (2021)

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Desde o surgimento do Kanban na manufatura sua forma de aplicacdo vem
sofrendo adaptacdes para que sua utilizacdo se mantenha eficiente em diferentes
setores, o “sistema kanban original” possui caracteristicas apresentadas por Lage
Junior e Godinho Filho (2008), as quais serao utilizadas como base referencial para
comparacao das transformacdes no sistema kanban no setor da saude para

gerenciamento de leitos. As caracteristicas do “sistema kanban original” s&o:

a) Utilizac&o de dois sinalizadores: um sinalizador de ordem de producédo e um
sinalizador de requisi¢do. O sinalizador de ordem de producédo autoriza da
inicio a atividade, sendo utilizado apenas no setor de processamento. Ja o
sinalizador de requisicdo é um mecanismo de controle entre 0s processos,

gue informa o que deve ser reposto.

b) A producéo é puxada por meio do controle do nivel dos estoques finais ou
pela programacao do ultimo estagio produtivo (FERNANDES e GODINHO
FILHO (2007);
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c) Arotina de funcionamento é assegurada de forma descentralizada, por meio
do controle visual realizado pelos proprios operarios do processo em cada

etapa produtiva,;

d) Os estoques séo limitados em cada estacéo de trabalho, ou seja, possuem

capacidade finita, determinada pelo nimero de sinalizadores.

Diante das dificuldades em diferentes setores, a busca por melhoria no
gerenciamento dos processos € uma prioridade nas instituicdes, com isso a utilizacdo
do Kanban tem se tornado presente em setores distantes da manufatura, ambiente no
qual foi concebido. Com isso, as adaptacodes (diferentes do “original”), surgem para se
aproximarem da realidade de cada instituicdo. Pesquisadores como Vernyi e Vinas
(2005), Argenta e Oliveira (2001) expdem a utlizacdo do Kanban com uma
modificacdo principal, de substituicdo dos sinalizadores fisicos por sinalizadores
eletrbnicos, ou seja, trocar o uso manual proposto no sistema original pelo uso virtual:
o sistema e-kanban e/ou kanban eletronico.

Estudos que apontam a utilizacdo do Kanban tradicional para gerenciamento
de leitos e sua versdo eletrbnica tem se tornado uma realidade nas unidades
hospitalares. Com isso serd apresentada a analise feita em trabalhos selecionados
nas bases de dados mencionadas no ‘corpus’, que realizaram a implementagédo da
ferramenta Kanban em sua versao tradicional (“original”) e/ou eletrdnica nos quais
sera apresentado o objetivo das pesquisas e os resultados acerca da utilizacdo da
ferramenta Kanban.

A pesquisa foi realizada por Rocha et al. (2018), um estudo feito durante 4 anos
(julho de 2013 a julho de 2017) em um hospital regional em Fortaleza/CE, que possui
300 leitos. Com o objetivo de medir a eficacia do processo de gerenciamento de leitos
que utiliza a ferramenta Kanban em sua verséo eletrénica, um aplicativo, ‘web’, que
oferece condi¢bes de melhorar o fluxo das informacdes dos pacientes auxiliando na
reducdo do tempo de internacéo de pacientes hospitalizados. O aplicativo Kanban foi
utilizado para gerenciar o tempo de permanéncia dos leitos, com uma ‘interface’
gréfica e a distribuicdo equivalente a real dos leitos da unidade hospitalar. Seu acesso
pode ser realizado através de um celular e computadores, e as atualizacdes feitas

pelos usuarios séo visualizadas em tempo real. A adaptacao feita para o modelo
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eletrbnico manteve a caracteristica principal do Kanban tradicional, baseando-se
principalmente na proposta do Kanban Reativo Descentralizado, feito por Nakamura
(1999). A utilizagdo na légica de cores para os leitos foi mantida, que sinalizam o
estagio do processo de alta em que cada paciente se encontra, apresentando assim
a necessidade de atencdo e para a acao da equipe gestora do leito, conforme a
prioridade: vermelho (até 48 horas), amarelo (em até 5 dias) e verde (em até 10 dias).
Além disso, a versao eletrbnica estratifica todos os pacientes conforme a categoria de
atendimento com base em riscos sociais e clinicos, entre outros, e emite relatorio
diario geral. O sistema também possui uma sinalizacdo automéatica com informacgdes
sobre a demanda para os gestores, e 0 sistema monitora e analisa a previsao de alta.
Com tudo, os autores, Rocha et al. (2018) concluiram que a utilizacdo do Kanban em
uma versao eletrénica € eficaz na reducéo do tempo de internacdo dos pacientes, pois
obtiveram em sua pesquisa que apos a intervencao o tempo de internacao geral do
hospital foi reduzido de 5,6 dias para 4,9 dias e a porcentagem relativa a reclamacdes
relacionadas a disponibilidade de leitos no hospital caiu de 27% para 0%.

O estudo, realizado por Cecilio et al. (2019) apresenta a visao dos profissionais
apos a implementacdo da ferramenta Kanban para atender a superlotacdo nos
servicos de urgéncia e emergéncia. O monitoramento foi realizado por dez meses em
um hospital municipal, e as observacdes foram registradas em diarios de campo.
Tendo como objetivo para implementacdo do Kanban surgiu a partir da excessiva
demanda, com superlotacao e reclamacdes sobre a qualidade da assisténcia a saude,
com tempo de espera elevados e/ou indisponibilidade de leitos, situacfes
manifestadas pelos pacientes. A légica do Kanban no estudo foi baseada em dois
eixos principais, sendo eles: o trabalho interprofissional para melhorar a qualidade dos
diagndsticos e o manejo clinico; e o uso de informacgfes atualizadas em tempo real
sobre o paciente e compartilhadas pela equipe, garantindo um fluxo agil de
rotatividade e utilizagdo dos leitos. Apos andlise dos processos internos, foi possivel
identificar que o Kanban acelerou ou escalou a especializacdo e fragmentacdo da
pratica dos enfermeiros, recebendo avaliacdes positivas acerca da incorporacao da
nova tecnologia. As observagbes dos enfermeiros que foram apresentadas na
pesquisa, diziam conforme Cecilio et al. (2019) que a utilizacdo do Kanban “contribuiu
para organizar o fluxo do hospital” e “antes do Kanban ndo sabiamos o que estava
acontecendo com 0s pacientes, o que fora feito, o que eles estavam esperando. (...)
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o trabalho era fragmentado e desorganizado; a mudancga foi muito significativa”.
Portanto, a pesquisa concluiu que o Kanban causou mudancas essenciais para a
pratica profissional, que com a adocdo relativamente recente do dispositivo nédo
permitiu uma avaliacdo mais abrangente da transformacdo que ainda se encontrava
em andamento, mas, foi possivel identificar pontos positivos.

Lang (2018), apresenta em sua pesquisa realizada na Rede Ebeserh uma
proposta de intervencgédo para difundir as etapas de um modelo de Gerenciamento
Assistencial para hospitais universitarios, baseados na cogestdo e no dispositivo
Kanban, e relacionada também o Nucleo Interno de Regulacdo (NIR) e o painel de
indicadores. Para embasamento da proposta de intervencédo a autora selecionou 21
materiais sendo eles artigos e livros, dentre eles 7 artigos sobre a utilizacdo da
ferramenta Kanban em ambiente hospitalar, 11 sobre a regulacéo intra-hospitalar de
leitos. Segundo Heisler (2012), o Kanban possui como um dos principais objetivos no
servico da saude avaliar o gerenciamento de leitos no processo de internacao
hospitalar, considerando a média de permanéncia de pacientes e a disponibilidade
para atender a demanda. Portanto, a pesquisa realizada pode contribuir com o
resultado da implementacdo de um Modelo de Gerenciamento Assistencial para os
hospitais universitarios da Rede Ebserh, baseado na cogestdo e no dispositivo
Kanban, proporcionando uma qualificacdo da eficiéncia do servico oferecido e
colocando em destaque os hospitais publicos.

Oliveira (2019) traz a pesquisa que trata da elaboracdo de fluxogramas e
protocolos para gerenciamento de leitos no setor de urgéncia e emergéncia, € 0
desenvolvimento de um ‘software’ para monitoramento gerencial Kanban. A pesquisa
foi realizada em um hospital universitario, durante o periodo de maio de 2018 a maio
de 2019. O Kanban em unidades hospitalares, busca qualificar o gerenciamento do
cuidado, permitindo que o paciente internado possa ser identificado, e a equipe
responsavel, o diagndstico e o tempo de permanéncia (MASSARO e MASSARO,
2017). A pesquisa destaca os beneficios e desafios para implantagdo do Kanban, em
que definiram como beneficios a otimizacdo dos servicos prestados, para maior
rotatividade dos leitos e oferecimento de vagas para atendimentos, a melhoria da
qualidade e seguranca do paciente e do profissional, com direcionamento do paciente
ao recurso adequado. O trabalho ofereceu como resultado protocolos de implantacéo
e implementacao da ferramenta Kanban; fluxogramas dos processos; mapeamento
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de contetdo e como produto final da pesquisa o ‘software’ para monitoramento da
ferramenta Kanban.

O ‘software’, “CuidarTech Kronos”, desenvolvido para gerenciamento de leitos
no setor de urgéncia e emergéncia que utiliza a metodologia Kanban apresentado por
Oliveira (2019) foi considerado até o momento inédito, desenvolvido conforme as
necessidades da unidade. A pesquisa apresenta um potencial de aplicacdo ao nivel
local, regional e nacional, por trazer um impacto relevante através das descrices
sistematizadas das etapas e recursos necessarios para a implantacdo e
implementacdo do Kanban para o gerenciamento dos leitos no setor de urgéncia e
emergéncia. No ambito hospitalar ndo possui uma metodologia padronizada de
implantagéo do Kanban, tornado o estudo como fonte de embasamento para utilizagéo
em outras unidades como norteador.

O trabalho realizado por Petry (2016) traz como principal objetivo analisar a
implantacdo do Kanban, estimando seu grau de implantacdo e descrever os efeitos
acerca dos fatores favoraveis e desfavoraveis. Com a elaboracdo de modelos logicos
operacionais, causais e teéricos do Kanban, através do estudo feito em 7 dos 12
hospitais participantes da primeira etapa do Programa SOS Emergéncia. O resultado
da analise feita sobre o grau de implantacéo do sistema Kanban nas unidades trouxe
gue um hospital tem a ferramenta implantada totalmente, quatro parcialmente
implantadas, um insatisfatoriamente e uma n&o implantada. Foram identificadas
contribuicbes contextuais para a implantagdo do Kanban, tendo destaque: as
atuacbes do Nucleo Interno de Regulagcédo; do Nucleo de Acesso a Qualidade
Hospitalar, da Equipe Horizontal e da direcao hospitalar, e a atuacdo dos apoiadores
do Programa SOS Emergéncias.

Foi apresentado fatores que podem atrapalhar o processo de implantacao do
Kanban que foi possivel identificar, destacam-se: a direcdo hospitalar com pouco
interesse na utilizagdo e beneficios da ferramenta Kanban; o déficit de pessoal nas
equipes de conducao; a rotatividade das equipes e pouco conhecimento sobre o uso
do Kanban, sistemas de controles manuais que gera um atraso no fluxo de
informacgdes, fluxos de informacdo e processo n&o definidos com clareza e a
resisténcia de alguns profissionais da saude. Com a analise realizada é possivel
concluir que os objetivos do Kanban séo atingidos proporcionalmente ao grau de
implantacdo e, que, quando totalmente implantado, consegue atingir todos os
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objetivos tracados, proporcionando agilidade na solucédo de problemas, melhorando
as condicdes de trabalho para atender a demanda constante em uma unidade
hospitalar, diminuindo o tempo de permanéncia do paciente e auxiliar na implantagéao
do gerenciamento da clinica.

Os estudos selecionados para analise acerca da utilizacdo do Kanban em sua
versao tradicional ou eletrénica apresentou resultados que contribuem para sociedade
como a melhoria na assisténcia a saude, menos tempo de espera no pré atendimento
e na permanéncia em internacdo e a melhora nesses pontos gera também para a
unidade hospitalar a diminuicdo do numero de reclamacdes, reducdo de custos e
aumento da seguranca do paciente e do profissional. Com o levantamento das
contribui¢des foi possivel identificar que na verséo eletrénica da ferramenta Kanban,
oferece informacdes atualizadas em tempo real, compartihando com equipe e
tornando o fluxo agil dos dados, auxiliando na tomada de decisdo e obtendo como
resultado o melhor gerenciamento e direcionamento das demandas, além de trazer
contribuicbes para o gerenciamento hospitalar e para o paciente. A contribuiu para a
sociedade académica fornecendo um panorama da utilizagdo da ferramenta Kanban

em unidades hospitalares para o gerenciamento de leitos.

5 CONCLUSAO

Em virtude dos trabalhos que vém sendo realizados em unidades hospitalares
nas quais vivenciam desafios constantes para atender a alta demanda e proporcionar
a qualidade em sua assisténcia e garantir a seguranca dos pacientes. O elevado
tempo de permanéncia pode ocasionar problemas nas unidades, afetando o nivel de
qualidade do atendimento ao paciente, as condi¢des de trabalho aos profissionais e a
limitacdo de recursos. A utilizacdo do Kanban em sua versao tradicional ja apresenta
melhorias quando implementado para a gerenciamento de leitos, por auxiliar na
organizacdo das demandas, porém, por se tratar de um ambiente que o fluxo de
pessoas e informacdes acontece de forma continua o uso de quadros e papeis acaba
se torando um limitador para a eficiéncia e com isso temos a versao eletrbnica que
vem sendo utilizada para aumentar a agilidade no fluxo de informacgdes e diminuir as

falhas em relacéo a perda de dados.
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Com tudo, o presente trabalho apresentou pesquisas realizadas de
implementacdo da ferramenta Kanban em unidades hospitalares para a
gerenciamento leitos, nos quais foi possivel concluir que a utilizacdo da versao
eletrbnica do Kanban proporciona uma reducdo no tempo de permanéncia dos
pacientes, ocasiona maior organizacao no fluxo de informacdes, aumenta a autonomia
dos agentes de saude por terem acesso rapido as informacgfes, gerando também
reducdo de custos, eliminacdo de desperdicios e oferecendo um servico de qualidade
para os pacientes com a diminuicao de reclamacoes e oferecendo confianca e suporte

aos funcionarios que executam 0s processos.
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