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RESUMO

Obijetivo: Caracterizar os fatores relacionados a gestdo de processos no ambito hospitalar e o
seu impacto para a assisténcia de enfermagem. Método: Trata-se de um estudo de Revisao de
Escopo. A busca pelas evidéncias ocorreu em cinco bases de dados eletronicas: MEDLINE;
CINAHL,; SCOPUS, BDENF e LILACS. A busca por evidéncias se deu com exportacdo dos
artigos recuperados para o Rayyan e dados foram extraidos e organizados por meio de uma
planilha e apds analise das evidéncias. Resultados: Os resultados permitiram associar a gestdo
de processos com o tempo desprendido no processo de trabalho e na documentagéo de processos
burocraticos da assisténcia como a SAE, passagem de plantdo, sistemas de informacdo e
tecnologias, modelos e protocolos para fluxos de atendimentos, por exemplo Centro Cirlrgico
e Urgéncia e Emergéncia, aquisicdo de materiais, negociagdo com operadoras, custos,
diminuicdo de lead times, entre outros. Concluséo: Este estudou demonstrou a escassez de
pesquisas, principalmente nacionais acerca da GP e assisténcia de enfermagem, sendo este fator
extremamente relevante e presente nos servigos de salde.

Palavras-chave: Enfermagem; Gestdo de processos de negécios; Business Process
Management; Hospitais.
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ABSTRACT

Objective: To characterize the factors related to process management in hospitals and their
impact on nursing care. Method: This is a Scope Review study. The search for evidence took
place in five electronic databases: MEDLINE; CINAHL; SCOPUS, BDENF and LILACS. The
search for evidence was carried out by exporting the retrieved articles to Rayyan and data were
extracted and organized using a spreadsheet and after analyzing the evidence. Results: The
results made it possible to associate process management with the time spent in the work
process and in the documentation of bureaucratic care processes such as SAE, shift change,
information systems and technologies, models and protocols for service flows, for example
Surgical Center and Urgency and Emergency, acquisition of materials, negotiation with
operators, costs, reduction of lead times, among others. Conclusion: This study demonstrated
the scarcity of research, mainly national, about GP and nursing care, which is an extremely
relevant and present factor in health services.

Key-words: Nursing; Business Process Management; Hospitals.
INTRODUCAO

As organizacOes de salde, em resposta as mudancgas do mercado de trabalho e a fim de
se manterem competitivas, buscam melhorias continuas de seus processos, aplicando as suas
melhores praticas adaptadas das indUstrias para a area da sadde. Desse modo, com o intuito de
atingir resultados esperados, os hospitais estruturam seus processos por meio da criacdo de
projetos e realizam o seu gerenciamento (PEREIRA, 2015).

Nessa perspectiva, 0s processos estdo ligados a projetos e o0 Gerenciamento de Projetos
se trata uma secdo da Ciéncia da Administracéo, a qual aborda o planejamento, organizagéo,
supervisdo e controle de todos os aspectos do projeto, em um processo continuo, visando
alcangar seus objetivos (PINTO, 2015; CARVALHO, 2018); ademais, aplica-se a qualquer
situacdo em que haja um empreendimento que se desvia do que € rotineiro na organizacao
(VARGAS, 2009). Ja o gerenciamento de processos pode ser considerado uma abordagem
disciplinada para identificar, desenhar, executar, documentar, medir, monitorar, controlar e
melhorar processos de negocios automatizados ou ndo, a fim de alcancar os resultados
pretendidos constantes e alinhados com as metas estratégicas de uma organizacao (CBOK,
2009).

Ressalta-se que 0s procedimentos continuos e repetitivos de uma instituicdo de saude
s80 processos e ndo projetos, a exemplo: a compra de materiais (PINTO, 2015).

O gerenciamento de projetos é realizado por meio da aplicacdo e integracdo apropriadas
aos cinco grupos de processos (PROJECT MANAGEMENT INSTITUTE, 2008): Iniciacao;
Planejamento; Execucdo; Monitoramento e Controle; e Encerramento. J& os grupos de
processos de gerenciamento de projetos estdo associados as saidas que produzem. Dessa forma,
sdo atividades sobrepostas que ocorrem ao longo de todo o projeto. Portanto, a saida de um
processo em geral torna-se uma entrada em outro processo ou € uma entrega do projeto,
subprojeto ou fase do projeto.

Os Grupos de Processos podem ser: Iniciacdo do projeto (Iniciar): define e autoriza o
projeto ou uma fase do projeto; Planejamento do projeto (Planejar): define e refina os objetivos
e planeja a acdo necessaria para alcangar os objetivos e 0 escopo para 0s quais o0 projeto foi
realizado; Execucédo do projeto (Fazer): integra pessoas e outros recursos para realizar o plano
de gerenciamento do processo para 0 projeto; Monitoramento e controle do projeto (Verificar
e agir): mede e monitora regularmente o progresso para identificar variagdes em relagdo ao
plano de gerenciamento do projeto; Encerramento do projeto (Terminar): formaliza a aceitacdo
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do produto, servigo ou resultado, e conduz o projeto ou uma fase do projeto a um final ordenado
(OLIVEIRA ; CHIARI, 2014).

Em se tratando da &rea da salde, os problemas relacionados a processos e projetos séo
constantes, tais como: contratempos com fornecedores, propdsito ndo definido corretamente,
ndo cumprimento de orcamento, falta de definicdo de responsabilidades e de ferramentas de
apoio, insatisfacdo dos clientes, falta de conhecimento técnico sobre a area de negdcio da
organizacdo, retrabalno em funcdo da auséncia de qualidade do produto, entre outras
(PROJECT MANAGEMENT INSTITUTE, 2014).

Os hospitais, por serem instituicOes prestadoras de servico de grande importancia social,
requerem um enfoque especial para a pratica da qualidade (FARIAS; ARAUJO, 2017).

Destaca-se que a enfermagem no ambito hospitalar é responsavel por uma gama de
atribuicbes, dentre elas, as atividades de gerenciamento, as quais sdo usualmente de
responsabilidade do enfermeiro. Ademais, é incumbida a categoria, a realizacéo de técnicas e
procedimentos no paciente. Desse modo, o profissional enfermeiro possui conhecimento
cientifico para tal funcdo e embasamento legal e nas normativas de regulacdo sanitaria de
produtos e servicos hospitalares (BOGO et al., 2015).

Nessa perspectiva, considerando as atividades executadas no contexto do hospital, a
necessidade de ordenamento dos processos inseridos nessa instituicdo e a escassez de pesquisas
que problematizam esta temaética, este estudo apresenta as seguintes questdes norteadoras:
Quais fatores podem estar relacionados a gestao de processos (GP) no ambito hospitalar? Qual
0 impacto para a assisténcia de enfermagem? Qual é a relacéo entre os diversos setores dessa
organizacéo e a sua GP?

Considerando a temética pouco investigada no &mbito da enfermagem, atenta-se que a
realizacdo de revisao de escopo forneceria uma gama de informac@es sob diversos veiculos de
informacdo (jornais, artigos, teses, leis) sendo assim, uma metodologia aplicavel e pertinente
relacionado ao problema de investigacéo.

Assim, este estudo se justifica de modo a contribuir para a reflexdo de gestores, bem
como trabalhadores de saude na elaboracdo de estratégias gerenciais que possam auxiliar na GP
internos de uma organizacdo complexa como o hospital. Ainda, entender como a GP pode
influenciar a assisténcia de enfermagem prestada.

Frente ao exposto, esta pesquisa tem o objetivo de caracterizar os fatores relacionados
a gestdo de processos no ambito hospitalar e 0 seu impacto para a assisténcia de enfermagem.

REFERENCIAL TEORICO

Os processos cruzam as funcBes ou divisfes verticais da organizacdo, que podem ter
seus proprios relatoérios e estrutura organizacional (BARRET, 1994). A maioria das empresas
se organiza-se em grupos funcionais verticais, com especialistas de formacdo semelhante
agrupados (HARRINGTON, 1993); assim, a estrutura funcional, divisional, por departamentos
ou setores de uma organizagdo apresenta uma viséo vertical da entidade, onde as atividades
pertencentes a uma mesma area técnica ou de conhecimento sdo agrupadas em uma mesma
unidade administrativa, sendo e3sta uma forma bastante comum de visualizagdo de uma
organizacdo. Porém, como lembra Zairi (1997), a abordagem funcional cria barreiras para
atingir a satisfacdo dos clientes.

Diversas abordagens para o gerenciamento de processos vém sendo desenvolvidas ao
longo dos anos em diferentes areas de estudo, como cita Georges (2010), com a finalidade de
auxiliar as organizacGes nessa tarefa. O BPM (Business Process Management) € uma
abordagem estruturada para analisar e melhorar continuamente atividades como fabricagéo,
marketing, comunicacfes e outros elementos da operacdo de uma empresa (ZAIRI, 1997).
Compreende-se também como um campo de conhecimento que engloba métodos, técnicas e
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ferramentas para projetar, promulgar, controlar e analisar processos de negécio (VERGIDIS;
TURNER; TIWARI, 2008).

Harrington (1993) relaciona cinco etapas para realizar o Gerenciamento de Processos
Empresariais ou Aperfeicoamento de Processos Empresariais (APE), conforme apresentado na
Figura 2. Essas etapas compreendem:

1) Organizar o aperfeicoamento pelo estabelecimento de lideranga, entendimento e
comprometimento;

2) Entender os processos empresariais atuais em todas as dimensdes;

3) Aperfeicoar eficiéncia, eficicia e adaptabilidade dos processos empresariais;

4) Implementar sistema de controle do processo que possibilite aperfeicoamento
continuo;

5) Manter o aperfeicoamento continuo produzido na etapa anterior.

No Brasil, Lagioia et al. (2008) realizaram estudo em um hospital pernambucano, em
gue mostraram a gestdo por processos realizada a partir da utilizacdo de protocolos de
atendimento médico-hospitalar em um procedimento médico cirurgico ortopédico, que resultou
em reducdo de tempo (de espera para realizacdo de cirurgia, de realizagcdo da cirurgia e de
permanéncia total dos pacientes). O processo estudado se tratava de um procedimento
operacional de execucdo de diagndstico ou procedimento médico. Porém, o gerenciamento dos
processos também pode ocorrer em processos de apoio ou administrativos (processos
empresariais), 0s quais consomem recursos e precisam de ser executados de forma adequada
para melhorar a vantagem competitiva.

O gerenciamento de processos, conforme observado na literatura, pode melhorar o
desempenho das operagfes e da organizacdo como um todo. Em outro estudo brasileiro,
desenvolvido em um hospital catarinense, foram observadas diversas rupturas no processo de
faturamento, que geram atrasos nas etapas e no recebimento de recursos, impactando
negativamente com o desempenho financeiro do hospital. Essas rupturas também geram
retrabalho em diversas etapas, o que desencadeia aumento nos custos, insatisfacdo dos
colaboradores e, em Gltima instancia, também impactam negativamente com o desempenho
financeiro da organizacdo e na motivacdo e satisfacdo dos colaboradores (DORNELLES;
GASPARETTO, 2015).

Portanto, para este estudo consideraremos os estudos apontados por Harrington (1993)
e Lagioia et al. (2008).

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de Revisdo de Escopo, metodologia que se propde a observar as
lacunas existentes na literatura cientifica. Possui como técnica 0 mapeamento de estudos
relevantes no campo de interesse, apresentando significativa utilidade para sintetizar evidéncias
de pesquisa (TRICCO et al., 2016).

Um estudo de escopo tende a abordar topicos amplos, em que muitos desenhos de estudo
diferentes podem ser aplicaveis (ARKSEY; O'MALLEY, 2005). Além disso, a revisdo de
escopo permite a inclusdo ndo apenas de ensaios clinicos randomizados, tendo a possibilidade
de serem incluidos estudos experimentais, ndo experimentais e dados da literatura empirica e
teorica, justamente por ter em vista uma compreensdao mais completa do fenémeno em analise
(ARKSEY; O'MALLEY, 2005).

De modo a garantir a fidedignidade dos dados e a transparéncia metodoldgica da
presente revisdo, o protocolo foi submetido ao Open Science Framework (OSF/Center for Open
Science/USA), para fins de registro, com o numero DOI: 10.17605/OSF.10/8BE5S. Vale
salientar que em uma busca efetuada com registro, em fevereiro de 2022, ndo foram localizados
protocolos nesta tematica.
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Esta reviséo foi reportada seguindo o PreferredReportingltems for Systematic Review
and Meta-Analysesextension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) (TRICCO et al., 2018) e 0
JBI Manual for EvidenceSynthesis (PETERS et al., 2020) contendo as seguintes etapas:

Definicéo e alinhamento dos objetivos e a pergunta do estudo.

Esta etapa se deu a partir da estratégia PCC (ARKSEY; O'MALLEY, 2005): P —
Populacao (enfermeiros assistenciais do setor hospitalar), C — Conceito (fatores relacionados a
gestdo de processos) e C — Contexto (processo de trabalho hospitalar);

Elaboracéo dos critérios de inclusdo de acordo com o(s) objetivo(s) e a pergunta
norteadora.

Para tanto, foram incluidos os estudos que abordam o gerenciamento de processos e
projetos no ambiente hospitalar e a relacdo com a assisténcia de enfermagem; e aqueles que
abordam o gerenciamento de processos ou projetos gerais, que nao estiveram em consonancia
com a tematica de satde hospitalar, foram excluidos;

Descricdo da abordagem planejada para busca de evidéncias, selecdo, extracao de
dados e apresentacao das evidéncias.

A busca pelas evidénciasfoi realizada no periodo de setembro a dezembro de 2022 e
realizada em cinco bases de dados eletronicas: Medical LiteratureAnalysisandRetrievalSystem
Online (MEDLINE) via PubMed; Cumulative Index toNursingand Allied (CINAHL); Scopus,
Base de Dados da Enfermagem (BDENF) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS). Ressalta-se que a busca foi realizada de 2000 a 2022, nao
havendo restri¢do idioma na estratégia realizada.

Além das bases de dados eletronicas citadas acima, foram realizadas buscas secundarias
em fontes diversas, tais como no Google Scholar. Ressalta-se que a lista de referéncias finais
gue constam nos estudos primarios incluidos foi analisada manualmente a fim de encontrar
estudos relevantes a serem adicionados. Ademais, as etapas de busca de evidéncias, selecéo,
extracdo de dados foram realizadas por dois revisores de maneira independente e as cegas € as
discrepancias, resolvidas por um terceiro revisor.

Busca por evidéncias, realizada nas bases de dados.

Essa etapa ocorreu com a exportagdo dos artigos recuperados para 0 Rayyan™,
identificando duplicatas, e na sequéncia os estudos foram triados pela leitura de titulos e
resumos por dois revisores independentes.

A estratégia de busca incluiu apenas descritores-chave, de acordo com um acrénimo
pré-estabelecido no acronimo PCC. Salienta-se que a estratégia de busca foi realizada por trés
pesquisadores de modo independente, conforme as recomendacgdes do Joanna Briggs Institute
(JBI) (PETERS et al., 2020). Inicialmente, identificou-se a existéncia de um indice de titulos
de assuntos especificos em cada banco de dados (como MeSHterms, CINAHL Headings e 0s
DeCS) e seus sinbnimos (palavras-chave). Posteriormente, 0s termos da pesquisa foram
combinados usando os operadores booleanos "AND™" e "OR". Os descritores DECS/MESH
utilizados foram: Nurse; Nursing; Enfermeiros; Hospital nursingservisse; Hospital
nursingservices; Service, hospital nursing; Aide, nurses; Enfermeiros assistenciais do setor
hospitalar; Business process management; Hospitals; Hospital WorkingEnvironment;
Hospitais.

Os operadores booleanos sdo termos delimitadores das bases de dados utilizados nas
diferentes estratégias de busca informando ao sistema as combinacOes realizadas entre os
descritores de assunto. Sdo representados por AND, que recupera titulos relacionados a
determinadas palavras, sendo uma combinacao restritiva. Ja o operador OR faz a soma da uniéo
de dois ou mais termos, sendo uma combinacéo aditiva; e 0 NOT, exclui assuntos relacionados
ao termo, sendo uma combinagédo excludente (KARINO; FELLI, 2012).

Selecdo das evidéncias, com a leitura dos artigos considerando os critérios de

incluséo e excluséo.
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Realizou-se por dois revisores independentes que buscaram e analisaram os artigos; e
um terceiro revisor que analisou os artigos em conflito. Nesta etapa de elegibilidade e selecdo
dos artigos para comporem a amostra final, foi utilizado o aplicativo Rayyan™, desenvolvido
pelo Qatar ComputingResearchinstitute como uma ferramenta auxiliar no arquivamento,
organizacéo e selecdo dos artigos.

Extracdo das evidéncias.

Primeiramente, a triagem dos estudos se baseou nas informagdes contidas em seus
titulos e resumos, sendo realizada pelos mesmos dois pesquisadores de forma independente.
Quando os revisores discordaram, o artigo foi reavaliado, por um terceiro revisor que
concedeu uma decisdo final. A extracdo das evidéncias foi realizada por meio de uma planilha
contendo as seguintes informacg6es: titulo, ano de publicacdo, autores, nome do periddico,
pais, objetivo, método, principais evidéncias, conclusfes, limitacdes e recomendacoes,
conforme recomendado pelo Joanna Briggs Institute (PETERS et al., 2020). Nesta etapa, 0s
mesmaos trés revisores realizaram a extracdo de dados de forma independente.

Andlise das evidéncias.

A avaliacdo da qualidade metodol6gica dos estudos foi definida como um processo
essencial para estabelecer a validade interna, verificando os possiveis vieses e a
confiabilidade das evidéncias identificadas. Para a classificacdo dos estudos selecionados,
utilizou-se a hierarquizagdo das evidéncias (FINEOUT-OVERHOLT et al., 2010). A
escolha dessa classificacdo se deu devido ao fato de que a mesma vem sendo amplamente
difundida e utilizada na area da saude de modo eficaz no intuito de classificar as evidéncias
cientificas para revisdes de escopo. A qualidade metodoldgica dos estudos sera avaliada
por dois revisores independentes, utilizando o instrumento JBI CriticalAppraisal Checklist
for StudiesReportingPrevalence Data (MUNN et al., 2015).

Apresentacéo dos resultados.

Um fluxograma PRSMA descreveu todo o processo de selecdo do estudo. Os
resultados foram apresentados por meio de quadros e resumos narrativos e avaliados com
base na pergunta norteadora, tipo de dados mapeados, bem como nos resultados. Ademais,
os resultados foram sumarizados e apresentados de forma descritiva, que sintetizam os
achados extraidos dos artigos incluidos, apontando as evidéncias e recomendacdes relevantes
para os tomadores de decisdo.

Sintese das evidéncias em relacdo ao objetivo da revisdo, conclusdes e

implicacdes dos resultados.

Para esbocar as redes de relacdes entre as palavras-chave e as referéncias incluidas,
foi gerado um mapa gréfico a partir da ferramenta VOSviewer®, software Util na visualizacdo
de redes bibliométricas.

Instrumentos utilizados para a coleta das informactes

As informag0es extraidas dos estudos foram registradas em instrumento de coleta de
dados adaptado de formulario recomendado pelo JBI, organizado em planilha no Microsoft
Excel 2010.

RESULTADOS

A busca resultou em um total de 1527 resultados, e desses, oito na PubMed, 22
CINAHL, 140 BDENF, 134 na LILACS e 1217 na Scopus e sete por meio de consulta ao
Google Scholar. Apds exclusdo dos estudos duplicados, 1504 artigos foram avaliados para
elegibilidade pelos pesquisadores no Rayyan, sendo que dentre estes, 57 estudos foram
elegiveis. Apos a andlise profunda do artigo completo, a amostra final foi constituida por 21
artigos.

Dentre os 21 artigos selecionados, o ano variou de 2006 a 2022, sendo um (4,76%) da
BDENF, sete (33,33%) da CINAHL, seis (28,57%) do Google Scholar, dois (9,52%) da
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LILACS, um (4,76%) da PubMed e quatro (19,04%) da SCOPUS. Com relagdo as publicagdes,
somente trés (14,28%) eram de periodicos nacionais e 18 (85,71% internacionais), 0 que mostra
0 quanto é necessario avancgar no cenario brasileiro.

Apbs resolucdo dos conflitos, todas as trés pesquisadoras leram todos os artigos e
discutiram para confirmagéo da inclusdo ou excluséo e os motivos da retirada dos estudos. Com
fins a fornecer melhor clareza das etapas de busca, elaborou-se o fluxograma abaixo, conforme
demonstra a figura 3.

Figura 3 - Fluxograma do processo de selecdo dos artigos para a revisao de escopo.
Ribeirdo Preto, SP, Brasil, 2022.
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Fonte: Elaborado pelos autores.

Os resultados permitiram a construcdo de um quadro de extracdo dos dados conforme é
evidenciado abaixo no Quadro 1:

Quadro 1 - Caracteristicas dos estudos que integraram a amostra da revisdo de escopo, segundo
autores, pais, periodico, ano e tipo de estudo. Ribeirdo Preto, SP, Brasil, 2022.
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ScholarWorks
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SAMARANAYAKE, P. | Australia PLoSOne 2016 | Qualitativo
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FREIRE, E. M. R;; Brasil Online Brazilian Journal of 2016 | Quantitativo
BATISTA,R.C.R.; Nursing
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RODRIGUES, C. A. etal. Brasil CuidArte Revista de 2017 | Quantitativo
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2019
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and Informatics
SULIS, E. et al. Italia Journalof Medical Systems 2020 | Quantitativo
SOUZA, D. L. etal. Brasil Healthcare 2021 | Documental
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MORENO- Colémbia | Jornal ofNursingScholarship | 2021 | Quantitativo

FERGUSSON, M. E. et
al.
GOMES, J. A. etal. Portugal Cogitare Revista de 2021 | Quantitativo
Enfermagem

BENEVENTO, E.; Italia JournalofBiomedicallnformatics | 2022 | Experimental

ALOINI, D.; AASTL, W.
V.D.
TAMPIO, K. P Finlandia International Journal of 2022 | Qualitativo
HAAPASALO, H.; ALI Managing Projects in Business
H.H. F.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022.

Observa-se que dentre os estudos, cinco eram de abordagem qualitativa, 10
quantitativos, dois mistos, dois experimentais e dois documentais. Os multiplos desenhos
evidenciam aspectos positivos ao explanar diversas retratacbes metodologicas, entretanto,
estudos de alto nivel de evidéncia, como ensaios clinicos e experimentais ainda mostran-se

€SCassos.

Os dados permitiram evidenciar principais achados sobre a Gestdo de Processos:

Quadro 2— Apresentacao dos principais fatores relacionados a Gestdo de Processos hospitalar
e impactos para o processo de trabalho da enfermagem, segundo pesquisadores. Ribeirdo Preto,

SP, Brasil, 2022.

AUTORES Fatores relacionados a gestao de Impactos para o trabalho da
processos hospitalar enfermagem

BECKER, J.;) Reducdo de custoe melhoraria da | Diminuicdo da frequéncia de

FISCHER, R.;| seguranca do paciente. erros humanos; além disso,

JANIESCH, C. automatizar tarefas de

coordenacdo e avaliagdo (por
exemplo, pisos de chamadas).

APRIL, J.etal. | Gestdo da fabricacdo, estoque e | Melhor  comunicacdo  no
distribuicdo; layouts, links e capacidades | ambiente.
para projeto de rede; reducdo de custo;
gestdo da utilizagdo dos funcionarios
para planejamento da forca de trabalho;
localizagédo de instalagdes; o melhor
conjunto de politicas de tratamento na
gestdo de residuos.

HELFERT, M. | Agilizar o0s servigos e processos, | Melhoria do ambiente de salde,
tornando-os mais  eficientes em | oferecendo melhor qualidade,
proporcionando qualidade e reduzindo | satisfagéo e reduzindo custos.
os tempos; abrangem fornecedores e
clientes.

BERTOLINI, | Gerenciamento de pacientes na chegada; | Qualidade e satisfagdo no
M. et al. tempo; alocacdo e dimensionamento; | processo de trabalho,

protocolos operacionais padréo.

reconhecimento.
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ROHNER, P. | Estdo ligados a preparacdo pré- | Eficacia (fazer a coisa certa),
operatoria, aquisicdo de implantes, | eficiéncia (fazer com esforco
negociacGes com seguradoras, planos de | minimo, por exemplo, em
saude; fluxo de pacientes em todas as | relagdo a0  tempo  de
fungdes clinicas, diminuicdo de lead | permanéncia ou ao custos de
times. um caso) e qualidade (ser capaz

de fazé-lo, por exemplo, a
porcentagem de tratamentos
bem-sucedidos, a porcentagem
de ocorréncias indesejadas.

POULYMENO | Tempo de execucéo. Qualidade e satisfacdo do

POULOQU, M. et atendimento.
al.
FLEISCHER, E. | Iniciar, planejar, executar, monitorar e | Aumento do conhecimento dos
J. encerrar. enfermeiros para atuar como
gerente de projeto, para atuar na
posicao de lideranca.
DHAKAL, Y. et | Eficaz para resolver um problema | Eficiéncia e tempo na
al. especifico de um ambiente de trabalho | assisténcia. A participacdo em
(por exemplo tempo de espera). Além | GP auxilia na diminuicdo de
disso, é necessaria uma justificativa para | futura carga de trabalho.
explicar como implementar a solugéo no
ambiente pratico.
SAMARANAY | Reconfiguracdo de processos e servigos | Satisfagdo; qualidade; reducéo

AKE, P.etal. | de cuidados para torna-los mais seguros, | de desperdicio de tempo.
mais eficientes e mais satisfatorios para
pacientes e funcionarios, como exemplo
PatientPathwaysimprovement ~ Model
que otimiza a jornada do paciente (data
estimada de alta; atrasos na alta; planejar
e monitorar a transicdo dos pacientes
para a comunidade -do transporte,
dispensacdo de medicamentos e/ou
acolhimento residencial.

SCAGLIARINI, | Atrelado a diminuicdo do tempo de | Melhor desempenho e reducao
M. et al. espera, qualidade na realizacdo | de desperdicio de tempo.

cirurgica.

FREIRE, E. M. GP ligada a elaboracdo, atualizacdo e | Satisfacdo; qualidade; reducdo

R.; BATISTA, R, supervisdo de fluxos assistenciais e | de desperdicio de tempo.

C. R.;| gerenciais da CME mediante todos os

MARTINEZ, M.| processos realizados.

R.

RODRIGUES, | GP ligada a elaboracdo de fluxograma de | Qualidade e satisfagdo do
C. A etal. atendimento correto. atendimento.

LANKARANI, | Tempo (documentacdo, passagem de | Qualidade e satisfagdo do
K.B.etal. plantdo), tecnologias para comunicagdo | atendimento.

e desenho das enfermarias (como
transferéncias e banheiro); qualidade.
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DE POURCQ, | Processos automatizados, ligados a | Qualidade e satisfacdo do
K. etal. sistemas de informacdo e tecnologias, | atendimento.
prontuério eletrénico e beira leito para
qualidade.
AMANTEA, I. | Vinculagdoda GP com o uso da ciéncia | Detecgdo de ineficiéncias,
A. etal. de dados e estudos de gestdo para | gargalos,
melhoria em processos de negdcios; | restricdes e riscos gerando
simulacdo para tomada de decisdo, | qualidade.
como, BPM, Sistemas de Informacéo
Process-Aware.

SULIS, E. et al. | Gréficos de seguimentos diretos, redes e | Indicadores de baixo indice
Modelos/fluxos de atendimento e |lesdio e  satisfagio  do
desempenho do cuidado. atendimento.

SOUZA, D. L. | Agregar valor ao cliente, a sociedade e a | Qualidade,  eficiéncia  no

et al. economia, redefinindo processos, e | atendimento,  produtividade,
reduzindo o desperdicio nos servicos de | satisfacdo, seguranca e salde de
salde. pacientes e profissionais.
MORENO- Utilizacdo da tomada de decisdo na | Qualidade e satisfacdo do
FERGUSSON, | gestdo da salude nos processos de | atendimento.
M. E. et al. cuidados em geral e fazer uso eficiente
dos recursos.
GOMES, J. A. | Utilizagdo de indicadores como | Maior participacao dos
et al. ferramenta. enfermeiros em  processos
decisérios,  estratégicos e
assistenciais de saude.

BENEVENTO, | Capacidades de gerenciamento de | Qualidade, diminuicdo estresse,

E.; ALOINI, D.; | projetos, participacdo das partes | e reducdo de desperdicio de

AASTL, W. V. | interessadas, recursos de informacao. tempo.

D.

TAMPIO, K. P.; | Gerenciamento  operacional,  para | Qualidade e satisfacdo do

HAAPASALO, | entender as necessidades e requisitos das | atendimento.

H.; ALI H. H. F. | operacGes.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022.

Assim, a GP estd atrelada com o tempo despendido no processo de trabalho e na
documentacdo de processos burocraticos da assisténcia, a exemplo da Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE). Ela pode auxiliar na reconfiguracéo dos servicos dentro das
organizacg0es, tornando o trabalho mais seguro e satisfatorio para os colaboradores, inclusive
de enfermagem.

Além disso, fluxos e modelos de atendimento sdo fatores relacionados a processos,
como no Centro Cirurgico, onde € possivel observar a utilizacdo de indicadores para avaliagéo
dos processos de comunicacgédo do trabalho da equipe de saude, inclusive da enfermagem.

Diante do exposto, pode-se inferir que a GP tem o potencial de transformar as etapas de
tomada de decisdo na gestdo da saude e enfermagem fazendo uso dos recursos existentes. Em
especifico na enfermagem, a GP pode corroborar com a reducdo de erros gerando eficcia e
eficiéncia das tarefas, com reducao de tempo de permanéncia das internagdes, com consequiente
reducdo de custos para a organizacdo. Ou seja, a GP na enfermagem é capaz de facilitar a
deteccdo de ineficiéncias, gargalos, restricdes e riscos, gerando qualidade.

E&G Economia e Gestdo, Belo Horizonte, v. 23, n. 65, Maio/Set. 2023 50


https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/stakeholder-engagement
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/stakeholder-engagement
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/stakeholder-engagement

PUC Minas E&Ecncm1a & Gestio lssN 1984_6606

Destarte, as evidéncias revelaram que, portanto, maior compreensdo e empoderamento
da tematica pelos enfermeiros proporcionaria aumento do conhecimento para atuar como
gerente de projetos, 0 que consequentemente, auxiliaria no desenvolvimento da posi¢do de
lideranca do papel do profissional entre grupos multidisciplinares (FLEISCHER, 2015;
SOUZA et al., 2021; FREIRE; BATISTA; MARTINEZ, 2016).

Também deve-se salientar que, gerencialmente, os resultados evidenciaram que
processos ndo sdo mais considerados setoriais, e sim funcionais, havendo interligagdo nas
diversas areas. Todavia, para gerenciar um processo € fundamental visualiza-lo (RODRIGUES
etal., 2017).

Por fim, destaca-se que a analise dos artigos revelou que a GP tem relacdo direta com
varios setores do hospital, j& que otimiza subprocessos ou atividades individuais, por exemplo,
setor imagem, financeiro e recursos humanos. Relaciona-se também com processos inseridos
em um departamento e/ou clinica; interfaces individuais entre departamentos e/ou clinicas, ou
entre estes e servicos interdisciplinares ou de apoio; interfaces com parceiros externos; e
garantia da qualidade do atendimento pela otimizacdo do fluxo de pacientes por meio de
processos em todo o hospital (LANKARANI, et al., 2019; DE POURCQ, et al., 2019);
POULYMENOPOULOU et al., 2014, BENEVENTO; ALOINI; AASTL, 2022;
SCAGLIARINI et al., 2016; ROHNER, 2012; HELFERT, 2009; TAMPIO; HAAPASALO;
ALl, 2022; FREIRE; BATISTA; MARTINEZ, 2016).

DISCUSSAO

Os Processos, segundo nossos resultados, foram vistos como uma atividade realizada
dentro de uma empresa ou organizacao, que envolve iniciar, planejar, executar, monitorar e
encerrar, assim como denota no nosso referencial adotado de Harrington (1993). Uma atividade
pode se referir ao trabalho que é feito manualmente ou ao trabalho que pode ser feito
automaticamente (BECKER; FISCHER; JANIESCH, 2007; FLEISCHER, 2015;
RODRIGUES et al., 2017).

A analise evidenciada permitiu observar que a GP esta relacionada com mudltiplos
fatores, como tempo gasto na assisténcia em atividades gerenciais e assistenciais, fluxogramas
e modelos de atendimentos com vistas a minimizar desperdicio de tempo, qualidade,
indicadores, comunicacdo, registros, logistica, aquisicdo de materiais, gerenciamento de
recursos humanos e custo, politicas, entre outros.

Nesse sentido, consegue-se observar que os hospitais enfrentam crescentes restrigcdes
financeiras e concorréncia, e, para que a instituicdo atenda aos objetivos propostos de
assisténcia, deve considerar toda a infraestrutura existente, desde a organizagéo, as pessoas, 0s
processos, sistemas de informacdo de suporte e 0s suprimentos necessarios no atendimento
(RIOS, 2021; BECKER; FISCHER; JANIESCH, 2007; FREIRE; BATISTA; MARTINEZ,
2016; RODRIGUES et al., 2017).

Por isso, percebe-se que a revisdo e a inclusdo de politicas assistenciais, visando a
reelaboragdo de estratégias de financiamento para custeio dos processos na salde se torna
essencial (APRIL et al., 2006; SOUZA et al., 2021; FREIRE; BATISTA; MARTINEZ, 2016).

Assim, a qualidade é uma condi¢cdo amplamente buscada nas instituicdes de salde, e é
considerada como caracteristica inerente em um processo. Observa-se, ainda, evidéncias que
associam com a busca de propiciar a satisfagdo do cliente, e envolve todas as atividades do
projeto, por todo o seu ciclo de vida. Faz-se necessario oferecer a equipe, condigdes necessarias
para alcancar os objetivos da qualidade (DREI et al, 2021).

A esse respeito, a metodologia Lean € um processo com vistas a gerar melhorias e
qualidade, como a eliminagdo de desperdicios: superproducdo, espera, processamento de
transporte, gestdo do tempo do trabalho, estoque desnecessario, deslocamento desnecessario e
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defeitos (DREI et al., 2021). No entanto, observa-se que além da metodologia Lean, hé diversos
outros tipos de processos dentro de uma organizacdo, como BPM, entre outros.

Ainda no campo da qualidade, para sua garantia, deve-se realizar conferéncias de
manutencdo em reunides quinzenais com 0s requisitos preconizados e os resultados das medidas
de controle de aptiddo, a fim de assegurar que os padrbes apropriados da qualidade e de
definicbes operacionais estdo sendo utilizados. Por fim, deve-se monitorar e registrar 0s
resultados da execucdo das atividades para avaliar a performance e recomendar mudangas, caso
sejam necessarias (DREI et al., 2021; MORENO-FERGUSSON et al., 2021).

Além da qualidade, a GP esta ligada com a comunicacao e o tempo despendido com as
atividades laborais. Nesse sentido, pesquisadores evidenciaram que a gestdo de projetos €
formada por processos associados a nove areas do conhecimento, as quais o gerente de projetos
deve dominar para, em conjunto com aspectos comportamentais, tais como: lideranca,
comunicacdo interpessoal, gestdo de conflitos, possa atender as metas do projeto. Destaca-se
que as areas do conhecimento dos processos sdo: gestdo da integracéo, gestdo do escopo, gestdo
do tempo, gestdo dos recursos humanos, gestdo de custos, gestdo das aquisicOes, gestdo da
qualidade, gestdo de risco, gestdo da comunicacdo (RIOS et al., 2021; MORENO-
FERGUSSON et al., 2021), conforme é apontado em nossos resultados e referencial tedrico.

Para tanto, a comunicacdo como fator essencial para um processo, deve ser clara coesa
e registrada. Utilizando de estipulacdo de datas para reunides sobre o projeto e e-mail. Redes
sociais ou aplicativos de mensagens ndo serdo considerados meios oficiais de comunicacéo,
porém, poderdo ser utilizados pela equipe para tornar os processos mais dindmicos. Tais
medidas sdo adotadas para garantir maior seguranca na transmissdo de dados confidenciais ou
de maior relevancia (estes devem ser tratados por e-mail), ao passo que interagcdes mais simples
podem ser realizadas de maneira informal, contribuindo até mesmo para o maior entrosamento
dos membros (RIOS et al., 2021; DREI et al., 2021; APRIL et al., 2006; GOMES et al., 2021).

J4, a orientacdo para 0 processo € um meio essencial para a organizagdo se manter
competitiva. H4 uma ampla gama de teorias e conceitos relacionados ao gerenciamento de
processos clinicos. Quando se trata de implementacdo préatica, no entanto, falta uma abordagem
abrangente para a introducdo consistente e orientada para o objetivo do gerenciamento de
processos clinicos em todo o hospital, principalmente se tratando de profissionais especificos,
como a enfermagem (ROHNER, 2012).

Nesse sentido, na organizagao hospitalar, uma distin¢ao aproximada pode ser feita entre
as seguintes categorias de processos: processos centrais (muitas vezes, referidos como
processos primarios, a exemplo, preparacdo pré-operatéria); processos de apoio (também
descritos como processos secundarios, por exemplo, aquisicdo de implantes, materiais) e
processos de gestdo (por exemplo, negociacbes com seguradoras, planos de saude). A GP
também se preocupa com a coordenacgao entre as categorias de processos (ROHNER P, 2012).

Corroborando com os resultados, a GP € entendida como 0 grau em que uma
organizacao hospitalar é orientada para o fluxo de pacientes em todas as fungdes clinicas e de
suporte. Logo, uma melhoria continua é estabelecida e se integra a rotina diaria. Nessa direc¢éo,
evidéncias mostraram que a orientagdo para processos traz melhorias de produtividade,
diminuicdo de lead times, reducgéo de custos, aumento da satisfacéo do cliente devido ao melhor
ajuste de produtos e servicos com as demandas do cliente, bem como melhorias de qualidade.
Nos processos no sentido industrial, insumos especificos, materiais, por exemplo, sdo
transformados em uma saida especifica por meio da acdo dos seres humanos e dos meios
disponiveis para eles, como maquinas ou informagGes (DAVENPORT, 1993). No caso de
processos de diagnoéstico, tratamento e terapia em hospitais, o foco ndo é obter um output, mas
um resultado especifico, (como a cura ou melhora para um paciente) (LANKARANI, et al.,
2019; DE POURCQ, et al., 2019; POULYMENOPOULOU et al., 2014; BENEVENO,;
ALOINI; AASTL, 2022; SCAGLIARINI et al., 2016; ROHNER 2012; HELFERT, 2009).
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Destarte, a GP em saude fornece melhorias continuas na simplificacdo do ambiente de salde,
oferecendo melhor qualidade e reduzindo custos.

Nesse sentido, outras evidéncias também apontam que a GP, como exemplo BPM, é
uma modalidade paras instituicdes hospitalares no intuito de fornecer o custo desejado, aumento
da seguranca do paciente e alivio para os profissionais de saude em questdes de tarefas
rotineiras, em especial o enfermeiro (BECKER; FISCHER; JANIESCH, 2007).

Destarte, a crescente escassez de profissionais de salde, 0 aumento da pressdo para
conter custos e reduzir os tempos de espera e a demanda geral para melhorar a qualidade dos
cuidados tem colocado pressdo crescente sobre as organizagdes de salde internacionalmente, o
que exige projetos e processos alinhados e adequados. Para isso, a participacdo da equipe de
enfermagem na GP se faz crucial.

Outros impactos para assisténcia de enfermagem se referem ao ambito da automacao e
tecnologias, visto que ao usar adequadamente a tecnologia em um hospital, primeiramente é
analisado o processo de cuidar, construindo uma equipe multidisciplinar, incluindo enfermeiros
clinicos e engenheiros para uma melhor compreensdo da gestdo e oportunidades de
automatizacao nos processos hospitalares (MORENO-FERGUSSON et al., 2021).

E por fim, percebeu-se que a GP proporciona elementos-chave de melhoria como: tempo
de espera e de permanéncia, carga de trabalho e recursos humanos, o que denota a relevancia
de uma gestdo organizacional com énfase em processos para a melhoria do trabalho e da
assisténcia hospitalar. Tais fatores tém potencial em garantir a qualidade em salde, no entanto,
faz-se relevante o comprometimento integral e incondicional de todos os profissionais que
atuam no setor, ratificando para o papel de destaque da enfermagem (GOMES et al, 2021;
JACKSON et al., 2013; DHAKAL et al., 2019; SOUZA et al., 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudou demonstrou a escassez de pesquisas, especialmente de ambito nacional
acerca da GP e sua relacdo com a assisténcia de enfermagem, sendo que a GP é um fator
extremamente relevante e presente nos servicos de salde.

As fortalezas da investigacdo permitiram vislumbrar os fatores relacionados a GP no
ambito hospitalar e ao trabalho da enfermagem, fatores estes associadoscom o tempo
despendido no processo de trabalho e na documentacao de processos burocraticos da assisténcia
como a SAE, passagem de plantéo, sistemas de informacéo e tecnologias, modelos e protocolos
para fluxos de atendimentos, a exemplo, Centro Cirdrgico e Urgéncia e Emergéncia, aquisicéo
de materiais, negociacdo com operadoras, custos, diminuicdo de lead times, e, inegavelmente,
relacionado a qualidade. Nota-se que o estudo possui a limitacdo relacionada a populagédo
definida (enfermeiros), periodo de coleta de dados e data (2000 a 2022); diante disso,
recomenda-se a busca e implementacdo de estudos originais que possam abranger outras
categorias profissionais.

Por conseguinte, é imprescindivel que a GP seja reconhecida como ferramenta
importante no processo de trabalho e devidamente abordada pelos profissionais enfermeiros e
gestores de instituicdes de saude de forma precoce, a fim de garantir qualidade, reducao de
custo e satisfagdo profissional e organizacional. A aplicagdo dos conhecimentos, habilidades e
atitudes oriundas da GP é de fundamental importancia com vistas a propiciar aos usuarios
atendimento qualificado, necessario e efetivo.
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