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Introducao
O projeto fundamenta-se na premissa de que a otimizacao na gestao hospitalar deve
partir de uma analise abrangente e sistémica de suas operacdes, levando em consideragao as

perspectivas de agentes pertencentes ao sistema.

A natureza complexa de um hospital ¢ um dos principais desafios na avaliagdao e
otimizagdo dos seus servicos de saude (LA FORGIA & COUTTOLENC, 2009), em particular
no caso de hospitais universitarios que possuem compromissos de ensino e a pesquisa, além

dos assistenciais.

As decisdes em ambientes complexos envolvem aspectos dos mundos material, pessoal
e social, cujas estruturas cognitivas podem ser representadas em mapas conceituais (FRANCO
& MONTIBELLER, 2009). Este ¢ um recurso da chamada Pesquisa Operacional, a qual se
agregam os métodos quantitativos. Este projeto utilizou a combinagdo de ambas as abordagens,
conhecida como Multimetodologia (MINGERS & BROCKLESBY, 1997), aplicada através do
método CHAP2.

As mudancas gerenciais no clima motivacional e nos sistemas de informacao,
promovidas no HUGG apds a adesdao a EBSERH, ensejam a adogdo de multimetodologia

qualiquantitativa para estruturar problemas e solugdes.

Metodologia

O projeto tem como ponto de partida metodologico a Estruturacdo de Problemas
(ROSENHEAD ET AL, 2001), e utiliza, particularmente, o método CHAP? (Estellita Lins et
al, 2018, 2021, LOBO & LINS, 2011)) como forma de representar as perspectivas e crengas
dos individuos participantes do sistema de maneira a ampliar a defini¢do dos problemas além
das visdes particulares dos gestores. Isso se deu pela criagdo de mapas conceituais que conectam

dados, informagdes e conhecimento dos agentes envolvidos sobre o sistema hospitalar.

Para a construgdo dos mapas, foi feita uma andlise do Plano Diretor Estratégico do
Hospital, com estruturacdo dos macroproblemas, objetivos estratégicos, indicadores e planos
de acdo. Em seguida foram realizadas quatorze entrevistas individuais e duas oficinas,
compreendendo os seguintes agentes em posicoes de lideranga, representantes de

departamentos com diferentes perspectivas sobre o hospital:
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Agente Departamento
Daniel Aragao Geréncia de Ensino e Pesquisa
Alexandre Tavares Gestao de Processos e Tecnologia da Informacao
Pedro Portari Geréncia de Atengao a Saude
Ana Carolina Leite Setor de Contratualizacao e Regulagao
Vinicius Martins Geréncia Administrativa

O processo enfatizou a participagdo ativa desses agentes, incentivando a emancipagao
frente a restri¢des institucionais comuns - como dificuldades na comunicagdo e integracdo de
ideias - através do autoconhecimento e autorreflexdo dos individuos, dai denominarmos a

ferramenta como mapa metacognitivo.

Do ponto de vista quantitativo, foi utilizada a metodologia da Simulagdo de Eventos
Discretos (SAKURADA; MIYAKE, 2009), com analise do impacto de mudangas propostas
antes de implementa-las, permitindo a administracdo escolher a melhor estratégia com base em

dados reais e minimizando os riscos associados a mudangas no processo (BANKS et al.,1996).

Resultados

A metodologia CHAP? gerou seis mapas tematicos metacognitivos (em anexo), sendo
eles Planejamento Financeiro, Recursos Humanos, Sistemas de Informacao, Ensino e Pesquisa,
Infraestrutura e Assisténcia. A analise desses mapas facilita a mudanga cultural ao representar

conhecimento e perspectivas individuais dos agentes institucionais envolvidos no processo.

Um dos problemas referidos propiciou o uso de um modelo de simulagdo de eventos
discretos aplicado aos processos de assisténcia do hospital, com enfoque na otimizacao de filas
da assisténcia e dimensionamento adequado de profissionais. A varidveis priorizadas, extraidas
a partir do modulo de ambulatorio assistencial do AGHU, foram o horario de chegada do
paciente, inicio e término de atendimento, especialidade médica e bairro de origem. Foi
realizada andlise exploratdria de dados para identificar correlagdes entre as varidveis
apresentadas e, posteriormente, proceder com a modelagem para simulacdo. Construiram-se
sete cendrios diferentes, mantendo fixa a taxa de chegada dos pacientes ao hospital e variando

a quantidade de médicos responsaveis pelos atendimentos (BELEM, 2023).
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Discussao

Os mapas metacognitivos foram abordados em oficinas com corpo gerencial, sendo

identificadas as seguintes questdes prioritarias (entre outras) com potencial para serem objeto

de analise, modelagem formal e intervencao:

O conhecimento organizacional ¢ essencial para aumentar o engajamento profissional
nos departamentos do Hospital e a qualidade do trabalho executado.

Aproximar as pessoas, rotinas e projetos dos departamentos do Hospital ¢ essencial para
a convergéncia de objetivos e facilitacao de melhorias.

E necessario analisar o dimensionamento de profissionais com base no perfil de ensino
e assistencial desejado pelo Hospital, considerando demandas internas e externas

A dissociagdo entre docéncia e assisténcia no hospital dificulta a integracao entre ensino,
pesquisa e extensao, o que impacta na qualidade do Ensino e da propria assisténcia
hospitalar.

E fundamental que o HUGG desenvolva um método apropriado para avaliar a
efetividade e qualidade do ensino fornecido a fim de estabelecer metas claras e
direcionadas.

A baixa utilizagdo de protocolos assistenciais acarreta o uso inadequado de recursos
financeiros.

Repensar o foco assistencial do hospital ¢ um ponto essencial para a busca de um
equilibrio orgamentario.

Padronizar as grades de materiais ¢ uma demanda urgente para uma gestdo de
suprimentos mais eficiente nas diferentes areas do Hospital.

A formacdo de grandes filas para a Assisténcia, no momento anterior a abertura do

hospital tem gerado severas e injustificadas criticas pela imprensa.

Esta ultima questdo provocou a aplicagao da simulagdo de eventos discretos voltados

para a assisténcia, em que havia a conjetura de controlar a entrada de pacientes no hospital com

roletas. A simulagdo com base em dados reais mostrou que isto ndo era desejavel, pois havia

uma compensacao parcial entre os pacientes que antecipavam sua chegada e os que atrasavam,

evitando o risco de mudangas na gestao de acessos do hospital.

A simulagdo permitiu também dimensionar a quantidade de médicos para atendimento

da demanda (BELEM, 2023), revelando ainda a necessidade de registrar o atendimento de

médicos residentes que atendiam incognitamente devido a utilizagdo do acesso ao sistema de
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seus supervisores. A investigacdo das causas de antecipagdo também reforgou a ja conhecida

dificuldade de transporte dos pacientes, principalmente a partir de outros municipios.

Conclusao

O projeto se destaca pelo uso de multimetodologia, envolvendo a integragao de métodos
qualitativos e quantitativos para obtencao de resultados relevantes ao Hospital. O trabalho
representou uma oportunidade relevante de integracdo entre teoria e aplicacdo, dado o grande
engajamento dos gerentes do HUGG e entrosamento com a equipe do projeto. A condugdo do
projeto por meio do Plano Diretor Estratégico favoreceu, sob uma o6tica de compartilhamento e
colaboracdo, a compreensdo e autorreflexdo dos agentes internos envolvidos quanto aos

macroproblemas e os problemas cotidianos que seus departamentos e pares enfrentam.

A multimetodologia em muito contribuiu para isto, dado que mapeou o contexto
complexo do sistema hospitalar, utilizando o recurso dos mapas metacognitivos para identificar
e localizar problemas em conjunto, e, apos isto, pensar propostas de apoio a solugdo. A
aplicagdo do modelo de Simulacdo de Eventos Discretos exemplifica esse potencial
multimetodologico integrador entre estruturacdo de problemas e métodos formais quantitativos

na area de gestdo hospitalar.

Por fim, o estudo, pautado na estruturagio de problemas com o método CHAP?, permitiu
abrir caminhos para outras oportunidades de pesquisa aplicada no contexto do HUGG,
destacando-se como objeto de continuidade do projeto a otimizagdo da gestdo de suprimentos
do Hospital utilizando Anélise Envoltoria de Dados (DEA) (LINS et al, 2007) e anélise sobre a

relagdo entre o foco assistencial do hospital e seu equilibrio orcamentario.
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