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REESTRUTURACAO DO FLUXO DE RECEBIMENTO POR MATRIZ DE
CRITICIDADE: RELATO TECNICO DA GESTAO DE UM ALMOXARIFADO
HOSPITALAR

Objetivo do estudo

Analisar a reestruturacdo do fluxo de recebimento em um almoxarifado hospitalar por meio da
implementagdo de uma matriz de criticidade, priorizando o processamento de materiais conforme seu
impacto assistencial e reduzindo gargalos, filas e ineficiéncias operacionais no processo de entrada
logistica.

Relevancia/originalidade

O estudo é original por propor uma matriz de criticidade especifica para o recebimento hospitalar,
integrando critérios assistenciais e operacionais abordagem pouco explorada na literatura, que trata
prioridade |l ogistica e OPME predominantemente de forma dissociada da seguranca do paciente.

M etodologia/abor dagem

Pesquisa qualitativa, aplicada, de carater descritivo-exploratorio, conduzida por meio de estudo de
caso em hospital privado. Utilizou-se a estrutura CIMO (Contexto-Intervencdo-M ecanismos-
Outcomes) para analisar o processo de recebimento, com dados coletados via observacéo direta e
andlise documental .

Principais resultados

A implementagdo da matriz de criticidade reduziu o tempo de processamento de materiais criticos,
melhorou o direcionamento por prioridade, diminuiu retrabalhos na conferéncia e reduziu divergéncias
entre estoque fisico e sistémico, fortalecendo aintegracdo entre logistica e assisténcia.

Contribuicoes tedricas/metodol 6gicas

O estudo amplia a discussdo sobre logistica de entrada hospitalar ao operacionalizar conceitos da
Theory of Constraints e da classificagdo ABC/XYZ em uma matriz de criticidade aplicada ao
recebimento, articulando aldgica CIMO a priorizagao assistencial de materiais criticos.

Contribuicbes sociais/para a gestéo

O Protocolo de Priorizag&o por Matriz de Criticidade oferece a gestores hospitalares uma ferramenta
replicavel para reduzir gargalos no recebimento, aumentar a rastreabilidade de OPME e insumos
criticos e fortalecer a seguranca e continuidade do atendimento ao paciente.

Palavras-chave: Matriz de criticidade, L ogistica hospitalar, Qualidade em servicos de salde, Gestédo
de estoque hospitalar, Lean Healthcare
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Restructuring the Receiving Workflow Based on a Criticality Matrix: A Technical Report on
Hospital Warehouse Management

Study purpose

To analyze the restructuring of the receiving workflow in a hospital warehouse through the
implementation of a criticality matrix, prioritizing material processing based on its impact on patient
care and reducing bottlenecks, queues, and operational inefficienciesin the inbound logistics process.

Relevance/ originality

The study is original in proposing a criticality matrix specifically for hospital receiving processes that
integrates clinical and operational criteria—an approach rarely explored in the literature, which tends
to address logistics priorities and OPMDs (implants, prostheses, and special medical devices) in
isolation

Methodology / approach

A qualitative, applied, descriptive-exploratory study conducted as a case study at a private hospital.
The CIMO (Context-Intervention-M echanisms-Outcomes) framework was used to analyze the
receiving process, with data collected through direct observation and document analysis.

Main results

The implementation of the criticality matrix reduced processing time for critical materials, improved
prioritization, decreased rework during verification, and reduced discrepancies between physical and
system inventory, thereby strengthening the integration between logistics and clinical care.

Theoretical / methodological contributions

The study expands the discussion on hospital entry logistics by operationalizing concepts from the
Theory of Constraints and the ABC/XY Z classification in a criticality matrix applied to reception,
articulating the CIMO logic with the care prioritization of critical materials.

Social / management contributions

The Criticality Matrix Prioritization Protocol offers hospital managers a replicable tool to reduce
bottlenecks in receiving, enhance the traceability of medical devices (OPME) and critical supplies, and
strengthen patient care safety and continuity.

Keywords: Criticality matrix, Hospital logistics, Healthcare service quality, Hospital inventory
management, L ean Healthcare
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1 Introducao

A logistica de entrada constitui um elemento essencial da cadeia de suprimentos, sendo
responsavel pelo fluxo de materiais desde a origem até os pontos de armazenamento e utilizacao
nas organizacdes. A eficiéncia desse processo impacta diretamente o desempenho operacional,
sobretudo em ambientes complexos, nos quais a variabilidade e a incerteza podem gerar
gargalos, atrasos e ineficiéncias operacionais (Gaxiola-Goray et al., 2026).

Nesse contexto, a falta de visibilidade e controle nas operagdes logisticas limita a
capacidade de resposta das organizacdes, dificultando a identificacdo de desvios e a tomada de
decisdo em tempo habil, o que compromete o desempenho do fluxo de materiais e a eficiéncia
do sistema logistico como um todo (Kalaiarasan et al., 2023). Além disso, a ineficiéncias no
processo de recebimento pode resultar em filas, tempos elevados de espera e sobrecarga
operacional, impactando negativamente a produtividade das operagdes logisticas (Chatterjee &
Mohanty, 2024).

Em ambientes caracterizados por elevado volume e diversidade de materiais, como
centros de distribuicdo e almoxarifados hospitalares, a organizacdo do fluxo de recebimento
torna-se um fator critico para garantir a continuidade operacional e a qualidade dos servicos
prestados. No contexto hospitalar, a eficiéncia logistica estd diretamente relacionada a
disponibilidade de insumos e ao suporte as atividades assistenciais, sendo determinante para o
desempenho do sistema de saude e para a seguranga dos pacientes.

Apesar dos avangos na gestdo logistica e no uso de tecnologias aplicadas a cadeia de
suprimentos, observa-se uma lacuna na ado¢ao de métodos estruturados que permitam priorizar
o recebimento de materiais com base em critérios operacionais e de criticidade, especialmente
em ambientes hospitalares, onde a variabilidade da demanda e a urgéncia dos itens tornam o
processo ainda mais complexo.

Diante desse cenario, o presente relato técnico tem como objetivo analisar a
reestruturacao do fluxo de recebimento em um almoxarifado hospitalar por meio da
implementa¢do de uma matriz de criticidade de materiais, com foco na organizag¢ao do processo
de conferéncia, priorizacgao de itens e reducdo de ineficiéncias operacionais.

Como contribuicao, este estudo apresenta um diagnostico do cenario inicial, a aplicagdo
de uma ferramenta de gestdo voltada a priorizagdo logistica e os impactos gerados na eficiéncia
do fluxo de materiais, oferecendo subsidios tedricos e praticos para a melhoria das operagdes
de logistica de entrada em ambientes de alta complexidade.

2 Referencial Teorico

A logistica de entrada constitui um dos principais subsistemas da cadeia de suprimentos,
sendo responsavel pelo fluxo de materiais, informacdes e recursos desde os fornecedores até os
processos internos das organizagdes. Sua relevancia esta diretamente associada ao
abastecimento das operacdes, ao desempenho operacional e a continuidade das atividades
organizacionais. Segundo Gaxiola-Goray et al. (2026), a logistica de entrada compreende
atividades relacionadas a aquisi¢do de materiais, transporte interno, armazenagem, controle de
estoque ¢ movimentacdo de materiais, impactando diretamente os custos operacionais, 0s
tempos de entrega e a eficiéncia da cadeia de suprimentos. No ambiente hospitalar, essas
atividades assumem carater ainda mais critico, uma vez que falhas no fluxo de recebimento de
materiais podem comprometer diretamente a continuidade do atendimento ao paciente e a

seguranca assistencial.
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A logistica hospitalar ¢ definida como o gerenciamento do fluxo de pacientes, produtos,
materiais, servicos e informagdes associadas, visando garantir qualidade e seguranga em um
nivel definido de desempenho e eficiéncia, desde o fornecedor até o paciente (Alfarizi &
Ngatindriatun, 2022). Nesse contexto, a gestdo de suprimentos hospitalares passou a ser
reconhecida como um elemento fundamental para a eficiéncia operacional das institui¢des de
saude. A crescente complexidade dos servigos hospitalares exige maior controle dos fluxos de
materiais, estoques e informagdes, uma vez que falhas nesses processos podem comprometer a
disponibilidade de suprimentos, aumentar desperdicios e reduzir a eficiéncia das operagdes
assistenciais (Cabral & Silva, 2023).

No ambito da gestdo estratégica da cadeia de suprimentos hospitalar, a rastreabilidade,
a acreditagdo e a eficiéncia operacional sdo apontadas como pilares fundamentais. Silva (2023)
destaca que a implementacao de Sistemas de Gestdo da Qualidade (SGQ), fundamentados nas
normas ISO 9001 e nos manuais da Organizacdo Nacional de Acreditagdo (ONA), estrutura
processos seguros que mitigam riscos assistenciais e financeiros. A autora ressalta que o
recebimento de materiais ndo representa apenas uma etapa de conferéncia operacional, mas
uma barreira sanitéria critica, na qual se verifica a integridade, a conformidade e a procedéncia
dos insumos recebidos, garantindo que nenhum produto subpadronizado adentre o estoque e
coloque em risco a eficacia terapéutica.

A literatura também evidencia que os processos de logistica de entrada possuem forte
relagdo com o gerenciamento de gargalos e filas operacionais. Chatterjee e Mohanty (2024), ao
analisarem a cadeia de suprimentos de entrada de uma montadora automobilistica, demonstram
que os fluxos logisticos podem ser compreendidos como sistemas interdependentes de filas e
processos sequenciais. Segundo os autores, pequenas ineficiéncias no fluxo de recebimento
podem gerar impactos significativos em toda a cadeia operacional, principalmente quando ha
crescimento no volume de materiais recebidos ou limitagdo da capacidade operacional. O
estudo identificou a ocorréncia de filas de veiculos, tempos elevados de espera e atrasos
superiores a um dia no processo de recebimento, comprometendo a eficiéncia do fluxo logistico
e o desempenho operacional.

A Theory of Constraints (TOC), desenvolvida por Eliyahu Goldratt, parte do principio
de que todo sistema possui restricdes capazes de limitar seu desempenho operacional ja no
contexto logistico, essas restricdes podem envolver gargalos no recebimento, excesso de
atividades manuais, filas e baixa visibilidade operacional. A aplicagdo da TOC busca identificar
e gerenciar esses gargalos por meio da priorizagao do fluxo e da melhor utilizagao dos recursos
disponiveis, reduzindo atrasos e ineficiéncias. No ambiente hospitalar, onde a disponibilidade
de materiais impacta diretamente a continuidade assistencial, mecanismos de priorizagdo e
reorganizacdo do fluxo inbound podem ser compreendidos como estratégias alinhadas aos
principios da TOC, favorecendo maior eficiéncia das operacdes logisticas.

No contexto hospitalar, esses impactos assumem dimensao ainda mais significativa. Al-
Qatawneh e Makahleh (2022) destacam que a eficiéncia dos processos logisticos esta
diretamente relacionada a qualidade da assisténcia prestada, uma vez que falhas na gestao de
suprimentos podem gerar atrasos, reduzir a confiabilidade das operacdes e ocasionar situagdes
de desabastecimento. Segundo as autoras, a indisponibilidade de itens criticos pode
comprometer a satisfagdo dos pacientes e representar riscos a continuidade do atendimento.
Nesse cenario, a adogdo de mecanismos estruturados de priorizagdao no fluxo de recebimento
torna-se fundamental para assegurar a disponibilidade dos recursos necessarios as atividades
assistenciais.

A visibilidade da cadeia de suprimentos vem sendo apontada como um dos principais
fatores para melhoria das operacdes de entrada. Kalaiarasan et al. (2023) destacam que a falta
de visibilidade limita a capacidade de monitoramento de desvios, prejudica a previsibilidade
das operagoes e reduz a capacidade de resposta das organizacdes diante de alteragdes no fluxo
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de materiais. Os autores aplicaram a logica Contexto—Intervengdo—Mecanismo—Resultado
(CIMO) para mapear e analisar os fluxos de materiais e informagdes, concluindo que melhorias
na visibilidade operacional contribuem diretamente para o aumento da capacidade preditiva e
da gestdo de desvios.

O avanco das tecnologias associadas a Intralogistica 4.0 vem ampliando as
possibilidades de modernizagdo das operagdes logisticas internas. Winkelhaus, Grosse ¢ Glock
(2022) destacam que a incorporagdo de tecnologias digitais e sistemas automatizados tem
promovido mudangas significativas nos processos intralogisticos, enquanto De Koster et al.
(2025) apontam que recursos como Internet das Coisas, inteligéncia artificial e sensores
inteligentes ampliam a visibilidade operacional e apoiam a tomada de decisdo em tempo real.
No ambiente hospitalar, essas tecnologias apresentam potencial para o controle de materiais
criticos; Silva (2023) ressalta, por exemplo, que ferramentas como RFID sdo indispensaveis
para garantir a rastreabilidade e a acuracidade dos registros de recebimento, minimizando o erro
humano em processos manuais de conferéncia. Em operagdes de armazenagem, estudos de
simulacdo corroboram esse potencial: Lumsakul, Saengkhiao ¢ Kaweegitbundit (2024), ao
simularem cenérios de melhoria com o software FlexSim, identificaram ganhos relacionados
ao rendimento do sistema e a redu¢do do tempo médio de permanéncia dos materiais.

A gestao de materiais hospitalares exige ainda a aplicacdo de metodologias estruturadas
de classificag¢do e priorizagdo. Silva (2023) aponta que a utilizacdo da classificacdo cruzada
Curva ABC (valor financeiro) e curva XYZ (criticidade clinica) representa uma ferramenta
validada para a gestdo de materiais em ambientes hospitalares, permitindo identificar itens de
maior impacto financeiro e assistencial, os quais demandam monitoramento mais rigoroso e
estratégias diferenciadas de controle e abastecimento. No que se refere as operacdes de
armazenagem, Almataani e Ullah (2024) identificam que a melhoria dos processos logisticos
requer a adocao de sistemas de gestdo de armazéns (WMS), tecnologias de rastreabilidade,
métodos de gestdo estruturados e programas de capacitacdo da forga de trabalho. Segundo os
autores, a combinacdo desses elementos contribui para aumentar a eficiéncia operacional e
aprimorar o desempenho das atividades de armazenagem.

Dessa forma, observa-se que as operagdes de entrada logistica possuem papel
estratégico na cadeia de suprimentos hospitalar, especialmente em ambientes caracterizados por
alta variabilidade operacional e grande volume de movimentacdo de materiais. A literatura
aponta que fatores como gargalos operacionais, falta de visibilidade, limitagdo de capacidade,
falhas de coordenacdo e auséncia de mecanismos estruturados de priorizagdo comprometem o
desempenho logistico e a eficiéncia operacional. Em contrapartida, a adogao de critérios de
criticidade, mecanismos de visibilidade, automagao e integracdo tecnoldgica contribui para a
melhoria da produtividade e otimizag¢do dos fluxos de recebimento, com impacto direto sobre
a seguranca e a continuidade assistencial.

3 Contexto do Projeto ou Situacdo-Problema

O presente relato técnico foi desenvolvido em uma instituicao hospitalar de médio porte,
cuja operagdo abrange multiplas especialidades assistenciais e elevado volume diario de
materiais recebidos, incluindo medicamentos, materiais médico-hospitalares e itens de Orteses,
proteses e materiais especiais (OPME). O setor de recebimento ¢ responsavel pelo
processamento de todos os materiais que ingressam na institui¢cdo, constituindo o ponto de
entrada da cadeia de suprimentos interna e sendo diretamente responsavel pela alimentacao dos
estoques que sustentam as atividades assistenciais.

O crescimento progressivo do volume operacional da institui¢ao, associado a ampliagao
do mix de materiais recebidos e a diversidade de fornecedores, gerou um cendrio de pressao
crescente sobre o setor de recebimento. Essa expansao operacional ndo foi acompanhada por

uma reestruturagdo correspondente dos processos logisticos, resultando em desequilibrio entre
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a demanda pelo processamento de materiais e a capacidade operacional disponivel. Chatterjee
e Mohanty (2024) demonstram que operacdes inbound submetidas ao aumento do volume de
materiais podem apresentar filas, tempos elevados de espera e atrasos no processo de
recebimento quando a capacidade operacional ndo acompanha o crescimento da demanda.

Um dos principais fatores identificados como determinante para o agravamento dessa
situagdo foi a auséncia de critérios estruturados de priorizacao no processamento dos materiais
recebidos. Materiais com diferentes niveis de criticidade operacional, desde itens de uso
rotineiro até materiais indispensaveis para procedimentos cirurgicos iminentes, eram tratados
de forma indiscriminada no fluxo de recebimento, sem qualquer distingdo quanto ao seu
impacto assistencial ou a urgéncia de seu encaminhamento as areas demandantes. Al-Qatawneh
e Makahleh (2022) destacam que falhas nos processos logisticos hospitalares podem
comprometer a disponibilidade de itens criticos, gerar atrasos operacionais e afetar
negativamente a qualidade da assisténcia prestada aos pacientes, evidenciando a importincia
de mecanismos de controle e priorizagdo dos materiais hospitalares.

Em periodos de maior volume operacional, materiais destinados a procedimentos
cirurgicos urgentes permaneciam no mesmo fluxo operacional de itens de baixa criticidade,
ocasionando atrasos no encaminhamento e aumento da pressdo operacional sobre a equipe de
recebimento. Essa auséncia de diferenciagdo no processamento dos materiais ampliava o risco
de indisponibilidade de insumos criticos e comprometia a fluidez das operacdes logisticas
internas.

No ambito da gestdo de OPME, Silva (2023) destaca que a auséncia de processos claros
de recebimento e rastreabilidade constitui uma vulnerabilidade critica nas operagdes
hospitalares, sendo imperativo que o fluxo de recebimento valide ndo apenas a quantidade, mas
também a conformidade do material com o agendamento cirirgico e as autorizacdes
pertinentes. Na operagao analisada, essa lacuna era agravada pelo elevado volume de materiais
consignados, cujo controle preciso de entrada e saida ¢ mandatorio, mas que ndo recebia
tratamento diferenciado no processamento de entrada.

Verificou-se também limitagdo significativa na visibilidade das operagdes logisticas,
dificultando o monitoramento em tempo real do fluxo de materiais, dos atrasos operacionais e
das prioridades de recebimento. Conforme apontam Kalaiarasan et al. (2023), a falta de
visibilidade nas operacdes inbound reduz a capacidade de gerenciamento de desvios e prejudica
a tomada de decisdo logistica. Na pratica, essa limitacdo se traduzia na impossibilidade de
identificar, em tempo habil, quais materiais aguardavam processamento com maior urgéncia
assistencial, comprometendo a capacidade de resposta da equipe operacional diante de
demandas criticas.

Outro fator relevante identificado foi a elevada dependéncia de atividades manuais nos
processos de conferéncia, direcionamento € movimentacdo de materiais. De Koster et al. (2025)
destacam que a utilizacdo de tecnologias digitais, sensores inteligentes e sistemas conectados
possibilita maior automacdo e suporte a tomada de decisdo nas operacdes intralogisticas,
reduzindo a dependéncia de processos manuais ¢ ampliando a capacidade de coordenagao
operacional. Na operacdo estudada, a auséncia de sistemas automatizados de apoio a triagem e
priorizacdo dos materiais recebidos amplificava a variabilidade operacional e a dependéncia do
conhecimento tacito dos operadores para a tomada de decisoes logisticas.

A auséncia de indicadores estruturados para acompanhamento do desempenho
operacional do setor de recebimento também foi identificada como fator limitante. Silva (2023)
destaca que a rastreabilidade e o monitoramento sistematico das informagdes logisticas sao
elementos essenciais para garantir controle, conformidade e seguranca na gestao dos materiais
hospitalares. Sem métricas estruturadas para acompanhamento do tempo de processamento, do
volume de materiais criticos recebidos e das ocorréncias de atraso no encaminhamento, tornava-
se dificil identificar tendéncias negativas e implementar agdes corretivas de maneira proativa.
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Diante desse contexto, caracterizado pela combinag¢do de crescimento operacional,
auséncia de mecanismos de priorizagdo, limitacdes de visibilidade e elevada dependéncia de
processos manuais, a operagao de recebimento passou a representar um gargalo estratégico no
fluxo da cadeia de suprimentos hospitalar. Tornou-se, portanto, necessaria a implementacao de
mecanismos que possibilitassem maior controle do fluxo inbound, melhoria da visibilidade
operacional e priorizagdo estruturada dos materiais recebidos, com foco na redugado de gargalos,
no aumento do desempenho logistico e na mitiga¢do dos riscos a continuidade assistencial.

4 Tipo de Intervencio e Mecanismos Adotados

A intervencao desenvolvida neste relato técnico caracteriza-se como uma reestruturacao
do processo de recebimento de materiais mediante a implementacdo de uma matriz de
criticidade aplicada as operagdes inbound da instituicdo hospitalar. A proposta teve como
objetivo principal reorganizar o fluxo de recebimento com base no nivel de criticidade
operacional e assistencial dos materiais recebidos, permitindo a priorizagdo estruturada das
atividades logisticas e a melhor alocacdo dos recursos operacionais disponiveis. A intervengao
foi concebida a partir da 16gica de desenvolvimento de solugdes praticas para problemas
organizacionais complexos, alinhando diagndstico, implementacdo de mecanismos de melhoria
e avaliagdo dos resultados obtidos (Kalaiarasan et al., 2023). Os mecanismos descritos ao longo
desta se¢do foram posteriormente sistematizados em um Produto Técnico-Tecnologico o
Protocolo de Priorizagdo de Recebimento por Matriz de Criticidade para Almoxarifados
Hospitalares, detalhado na Secao 7 deste relato.

4.1 Matriz de Criticidade como Mecanismo Central

O mecanismo central da intervengao foi a estruturagdo e implementacao de uma matriz
de criticidade para classificagdo dos materiais recebidos de acordo com critérios operacionais e
assistenciais previamente definidos. Os critérios adotados para a classificacdo incluiram:
impacto direto no atendimento ao paciente; urgéncia de abastecimento das areas demandantes;
risco de parada ou atraso em procedimentos assistenciais; tempo de reposi¢cdo do material; e
relevancia estratégica do item para a operagao hospitalar.

Essa abordagem dialoga com a metodologia de classificagao cruzada Curva ABC e
Curva XYZ descrita por Silva (2023), que combina o critério de valor financeiro com o de
criticidade clinica para estabelecer prioridades de gestao. No contexto da intervencao, a matriz
de criticidade adaptou esse principio para o processo de recebimento, permitindo que materiais
de maior impacto assistencial fossem identificados no momento da chegada e direcionados
prioritariamente ao processamento, reduzindo o risco de atrasos no abastecimento das areas
criticas.

A matriz foi estruturada em niveis de prioridade claramente definidos, associados a
fluxos operacionais distintos. Materiais classificados como de alta criticidade como itens
destinados a cirurgias agendadas, medicamentos termolabeis e OPME com autorizagdo prévia
foram enquadrados no nivel de maior prioridade, recebendo processamento imediato e
encaminhamento preferencial. Materiais de criticidade intermediaria seguiram fluxo regular
com prazo definido, enquanto itens de criticidade baixa foram direcionados ao processamento
em periodo de menor demanda operacional. Silva (2023) ressalta que o controle e a
rastreabilidade do uso de OPME constituem aspectos criticos da gestao hospitalar, uma vez que
falhas nesses processos podem gerar perdas financeiras e riscos a seguranga do paciente, o que
reforga a pertinéncia do tratamento diferenciado estabelecido pela matriz.

4.2 Reorganizacio do Fluxo Operacional de Recebimento
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A intervencdo contemplou também a reorganizagdo do fluxo operacional de
recebimento, com o objetivo de reduzir gargalos e aumentar a fluidez das operagdes inbound.
Estudos sobre melhoria de processos logisticos demonstram que a reorganizagao das operagdes
de armazenagem e recebimento, associada & modernizagdo dos métodos de gestao e a adequada
utilizagdo da capacidade operacional, contribui para a redugdo de ineficiéncias, gargalos e
tempos improdutivos nas operagdes logisticas (Perkumiené, Ratautaité e Pranskiinien¢, 2022).
O fluxo de recebimento foi redesenhado para contemplar etapas sequenciais bem definidas:
triagem inicial por criticidade, conferéncia documental, verificacdo fisica, classificacdo e
encaminhamento.

Martins et al. (2020) demonstram que melhorias nas operacdes de armazenagem e
movimentacao interna podem contribuir significativamente para a eficiéncia do fluxo logistico,
reduzindo desperdicios, deslocamentos desnecessarios e tempos improdutivos. O redesenho do
fluxo buscou reduzir o tempo de processamento dos materiais criticos, eliminar etapas
desnecessarias no processamento de itens de baixa prioridade e criar caminhos operacionais
distintos para os diferentes niveis de criticidade. El Hamdi e Abouabdellah (2022) destacam
que a reorganizagdo dos sistemas logisticos, associada a digitalizagdo e a integragdo
operacional, contribui para tornar os fluxos mais eficientes e flexiveis, reduzindo ineficiéncias
operacionais € melhorando o desempenho das atividades logisticas, principios que orientaram
o redesenho implementado.

4.3 Fortalecimento da Visibilidade Operacional

Outro mecanismo central da intervencao foi o fortalecimento da visibilidade operacional
das atividades de recebimento. Conforme destacado por Kalaiarasan et al. (2023), a melhoria
da visibilidade da cadeia de suprimentos possibilita maior capacidade de monitoramento,
identificacdo de desvios e tomada de decisdo em tempo real. Para isso, foram estabelecidos
mecanismos de controle visual do fluxo de recebimento, incluindo a identificagdo clara dos
materiais por nivel de criticidade desde o momento da triagem, permitindo que toda a equipe
operacional identificasse rapidamente o status e a prioridade de cada item em processamento.

De Koster et al. (2025) destacam que tecnologias de Internet das Coisas (IoT), sensores
inteligentes e sistemas conectados permitem o rastreamento de materiais, equipamentos e
recursos em tempo real, ampliando a capacidade de monitoramento operacional, identificagdo
de falhas e suporte a tomada de decisao dinamica nas operacdes Intralogistica.

4.4 Padronizac¢io Operacional e Gestao por Indicadores

A intervengdo incorporou ainda mecanismos de padronizacdo operacional, com a
definicdo de Procedimentos Operacionais Padrao (POPs) para recebimento, triagem,
priorizacdo e direcionamento de materiais. Silva (2023) destaca que a padronizagdo dos
processos ¢ a rastreabilidade das informagdes sdo elementos essenciais para garantir controle,
conformidade e seguranca na gestdo dos materiais hospitalares. A padronizacao buscou reduzir
a variabilidade operacional decorrente de processos informais e decisdes subjetivas,
aumentando a consisténcia das respostas operacionais da equipe de recebimento.

Paralelamente, foram definidos indicadores operacionais para acompanhamento do
desempenho do fluxo de entrada apds a implementagao da intervencao, incluindo tempo médio
de processamento por nivel de criticidade, volume de materiais criticos processados dentro do
prazo, incidéncia de ndo conformidades no recebimento e frequéncia de atrasos no
encaminhamento as areas demandantes. Gaxiola-Goray et al. (2026) apontam que a utilizagao
de modelos analiticos e mecanismos de otimiza¢do contribui para aumentar a robustez das
operagoes logisticas em ambientes sujeitos a incerteza, favorecendo uma gestdo mais eficiente
dos fluxos e dos processos decisorios.

4.5 Integracao entre Logistica e Assisténcia

Um aspecto diferenciador da intervencdo foi a busca pela integra¢do entre o setor de

recebimento e as areas assistenciais da instituicao. Alfarizi (2022) destaca que a gestao logistica
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hospitalar deve estar alinhada as necessidades dos servigos de satde, uma vez que a
disponibilidade adequada de materiais e recursos influencia diretamente a qualidade do
atendimento prestado aos pacientes. Nessa perspectiva, os critérios de criticidade adotados na
matriz foram construidos com participagdo dos setores assistenciais, garantindo que as
necessidades clinicas fossem refletidas nos parametros de priorizacao logistica. Essa integragao
permitiu que as decisdes relacionadas ao recebimento e direcionamento dos materiais
considerassem ndo apenas critérios operacionais, mas também os impactos assistenciais
associados a disponibilidade dos insumos necessarios ao atendimento.

5. Metodologia

Esta pesquisa caracteriza-se como qualitativa, de natureza aplicada e com delineamento
descritivo-exploratorio, utilizando como estratégia metodoldgica o estudo de caso em um
ambiente hospitalar. A escolha dessa abordagem justifica-se pela necessidade de compreender,
em profundidade, os problemas operacionais relacionados ao processo de recebimento logistico
hospitalar, bem como analisar os impactos da intervencdo realizada na padronizagdo e
reorganizagao do fluxo de recebimento de materiais.

O estudo foi desenvolvido em um hospital privado, considerando especificamente o
setor de recebimento logistico e abastecimento interno, ambiente diretamente relacionado as
atividades de conferéncia, controle, armazenamento e rastreabilidade de materiais e insumos
hospitalares. A investigacdo concentrou-se na analise das falhas operacionais existentes no
processo de recebimento, tais como auséncia de padronizagdo, inconsisténcias na conferéncia
de materiais, dificuldades de rastreabilidade e falhas de comunicag¢do entre os setores
envolvidos.

Como estrutura analitica, adotou-se a légica CIMO (Contexto, Intervencao,
Mecanismos e Outcomes), proposta por Biancolino et al. (2012), permitindo organizar a analise
da situacdo-problema, da interveng¢do aplicada, dos mecanismos utilizados e dos resultados
obtidos. A utilizagdo do modelo CIMO possibilita maior articulagdo entre teoria e pratica,
favorecendo a compreensao dos fatores envolvidos no processo de melhoria operacional.

Quadro 1 — Estrutura CIMO aplicada ao estudo
Elemento Descricao

Ambiente hospitalar com falhas operacionais no processo de
Contexto (C) recebimento logistico, auséncia de padronizacdo, dificuldades de
rastreabilidade e inconsisténcias no controle de materiais.

Reestruturagdo do processo de recebimento logistico hospitalar por
Intervencao (I) meio da padronizagdo das atividades de conferéncia, organizacao do fluxo
operacional e melhoria dos controles internos.

Implementacdo de procedimentos padronizados, conferéncia
Mecanismos (M) sistematizada, utilizagdo de registros operacionais, alinhamento entre
setores e melhoria da rastreabilidade dos materiais recebidos.
Melhoria do controle operacional, aumento da organizagdo do
Outcomes (O)  processo de recebimento, redu¢do de falhas operacionais, maior
rastreabilidade e otimizagdo do fluxo logistico hospitalar.
Fonte: Elaborado pelo autor com base em Biancolino et al. (2012).

A coleta de dados foi realizada por meio de observacao direta das operagdes logisticas,
analise documental de procedimentos internos e registros operacionais relacionados ao
recebimento de materiais, além da analise das praticas adotadas durante a interven¢ao. Também
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foram consideradas percepgdes operacionais observadas ao longo da reestruturagao do processo
logistico.

Como suporte conceitual para a intervengao, utilizaram-se principios relacionados a
gestdo logistica hospitalar, padronizagao de processos e Lean Healthcare, especialmente no que
se refere a melhoria continua, reducao de falhas operacionais, organizagao do fluxo de trabalho
e aumento da eficiéncia nos processos logisticos hospitalares.

Os dados foram analisados de forma qualitativa, buscando identificar relagdes entre os
problemas observados, os mecanismos implementados e os resultados obtidos apds a
intervengdo. A analise foi desenvolvida de maneira interpretativa, articulando os achados
empiricos com o referencial tedrico adotado na pesquisa.

6. Analise e Discussdo dos Resultados

Esta se¢do apresenta a andlise dos resultados obtidos apds a implementagdao das
mudangas no processo de recebimento logistico hospitalar, considerando os mecanismos
adotados para padronizagdo operacional, melhoria do controle interno e aumento da
rastreabilidade dos materiais recebidos. A discussdo esta estruturada com base na logica CIMO,
relacionando o contexto identificado, a intervengao aplicada, os mecanismos implementados e
os resultados observados no ambiente operacional.

6.1 Caracterizacdo do problema analisado

O processo de recebimento logistico hospitalar apresentava fragilidades operacionais
relacionadas a auséncia de padronizagdo das atividades de conferéncia e controle de materiais.
As falhas identificadas envolviam inconsisténcias no registro das entradas, dificuldades de
rastreabilidade, divergéncias entre estoque fisico e sistémico, além da falta de critérios
operacionais definidos para priorizagdo e criticidade dos materiais recebidos.

Além disso, observou-se que a inexisténcia de um fluxo estruturado comprometia o
controle operacional do setor, gerando retrabalho, falhas de comunicagdo entre os setores
envolvidos e dificuldades na atualizagdo precisa do estoque hospitalar. Essas limitagdes
impactavam diretamente a confiabilidade das informacdes logisticas e dificultavam a gestao
eficiente dos materiais armazenados.

A partir da analise do cenario operacional, identificou-se a necessidade de reorganizagao
do processo de recebimento, buscando maior controle, padronizacao e melhoria da acuracidade
do estoque hospitalar.

6.2 Tipo de intervencio e mecanismos adotados

A interven¢do realizada concentrou-se na reestruturacdo do fluxo de recebimento
logistico hospitalar, com foco na padronizagao das atividades operacionais e na implementagao
de mecanismos voltados a melhoria do controle interno e da rastreabilidade dos materiais.

Entre os principais mecanismos implementados, destacam-se:

e padronizagdo do processo de conferéncia dos materiais recebidos;
e organizagao do fluxo operacional do recebimento;

e definicdo de critérios de criticidade para priorizagdo de materiais;
o melhoria dos registros operacionais;

o fortalecimento da comunicacao entre os setores envolvidos;

e maior controle das entradas de materiais no estoque.

A implementacdo da criticidade no processo de recebimento possibilitou maior controle
sobre materiais considerados prioritarios para a operagdo hospitalar, contribuindo para melhor
direcionamento das atividades de conferéncia e armazenagem. Além disso, a reorganizagao
operacional permitiu reduzir inconsisténcias anteriormente observadas no fluxo logistico.

Anais do XIV SINGEP-CIK-SPARK - UNINOVE - Siao Paulo — SP — Brasil — 21 a 23/10/2026 8



J XIVSINGEP [l CYRUS s

N\ —
Simpdsio Internacional de Gestéo, Projetos, Inovagao e Sustentabilidade CIK 14" INTERNATIONAL CONFERENCE SPARK

Society for Promoting Academic
Resesrchand Knowlege

Os mecanismos adotados apresentam alinhamento com principios relacionados a
padronizacdo de processos € ao Lean Healthcare, especialmente no que se refere a melhoria
continua, reducao de falhas operacionais e aumento da eficiéncia nos processos hospitalares.
6.3 Resultados observados apos a intervengao

ApoOs a implementacdo das mudancas operacionais, foram observadas melhorias
significativas no processo de recebimento logistico hospitalar. A reorganizacdo do fluxo
operacional e a padronizacao das atividades contribuiram para maior controle das entradas de
materiais e melhoria na rastreabilidade dos produtos recebidos.

Um dos principais resultados identificados foi a percep¢ao de melhoria consistente do
processo, evidenciada tanto pela observacao direta das rotinas quanto pelo relato da equipe
gestora do setor. Embora nao tenha sido possivel, no ambito deste estudo, estruturar um sistema
formal de mensuragdo com séries historicas de dados, foram acompanhados de forma
qualitativa quatro aspectos operacionais considerados relevantes para a avaliagdo da
intervencgao: (i) tempo de processamento dos materiais criticos, com percepcao de reducao do
intervalo entre a chegada e o encaminhamento as 4reas demandantes; (ii) direcionamento dos
materiais conforme seu nivel de criticidade, com maior consisténcia na priorizagdo; (iii)
incidéncia de retrabalhos na conferéncia e no direcionamento dos materiais, com reducao
relatada pela equipe operacional; e (iv) divergéncias entre o estoque fisico e o sistémico, com
diminuicdo percebida ap6s a padronizacdo da conferéncia.

Conforme relatado pela gestora responsavel pelo setor, o processo de recebimento
tornou-se perceptivelmente mais 4gil e mais pratico para a equipe operacional apos a
implementacdo da matriz de criticidade, ainda que essa percep¢do nao tenha sido, até o
momento, formalizada em relatorios ou registros quantitativos sistematicos lacunas retomadas
nas Consideracdes Finais como direcao para pesquisas futuras.

Outro aspecto observado ap6s a intervengao foi a melhoria da integragdo entre o setor
logistico e as dareas assistenciais, permitindo maior alinhamento entre as prioridades
operacionais e as necessidades clinicas da instituicdo. Esse fator contribuiu para maior
seguranga no abastecimento interno e melhor fluidez das operagdes hospitalares.

Também foram percebidos avancgos relacionados a consisténcia das rotinas do setor,
reducgdo de falhas de conferéncia e maior clareza nos processos executados pelos colaboradores
envolvidos no recebimento logistico. A defini¢do de procedimentos operacionais mais
estruturados contribuiu para diminuir retrabalhos e fortalecer o controle interno do estoque
hospitalar.

Além dos ganhos operacionais, a intervencdo demonstrou que processos logisticos
hospitalares estruturados e padronizados contribuem diretamente para melhoria da eficiéncia
organizacional e maior seguranga no abastecimento interno da instituicdo. Nesse contexto, os
resultados obtidos reforcam a importancia da gestdo logistica hospitalar como elemento
estratégico para o funcionamento adequado das operagdes hospitalares.

Os achados observados no estudo também corroboram a literatura relacionada a
logistica hospitalar e gestdo de processos, especialmente no que se refere a necessidade de
controle, rastreabilidade e padronizacdo das operagdes logisticas em ambientes hospitalares
complexos.

7. Produto Técnico-Tecnolégico Resultante da Intervencao

A intervengdo realizada no almoxarifado hospitalar possibilitou a sistematiza¢ao de um
conjunto de praticas e procedimentos que deram origem ao Produto Técnico-Tecnoldgico
denominado Protocolo de Priorizacdo de Recebimento por Matriz de Criticidade para
Almoxarifados Hospitalares, enquadrado na modalidade Manual/Protocolo, conforme a
classificagdo dos Produtos Técnico-Tecnoldgicos da Area 27 da CAPES. O produto foi
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desenvolvido a partir da experiéncia pratica analisada neste relato técnico e reune diretrizes
para classificagdo, priorizagdo e processamento de materiais recebidos em ambientes
hospitalares.

A necessidade de desenvolvimento do protocolo surgiu a partir dos desafios
identificados na operacao estudada, especialmente aqueles relacionados a auséncia de critérios
estruturados de priorizagdo, congestionamentos operacionais, dificuldades de rastreabilidade e
riscos associados ao atraso no processamento de materiais criticos. Ao longo da intervencao,
foram implementados mecanismos voltados a classificagdo dos materiais conforme seu impacto
assistencial e operacional, permitindo a reorganizagao do fluxo de recebimento e o aumento da
eficiéncia das atividades logisticas.

O protocolo foi estruturado em cinco etapas principais: identificagdo dos materiais
recebidos, classificagao por criticidade, defini¢do dos niveis de prioridade, processamento
diferenciado conforme a criticidade e monitoramento continuo dos indicadores operacionais.
Essas etapas refletem a logica aplicada durante a intervengdo e constituem uma proposta
passivel de adaptacdo para outras instituicoes hospitalares.

O publico-alvo do produto é composto por gestores hospitalares, coordenadores
logisticos, analistas de suprimentos, farmacéuticos, profissionais de almoxarifado e demais
responsaveis pela gestdo do fluxo de materiais em instituicdes de saude. Sua aplicacdo busca
contribuir para a redugdo de gargalos operacionais, aumento da rastreabilidade dos materiais,
melhoria da acuracidade dos estoques e fortalecimento da continuidade assistencial.

Os resultados observados durante a interven¢do, como melhoria da organizagao
operacional, aumento da acuracidade do estoque, redugdo de retrabalhos e maior previsibilidade
do fluxo de recebimento, serviram como base para a constru¢do do protocolo e demonstram sua
aplicabilidade pratica em ambientes hospitalares caracterizados por elevada complexidade
operacional.

Figura 1 - Etapas do Protocolo de Priorizacio de Recebimento por Matriz de
Criticidade para Almoxarifados Hospitalares.

Etapa 1
Identificagdao dos Materiais Recebidos

!
Etapa 2

Classificacao por Criticidade

l

Etapa 3
Priorizagdo Operacional

l

Etapa 4
Processamento e Direcionamento dos Materiais

l

Etapa §
Monitoramento dos Indicadores e Melhoria Continua

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).
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A Figura 1 apresenta as etapas que compdem o Protocolo de Priorizagdo de
Recebimento por Matriz de Criticidade para Almoxarifados Hospitalares, evidenciando a
sequéncia logica das atividades propostas para classificacdo, priorizacao e processamento dos
materiais recebidos. Além da representagdo do fluxo operacional do protocolo, torna-se
importante apresentar suas principais caracteristicas, objetivos e contexto de aplicagdo. O
Quadro 2 sintetiza os elementos centrais do Produto Técnico-Tecnoldgico desenvolvido a partir
da intervengao realizada neste relato técnico.

Quadro 2 - Caracterizacao do Produto Técnico-Tecnologico
Elemento Descricao
Protocolo de Priorizagdo de Recebimento por Matriz de
Criticidade para Almoxarifados Hospitalares.
Modalidade Manual/Protocolo.
Auséncia de critérios estruturados para priorizagdo do
recebimento de materiais hospitalares.
Gestores hospitalares, coordenadores logisticos, analistas de
suprimentos e profissionais de almoxarifado.
Orientar a classificacdo e priorizagdo dos materiais recebidos
conforme seu nivel de criticidade.
Identificagdo dos materiais, classificagdo por criticidade,
priorizacdo operacional, processamento € monitoramento.
Validagao Aplicacdo pratica em almoxarifado hospitalar de grande porte.

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).

Nome do Produto

Problema abordado

Pablico-alvo

Objetivo

Estrutura

Os elementos apresentados no Quadro 2 evidenciam a estrutura, os objetivos € a
aplicabilidade do Produto Técnico-Tecnologico desenvolvido, bem como sua vinculagdo direta
aos resultados observados durante a intervencdo realizada no almoxarifado hospitalar. A
sistematizacdo dessas informagdes busca tornar explicita a contribuicdo pratica decorrente da
implementa¢do da matriz de criticidade no processo de recebimento de materiais, destacando
seu potencial para melhoria da organizagdo operacional, da rastreabilidade e da eficiéncia
logistica.

Embora as etapas do protocolo sejam apresentadas de forma sequencial, sua aplicagdo
deve considerar as caracteristicas operacionais, o porte da institui¢do e o perfil dos materiais
movimentados em cada organizacgdo. Nesse sentido, o protocolo busca oferecer uma orientagao
estruturada para a priorizagdo do recebimento de materiais hospitalares, preservando a
flexibilidade necessaria para adaptagdo aos diferentes contextos assistenciais e logisticos.

8. Consideracoes Finais

O presente relato técnico teve como objetivo analisar a reestruturacdo do processo de
recebimento logistico hospitalar, considerando a implementagdo de mecanismos voltados a
padronizagdo operacional, melhoria do controle interno e aumento da rastreabilidade dos
materiais recebidos. A partir da andlise realizada, foi possivel identificar que a auséncia de
processos estruturados no recebimento logistico impactava diretamente a eficiéncia operacional
e a confiabilidade do estoque hospitalar.

A utilizagdo da loégica CIMO permitiu compreender de maneira organizada o contexto
analisado, a intervencdo aplicada, os mecanismos implementados e os resultados obtidos apds
a reestruturagdo operacional. Nesse sentido, a pesquisa evidenciou que a adocao de praticas
voltadas a padronizag@o do recebimento, defini¢do de criticidade dos materiais e fortalecimento
dos controles internos contribuiu significativamente para melhoria da organizagao operacional
do setor.
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Entre os principais resultados observados destacam-se a melhoria gradual da
acuracidade do estoque hospitalar, maior rastreabilidade dos materiais recebidos, reducdo de
falhas operacionais e fortalecimento do controle das entradas de materiais. Além disso, a
reorganizacdo do fluxo logistico proporcionou maior clareza nas atividades executadas pelos
colaboradores envolvidos no processo de recebimento.

Os resultados obtidos reforgam a relevancia da logistica hospitalar como elemento
estratégico para o funcionamento das instituicdes de satde, especialmente no que se refere a
garantia do abastecimento interno, confiabilidade das informacdes logisticas e eficiéncia
operacional. A pesquisa também demonstra que a implementagao de processos padronizados e
mecanismos de controle contribui para redu¢do de inconsisténcias operacionais e melhoria
continua das atividades logisticas hospitalares.

Do ponto de vista teorico e gerencial, o estudo contribui para ampliacdo das discussoes
relacionadas a gestdo logistica hospitalar, controle de estoque e organizacdo de processos
operacionais em ambientes hospitalares. Além disso, evidencia a importancia da aplicacdo de
praticas inspiradas no Lean Healthcare e na melhoria continua como instrumentos capazes de
apoiar a eficiéncia dos processos logisticos.

Como limitagdo da pesquisa, destaca-se o fato de o estudo ter sido desenvolvido em um
unico contexto organizacional, restringindo a generalizagdo dos resultados para outras
instituigdes hospitalares. Dessa forma, recomenda-se que futuras pesquisas aprofundem a
analise de indicadores quantitativos relacionados ao desempenho logistico hospitalar, bem
como investiguem os impactos da padronizac¢do operacional em diferentes contextos de satude.

Por fim, conclui-se que a reorganiza¢do do recebimento logistico hospitalar e a
implementa¢do de mecanismos de controle e criticidade demonstraram potencial relevante para
melhoria da eficiéncia operacional, fortalecimento da gestdo de estoque e aumento da
confiabilidade dos processos logisticos hospitalares.

A intervengdo realizada também possibilitou a sistematizacdo de um Produto Técnico-
Tecnologico enquadrado na modalidade Manual/Protocolo, denominado Protocolo de
Priorizacdo de Recebimento por Matriz de Criticidade para Almoxarifados Hospitalares.
Estruturado a partir dos mecanismos implementados e dos resultados observados durante a
intervengdo, o produto reune orientagdes voltadas a classificagdo, priorizagao e processamento
de materiais recebidos em ambientes hospitalares. Sua elaboragdo permitiu transformar a
experiéncia pratica desenvolvida na instituicdo em uma ferramenta passivel de replicacdo e
adaptacdo por outras organizacdes de satde que enfrentem desafios relacionados a gestdo do
fluxo de recebimento, a rastreabilidade de materiais e a eficiéncia das operacdes logisticas.
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