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RESUMO

Este trabalho aborda o tema de hotelaria hospitalar e o uso das ferramentas
tecnologicas para gestdo de giro de leitos, buscando descrever as atividades que
compdem o servico da hotelaria hospitalar, ressaltando a importancia da cultura
acolhedora advinda da hospitalidade hoteleira e da humanizagéo na saude. O objetivo
geral é identificar a percepcéo dos gestores operacionais quanto ao uso da tecnologia
da informacao para gestdo de giro de leitos em um hospital filantrépico localizado no
municipio do Vale dos Sinos, no Rio Grande do Sul. A pesquisa se caracteriza como
um estudo de caso, com delineamento bibliogréfico, por meio de pesquisa exploratoria
e descritiva, mediante uma abordagem quantitativa e qualitativa, utilizando-se de um
questionario com perguntas abertas e fechadas, e da analise dos dados de forma
interpretativa e descritiva. Com a participacdo de quinze gestores, foi possivel
identificar que as liderancgas se utilizam dos recursos da tecnologia da informacao para
0 gerenciamento de leitos, tendo 0 compromisso das areas de apoio no processo de
monitoramento das atividades, e percebem que o uso da tecnologia da informacgéo
agiliza e otimiza os processos, beneficiando o giro de leitos. Mediante a analise dos
dados, ficou evidenciado que os setores da hotelaria hospitalar s&o parte integrante
na resolutividade do servigo assistencial, contribuindo na promocéo da saude, bem
como nos resultados operacionais e na sustentabilidade financeira da instituicao
hospitalar.

Palavras-chave: Hotelaria Hospitalar. Tecnologia da Informacé&o. Giro de leitos.
ABSTRACT

This work addresses the topic of hospital hospitality and the use of technological tools
for managing bed turnover, seeking to describe the activities that make up the hospital
hospitality service, highlighting the importance of the welcoming culture arising from
hotel hospitality and humanization in healthcare. The general objective is to identify
the perception of operational managers regarding the use of information technology to
manage bed turnover in a philanthropic hospital located in the municipality of Vale dos
Sinos in Rio Grande do Sul. The research is characterized as a case study, with a
bibliographical design, through exploratory and descriptive research, using a
guantitative and qualitative approach, using a questionnaire with open and closed
questions, and data analysis in an interpretative and descriptive way. With the
participation of fifteen managers, it was possible to identify that leaders use information
technology resources to manage beds, with the commitment of support areas in the
process of monitoring activities, and realize that the use of information technology
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speeds up and optimize processes, benefiting bed turnover. Through data analysis, it
was evident that the hospital hospitality sectors are an integral part in the resolution of
the care service, contributing to the promotion of health, as well as the operational
results and financial sustainability of the hospital institution.

Keywords: Hospital Hospitality. Information Technology. Bed rotation.

1 INTRODUCAO

Esta pesquisa foi desenvolvida sob as perspectivas do gerenciamento da
hotelaria hospitalar e das ferramentas tecnoldgicas para gestdo de giro de leitos,
delimitando-se a compreender a percepcao dos gestores operacionais quanto ao uso
da tecnologia da informagao para controle de leitos, tendo como estudo um hospital
filantropico localizado no municipio do Vale dos Sinos, no Rio Grande do Sul.

Conforme Cardoso, Julido e Junior (2020) a gestdo de leitos € um dos
processos que impacta diretamente na producdo de um hospital, e 0os servicos da
hotelaria hospitalar estao intrinsecamente envolvidos no planejamento de ocupacgao
da instituicdo de saude. E, para que o processo seja mais eficiente, as instituicées
buscam trabalhar com um sistema de informacao integrado, visando otimizar tempo e
recurso, bem como minimizar as dificuldades de comunicacdo entre o0s setores
assistencial e de apoio.

O conceito e o posicionamento da hotelaria hospitalar € de suma importancia
no cuidado humanizado e no impacto da experiéncia do paciente durante sua estadia
em um hospital, tornando-se um desafio para os atuantes na gestdo hospitalar, que,
como uma empresa, também buscam compreender e atender as caréncias de seus
clientes para obter diferencial competitivo no mercado, bem como estratégias para
utilizar de sua infraestrutura instalada. Conforme Nascimento (2017, p.16), “[...] a
organizacao hospitalar consiste em varias estruturas e processos interligados, sempre
de modo a contribuir para o resultado final, que vao além da satisfacdo dos clientes.”.
Dessa forma, entende-se que os cuidados assistenciais e da hotelaria hospitalar
devem trabalhar juntos, para que a experiéncia de atendimento de um paciente seja,
além de satisfatoria, realizada com qualidade.

Segundo Boeger (2010), a hotelaria hospitalar € composta por varios servigos,
muito semelhantes a hotelaria convencional, dentre eles destacam-se as atividades
de lavanderia hospitalar, rouparia e costura, higienizacdo e limpeza, nutricdo e

dietética, seguranca patrimonial, central de atendimento, gestéo de leitos, recepcao e



portarias, que, em conjunto com o cuidado assistencial, buscam entregar ao paciente
conforto, seguranca e bem-estar durante todo o periodo que utilizar as instalacbes
fisicas no ambiente hospitalar.

A elaboragéo desta pesquisa foi motivada pela teoria advinda dos conceitos da
hotelaria e do interesse em conhecer as tecnologias utilizadas na conducéo do servico
hospitalar durante a internacdo de um paciente, possibilitando correlacionar a teoria
com a prética. Nesse contexto, acredita-se que este estudo ir& contribuir
academicamente para novos projetos voltados a hotelaria hospitalar, visando ampliar
a discussédo sobre o tema e a sua importancia no cuidado e atencéo a saude, através
da gestdo de estadia do paciente em um ambiente hospitalar.

Além disso, conforme Boeger (2006), um dos indicadores de produtividade dos
hospitais € medido através da taxa de ocupacao, isto €, o nUmero de pacientes
internados por dia na instituicdo, acompanhado pelo indicador do giro de leitos, o qual
€ mensurado pelo numero de pacientes internados em determinado periodo versus o
tempo de permanéncia na internacdo. Teoricamente, quanto menor for o tempo de
permanéncia, maior podera ser o giro de leitos, ou seja, mais pacientes podem ser
atendidos ou internados na instituicdo. Segundo a Associacdo Nacional de Hospitais
Privados (Anahp, 2023), entidade que representa os hospitais privados de exceléncia
do pais, o indicador de média de permanéncia do paciente estd em 4,14 dias nas
internacgdes clinicas. No entanto, a resolutividade no cuidado a saude do paciente
também deve ser analisada, através de indicadores como taxa de infeccao hospitalar,
indice de reinternacéo, taxa de mortalidade, entre outros critérios de cuidados. Dessa
forma, entende-se que a tecnologia da informacao € fundamental para a instituicdo
hospitalar acompanhar e mensurar com precisédo sua produtividade e resolutividade,
assim como acompanhar o desempenho das atividades a fim de melhor gerir atomada
de deciséo.

Com a finalidade de identificar a percepcédo dos gestores operacionais quanto
ao uso da tecnologia da informacéo para gestdo de giro de leitos em um hospital
filantropico localizado no municipio do Vale dos Sinos, no Rio Grande do Sul, este
trabalho tem como objetivo especificos: a) descrever as atividades que compdem o
servigco da hotelaria hospitalar; b) compreender como estas atividades influenciam na
organizacdo dos processos para o giro de leitos; e c) identificar quais as tecnologias
utilizadas para gestao do giro de leitos e 0 uso dessas. O problema desta pesquisa se

baseia em: Como a tecnologia da informacg&o pode apoiar a hotelaria hospitalar na



gestdo do giro de leitos em um hospital filantropico na percepcdo dos gestores
operacionais?

Estudos anteriores realizados sobre o tema tiveram como objetivo “Identificar a
relacdo da tecnologia da informacdo no apoio a gestdo de leitos, na percepcédo de
gestores, para a qualidade dos servigos oferecidos em hospitais particulares”, trabalho
desenvolvido pelos autores Raffa, Malik e Pinochet (2017, p. 3). J& outro artigo
produzido por Wasgen, Terres e Machado (2019, p. 33) abordou a tematica
objetivando “Criar um modelo tedrico para a gestdo de leitos”. Essas pesquisas
demonstram que ha interesse académico voltado a gestdo do ambito hospitalar.

Considerando o assunto exposto, este artigo esta organizado em cinco secoes,
iniciando pela introducgéo, situando o leitor sobre o objeto em estudo, a relevancia do
tema e o0s objetivos da pesquisa. Na sequéncia, apresenta-se a fundamentagao
tedrica, abordando, nas subsecdes, a gestdo hospitalar, a hotelaria hospitalar, o
gerenciamento de leitos e a tecnologia da informacdo no gerenciamento de leitos. Na
terceira secdo, sdo informados os procedimentos metodoldgicos que nortearam a
abordagem e a aplicacdo desta pesquisa. Posteriormente, discorre-se sobre os
resultados obtidos, a analise e a discussao dos resultados e, por fim, apresentam-se

as consideracdes finais.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

Nesta sec¢do € apresentada uma breve exposicdo sobre a gestédo hospitalar e
a hotelaria hospitalar, seguindo com os temas de gerenciamento de leitos e a
tecnologia da informacéo no gerenciamento de leitos. Posteriormente, os resultados

da pesquisa sao apresentados e discutidos a luz da abordagem tedrica esplanada.

2.1 Gestéo Hospitalar

A gestdo hospitalar ocorre no dmbito da administracdo de uma instituicdo
hospitalar, conforme Nassif et al. (2016, p. 17), “[...] gestao significa gerenciamento,
administracao, onde existe uma empresa, uma entidade ou organizacgéo, a ser gerida
ou administrada.”, sendo o gestor responsavel por planejar, organizar, dirigir e
controlar, e o protagonista para o alcance dos objetivos, metas e resultados da
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instituicdo. Para tanto, € necessario conhecer profundamente os interesses e a



realidade da organizacao a fim de envolver e gerir as pessoas e suas areas.
Destaca-se, também, que a integracdo das areas de trabalho é um dos pilares
essenciais da gestdo hospitalar, alinhado ao planejamento da instituicdo, sendo ele
estratégico, tatico ou operacional, o qual busca a exceléncia e a qualidade no
atendimento, colocando o paciente como o centro do cuidado da promocdo e
prevencao a saude. De acordo com Nascimento (2017), muito mais que a satisfacéo
do paciente, a organizagdo deve valorizar a avaliagdo da experiéncia por ele
vivenciada, o qual possibilitara evidenciar as oportunidades de melhorias, bem como

a eficiéncia de seus servicos.

O hospital € uma organizacdo que tem caracteristicas proprias,
gue o diferencia de outras instituicées; muitas areas funcionais
gue sao interdependentes e se inter-relacionam, necessitando
um funcionamento eficiente de todos seus componentes, de
maneira a compor um todo e ndo um somatorio de partes
desagregadas (GONCALVES, 1983 apud GALVAO, 2003, p.
23).

Uma instituicdo hospitalar € composta por diferentes areas de atividade, dentre
elas é possivel destacar: Emergéncia; Pronto Atendimento; Unidades de internacgéo;
Farmacia; Diagnostico; Bloco cirargico; Centro obstétrico, entre outros, sendo suas
atividades compostas por processos administrativos, assistenciais e operacionais,
conforme Cardoso; Julido; Junior (2020). A estrutura hospitalar vem evoluindo
historicamente, transformando o ambito do cuidado e atencédo as pessoas, segundo
Boeger (2017, p.16), “[...] os hospitais eram locais exclusivos de tratamento apenas
religioso e espiritual, comandados por congregacdes e regidos através dos dogmas
que estes religiosos entendiam como certo”, o local era destino das pessoas excluidas
da sociedade, caracterizados como abrigos, e eram geridos por organizacfes
religiosas. Galvao (2003, p. 23) corrobora dizendo que “[...] o hospital, inicialmente, foi
criado como instituicdo filantrépica e agéncia de auxilio aos pobres e,
simultaneamente, caracterizado como instituicdo religiosa". Compreende-se que a
assisténcia a saude era de cunho social, com o foco no atendimento voltado a cura.

Em 1946, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) conceituou a saude como
“[...] o estado de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia
de doenca e enfermidade”, entendendo que a saude inclui o cuidado, o tratamento e

a prevencdo as doencas, deixando em evidéncia a necessidade da gestdo de



planejamento e fornecimento de servi¢os assistenciais, consoante Galvao (2003). No
ano de 1990, foi instituida a Lei Organica da Saude 8.080/90, definindo as diretrizes
para organizacdo e funcionamento do Sistema de Saude Brasileiro, através dos
fatores considerados como determinantes e condicionantes de saude, abordando
questdes como alimentacdo; moradia; trabalho; renda; educacdo, bem como
condicbes psicolégicas e comportamentais dos individuos, entre outros. Em 2013, o
Art. 3° da Lei 8.080/90 foi alterado pela Lei 12.864/13, incluindo atividade fisica como
um dos fatores. Dessa forma, o conceito de salde também se preocupa com 0s
aspectos sociais e econémicos das pessoas, entendendo que essas questdes podem
impactar na ocorréncia de problemas na saude da populacdo. Assim sendo, é
fundamental o desenvolvimento e investimento nas ac¢des voltadas a Promocgéo a
Saude, a fim de garantir melhores condi¢Bes de vida e, consequentemente, na saude
das pessoas, de acordo com Lopes, Simdes e Assis (2020).

Neste sentido, Pereira e Pereira (2015) comentam que, em conjunto ao
posicionamento assumido na area da saude, e com as acdes voltadas a qualidade, o
comportamento das pessoas e suas exigéncias se modificaram, evoluindo a oferta de
servicos no segmento, bem como no modelo de gestdo assumido nas organizacgoes.

Conforme Boeger (2006), estruturar processos e qualificar as equipes de
trabalho passou a ser fundamental para as organizacoes, e a gestdo no ambito da
hotelaria hospitalar vem se aperfeicoando para contribuir na sustentabilidade dos
hospitais, reforcando o posicionamento estratégico das instituicdes.

2.2 Hotelaria Hospitalar

A hotelaria hospitalar comecou a ser fortemente estruturada, qualificada e
profissionalizada a partir dos anos 2000, através do desdobramento dos modelos de
gestdo implantados nas instituicbes hospitalares, visando proporcionar aos clientes
uma experiéncia de atendimento em hospedagem, nédo so valorizando a estrutura
fisica, mas também nos servicos humanos que oferecem comodidade e hospitalidade,
incorporando o conceito advindo da hotelaria de hotéis, buscando agregar valor aos

servigos prestados nas instituicbes de saude, em concordancia com Boeger (2010).

Entre os servicos e as atividades que compdem a hotelaria
hospitalar, estdo: as diversas areas de apoio e de atendimento



ao cliente, como a internacdo, a hospitalidade, os diversos
programas de humanizacao, a recepcao de pronto-socorro, 0s
ambulatorios, 0os centros de exames, a higiene, a seguranca
patrimonial, o servico de nutricdo e dietética, 0 gerenciamento
de leitos, entre outros (CARDOSO; JULIAO; JUNIOR, p. 30,
2020).

Dessa forma, a é&rea de hotelaria hospitalar contempla os servicos
considerados como apoio, ou seja, aqueles que auxiliam no tratamento e recuperagao
do paciente, executando 0s processos que facilitem o atendimento assistencial, com
foco na atencdo as pessoas, oferecendo conforto, seguranca e bem-estar durante
todo o periodo em que um cliente utilizar as instala¢gdes fisicas no ambiente hospitalar.
Conforme os autores Cardoso, Julido e Juanior (2020), o organograma dos servi¢os de
hotelaria hospitalar € definido por cada instituicdo, diante do planejamento e modelo
de gestdo adotado. Contudo, os servicos sao considerados interdependentes e
interagentes, eles interagem e se complementam para atender as demandas do
cliente de forma resolutiva, e no menor tempo possivel, prestando hospitalidade e
atendimento humanizado que garantem qualidade e efetividade do servigo.

De acordo com Castelli (2010, p. 17), a “Hospitalidade significa receber, abrigar,
alimentar e cuidar do visitante [...]", ou seja, sdo agdes relacionadas a uma atitude
acolhedora, tornando o ambiente agradavel, cuidadoso e afetuoso. O autor ainda
comenta que, no século XX, com a expansao das viagens comerciais e turisticas, a
hospitalidade passou a ser uma atividade fortemente comercializada por meio dos
servicos de hotelaria, sendo importante que as empresas tenham compreendido esta
cultura historica para estimular, em seus colaboradores, o espirito hospitaleiro. Em um
ambiente hospitalar, a hospitalidade estd associada a relacéo cordial e de cuidado
com as pessoas, e esta intrinseca com as ac¢des de humanizacdo. A humanizacéo,
segundo Boeger (2010, p. 70), “[...] depende da capacidade de falar, de ouvir e de
expressar sentimentos das pessoas envolvidas”, ou seja, 0 ato de acolher o paciente
nao se refere somente ao fazer, mas sim a como fazer.

A humanizacdo nos servicos de saude ganhou enfoque no ano de 2003,
quando divulgada a Politica Nacional de Humanizac¢ao (PNH), vinculada a Secretaria
de Atencdo Basica do Ministério da Saude, que tem por objetivo fomentar as
estratégias de cuidados a saude de forma coletiva e compartilhada. Conforme o
Ministério da Saude (2004, p. 6), “Humanizar é, entdo, ofertar atendimento de

qualidade, articulando os avangos tecnolégicos com acolhimento, com melhoria dos



ambientes de cuidado e das condi¢des de trabalho dos profissionais.”. Dessa forma,
a PNH se preocupa e envolve todos os atores vinculados a saude, sejam pacientes,
familiares, trabalhadores ou gestores, e visa que ambos tenham um olhar ao individuo
na sua singularidade, possibilitando as transformagées no modelo do cuidado, bem
como, na gestédo da saude, propiciando a entrega de um servico com maior qualidade.

Nesse sentido, Castelli (2003) corrobora dizendo que o colaborador é um fator
estratégico e fundamental para a qualidade de um servico, e oportunizar um ambiente
de cuidado a ele, bem como proporcionar capacitacdes profissionais, para treinar as
equipes na execucao dos processos, auxiliando na realizacdo de um trabalho mais
hospitaleiro e humanizado. Para Boeger (2010), é fundamental os hospitais adotarem
ferramentas de procedimentos operacionais padronizados (POP) como instrumento
para qualidade na prestacéo de servi¢cos, visando minimizar riscos, bem como garantir
a seguranca e a confiabilidade das atividades. O conjunto dessas acfes resulta na
experiéncia do cliente durante a sua estadia em uma instituicdo hospitalar.

Segundo Boeger (2010, p. 26), “[...] a experiéncia do cliente em um hospital
pode ser dividida em trés momentos: a) sua chegada ao hospital; b) sua internacéo; e
c) sua alta”. Assim sendo, espera-se que a experiéncia do cliente seja satisfatoria e
gue suas expectativas sejam atendidas e até mesmo superadas, conforme o nivel de
satisfacdo alcancado. O autor considera que, ao chegar no hospital, o cliente tem a
tendéncia a valorizar o tempo de espera para atendimento, e estima que néo haja
morosidade no processo para ser atendido. Ainda para Boeger (2010), durante a
internacdo, o cliente avalia a infraestrutura e a comodidade oferecidas pela instituicao,
formando opinides sobre o fluxo dos processos internos, referente ao atendimento dos
diversos setores que interagem na recuperacdo do paciente, e no tempo de resposta
das solicitacdes para atender as suas necessidades, podendo a gastronomia ser uma
oportunidade de encantamento do cliente, de forma personalizada e individualizada.
No momento da alta, da saida do hospital, o fator tempo é novamente valorizado pelo
cliente, visto 0 anseio em retornar para sua rotina, com a expectativa de um processo
agil e organizado. Esse fator também possui valor para os hospitais, sendo a saida do
paciente gerenciada para implementar o giro de leitos e receber um novo paciente na
internagéo, de acordo com Wasgen, Terres, Machado (2019).

Além disso, para Pereira e Pereira (2015), estabelecer um padréo de qualidade
aos servicos de apoio € um dos desafios do gestor, que deve definir o sistema e 0

método de acompanhamento dos procedimentos, e realizar o controle desses,



alinhado aos objetivos tracados no planejamento estratégico da instituicdo, visando a
melhoria continua dos servicos prestados. Conforme Cardoso, Julido e Junior (2020),
0 monitoramento dos tempos pode representar vantagem competitiva para a
instituicdo e qualidade da hotelaria hospitalar. Portanto, descrever e estabelecer
metas para execucdo dos processos possibilitara ao gestor uma melhor analise e
controle sobre a execucédo das atividades, bem como sobre a satisfacdo do cliente,
sendo importante que o trabalho das areas do hospital esteja integrado e alinhado em

suas rotinas.

2.3 Gerenciamento de leitos

Um dos processos que implica diretamente na experiéncia de atendimento do
cliente é da disponibilidade de leito para internacao, atividade exercida no setor de
gerenciamento de leitos. Em algumas instituicdes, esse processo esta inserido no
setor de internacéo, tendo como funcao efetuar a gestao dos leitos de internagéo do
hospital. “O servigo de gerenciamento de leitos é o setor responsavel por planejar a
utilizacdo dos leitos da instituicdo hospitalar por meio do agendamento das
internacdes eletivas e de cirurgias, bem como por disponibilizar leitos as internacdes
nao eletivas e clinicas”, destaca Boeger (2010, p. 87)”.

A gestdo de leitos tem como objetivo otimizar processos, e sua rotina esta
interligada com as &reas assistenciais e demais setores da hotelaria hospitalar, como
higienizacdo, manutencdo, atendimento, enfermagem, equipe médica e
multidisciplinar. Para Boeger (2010), os hospitais buscam trabalhar os seus servicos
para fornecer ao cliente um tratamento e recuperagcdo no menor tempo de
permanéncia junto ao hospital, sendo o paciente alocado em leito que atenda sua
necessidade, com servigcos de diagndstico e apoio que auxiliem em sua efetiva
melhora. Portanto, é fundamental que o setor de gerenciamento de leitos tenha
sinergia com as areas de apoio, visando um resultado eficiente no giro de leitos, e que
0 paciente ndo tenha transtornos no momento da chegada para internagéo, assim
como na sua alta.

Sob essa perspectiva, é perceptivel que a produtividade dos hospitais esta
vinculada ao giro de leitos, isto €, ao numero de internagdes realizadas no mesmo
leito em determinado periodo. Esse processo resulta em indicadores de producéo da

instituicdo, e, consequentemente, nos resultados financeiros do hospital, de acordo



10

com Raffa, Malik e Pinochet (2017). Por isso, 0 planejamento da alta de paciente
auxilia para que o giro de leito seja realizado em menor tempo, determinando as acfes
para uma alta segura, assim como possibilita prevenir provaveis gargalos do
processo, ajudando a mitigar as falhas e os possiveis contratempos, em harmonia
com Borger (2017).

Acompanhar os indicadores dos setores de higienizacdo, manutencdo e
internag&o auxilia no planejamento e no gerenciamento do tempo de desocupacao do
leito, na saida do paciente, organizando-se para receber novas internacdes, por isso
a harmonia entre os setores € fundamental, e também para estabelecer critérios em
seus procedimentos, para eficiéncia nos processos, segundo Cardoso, Julido e Junior
(2020). Considerando que o retorno financeiro das instituicbes hospitalares advém da
receita por paciente/dia, torna-se cada vez mais importante os hospitais se
apropriarem das ferramentas tecnolégicas, buscando a integracao das areas através
dos sistemas de informacéo, propiciando a agilidade na comunicacdo entre as equipes
para execucdo das atividades e o controle dessas, além de possibilitar ciclos de
inovacéo dos processos, em concordancia com Boeger (2010).

2.4 Tecnologia da informacéo no gerenciamento de leitos

A tecnologia da informagéo tem revolucionado a maneira como a saude é
gerenciada, auxiliando na eficiéncia das instituicdes, gerindo os dados por meio de
sistemas integrados e otimizando processos. Tecnologia e informac¢éo sdo elementos
indispensaveis para a competitividade no mercado, pois as instituicbes que
conseguem transformar rapidamente suas informacfes em conhecimento para
producdo ou entrega de servicos, tendem a crescer no mercado, conforme Galvao
(2003).

Para Raffa, Malik e Pinochet (2017), os profissionais atuantes no
gerenciamento de leitos podem se beneficiar significativamente das inovacdes
tecnoldgicas, e, através do sistema de informacdes, monitorar a ocupacao dos leitos,
determinar as taxas de ocupacgéo de unidade de internagao e fornecer dados em
tempo real sobre a disponibilidade de leitos para novos pacientes, podendo utilizar
esse conhecimento para identificar areas que precisam de mais leitos, realocar leitos
para atender as necessidades de seus clientes e gerenciar melhor a demanda por

servicos meédicos, ajudando a reduzir as taxas de infec¢cdo hospitalar e tempo de
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permanéncia do paciente internado, uma vez que o0s pacientes ficam menos tempo
expostos a bactérias e outros patdogenos, melhorando a qualidade da assisténcia ao
paciente.

Um dos fatores para a ineficiéncia do gerenciamento de leitos esta relacionado
a problemas de comunicacéo, na fragmentacdo das informacfes. Conforme Raffa,
Malik e Pinochet (2017, p. 11), “[...] € dificil controlar os leitos hospitalares liberados,
uma vez que, muitas vezes, as informacdes a respeito ndo estao ligadas a algum
sistema de software ou sistema de informacdao integrado”, e tal descompasso entre os
setores resulta em prejuizo financeiro ao hospital e insatisfacédo do cliente.

Para Boeger (2017), as instituicbes devem utilizar os sistemas de ERP
(Enterprise Resource Planning), também chamados de sistema de gestdo de
empresas, software que interliga dados e processos em um Unico sistema, bem como
o BI (Business Intelligence), ferramenta que compila os dados estratégicos, auxiliando
na analise para tomada de decisdo. Conforme Oliveira et al. (2021), uma das
ferramentas utilizadas para gestdo de leitos € o kanban, metodologia que permite
acompanhar o fluxo dos leitos, classificando por cartbes de cores 0s que estao
ocupados, livres ou interditados, assim como as previsdes de altas dos pacientes,
permitindo aos gestores um melhor gerenciamento da ocupacao do hospital.

Desse modo, a tecnologia da informacdo, além de integrar as éareas e
proporcionar melhor comunicacao entre os setores, também possibilita um controle
mais rigoroso sobre as despesas e 0s custos dos hospitais, permitindo que os
administradores possam gerenciar melhor seus recursos financeiros, evitando
prejuizo e promovendo a reducdo de gastos desnecessarios.

Os autores Raffa, Malik e Pinochet (2017, p. 11) dizem que “[...] com esse apoio
da tecnologia, a programacdo de limpeza do leito poderia ser mais precisa, com
menos riscos de erros e ma gestao de leitos”, ou seja, a tecnologia auxilia na gestao
dos tempos de higienizacéo, preparacao do leito e disponibilizacdo desse com maior
precisdo, evitando os contratempos junto ao cliente. No entanto, Boeger (2017)
argumenta que nao bastam as instituicbes terem sistema de informacao, é necessario
gque as pessoas facam adesdo ao uso delas. Raffa, Malik e Pinochet (2017, p. 11)
complementam dizendo que “[...] ha uma quantidade consideravel de pesquisas que
revelam os efeitos negativos da implementacéao de Tecnologias da Informacao (TI) na
saude”. Tal resultado esta atrelado a implantacdo de sistemas que ndo atendem

satisfatoriamente as necessidades das instituicbes, ou que ndo possuem clareza de
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procedimentos padrdes, dificultando a utilizacdo e adesdes dos colaboradores no uso
desses. Segundo os autores, antes da implantacdo de um sistema, é fundamental
uma avaliagdo e testagem, para evitar perdas de investimento. Com o uso de sistemas
integrados e informatizados, as instituicbes podem prestar um atendimento mais agil
e personalizado aos pacientes, reduzindo os riscos e melhorando a qualidade de vida
de todos, segundo Boeger (2017).

Assim sendo, esta pesquisa buscou explorar o uso das ferramentas
tecnologicas para gestédo de giro de leitos, bem como qual a percep¢do dos gestores
guanto a utilizacdo do sistema de informacdo. Na sessdo seguinte, aborda-se a
metodologia utilizada para o estudo e, na sequéncia, sdo comentados os resultados
obtidos.

3 METODOLOGIA

Para o desenvolvimento deste artigo, foi realizado um estudo de caso, com
delineamento de pesquisa caracterizado como bibliografico, que fundamentou o
embasamento tedrico deste trabalho. Conforme Andrade (2012), a pesquisa
bibliografica é de extrema importancia para uma investigacdo exploratéria, tanto
quanto para o estudo de um determinado fenémeno, pois através das fontes
pesquisadas, € possivel fazer as analises e obter a fundamentacdo para as
discussdes de resultados e possiveis conclusdes.

Baseando-se nos estudos de Gil (2017), a pesquisa € definida como
exploratéria e descritiva, a fim de obter um entendimento maior a respeito do objeto
de estudo. A coleta de dados ocorreu por meio de um questionario com perguntas
abertas e fechadas, somando o total de 11 questfes. O resultado foi analisado de
forma mista, com analise interpretativa das respostas obtidas nas perguntas abertas
e, para as perguntas fechadas, utilizou-se o método estatistico da escala de Likert, na
intencdo de medir a percepcao dos gestores participantes da pesquisa. Neste modelo
(Likert) de pesquisa, séo atribuidos valores numeéricos as respostas, computando-as
em uma escala de 1(um) a 5(cinco). Conforme Brandalise e Bertolini (2013, p. 12), as
escalas de Likert “[...] requerem que os entrevistados indiqguem seu grau de
concordancia ou discordancia com declaracdes relativas a atitude que esta sendo
medida”, em que quanto maior for a pontuagdo, maior sera o grau de concordancia.

Os valores baixos representam a discordancia, de modo que o resultado favorece a
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direcéo sobre a percepcao dos respondentes em relacéo a cada afirmacéo, sendo ela
positiva ou negativa.

A amostra populacional desta pesquisa caracterizou-se como nao
probabilistica por acessibilidade, com a participagdo de quinze respondentes,
obedecendo ao critério de inclusdo: a) o cargo de lideranca que o participante ocupa,
caracterizando-se como gestor de areas operacionais; e b) tempo de empresa, sendo
este superior a 6 (seis) meses de atuagdo junto a instituicdo pesquisada. A coleta de
dados foi realizada no més de agosto do ano de 2023, por meio eletrénico, através do
Google formulario, sendo realizado um pré-teste da pesquisa para conferéncia e
ajuste de linguagem, buscando identificar se as perguntas estavam de facil
entendimento e se continham clareza das informacdes.

A pesquisa obedeceu, ainda, a Resolugdo 510/2016, e do Comité de
Pesquisa/FACCAT, ficando o material em arquivo digital por pelo menos 5 anos,
conforme a previséo legal. Considera-se que os participantes poderiam sofrer riscos
voltados ao fator psicologico, no sentido de medo, desconforto ou estresse dos
pesquisados em relagcdo ao ambiente de trabalho. Para esclarecer esses aspectos,
adotou-se a ferramenta Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
solicitando o consentimento a cada um dos participantes antes de iniciar a coleta de
dados, e fornecendo esclarecimentos sobre o sigilo e os preceitos éticos em relacao
a preservacao de identidade, guarda dos dados, informacdes e divulgacdo dos
resultados da pesquisa. Dessa forma, por questdo de privacidade, os nomes dos
gestores e do hospital em estudo ndo serdo mencionados, sendo utilizados os termos
como Hospital “X”, e gestor “A”, “B”, “C” e assim por diante, formalizando a Carta de
Anuéncia junto ao hospital pesquisado.

O beneficio indireto relacionado a participacdo nesta pesquisa reflete no
aprofundamento da tematica da hotelaria hospitalar e das ferramentas tecnolégicas,
0 que podera ser utilizado em outros experimentos/estudos para melhorias de
processos. Os resultados deste trabalho foram divulgados na Mostra de Iniciagao
Cientifica das Faculdades Integradas de Taquara - FACCAT, futuramente, em
submissdes para periédicos cientificos e, ao término da pesquisa, foi realizado um

encontro com gestores do hospital para devolutiva.

4 ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS
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Nesta secdo € apresentado o resultado da pesquisa aplicada no hospital
filantropico localizado no municipio do Vale dos Sinos, no Rio Grande do Sul, o qual
€ chamado de Hospital X, em que se buscou identificar a percepcdo dos gestores
operacionais quanto ao uso da tecnologia da informacao para gestéao de giro de leitos.

Como ja se referia Cardoso, Julido e Juanior (2020), no organograma das
instituicbes de saude, a area de hotelaria hospitalar contempla os setores de
recepgao, internagdo, portaria, telefonia, central de agendamento, servico de
atendimento ao cliente (SAC), entre outros que tenham contato direto com o cliente,
conhecidos como servicos de linha de frente. A disposicao hierarquica desses setores
é definida pelo modelo de negdcio, complexidade e estratégia da instituicdo, levando
em consideracao que o cliente estabelece o primeiro contato com a instituicdo através
do atendimento de linha de frente, dando inicio a jornada de experiéncia e percepc¢bes
em relacdo aos servicos ofertados pelo hospital, em harmonia com Boeger (2017).

O Hospital X presta atendimento nas 24 horas, com servigos considerados de
média complexidade, a clientes privados e de seguradoras de saude, sendo também
referéncia em sua regido no servico de emergéncia para os pacientes do Sistema
Unico de Saude (SUS). Sua capacidade instalada contempla o total de 151 (cento e
cinquenta e um) leitos para internacéo, sendo esses distribuidos entre as unidades de
emergéncia; internacao clinica, cirargica, obstétrica, pediatrica, traumatoldgica, de
saude mental; Unidade de Terapia Intensiva Adulto (UTI) e UTI Neonatologia (NEO).
O publico atendido em seus servicos é caracterizado como sendo 60% de demanda
SUS, e 40% de convénios e privados. Atualmente a Instituicdo possui uma média de
600 (seiscentos) colaboradores contratados, e um corpo clinico com 120 (cento e
vinte) profissionais meédicos.

Para cada area de trabalho, o Hospital X possui um gestor responsavel pelas
atividades Nesse contexto, esta pesquisa envolveu 15 gestores atuantes nas areas
consideradas como apoio e de assisténcia no tratamento e recuperacdo do paciente,
e que estdo interligados na gestdo de leitos, sendo: Atendimento; Agendamento
cirdrgico, Autorizagdes; Bloco Cirdrgico; Centro Obstétrico; Gerenciamento de Leitos;
Higienizacdo; Manutengdo/Patrimbnio; Rouparia/Lavanderia; Servico de Diagndstico
por Imagem; Servigo de Nutricdo e Dieta (SND); Unidade de Internacdo e Ouvidoria,
em concordancia com Cardoso, Julido e Junior (2020).

Um dos critérios utilizados para a participacdo da pesquisa foi o tempo de

bY

atuacao do gestor junto a instituicdo pesquisada, bem como buscou-se saber a
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escolaridade dos profissionais, para compreender o nivel de conhecimento para
exercicio de sua funcéo. Conforme os critérios de avaliacdo do gestor participante, foi
possivel identificar que o Hospital X possui 80% dos gestores com experiéncia hd mais
de 2 anos em suas areas, e com formacgdo de nivel superior. No entanto, foi
evidenciado que 13,33% dos colaboradores entrevistados atuam na instituicdo ha
mais de 10 anos e possuem 0 ensino médio incompleto. Para Castelli (2003), o
elemento humano é fundamental para a qualidade de um servi¢o, sendo um fator
estratégico para a melhoria da competitividade e produtividade de uma organizacéo.
O autor ainda ressalta que esse conjunto € necessario para a sobrevivéncia das
instituicdes, e, corroborando com o referido posicionamento, Boeger (2010) diz que
os hospitais devem adotar programas que promovam a efetividade e a interacao dos
colaboradores entre as areas, buscando que eles tenham a compreensdo quanto a
importancia do desempenho dos seus papéis, tendo a consciéncia da
responsabilidade e do impacto na experiéncia do cliente.

Quanto aos gestores, ao serem questionados sobre as principais atividades de
seu setor, e como interagem no servigo ao cliente, conforme perguntas descritas no
Quadro 1, obteve-se as respostas a seguir. O Gestor “A” mencionou realizar
“Assisténcia direta ao paciente, com interagdo direta com o cuidado centrado”,
compreendendo que o gestor monitora e auxilia nos cuidados ao paciente. Conforme
Nascimento (2017), a interacdo dos processos entre as areas assistenciais e da
hotelaria hospitalar qualificam a experiéncia do cliente, bem como auxiliam na
recuperacdo do paciente. Quanto a isso, o Gestor “M” complementou que “[...] o
atendimento ao cliente organiza e gerencia o fluxo de entrada e saida de pacientes;
auxilia as equipes em possiveis necessidades [...]", sendo possivel compreender que
0 setor de atendimento possui 0 envolvimento na estadia do paciente, fazendo o
acolhimento na chegada até a alta hospitalar.

Segundo Boeger (2010), a gestédo da hotelaria busca proporcionar aos clientes
uma experiéncia de atendimento em hospedagem, e, em um ambiente hospitalar, a
hospitalidade esta associada a relacdo cordial com as pessoas, sendo intrinseca as
acOes de humanizacao, colocando o paciente no centro do cuidado. Dessa forma, o
Gestor “I” detalhou que: “As principais atividades do Gerenciamento de Leitos é
receber as solicitacdes de leitos [...], acompanhar as previsdes de altas, sinalizar o
nao cumprimento do plano terapéutico, agilizar transferéncias, e organizar para

liberacdo dos leitos, [...]".
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O processo de gerenciamento do leito € acompanhado nas instituicdes atraves
de indicadores que medem as internacdes realizadas no mesmo leito em determinado
periodo, bem como o tempo de permanéncia na internacao, atividade que influencia
na produgcdo dos hospitais. De acordo com Raffa, Malik e Pinochet (2017), os
profissionais envolvidos na gestdo de leitos podem se beneficiar significativamente
das inovacdes tecnoldgicas, monitorando a ocupacao hospitalar e gerenciando as
demandas em tempo real, melhorando o desempenho do atendimento.

Sobre a disponibilidade de leito para internacgéo, foi questionado aos gestores
guanto ao uso de tecnologia para a gestdo dos processos que auxiliam no giro de
leitos. Segundo Borger (2010), um leito interditado, ou vago, com impossibilidade de
utilizagéo, impacta diretamente no faturamento de um hospital, considerando que o
retorno financeiro das instituicdes hospitalares advém da receita por paciente/dia. O
Gestor “A” comentou que “[..] todas as ferramentas sédo importantes para monitorizar,
acompanhar, tomar decisdes e registrar.”. Em suma, os gestores citaram fazer o uso
das tecnologias da informacao, tais como: Computador; telefone; software; Bl -
“business intelligence”; pacote Office (Excel, Word); redes sociais (e-mail, WhatsApp,
Instagram); relatorios, POP - Procedimento Operacional Padréo e Sistema ERP.

Em vista disto, o Gestor “J” relatou que “O computador e o smartphone agilizam
na liberacao dos leitos.”, e complementa descrevendo que suas atividades envolvem
a “Higienizagao dos quartos, leitos, [...], recolhimento de residuos, liberagao dos leitos
no sistema (JME), e organizagdo do quarto (vestir cama e bergo).”. Nesse sentido,
diante das respostas, foi possivel perceber que a instituicdo se utiliza da ferramenta
kanban, integrada ao seu ERP, realizando o gerenciamento dos leitos de forma
compartilhada com os setores de apoio e assistencial, sendo o sistema alimentado
com informacgdes dos pacientes. Tais informacgdes indicam se ele possui algum tipo
de restricdo de isolamento, informando os dados do plano terapéutico, a previsdo de
alta, a validade das prescricdes médicas, assim como é importante sinalizar quando
o leito esta interditado por necessidade de manutencao ou higienizacao, sendo esse
um trabalho alinhado a metodologia lean, que otimiza os tempos e as atividades
operacionais, conforme Oliveira et al. (2021). E importante ressaltar, ainda, que as
informagdes estéo integradas entre os setores, possibilitando atualizar os dados em
tempo real, e sdo compartilhadas em painéis de controle disponibilizados nos postos
de enfermagem e no setor de gerenciamento de leitos. Também séo executadas as

boas praticas de higienizacdo hospitalar, fazendo o uso da tecnologia, através do
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software mobile, que permite 0 monitoramento das limpezas e vestimenta dos leitos,
auxiliando na comunicacéo para liberacdo do leito a novos pacientes, podendo o
gestor realizar a gestdo dos tempos e de producdo, através da ferramenta de BIl, em
harmonia com Boeger (2017).

As liderancas ainda contribuiram com as consideracgdes, tais como citado pelo
Gestor “N”, de forma que “[...] a tecnologia ajuda muito nos dias atuais, proporcionando
mais agilidade e melhor comunicagdo entre os colaboradores dentro de uma
instituicdo”. Ja o Gestor “H” complementou que as “Tecnologias mais ageis e intuitivas
otimizaram o tempo das equipes em tarefas|...]”, e o Gestor “O” mencionou ser: “[...]
de extrema importancia a utilizagcdo destas ferramentas para o desempenho das
atividades, possibilitando tomada de decisbes assertivas em cima de dados
fidedignos, com objetivo de proporcionar ao cliente a melhor experiéncia dentro da
instituicao”

Dessa forma, observou-se a concordancia dos gestores quanto ao uso das
tecnologias, tornando mais agil a comunicacdo entre as equipes, bem como a
execucao das atividades e o controle delas. Segundo Raffa, Malik e Pinochet (2017),
acompanhar os indicadores dos setores auxilia no planejamento e no gerenciamento
do tempo de desocupacéo do leito e saida do paciente, organizando-se para receber
novas internacgoes.

Complementando, o Gestor “B” comentou realizar, na hotelaria, as atividades
de “Coletar, separar, pesar, processar, confeccionar, reparar e distribuir roupas em
condicbes de uso e higiene, qualidade e quantidade, para as unidades,
proporcionando bem-estar ao paciente.”. Essas rotinas citadas pelo participante
impactam no controle e no abastecimento da rouparia, sendo tal setor o responséavel
pela lavagem, conservacgao e reposicédo das roupas devidamente higienizadas e em
excelentes condicdes de uso, item fundamental para atender e alocar um paciente em
leito hospitalar, bem como influencia no intervalo de substituicdo de leito, em harmonia
com Boeger (2017). Nesta sequéncia, o Gestor “E” mencionou realizar “Preparo e
distribuicdo de refeicdes, incluindo todas as etapas de envase, porcionamento e
conferéncia; [...] diretamente relacionado a recuperacdo dos pacientes, em que a
alimentacao tem o fundamental papel de nutrir’”. O setor de nutricdo esta interligado
ao tratamento e a recuperacao do paciente para alta hospitalar, impactando de forma
direta na experiéncia do paciente, de modo que o modelo de gestdo nas instituicoes

busca aproveitar a gastronomia como uma oportunidade de encantamento ao cliente,
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atendendo de forma personalizada e individualizada as preferéncias alimentares,
respeitando o plano nutricional, de acordo com Boeger (2010).

Contribuindo com esse posicionamento, o Gestor “N” descreveu acompanhar o
“[...] relacionamento com o cliente, a experiéncia do paciente, a pesquisa de satisfacao
a beira do leito [...], identificando possiveis pontos de melhoria através das pesquisas
de satisfacdo dos usuarios. De acordo com Nascimento (2017), valorizar a vivéncia
do cliente em um ambiente hospitalar é possibilitar que as melhorias de processos
sejam realizadas de forma continua; assim sendo, essas informa¢des tornam-se
estratégicas para a instituicdo, colaborando para a qualidade da hotelaria hospitalar e
para a oferta de novas experiéncias de atendimento.

Mediante os relatos, foi possivel identificar a responsabilidade dos processos
assumidos pelos gestores e 0s servi¢os prestados que englobam a area da hotelaria
hospitalar. Segundo Nassif et al. (2016), € necessario que a lideranca conheca
profundamente a instituicdo e envolva sua equipe de trabalho nos objetivos da
organizagdo. Os autores comentam que a comunicacao entre o lider e os liderados se
torna de suma importancia para uma gestdo estratégica, pois esse contato tem a
tendéncia a melhorar a produtividade e os resultados institucionais. Ao abordar os
gestores do Hospital X, quanto a serem 0s protagonistas para o alcance de metas e
resultados da instituicdo, eles concordaram plenamente, pontuando a média de 4,67
na escala de Likert, considerando que os valores da escala sédo de 1 a 5, em que 0
menor nimero significa que o participante discorda totalmente. Ou seja, 0s gestores
possuem o entendimento de que sdo 0s responsaveis em planejar, organizar, dirigir e
controlar os processos de sua area, e, em conjunto a essas atribuicbes, devem
transmitir com clareza suas orientagdes, mitigar os gargalos e promover o crescimento
organizacional.

Dando sequéncia a abordagem, buscou-se entender como as areas e suas
atividades influenciam na organizacao dos processos para o giro de leitos, visto que
uma organizacao hospitalar possui caracteristicas proprias, com processos que se
interigam para atender um paciente, consoante Galvao (2003). Na pesquisa, 0S
gestores concordaram que séo parte integrante no atendimento ao paciente, com a
pontuacao de 4,73, conforme demonstrado no Quadro 2, e que é necessario fazer a
gestdo das demandas atendendo de forma agil, pois suas atividades influenciam
diretamente na resolutividade do servico assistencial ao paciente, oferecendo

conforto, seguranca e bem-estar, assim como auxiliam na promoc¢do a saude aos
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clientes. Nesse sentido, um hospital possui diferentes rotinas que implicam na estadia

e assisténcia ao paciente, dentre elas, o Gestor “O” comentou realizar a [...]

Aquisicdo de materiais, medicamentos e equipamentos para
instituicdo, o que €é muito Iimportante no processo,
proporcionando investimento correto ao paciente. Manutencgao:
Setor responsavel por preventivas e corretivas prediais e de
infraestrutura, proporcionando um ambiente de trabalho seguro
e harmonico para atender aos clientes. Engenharia clinica: Setor
responsavel por manutencdes preventivas, calibracbes e
corretivas em equipamentos de suporte a vida, importante setor
para proporcionar equipamentos e tecnologias com seguranca
no cuidado do paciente.

Assim sendo, € possivel compreender que o0 processo de compra implica no
controle e no investimento de recursos, que possibilitam a realizacdo de um
atendimento, e o servico de manutencéo influencia na disponibilidade e na reposicéo
de equipamentos. Essas atividades impactam na seguranca do paciente e na
condicao do fornecimento do servico a ele.

Dessa forma, em consonancia com Boeger (2010), questionado aos gestores
se concordam que o fator tempo é valorizado pelo cliente, e se 0 monitoramento desse
pode representar vantagem competitiva para a instituicAo através do
acompanhamento dos indicadores do setor, refletindo na qualidade do servico da
hotelaria hospitalar, bem como da satisfacdo do cliente, as liderancas apontaram a
média de 4,53 na escala de Likert. Tal resultado indica a concordancia com a
abordagem em relacdo a gestdo de processos e 0 impacto que pode surtir,
positivamente, ao paciente. Para o Gestor “H”, o “[...] giro de leito agil propicia a
seguranca para um atendimento adequado ao paciente critico e para a experiéncia da
familia a qual, por vezes, aguarda alta por horas em decorréncia da né&o
disponibilidade de leito em unidade de internagéo”. Portanto, segundo Boeger (2010),
o cliente, ao chegar em um hospital, estima agilidade no atendimento, valorizando o
tempo na prestacdo dos servicos. O autor também comenta que o cliente avalia a
infraestrutura e a comodidade oferecidas pela instituicdo, tanto quanto a resposta de
solicitacdes que atendam suas necessidades, fatores que impactam fortemente na
experiéncia do paciente em um hospital.

O Quadro 1 apresenta as perguntas abertas respondidas pelos participantes,

avaliando a percepcao deles quanto ao assunto abordado. Ja o Quadro 2 demonstra



os resultados da escala de Likert elaborada para as afirmativas.

Quadro 1 - Perguntas abertas.

20

servico ao cliente.

Descreva quais séo as principais atividades de seu setor, e como interagem no

sua opinido quanto a(s) ferramenta(s) utilizada(s)?

Para a execucao das atividades em seu setor, 0 uso da tecnologia de informacéo é
necessario? Se sim, que tipo(s) de tecnologia utiliza (Ex.: computador; telefone;
software; Bl - “business intelligence”; pacote office (Excel, Word); redes sociais (e-
mail, WhatsApp, Instagram); POP - Procedimento Operacional Padréo), e qual a

Vocé considera as atividades do seu setor parte integrante no servi¢o de hotelaria
hospitalar e no apoio da recuperacéo do paciente? Por qué?

Fonte: Dados da Pesquisa (2023).

Quadro 2 - Uso das ferramentas tecnoldgicas na gestdo do giro de leitos e sua

influéncia na hotelaria hospitalar.

(continua)

Afirmativas

Total

Média

Varian
cia

Desvio
padréo

O gestor € o protagonista para o alcance dos
objetivos, metas e resultados da instituicdo, e deve
planejar, organizar, dirigir e controlar os processos
de sua area. Para tanto, faz-se necessario conhecer|
profundamente os interesses e a realidade da
organizacdo para envolver e gerir a equipe de
trabalho.

15

4,67

0,22

0,47

Através da experiéncia do cliente, € possivel
evidenciar as oportunidades de melhorias e a
eficiéncia dos servigcos prestados pela instituicdo
hospitalar, possibilitando reavaliar e otimizar,
processos de entrada e saida do paciente no leito
de internacao.

15

4,60

0,24

0,49

O hospital é uma organizagdo que tem
caracteristicas proprias e possui muitas areas
funcionais que interagem e se complementam para
atender as demandas do cliente de forma &gil e
resolutiva. Os  setores de  atendimento,
agendamento, gerenciamento de leitos,
higienizagéo, rouparia, lavanderia, SND (Servigo de
Nutricdo e Dieta), manutencéo, sdo atividades que
integram o servi¢co de Hotelaria Hospitalar, e visam
facilitar o atendimento assistencial, oferecendo

conforto, seguranca e bem-estar ao cliente, sendo

15

4,73

0,20

0,45




importante que 0S processos operacionais estejam
integrados e alinhados em suas rotinas.
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conclusao)

Afirmativas

Total

Média

Varian
cia

Desvio
padréo

A hospitalidade esta relacionada a uma atitude de
acolhimento, e estd intrinseca com as acgfes de
humanizacéo, remetendo a atitude das pessoas a
um padrao de comportamento e de relacionamento
entre elas. Nesse sentido, a capacitacdo dos
profissionais  através da ferramenta de
procedimento operacional padronizado (POP) pode
definir o processo e melhor orientar como acolher e
atender as necessidades do paciente, bem como
instruir na realizacdo das atividades e entrega de
um servigo mais humanizado aos clientes.

15

4,53

0,29

0,53

O fator tempo € valorizado pelo cliente desde a sua
chegada até a saida do hospital. Dessa forma, o
monitoramento dos tempos pode representar
vantagem competitiva para a instituicdo e
demonstrar a qualidade do servico da hotelaria
hospitalar, cabendo ao gestor acompanhar as metas
e indicadores para uma melhor analise dos
processos e da satisfacéo do cliente.

15

4,53

0,29

0,53

Um dos processos que implica diretamente naj
experiéncia de atendimento do cliente é a
disponibilidade de leito para internacdo, o que
resulta em indicadores de producao da instituicao e,
consequentemente nos resultados financeiros do
hospital, que estd vinculada ao giro de leitos, ou
seja, a0 numero de internacdes realizadas no
mesmo leito em determinado periodo. Dessa forma,
a tecnologia pode auxiliar no planejamento da alta
de paciente para que o giro de leito seja realizado
em menor tempo, determinando as a¢des para uma
alta segura, bem como possibilita prevenir possiveis
gargalos do processo, ajudando a mitigar as falhas
e 0S possiveis contratempos.

15

4,47

0,25

0,50

Acompanhar os indicadores dos setores de apoio
como  higienizacdo, nutricdo, = manutencao,
internacdo, agendamento e atendimento através de

software ou ferramentas de “business intelligence” -

15

4,40

0,37

0,61




22

Bl, torna-se possivel analisar dados historicos e
atuais em formatos visuais intuitivos, agilizando o
planejamento e o gerenciamento do tempo de
desocupacdo do leito, saida do paciente e na
organizagcdo para receber novas internacdes. No
entanto, é de extrema importancia que o sistema
tecnoldgico de informagéo tenha integragdo com as|
areas do hospital, para otimizar processos e tornar
mais eficiente a comunicacéo entre as equipes.

Um leito de internacéo interditado, ou vago, com
impossibilidade de utilizacdo, impacta diretamente
no faturamento de um hospital, considerando que o
retorno financeiro das instituicdes hospitalares
advém da receita por paciente/dia. Dessa forma, 15 | 4,60 | 0,28 0,52
cada vez mais torna-se importante o uso das
ferramentas tecnolégicas para monitoramento das
areas e processos que impactam na gestéao de
leitos.

Média geral| 4,57 | 0,27 0,51

Fonte: Dados da Pesquisa (2023).

Nesse sentido, buscou-se compreender se 0s gestores realizam o
acompanhamento de indicadores dos setores de apoio como higienizac&o, nutricao,
manutencdo, internacdo, agendamento e atendimento, através de software ou
ferramentas de Bl, tendo a concordancia desses com a média de 4,40 no grafico de
Likert, podendo ser percebido um engajamento das liderancas quanto ao
monitoramento das atividades do seu setor por meios tecnoldgicos, tornando-se parte
integrante no processo do giro de leitos. O Gestor “H” comentou que “[...] suas
atividades impactam diretamente na hotelaria; o uso inadequado de insumos impacta
no giro de enxoval, por exemplo”, e o Gestor “G” mencionou: “[...] trabalhamos em
conjunto, se a hotelaria parar de funcionar, nosso atendimento ao cliente também
para, todos sdo fundamentais no atendimento”. O Gestor “N” complementa dizendo
que “[...] a tecnologia nos ajuda muito nos dias atuais, proporcionando mais agilidade
no dia a dia e melhora comunicagao entre os colaboradores dentro de uma instituicdo”,
colaborando com Boeger (2010), ao relatar que, cada vez mais, 0s hospitais se
apropriam das ferramentas tecnoldgicas, buscando a integracdo e a agilidade na
comunicacao entre as equipes, além de inovar continuamente em seus processos.

Conforme Castelli (2003), a capacitacdo dos profissionais é fundamental para

que a experiéncia do cliente durante a sua estadia na instituicdo seja satisfatoria, e,
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como evidenciado por Boeger (2010), os processos de gestdo de leitos implicam
diretamente no atendimento do cliente. Dessa forma, a pesquisa preocupou-se em
analisar quanto a hospitalidade na prestacdo de servigco e sua contribuicdo para a
qualidade ao paciente, sendo possivel identificar que as liderancas concordaram que
a capacitacado dos profissionais através da ferramenta de Procedimento Operacional
Padronizado (POP), além de definir o processo, também pode orientar como acolher
e atender as necessidades do paciente e a entrega de um servico mais humanizado
aos clientes.

Segundo Nascimento (2017), através da experiéncia do cliente, é possivel
evidenciar as oportunidades de melhorias e a eficiéncia dos servi¢os prestados pela
instituicdo hospitalar. Nesse sentido, as liderangcas pontuaram a média de 4,73,
afirmando que é possivel reavaliar e otimizar processos através das contribui¢cfes dos
clientes. O Gestor “N” contribuiu relatando que “[...] através da pesquisa de satisfacao,
conseguimos identificar pontos de melhoria na hotelaria hospitalar, proporcionando
uma melhor experiéncia para o paciente, tanto na propria internagdo quanto apoés a
saida do paciente (para o proximo cliente que ira usufruir)’. Dessa forma,
compreende-se que o Hospital X percebe que os gestores estdo envolvidos em
propiciar um atendimento qualificado aos pacientes, buscando fornecer um servico
com qualidade.

Ressalta-se que os resultados qualitativos obtidos na pesquisa foram
analisados de forma interpretativa, e para os dados quantitativos, utilizou-se o estudo
estatistico da escala de Likert, a fim de obter um melhor entendimento a respeito do
objeto de estudo, bem como medir a percepcdo dos gestores quanto ao uso da
tecnologia da informacao para gestao de giro de leitos.

Dessa forma, foi possivel evidenciar, no Quadro 2, que a pontuacdo média
geral da escala de Likert foi de 4,57, ou seja, 0s gestores concordaram plenamente
com as afirmativas abordadas, resultando em uma variacdo de 0,27, e um desvio
padrao de 0,51 pontos na escala, identificando que ha o entendimento e a
concordancia dos gestores quanto as teorias discutidas em relacdo a gestdo e a

hotelaria hospitalar, ao gerenciamento de leitos e a tecnologia da informacgéo.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho foi desenvolvido a partir da probleméatica de como a tecnologia da
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informacéo pode apoiar a hotelaria hospitalar na gestao do giro de leitos, e teve como
objetivo geral identificar a percepcdo dos gestores operacionais quanto ao uso da
tecnologia da informacédo para gestdo de giro de leitos em um hospital filantrépico.
Através da reflexd@o teorica apresentada, bem como dos dados analisados, acredita-
se que a gestdo de leitos contribui para a produtividade das organizacfes
hospitalares, e o0s sistemas de informacfes sdo de extrema importancia no
gerenciamento dos processos.

O estudo evidenciou que os servigos da area de hotelaria hospitalar auxiliam
no cuidado ao paciente, desde o ingresso no hospital até a sua saida, e a interacao
dos setores operacionais é fundamental para atender as demandas do cliente de
forma resolutiva e no menor tempo possivel, prestando hospitalidade e atendimento
humanizado. Nesse sentido, percebeu-se que a tecnologia da informacao proporciona
uma melhor integracdo entre as areas de trabalho, sendo este um fator importante
para uma gestdo hospitalar estratégica, que garanta qualidade e efetividade do
servigo.

A pesquisa envolveu 15 gestores atuantes nas areas consideradas como de
apoio e de assisténcia no tratamento e recuperacdo do paciente, e, como resultado,
foi possivel identificar que as liderancas utilizam dos recursos da tecnologia da
informacéo para fazer a gestdo e o gerenciamento de leitos, valorizando o uso das
ferramentas disponibilizadas pela instituicdo para monitoramento e execuc¢ao de suas
atividades. Compreende-se, ainda, que o0s gestores percebem a importancia essa
tecnologia para uma comunicagdo assertiva entre as equipes e na otimizacdo dos
processos, tornando-os cada vez mais ageis. Dessa forma, foi possivel identificar uma
concordancia das liderancas quanto as teorias abordadas sobre a gestao e a hotelaria
hospitalar, bem como de gerenciamento de leitos e a tecnologia da informacéo,
pontuando a média geral de 4,57 na escala de Likert, ou seja, considerado um 6timo
desempenho, entendendo que os gestores trabalham em prol de um servico
qualificado, que propicie uma experiéncia acolhedora aos seus pacientes.

Mediante analise dos dados, foi possivel compreender o engajamento das
liderancas quanto ao acompanhamento dos indicadores de seus setores, atravées de
software, ferramentas de Bl, e método kanban integrada ao seu ERP, auxiliando no
planejamento e no gerenciamento do tempo de entrada e saida do paciente, tornando
0 gestor parte integrante no processo do giro de leitos. Atende-se, dessa forma, o

objetivo de identificar quais as tecnologias utilizadas para a gestéo do giro de leitos e
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0 uso dessas. Ainda se pode perceber que as liderancas se preocupam com a
capacitacdo de suas equipes, para hospitalidade e humanizacdo na prestacdo de
servi¢o, entendendo que séo fatores impactantes na experiéncia do cliente durante a
sua estadia na instituicdo, e que contribuem para a qualidade assistencial, colocando
0 paciente no centro do cuidado.

Através dos relatos obtidos na pesquisa, 0s gestores descreveram as suas
principais atividades, possibilitando identificar os processos assumidos por seus
setores e 0s servicos prestados que englobam a &rea da hotelaria hospitalar,
compreendendo que eles influenciam na resolutividade do servico assistencial ao
paciente. Observou-se que as liderancas possuem entendimento quanto a
responsabilidade em planejar, organizar, dirigir e controlar as atividades, bem como
quanto a necessidade de fazer a gestdo das demandas para atender de forma agil,
auxiliando na promocéao a saude aos clientes. Assim sendo, a pesquisa alcancou seus
objetivos especificos, obedecendo aos critérios de inclusdo, como o tempo de
empresa e cargo de lideranca que se ocupa.

Considerando que colaborador é um fator estratégico para as organizacgoes,
sugere-se ao Hospital X realizar um estudo para o programa de desenvolvimento
humano permanente as suas liderancas operacionais, bem como o impulsionamento
para a formacéao profissional de seus colaboradores, ponderando que as habilidades
técnicas sdo fundamentais para o desempenho e qualidade de um servigco. Além
disso, é importante manter atualizado o conhecimento dos recursos tecnologicos
disponiveis e sua utilizacdo de forma sistémica, fortalecendo a seguranca do gestor
para uma tomada de deciséo agil e assertiva.

Cabe ressaltar que a pesquisa teve a limitacdo atribuida ao tempo, a fim de
aprofundar-se no estudo com nimero maior de setores e gestores da instituicdo. Por
isso, sugere-se que, para trabalhos futuros, sejam ampliadas as investigacdes
qualitativas com o0s gestores da area administrativa, visando identificar como a
interac&o entre os setores administrativos e operacionais impactam na experiéncia do
paciente e no giro de leito do hospital, bem como na sustentabilidade financeira de
uma organizacgéo hospitalar.

Dessa forma, conclui-se que o estudo de caso permitiu explorar o
conhecimento teorico sobre a hotelaria hospitalar e a gestédo de giro de leitos, bem
como a percepcdo dos gestores operacionais sobre o uso das ferramentas

tecnoldgicas, contribuindo academicamente para novos trabalhos voltados ao cuidado
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e a atencao a saude.
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