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RESUMO

7

A gestdo por processos (GP), é de extrema importancia para todas as
organizacdes, sejam elas privadas ou publicas, j4 que através da GP é possivel
localizar rupturas que impactam nos servigcos/produtos ofertados e buscar
solucdes, trazendo eficiéncia aos processos. No ambito da salde publica, ha
uma preocupacgdo com o cumprimento do que esta previsto na legislacéo, que
visa assegurar a saude como um direito do cidad&o, ofertando servicos em todos
os niveis de complexidade, isto é, de forma integral, considerando também o
individuo como um todo, bem como o cenério em que esta inserido. Contudo,
como o Sistema Unico de Saude (SUS), apesar de assistir a todos 0s Usuarios,
enfrenta desafios em alguns servicos, como € o0 caso da longa espera para
agendamento de consultas com especialistas. Por isso, percebeu-se a
necessidade de fazer um estudo para verificar onde encontram-se as possiveis
rupturas neste processo de agendamento e buscar oportunidades de melhorias,
aplicando a GP. Refletindo sobre este cenario, o presente estudo tem como
objetivo principal, analisar o processo de agendamento de consultas com
especialistas na central de regulacdo do municipio de Sao Leopoldo sob a ética
de GP. Sendo assim, foi realizada uma pesquisa qualitativa, de natureza
descritiva, utilizando um estudo de caso. Os dados foram coletados através de
entrevistas (dados primarios) e documentos (dados secundarios) com dois
gestores que participam do processo, sendo um da parte de agendamentos e
outro do estabelecimento onde os usuarios recebem o atendimento. A partir da
realizacédo da presente pesquisa, foi possivel descrever e analisar o processo de
agendamento de consultas com especialistas em S&o Leopoldo, apontando
oportunidades de melhorias para as rupturas localizadas. De fato, o tempo de
espera € um fator que impacta na satisfacdo dos usuarios, entretanto, percebeu-
se gque existem melhorias que podem ser incluidas ao processo e que vao
contribuir para a qualidade do mesmo. A comunicacdo com 0 usuario, por
exemplo, foi um dos fatores considerado crucial para o bom desenvolvimento do
processo de agendamento das consultas, bem como a busca por fazer este
processo conhecido por todos os envolvidos.

Palavras-Chave: Gestdo por processos; Sistema Unico de Saude;
agendamento de consultas; especialistas;



ABSTRACT

Process management is extremely important for all organizations, whether
private or public, since through PM it is possible to locate disruptions that impact
the services/products offered and seek solutions, bringing efficiency to
processes. In the context of public health, there is a concern with compliance with
what is provided for in the legislation, which aims to ensure health as a citizen's
right, offering services at all levels of complexity, that is, in an integral way, also
considering the individual as a whole, as well as the scenario in which it is
inserted. However, as the Brazilian Health System (SUS), despite assisting all
users, faces challenges in some services, such as the long wait to schedule
appointments with specialists. Therefore, it was necessary to carry out a study to
verify where the possible ruptures in this scheduling process are and to seek
opportunities for improvement, applying the PM. Reflecting on this scenario, the
main objective of the present study is to analyze the process of scheduling and
consultations with specialists in the regulation center of the city of S&o Leopoldo
from the perspective of PM. Therefore, a qualitative research was carried out, of
a descriptive nature, using a case study. Data were collected through interviews
(primary data) and documents (secondary data) with two managers who
participate in the process, one from the scheduling part and the other from the
establishment where users receive care. From the accomplishment of this
research, it was possible to describe and analyze the process of scheduling
consultations with specialists in Sdo Leopoldo, pointing out opportunities for
improvement for the bottlenecks located. In fact, the waiting time is a factor that
impacts user satisfaction, however, it was noticed that there are improvements
that can be included in the process and that will contribute to its quality.
Communication with the user, for example, was considered one of the crucial
factors for the proper development of the appointment scheduling process, as
well as the quest to make this process known to all involved.

Key words: Process management; Brazilian Health System; scheduling;
experts;
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1 INTRODUCAO

As organizacdes que implementam a gestéo por processos, acabam por
se desenvolverem mais do que o esperado. Ferreira (2013), aponta que utilizar
a gestao por processos traz diversos beneficios, como ampliar a visdo da
organizagao, reduzir custos e conflitos, entre outros. O alcance destas
vantagens, € possivel ja que aplicando essa metodologia é realizada uma
revisdo dos processos para identificar onde estao as falhas e apos isso, buscar
melhorias, que vao impactar diretamente na oferta de servigos/produtos aos

usuarios, considerando tanto organizac¢des privadas como publicas.

A Organizacdo Mundial da Saude, definiu em 1946 que o conceito de
“saude”, é mais amplo do que apenas a auséncia de doenca e esta relacionado
com um estado de bem-estar fisico, mental e social. Neste contexto, o estado de
saude de um individuo, envolve além da analise sobre corpo e mente, o contexto
social em que esta inserido, para descrever o estado de saude ideal
(MINISTERIO DA SAUDE, 2020).

Esta definicdo sobre o que é saude, foi um avanco no que diz respeito a
oferta de servigos que promovam este cuidado, ja que é possivel refletir que nédo
basta apenas cuidar do corpo, mas do ser humano como um todo. Entretanto,
na pratica a saude ainda estava destinada para grupos especificos, antes da
criacdo do SUS. Conforme o Conselho Nacional de Saude relata, a 82
conferéncia em saude (1986), foi a primeira contando com a participacao social
e dentre os assuntos debatidos, estava a questdo da saude como dever do
Estado e direito do cidadao. Esta conferéncia foi um marco, ja que através dela,

ocorreu a reformulacéo do Sistema de saude publica (CNS, 2019).

Em 1988, a Constituicdo Federal brasileira, passou a assegurar a saude
como direito de todos e o Estado como provedor deste direito. E nos anos
seguintes, foram criadas leis que organizam o SUS e que trazem principios e
diretrizes sobre o sistema. Mediante a isso, ha uma preocupacdo em assegurar
o cumprimento do que esté previsto na legislacdo da saude, para que de fato os

usuarios possam receber um atendimento integral.

A Lei n° 8080 de 1990, disp0e sobre a integralidade em seu artigo 7°:
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Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto
articulado e continuo das acbes e servicos preventivos e
curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em
todos os niveis de complexidade do sistema,;

Neste contexto, o SUS deve considerar o individuo em sua totalidade,
acolher a cada um, sem esquecer o contexto em que esta inserido e a partir
destes pontos, ofertar os servi¢os de salde em todos os niveis de complexidade,
conforme a demanda. A integralidade, esta relacionada entdo, ao atendimento
digno, respeitoso e de qualidade (FIOCRUZ, 2014).

Desde sua criacao, o SUS se mantém em desenvolvimento, implementou
sistemas de informacao que sao capazes de gerir o volume de informagdes que
sdo obtidas, trabalhando assim, de forma mais eficaz. Contudo, automatizar
processos e utilizar tecnologia da informac&o no SUS, exige alinhamento entre
todos os que utilizam o sistema, isto €, usuarios e profissionais da saude. Entéo
se faz necessaria uma constante analise de seus pontos fortes e oportunidades
de melhorias para que o sistema continue cuidando de seus usuarios. Em 2021,
0 SUS esta completando 31 anos de existéncia, e 0 ministério da salde destaca

que:

Os desafios de um sistema de salude sdo constantes e novas
demandas sempre surgem, seja em um enfrentamento de uma
nova doenca, como por exemplo, a Covid-19, ou até mesmo ha
incorporacdo de novos medicamentos e de tecnologias de
ponta. O grande desafio, sobretudo, € a oferta de servicos. A
demanda é sempre crescente, as mudancas tecnoldgicas séo
frequentes e o SUS é construido diariamente (FRASAO, 2021).

O agendamento de consultas com especialistas, € um dos desafios
enfrentados pelo sistema e pelos usudrios. Uma pesquisa encomendada pelo
Conselho Federal de Medicina, realizada em 2018 pelo Datafolha, indica que
este servico esta entre os piores avaliados e isso se da em maior escala, pelo
tempo de espera, além de outras rupturas encontrados na pesquisa (CFM,
2018). Estas falhas no processo, impactam na vida do usuario que é quem
demanda pelos servicos em saude. Como consequéncia, podem ter o quadro
clinico agravado, ficar sem condi¢cbes de desenvolver atividades cotidianas
(trabalho, estudo, etc.), ja que aguardam o devido tratamento para que desta

forma, tenham a condi¢do de voltar, podem também ter prejuizos financeiros,
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pelo deslocamento de ir até os estabelecimentos de saude buscar assisténcia,

além de outros aspectos negativos.

Analisando este cenério, é fundamental compreender como o SUS é
organizado, quais sdo as etapas que envolvem o processo de agendamento de
consultas com especialistas, quais sao as rupturas, isto é, falhas deste processo
e buscar solucdes. A gestdo por processos, € fundamental para identificar em
gue ponto dos processos estdo as possiveis rupturas/falhas, que impactam
diretamente nos servicos ofertados. Para delimitar o assunto, serd utilizado como
base de pesquisa, 0 municipio de S&o Leopoldo, localizado na regido

metropolitana de Porto Alegre.

A presente pesquisa, a partir deste contexto, busca responder a questao:
“‘Quais 0s pontos que ocasionam rupturas no processo de agendamento
de consultas com especialistas na central de regulacdo do municipio de

Séo Leopoldo?”
1.1OBJETIVOS

Com a finalidade de responder a questao-problema, foi definido o seguinte

objetivo geral:

Identificar os pontos que ocasionam rupturas no processo de
agendamento de consultas com especialistas na central de regulacdo do

municipio de Sao Leopoldo.

E para atender ao objetivo geral, foram desenvolvidos os seguintes objetivos

especificos:

a) Descrever o processo de marcacdo de consultas com especialistas no

municipio de Sao Leopoldo;

b) Analisar o processo descrito sob a Otica da metodologia de gestdo por

processos para identificar pontos de melhora;

¢) Sugerir melhorias para resolver os problemas identificados.
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1.2JUSTIFICATIVA

A partir da realizagdo da presente pesquisa, serdo localizadas as
oportunidades de melhorias, dentro do processo de agendamento de
especialistas do SUS no municipio de Sdo Leopoldo. Desta forma, contribuira
com o gerenciamento nos setores envolvidos, que poderdo adotar as boas
praticas apontadas, otimizar os processos e aumentar a produtividade, além
disso, vai ser possivel ter mais autonomia em relacdo aos processos,
compreender como funcionam e assim prestar esclarecimentos aos usuarios,
para que estes possam também compreender o funcionamento dos setores e

das atividades realizadas nestes.

A otimizacao dos processos, pode também contribuir para a economia dos
recursos destinados a saude publica, que ja sdo escassos, visto que por
exemplo, uma doenca quando descoberta em fase inicial, tem mais chances de
cura e menos chances de demandar atencao especializada, que representou em
2020, 62,54% dos valores pagos na saude, enquanto a atencdo primaria
representou 17,02% no pais (CGU, 2020).

Em relacéo as filas de atendimento no SUS, existem outros aspectos,
além da espera, que devem ser levados em consideracao. Nos casos em que 0
usuario deixa de comparecer ao atendimento ou cancela a consulta sem tempo
habil para que ocorra a substituicio deste e outro usuario possa receber
atendimento, ha desperdicio do agendamento. Em Campinas, Sao Paulo, foi
realizado um estudo onde constatou-se que 21,4% da perda de recursos
secundarios, esta relacionada a este problema de absenteismo. Outra questéao,
€ que na atencdo basica muitas demandas podem ser resolvidas, sem que haja
necessidade de encaminhar para atencdo especializada e por este motivo,
ocorre que ha casos em que 0 encaminhamento é desnecessario. A escassez
de recursos humanos e problemas no gerenciamento de agendas também sao
pontos que contribuem para as filas de atendimento com especialistas (THAMI,
2021).

O Jornal Nacional, divulgou uma matéria, trazendo relatos de usuérios
que aguardam por atendimento especializado. E possivel verificar que a espera

acaba impactando ndo somente a saude de quem aguarda por atendimento, mas
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também a vida como um todo, a capacidade de voltar a trabalhar, que depende

de estar em condi¢bes saudaveis, para garantir o sustento (PORTAL G1, 2018).

Sendo assim, a pesquisa vai contribuir tanto para os usuarios, quanto para
a administracdo publica. A partir da adocao das oportunidades de melhoria em
Sao Leopoldo, outros municipios poderdo também refletir sobre aimportancia da
gestado por processos e como ela pode impactar na qualidade da oferta de

Servicos aos Usuarios.

A escolha do municipio, deu-se a partir das experiéncias da pesquisadora,
responsavel pelo estudo, obtidas por meio da realizacéo de estagios, na atencao
basica e especializada, onde foi possivel adquirir conhecimento sobre os

processos e identificar a necessidade do presente estudo.

Sugere-se dar continuidade aos resultados deste trabalho, pesquisando a
percepcao dos usuarios com relacéo ao processo verificado, para compreender
se as analises e sugestdes que serdao abordados no presente estudo, estdo de
acordo com suas necessidades da populacdo. Uma vez que devido ao curto
tempo de desenvolvimento deste trabalho, ndo houve tempo habil para fazer tal
pesquisa de percepcdo. A presente pesquisa foi realizada sobre a visdo das

pessoas envolvidas no processo (aqueles que entregam valor).

Sendo assim, serdo apresentados a seguir, seis capitulos,
respectivamente, (1) Introducdo, (2) Referencial teorico, (3) Metodologia, (4)

Estudo de caso, (5) Resultados e (6) Consideracdes finais.
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2 REFERENCIAL TEORICO

Este capitulo vai explicar conceitos que s&8o0 essenciais para a
compreensao do problema/questéo de pesquisa e execucao do presente estudo.
Serdo abordados os temas: processos, importancia da gestao por processos
para as organizacdes, a metodologia de gestdo por processos e sistema Unico
de saude (SUS).

2.1 PROCESSOS

Antes de compreender o que é gestdo por processos, € preciso analisar
0 conceito de processos. Conforme o Ministério Publico Federal (2013),
processos sao um grupo ordenado de atividades, que consideram inicio e fim,
tempo e espaco, contando com entradas e saidas definidas. Onde o principal
objetivo, é gerar resultado para a empresa. Ja a norma brasileira ISSO
9000:2015, conceitua processos como sendo um conjunto de atividades que
estdo inter-relacionadas, onde através das entradas, entregam resultados
(ABNT NBR ISO 9000:2015).

A Association of Business Process Management Professionais, define:

Processo é uma agregacédo de atividades e comportamentos
executados por humanos ou maquinas para alcancar um ou
mais resultados (BPM CBOK, 2013, p. 35).

Varios autores, acabam por definir o significado de processos. Contudo,
todas estas conceituacdes possuem algo em comum, que €, esta sequéncia de
tarefas organizada de maneira a alcancar um resultado. Neste sentido, a gestédo
por processos € fundamental para 0 sucesso da organizacdo e para

compreender como deve ser o seu funcionamento (FERREIRA, 2013).

Na tecnologia da informacéo, os processos sdo vistos da seguinte forma:
0 sistema recebe as informacdes/recursos (entradas — inputs), logo essas
entradas sdo transformadas para obter o resultado (saidas - outputs); por fim, o
feedback serve para comparar se o que foi obtido no resultado, estd em acordo
com o que foi pré-definido. Isso quer dizer que, um processo sempre vai
necessitar de recursos para iniciar; eles podem ser tangiveis (materiais,

humanos) ou intangiveis (como é o caso de informacdes), para que a partir disto,
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possa ocorrer uma transformagédo e por fim, gerar um resultado de valor
agregado para o cliente e sociedade, através dos produtos e servicos ofertados
(GUERREIRO, et al,. 2013).

2.1.1 CLASSIFICACAO DOS PROCESSOS

Conhecer a organizacdo, € fundamental para utlizar a gestdo de
processos, isto €, o tamanho e a complexidade da empresa e de seus processos.
Para que depois seja possivel, analisar a hierarquia dos processos,
compreender como séo classificados e quais sdo os niveis. A classificagdo por
nivel, traz a distincdo entre (1) macroprocessos, que sao aqueles ligados

diretamente a missao da organizacéo, onde estéo localizados os pontos criticos
da empresa, que sao os fornecedores, que fornecem insumos para a empresa e
os clientes que demandam os servigos/produtos ofertados, (2) processos, que
sdo um conjunto de atividades relacionadas para obter um determinado

resultado dentro dos macroprocessos e por fim, os (3) subprocessos, que séo

um conjunto de atividades atomizadas (tarefas) necessarias para executar parte

dos processos aos quais pertencem (FERREIRA, 2013).

Figura 1 - Classificacdo dos processos

Macroprocessos —

-

~

Processos

-

Sub- Processos
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Fonte: Adaptado de SANTOS, 2013, p. 22
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Outra forma de classificar os processos, é através do tipo. Os processos
primarios, sdo aqueles que representam as atividades essenciais da
organizacao e estao ligados a questdo de consumo do servigo/produto ofertado
(BPM CBOK, 2013). J& os processos de suporte, sdo aqueles que servem de
apoio para 0s processos primarios e nao estdo ligados diretamente a entrega
(BPM CBOK, 2013). Por fim, os processos de gerenciamento, dizem respeito ao
controle das acdes da organizacgéo, realizando implementagcéo e monitoramento
dos processos, buscando a melhoria continua destes e assegurando que o
negdcio ndo desvie dos seus objetivos e metas (BPM CBOK, 2013). Assim como
0s processos de suporte, 0s que sdo de gerenciamento, também nao estao
ligados diretamente ao cliente (BPM CBOK, 2013).

2.2 IMPORTANCIA DA GESTAO POR PROCESSOS PARA AS
ORGANIZACOES

A gestéo por processos, vai além da questdo de melhoria dos processos,
mas esta ligada diretamente a transformacéo, isto €, a capacidade de inovar e
repensar, visando gerar valor aos clientes e sociedade, através dos

produtos/servicos ofertados pela organizacéo (BPM CBOK, 2013).

Conforme Guerreiro (2013), analisar um processo ndo € uma tarefa
simples, visto que 0s processos possuem algumas caracteristicas especificas.
Sao complexos, isto €, requer uma grande quantidade de informacdes internas
e externas a organizacdo, sao dinamicos, ja que é necessario ter rapidez para
atender a demanda dos clientes e além de outros fatores, os processos
dependem de pessoas (GUERREIRO, et al,. 2013).

As organizacbes nem sempre estiveram orientadas pela gestdo por
processos (DE SORDI, 2008). O engenheiro Frederick Winslow Taylor (1856—
1915) realizou seus estudos, visando o ganho da produtividade com base na
eficiéncia dos processos (estudo de tempos e movimentos), através da
especializacao dos profissionais e das atividades. Sendo assim, foram instituidas
as funcbes empresariais, expressadas através do organograma (DE SORDI,
2008).
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Comparando a gestédo funcional, idealizada por Taylor, com a gestao por
processos, € possivel analisar algumas diferencas. A questdo da motivagcdo na
gestdo funcional, estd ligada exclusivamente ao salario, sem levar em
consideracdo questdes de condicbes de trabalho, incluindo bem-estar
(FERREIRA, 2013). Posteriormente, a partir do Fordismo, teorizado por Henry
Ford (1863-1947), alguns fatores evoluiram no que diz respeito a gestédo. Ford
trouxe a ideia de producdo em massa e sua teoria complementou o taylorismo,
jA que trouxe inovacdes, mas manteve algumas caracteristicas instituidas por
Taylor (FERREIRA, 2013). A motivacao, por exemplo, deixou de ser considerada
apenas o salario, pois foram incluidos outros incentivos motivacionais. A
negociacdo sobre as condi¢cdes de trabalho, passou a estar presente e foi

inserida a divisao do trabalho vista de forma horizontal (FERREIRA, 2013).

Além destes fatores, na gestdo funcional, a capacitacdo de pessoas €
realizada com objetivo de adequar o funcionario a tarefa que deve desempenhatr,
a questéo da hierarquia € bem definida, ja que existe uma supervisao rigorosa,
tornando a estrutura da organizacao vertical, a natureza do trabalho € mais
repetitiva (mecanicista) e ndo ha muito investimento em parceria com meio
externo a organizacdo (DE SORDI, 2008). Ja na gestdo por processos, a
capacitacdo dos funcionarios, busca atingir a multifuncionalidade e
multicompeténcia, para que o individuo possa atuar e compreender outras areas
da organizacao, a cadeira de comando € baseada na colaboracédo e negociacao,
onde cada um possui autonomia para tomada de decisdes, a estrutura da
organizacdo é vista de forma horizontal, a natureza do trabalho € mais
diversificada e existe incentivo em parceria com 0 meio externo a organizacao
(DE SORDI, 2008).

A partir da implementacdo da gestao por processos, as transformacdes
nas organizacfes sairam de um cenario imprevisivel e sem precisdo e passaram
a estar baseadas em indicadores (BALDAM, et al,. 2009). Contudo, a gestao vai
exigir alguns fatores que sdo fundamentais para sua pratica. Um destes, é
possuir um modelo sistematico, para que seja possivel analisar os impactos dos
processos na organizacao (BALDAM, et al,. 2009). A execucdo dos processos,

deve estar alinhada com a estratégia da empresa, para que seja possivel desta
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forma, compreender as atividades que sdo realizadas e analisar/moldar as

equipes conforme a necessidade (BALDAM, et al,. 2009).

Além disso, € preciso que a organizagdo tenha clareza dos seus objetivos
e missao, isto &, para o que a organizacao existe, ter conhecimento de quais sdo
0S processos criticos, definir claramente quais serdo os produtos/servicos
ofertados, ter capacidade para lidar com as informacgdes e atividades que s&o
necessarias para atingir os resultados e levar valor ao cliente e por fim, dispor

dos recursos necessarios para realizacao dos processos (FERREIRA, 2013).

Diversas pesquisas de mercado realizadas sobre o assunto, trazem a
adesdo a gestdo por processos, como uma forma de resolver problemas
organizacionais (BALDAM, et al,.2009). J4 que através da gestdo, € possivel
mapear os processos e identificar as rupturas (falhas) e posteriormente buscar
solugdes. Contudo, existem outras causas para que o interesse em implementar
a gestdo por processos, venha crescendo dentro das organizagdes (BALDAM,
et al,.2009). O mercado ao longo dos tempos, se desenvolveu e se tornou mais
complexo e competitivo, sendo assim, ndo basta apenas que as empresas
trabalhem fortemente a questdo da qualidade, mas também o preco e todos os
fatores que impactam diretamente na decisédo de compra do cliente
(hipercompeticédo) (BALDAM, et al,.2009). Portanto, € necessario gerenciar cada
processo e conhecer a organizagdao como um todo (visdo sistémica) e o ambiente
externo a ela, para analisar qual a estratégia de seus concorrentes, por exemplo

(BALDAM, et al,.2009).

Segundo Paim (2009), buscar a melhoria dos processos auxilia a
organizacao a estar sempre em adaptacao sobre as mudancas do ambiente em
gue esta inserida, mantendo assim, a competitividade. A implementacdo da
tecnologia da informacdo, € uma aliada para a gestdo por processos (PAIM,
2009).

Algumas empresas, ndo possuem tantos concorrentes, mas ainda assim
a gestdo por processos se faz necessaria. Um exemplo, sdo grandes
organizagdes que contam com filiais e nestes casos, a gestao vai assegurar que
em todas as empresas 0s processos e atividades estejam semelhantes, para

gue a corporagdo como um todo esteja alinhada (BALDAM, et al., 2009). A
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gestdo por processos, também permite que a organizacdo possa ofertar novos
produtos com mais agilidades, sempre levando em consideragao, o que o cliente
esta demandando (BALDAM, et al., 2009). A adequacdo as exigéncias, que
dizem respeito a responsabilidade social, é outra questao em que a gestao por
processos contribui, ja que através dela, as organizacbes podem revisar seus
processos e adapta-los conforme estas normas, regulamentacdes e leis, criadas
por organismos publicos e privados (BALDAM, et al., 2009). E finalmente, a
Tecnologia da Informacé&o, vai servir de difusora para a gestdo de processos,

contribuindo com sistemas para agilizar os processos (BALDAM, et al., 2009).

Ainda sobre a importancia da gestao por processos para organizagao:

...a organizagdo desenvolve-se além do seu desempenho
basico; direciona os esforcos para resultados, por meio da
melhoria efetiva dos processos essenciais; mudanca cultural
(de visédo por fungdo para visdo do todo); facilita a gestdo do
conhecimento organizacional; permite a compreensdo de como
as coisas sao feitas na organizacdo, revelando problemas,
estrangulamento e ineficiéncias; reducdo de custos (retrabalho
e problemas logisticos, por exemplo) e conflitos; aumento da
satisfacdo dos clientes ou usuarios (cidadados e colaboradores);
concentra o foco no que realmente interessa; facilita a gestédo
das competéncias; proporciona flexibilidade organizacional...(
FERREIRA, 2013, p.22).

Isto quer dizer que, independentemente da organizacédo, a gestdo por
processos € essencial, para agregar valor ao servigco/produto ofertado e para que

0S processos sejam realizados da forma mais eficiente na organizacao.

2.3 AMETODOLOGIA DE GESTAO POR PROCESSOS

A aplicacdo da metodologia de gestao por processos, exige um passo a
passo, que comeca com o conhecimento do contexto em que O processo
acontece, depois é realizado o desenho do fluxo do processo como ele é,
representando quais atividades sdo desempenhadas e posteriormente, é

realizado um novo desenho, apresentando o processo como deve ser.

Albuquerque (2006), traz uma abordagem sistémica na gestdo por
processos, com a finalidade de melhorar a organizacdo. Nesta abordagem, o
autor considera o mapa de contexto, que busca analisar o ambiente externo e
interno da organizagao, apontando quais setores participam do processo e como

se relacionam. O BPM CBOK (2013), também traz a ideia da importancia do
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contexto, reforcando sobre a compreensdo do escopo do processo, que
considera o relacionamento com o meio externo. E importante conhecer o cliente

do processo e quais as entradas e saidas que fazem parte do contexto. Este

passo é fundamental, para analisar quais o0s resultados séo produzidos através
do processo. Isto quer dizer, quais atividades sdo realizadas, quem realiza e
como realiza (BPM CBOK, 2013). Outra forma de compreender o contexto do
processo, é através da cadeia de valor, cujo foco é atender as necessidades e
demandas dos clientes/usuarios, sejam eles internos ou externos. Para isso, sdo
considerados trés aspectos, tempo, custo e qualidade adequados (BRODBECK,
et al,. 2016).

Depois de conhecer e compreender o contexto do processo, é necessario
desenhar o seu fluxo, onde serdo descritos quais setores participam do processo
e quais sédo as atividades desempenhadas. Esta etapa, serve para que seja
realizado um diagnostico sobre a situacéo atual, da organizagéo, ou setor, onde
0 processo acontece. Sao identificados os problemas que impactam nas
atividades, retrabalhas e outros aspectos que influenciam para que o processo
nao ocorra da forma mais eficiente (ALBUQUERQUE, 2006). Além disso, esta
etapa, se faz importante, pois € onde ha uma revisdo das tarefas, que podem
ser excluidas ou incluidas, conforme a necessidade de melhoria do processo. O
desenho do fluxo do processo facilita a compreensédo das atividades e pode ser

entendido como:

“...definicdo formal de objetivos e entregaveis, e a
organizagdo das atividades e regras necessarias para produzir
um resultado desejado. Inclui o ordenamento das atividades em
um fluxo com base nos relacionamentos das atividades e a
identificacdo e associacdo de competéncias, equipamentos e
suporte necessarios para executar as atividades. ” (BPM CBOK,
2013, p. 144)

Através do desenho, também é possivel identificar, quem sdo os

responsaveis pelas atividades desempenhadas (BRODBECK, et al,. 2016).

O desenho realizado nesta etapa, € chamado de AS-IS e representa o
processo atual, como €, para que possa ser analisada a situacdo real da
organizagao, quais 0s processos sao realizados e quem esté envolvido nestes.
No desenho, é possivel localizar as necessidades que a organizagdo possui e

revisar as atividades.
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Na préxima etapa, apos localizar as rupturas do processo, que segundo
Albuquerque (2006), sao os problemas que afetam o bom desempenho da
organizacgdo, as rupturas que causam retrabalho e a falta de otimizacdo do
processo, é realizado um novo desenho, chamado TO-BE, que representa as
melhorias aplicadas, isto é, o que deve ser feito para eliminar os problemas
localizados (BPM CBOK, 2013).

Na presente pesquisa, a realizacdo dos desenhos do processo, aconteceu
através do Bizagi Modeler, que é:

“...um software gratuito, desenvolvido pela empresa 1BIZAGI,
para modelagem descritiva, analitica e de execugdo, de
processos de negocio utilizando a notacdo BPMN em
consonancia com toda a disciplina de BPM. Além de permitir a
modelagem dos fluxos de trabalho, suporta a elaboracédo de
uma documentacdo bastante rica em relagdo ao processo e
permite a publicacdo de toda esta documentacdo em alguns
formatos diferentes de arquivo, inclusive no formato Web,
visando dar maior publicidade as atividades praticadas pelas
organizagfes que prezam pela gestdo do conhecimento, bem
como as organizacdes publicas que, além disso, tém que prezar
pela transparéncia dos servicos prestados.” (SEGPLAN; SMI;
GEPROC [sem data])

Para que seja possivel aplicar a metodologia descrita, € preciso que todos
da equipe/setor, conhecam o processo por inteiro. Outra questao importante, é
compreender a situacdo da organizacdo, isto €, considerar que ja havia
operacles anteriores sendo realizadas, que serédo utilizadas para o desenho do
processo e para identificacdo das oportunidades de melhoria. As organizacdes
possuem culturas pré-definidas, que influenciam nos processos e ditam como
funcionam as atividades (BPM CBOK, 2013).

A metodologia BPM, contribui para o compartilhamento de informacdes
dentro da organizagcdo, uma vez que utiliza de ferramentas que séo capazes de
relacionar os processos, com seus participantes, promovendo o direcionamento
e alinhamento da estratégia. Além disso, é possivel monitorar o desenvolvimento
dos processos e aplicar melhorias, conforme a necessidade. A organizacéo
desta forma, adota uma cultura de continuo aperfeicoamento (BRODBECK, et
al,. 2016).

Para compreender o desenho do processo de agendamento de consultas
com especialistas em Sao Leopoldo, que sera apresentado no capitulo cinco, é

necessario antes, compreender os elementos que fazem parte. O Governo de
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Goiés, publicou o Manual de Modelagem de Processos com Bizagi Modeler
constando a descricdo sobre os elementos. Segundo a metodologia, a notagéo
BPMn, é a seguinte:

1 — Piscina: Representa o participante do processo, ou um processo em si. No
desenho do processo, cada piscina, representou um setor por onde 0 processo
de agendamento de consultas com especialistas passa, sendo eles: UBS,
Central de Regulacgéo, Capilé e Municipio de referéncia.

Processo 1

2 — Conectores: Sao utilizados para representar a sequéncia que as
atividades/eventos acontecem no processo. O conector continuo, aponta a

sequéncia no mesmo setor, e o pontilhado, entre um setor e outro.

3 — Atividades/tarefas: representam pontos em que séo realizados trabalhos

dentro do processo.

Existem atividades, com especificac6es, como por exemplo:

- Humana: Tarefa que é realizada com auxilio de software:

- Manual: Tarefa que é realizada sem ajuda de software, ou mecanismo:
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(&

- Script: H& um script definido que sera executado, para dar seguimento ao

processo:

3 — Subprocessos: Atividade que contempla outras atividades em seu interior,
pode ser reusavel. As atividades que ocorrem na UBS, para enviar
posteriormente os encaminhamentos via malote para a Central de Regulagéo,
sdo as mesmas utilizadas no Centro Médico “Capilé”, para o mesmo fim, entao
ao invés de desenhar todas as atividades novamente, é utilizado um elemento
de subprocesso, indicando que aquelas atividades ocorrem igualmente nos dois

estabelecimentos.

4 — Eventos: Indicam que o fluxo do processo foi afetado por algo que ocorreu.

Existem alguns tipos de evento, como por exemplo:

- Evento de inicio: E incluido para indicar onde esté o inicio do processo. No caso
do desenho apresentado, é utilizando um evento de inicio condicional, pois para
gue o processo descrito no presente trabalho ocorra, é necessario que o usuario
receba um encaminhamento para especialista, entdo esta sera a condi¢do para

gue o processo inicie,

o oy
I 1
e

- Evento de final: Indicam que o processo chegou ao fim:
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- Evento intermediério: Representam que entre o inicio e o final do processo,

algo ocorreu. Como por exemplo:

Link: Vai conectar duas partes do processo, sendo que um link vai lancar e o

outro receber o comando (respectivamente apresentados abaixo):

®E

Mensagem: Utilizado quando durante o processo, sdo realizados envios de
informagdes, etc. Sendo que um vai enviar a mensagem e 0 outro vai receber

(respectivamente apresentados abaixo):

@E

Timer: E necessario aguardar um determinado tempo, para dar continuidade ao

pProcesso:

©

5 — Gateways: Vai controlar o seguimento das atividades, se ocorrera alguma
divergéncia. Durante o processo de agendamento de consultas, ha momentos
em que € necessario a utilizacdo de Gateways exclusivos (representado
abaixo), isto quer dizer que, 0 processo apresentara mais de um caminho para

escolha e devera ser escolhido apenas um.

E importante reforcar, que ha uma ordem para a compreensdo dos
desenhos. Para que haja sentido, a andlise deve ser realizada, da esquerda para

a direita e de cima para baixo, sendo que sao utilizados sistemas de numeragoes
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para facilitar a compreensdo da logica do desenho (BPM CBOK, 2013). A
realizagdo do desenho e redesenho dos processos, ndo resolve apenas
problemas encontrados, mas também contribui para alcancar os objetivos da
organizacao, impactando diretamente na satisfacao dos clientes/usuérios (BPM
CBOK, 2013).

A realizacéo da presente pesquisa, seguiu a abordagem de Albuquerque

(2006). Com a seguinte aplicacdo da metodologia de Gestao por Processos:

1° passo — Foi realizado o mapa de contexto do processo indicando 0s
setores por onde percorre o processo de agendamento com especialistas, que

foi analisado;

2° passo — Foi realizado o fluxograma do processo, utilizando o mapa de
contexto do processo assinalando as raias ou setores no diagrama, com a
notacdo BPMn e o levantamento realizado através das entrevistas. O processo

foi desenhado através do Bizagi;

3° passo — Foi analisado o processo como ele € e identificado as rupturas,
sendo que estas surgem quando o processo nao gera valor, ou seja, quando

esta errado em termos de tempo, custo, qualidade, volume;

4° passo — Foi identificado melhorias e desenhado o processo como deveria ser

utilizando a notacao e a matriz de solucéo de rupturas.

Por fim, através de todas as etapas, ha a promoc¢ao do aprendizado para
as equipes e a criacdo de uma cultura de gerenciamento de processos
(ALBUQUERQUE, 2006).

2.4 SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)
Nesta secdo, sera apresentado o Sistema Unico de Saude, descrevendo

de maneira sucinta sua histéria e organizacdo, bem como o0 processo de

agendamento com especialistas.
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2.4.1 CRIACAO DO SUS

O SUS, foi criado apds muitos movimentos sociais, buscando uma saude
gue fosse igual para todos, ja que anteriormente, 0s servicos s6 eram ofertados
para grupos especificos da sociedade. Portanto, o SUS é um avanco e uma
conquista popular (BUSATO, et al,. 2019).

Em 1986, ocorreu a 82 conferéncia em saude, foram cinco dias de
debates, contando com mais de quatro mil participantes e 135 grupos de
trabalho. O objetivo era formular um novo sistema de salde e os principais
assuntos debatidos foram, o financiamento setorial, a saide como dever do
Estado e direito do cidadéo e a reformulacédo do SUS. Esta conferéncia foi um
marco para a histéria da saude no pais, ndo somente pela formulacdo do
sistema, mas devido a participacdo social (dos usuarios), ja que antes, 0S

envolvidos eram apenas politicos e autoridades do setor (CNS, 2019).

Sendo assim, a saude s6 passou a ser um compromisso do Estado, a

partir da constituicdo de 1988, que prevé:

A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econdmicas que visem a reducdo
do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e
igualitario as acdes e servicos para sua promocao, protecdo e
recuperacdo (BRASIL, 1988, Art. 196).

Em 1990, foi criada a Lei 8.080 (considerada a lei organica da saude),
cujo objetivo é regular as acdes e servicos de saude no Brasil, que sdo exercidos
por pessoas naturais ou juridicas de direito Publico ou privado. Esta lei reforca a
saude como um direito fundamental para todos, onde o Estado devera ser o
provedor das condi¢cGes para que este direito seja assegurado. No capitulo | da
lei, sdo listados todos o0s objetivos e atribuicbes do SUS, onde cita que o sistema
deve formular as acfes para a promoc¢ao, protecdo e recuperacao da saude. Os
principios e diretrizes do sistema, estédo definidos no capitulo I, onde encontram-

se presentes, além de outros, a universalidade, que é acesso aos servicos em

saude para todos, a integralidade, que € o atendimento em todos 0s niveis de
complexidade do sistema e equidade, que é a igualdade na assisténcia, sem

preconceitos ou privilégios (BRASIL, 1990).
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2.4.2 ATENCAO PRIMARIA A SAUDE (APS)

A atencao primaria a saude (APS), € a porta de entrada do SUS e oferta
acOes em saude tanto no contexto individual quanto coletivo, com o objetivo de
gque a atencdo seja integral, isto é, contemple a promoc¢do, prevencao,
diagnéstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos e a manutencdo da
salde para todos que utilizam o sistema. Como a APS é o primeiro acesso dos
usuarios, realiza uma triagem/filtro direcionando cada um conforme sua
necessidade, para que desta forma, o SUS esteja organizado da maneira mais
eficiente (MINISTERIO DA SAUDE [sem ano)).

O decreto n° 7.508 de 2011, que regulamenta a lei n° 8.080, reafirma a

APS como porta de entrada do SUS em seu artigo 9°, onde cita:

Art. 9° Sdo Portas de Entrada as acdes e aos servigos de salude
nas Redes de Atencdo a Saude os servicos: | - de atencao
primaria; Il - de atencdo de urgéncia e emergéncia; Ill - de
atencdo psicossocial; e IV - especiais de acesso aberto
(BRASIL, 2011).

A APS, é capaz de resolver grande quantidade das necessidades de
saude da populacéo e para 0s casos em que nao é possivel solucionar por este
meio, 0s usuarios sao encaminhados para outro nivel de complexidade. O estado
do Rio Grande do Sul, conta com 2.586 Unidades Basicas de Saude, que sdo as

estruturas fisicas principais da APS (SECRETARIA DA SAUDE RS [sem ano)).

Em setembro de 2021, o SUS completou 31 anos e o Ministério da Saude,
divulgou uma matéria onde cita que as Unidades Béasicas de Saude (UBS),
atendem aproximadamente mais de duzentas pessoas por dia, no Brasil. Além
disso, trouxe relatos de usuarios do sistema e de profissionais da atencéo

primaria. Uma das profissionais comenta que:

Se 0 SUS é universal e a nossa tarefa maior é fazer esse
acolhimento, ser essa porta de entrada e resolver grande parte
das demandas em saude, eu acho que o nosso desafio é esse.
Manter a qualidade desse atendimento. Fazer uma escuta
gualificada. Ter o compromisso de fazer o usuario ter a
demanda em satde atendida (MINISTERIO DA SAUDE, 2021).

Além disso, 0 SUS busca que todos sejam atendidos da mesma forma,
isto €, ndo ha distin¢cdo de pessoas, conforme € relatado por usuérios do sistema.

Estas afirmacdes e os dados referente ao nimero de atendimentos e demandas
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solucionadas, comprova a importancia de efetivamente ter a APS, como porta
de entrada do SUS (MINISTERIO DA SAUDE, 2021).

2.4.3 ESTABELECIMENTOS DE SAUDE

ApoOs compreender como o SUS € organizado, é importante conhecer
alguns estabelecimentos onde os servicos em saude sao ofertados e quais sédo
suas finalidades. A portaria n® 2.022 de 2017, define:

Estabelecimento de Salde é o espaco fisico delimitado e
permanente onde sdo realizadas acdes e servicos de salde
humana sob responsabilidade técnica (BRASIL, 2017).

Os hospitais sao unidades de atendimentos mais complexos. Sendo que
podem ser classificados como geral, onde as especialidades sao basicas,

especializado, que prestam assisténcia em uma unica area especifica, ou dia-

isolado, onde os atendimentos ocorrem com curta duragéo. Estes tipos, podem
dispor, além de outros servicos, de urgéncia/emergéncia, bem como
atendimento ambulatorial e internacdo. Ja os centros de saude, sdo unidades
gue prestam atendimentos de atencao basica, que podem ser programados ou
nao e sao realizados por médicos generalistas. A central de regulacdo de
servicos de saude, tem por atribuicdo, garantir 0 acesso dos usuarios aos
servicos ofertados pelo SUS, por meio de avaliacdo, processamento e
agendamento das necessidades da populacéo. E para isto, utiliza um processo

de referéncia e contrarreferéncia (DATASUS, [sem ano]).

A Referéncia e a Contrarreferéncia em Salde sdo mecanismos
do Sistema Unico de Salde (SUS), que favorecem a troca de
informacdes na rede de atencdo, o transito do usuario no
sistema e a continuidade do cuidado, portanto € considerada
uma potente ferramenta que promove a pratica integral na
saude (ANDRADE; FRANCISCHETTI, 2019 p.54).

A portaria n° 1.559, estabeleceu em 2008 a Politica Nacional de
Regulacdo do SUS. As acdes desta politica, sdo dividias em trés dimensdes,
Regulacao de Sistemas de Saude, Regulagédo da Atencdo a Saude e por fim, a

Regulacdo do Acesso a Assisténcia é:
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também denominada regulagdo do acesso ou regulacéo
assistencial, tem como objetos a organizacdo, o controle, o
gerenciamento e a priorizagdo do acesso e dos fluxos
assistenciais no ambito do SUS, e como sujeitos seus
respectivos gestores publicos, sendo estabelecida pelo
complexo regulador e suas unidades operacionais e esta
dimenséo abrange a regulacdo médica, exercendo autoridade
sanitaria para a garantia do acesso baseada em protocolos,
classificacéo de risco e demais critérios de priorizacdo (BRASIL,
2008).

Sendo assim, esta dimenséo busca que os servi¢os ofertados, estejam de
acordo com a necessidade de cada cidaddo. Para isto, utiliza de agbes que
padronizam as solicitacdes, referenciam as demandas dentro e fora do municipio

e organizam os fluxos, dentre outras acoes (CONASS, 2016).

Os estabelecimentos em saude, existem para que 0s usuarios possam ter
suas demandas em saude atendidas e por este motivo, existem varios outros
além dos que ja foram citados, entretanto, cabe ainda destacar a Unidade de
Pronto Atendimento (UPA), bem como as UBS. A UPA funciona durante 24 horas
por dia, sete dias na semana e tem o0 objetivo de concentrar aqueles
atendimentos que possuem uma complexidade intermediaria e desta forma,
contribui para que ndo ocorra a superlotacdo em hospitais. Além do atendimento,
a UPA oferta exames de raio-X, eletrocardiografia, pediatria, laboratério de
exames e leitos de observacdo (MINISTERIO DA SAUDE, [sem ano)).

A UBS esta mais préxima dos usuarios e deve ser o primeiro acesso do
usuario ao SUS, pois € o meio de comunicacado com todo o sistema. Os servi¢cos
ofertados nestas unidades, sdo de baixa complexidade, incluindo consultas com
clinicos gerais, ginecologista, pediatra, servicos odontolégicos e ambulatoriais
(inalacdes, injecdes, curativos, coleta de exames laboratoriais), além das
vacinacdes e disponibilizacdo de medicacdo basica. O encaminhamento para
especialistas, também é realizado através da UBS (MINISTERIO DO
PLANEJAMENTO [sem an0]).

2.4.4 O PROCESSO DE AGENDAMENTO COM ESPECIALISTAS

O SUS, vem se desenvolvendo e buscando se adequar sempre as

demandas da populacdo. Muitas evolugdes sdo visiveis, mas um sistema tao
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complexo, exige um controle continuo, para aperfeicoamento. O Departamento
de Informatica do SUS (DATASUS), desenvolve sistemas, que auxiliam o
Ministério da Saude no aprimoramento do SUS. O DataSUS foi criado em 1991
e tem como missdo “Promover modernizacdo por meio da tecnologia da
informac&o para apoiar o Sistema Unico de Saltde — SUS” (DATASUS [sem

ano)).

Dentre os sistemas desenvolvidos pelo DataSUS, estdo o Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), onde sao cadastrados todos

os estabelecimentos de saulde, incluindo ndo somente 0s que pertencem ao
SUS, mas também os privados e conveniados, possibilitando compreender
sobre a capacidade e assisténcia de saude, o Sistema de Informacéo de Agravos

de Notificacdo (SINAN), é alimentado, principalmente, pela notificacdo de

agravos e doencas, o que auxilia aos gestores, compreender a situacdo de

saude da populacao, o Sistema de Informacéo de Mortalidade (SIM) cadastra as

declaracfes de 6bitos, para que o gestor possa compreender quais as causas

de Obitos e ampliar a cobertura neste sentido, ja o0 Sistema de informacao sobre

Nascidos Vivos (SINASC), é onde séo cadastradas as declaragdes de nascidos

vivos. O Sistema Nacional de Requlacéo (SISREG), serve para organizar todo o

fluxo de acesso aos servi¢os de saude, bem como a otimizacao da utilizacédo de
recursos (DATASUS [sem ano]). Conforme o catalogo de produtos do DataSUS,
existem muitos outros sistemas, voltados para as mais diversas areas do SUS e
através destes, é possivel utilizar os dados obtidos, para compreender a
necessidade da populacdo e do SUS, fazer andalises que relacionam dados e
subsidiam desta forma, a tomada de decisbes em todos os entes federativos
(DATASUS [sem ano]).

O municipio de Porto Alegre — RS, adotou um sistema onde € possivel
gue os cidaddaos que tenham solicitacdo de consulta com especialistas
cadastradas, possam consultar o tempo médio e total de espera, bem como a
prioridade que foi atribuida e a situacdo da solicitacao, utilizando apenas cartao
do SUS e o cddigo de acesso que consta na solicitacdo da consulta. Na UBS de
referéncia de cada usuario, € onde poderé ser realizado o registro de solicitacdo
(SECRETARIA DA SAUDE RS [sem ano]).
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Em S&o Leopoldo, acessando o site da prefeitura, os usuarios do SUS,
tém a possibilidade de consultar quais os dias de agendamento das
especialidades, bem como a forma de marcacao, se € pelo teleagendamento da
Central de Regulacgéo, ou via protocolo. Além disso, esta incluido o horério de
funcionamento da central de teleagendamento (8h as 14h) e nimero de telefone.
Geralmente o local onde os usuarios comparecem para receber o atendimento,
apos o agendamento, € o Centro Médico Capilé. No caso do agendamento via
protocolo, o encaminhamento para o especialista fica no estabelecimento em
saude onde o usuario recebeu o documento e este é encaminhado para a Central
de Regulacdo que vai realizar o agendamento (PREFEITURA MUNICIPAL DE
SAO LEOPOLDO, 2021).

O usuario pode também, através do site da prefeitura, acessar onde deve
procurar atendimento de acordo com sua necessidade. Por exemplo no caso dos
agendamentos, consta a diferenciagdo dos encaminhamentos. Se 0 usuario
recebe uma referéncia municipal, significa que a especialidade esta disponivel
no municipio e ele devera entrar em contato com o setor de teleagendamento
para marcacao, caso 0 usuario receba uma referéncia regional, significa que a
especialidade nao esta disponivel no municipio e neste caso, conforme citado
anteriormente, o documento permanece no estabelecimento para marcacao,
sendo a consulta realizada desta forma, em outro municipio que seja de
referéncia para Sao Leopoldo. Casos como urgéncia/emergéncia, marcacao de
exames, plantdo odontolégico, cirurgias e outros servicos, também estdo
descritos, com detalhamento de como proceder caso 0 usuario tenha
necessidade de acessar (PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO LEOPOLDO [sem

ano)).

Contudo, mesmo que o SUS venha buscando melhorias continuas, como
€ 0 exemplo dos sistemas desenvolvidos, sua complexidade faz com que ainda
haja desafios e oportunidades de melhorias, para tornar o sistema ainda mais
eficiente. O Conselho Federal de Medicina encomendou ao Datafolha em 2018,
uma pesquisa que aborda a questdo da dificuldade no acesso aos servi¢os do
SUS. Neste estudo, ficou evidente que, conforme a compreensao dos brasileiros,
o0 servico onde ha maior problema, é acesso a medico especialista, seguido por

cirurgias, internagao nas UTIs, exames de imagem, atendimento de profissionais
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ndo médicos (psicologos, nutricionistas e fisioterapeutas) e por fim,
procedimentos especificos (dialises, quimioterapia, radioterapia, entre outros).
Além disso, os usudrios também avaliaram os servicos, onde o resultado mais
negativo, isto é, classificado em ruim ou péssimo, foi nos servicos de internacdo
em leito de UTI, depois atendimento em pronto-socorro ou UPA, consultas com
médicos especialistas, atendimento em posto de salde, internacdes em leitos
comuns, realizacdo de cirurgias e consultas com médicos em posto de saude. A
oferta de vacinas, foi o servico mais bem avaliado. Esta constatacdo negativa
dos usuérios sobre os servicos, € devido a alguns problemas apresentados
durante os processos, principalmente no que diz respeito a longa espera para
ter a demanda atendida. Em uma escala um pouco menor, estdo questdes como
a falta de recursos financeiros para o SUS, ma gestdo administrativa e
operacional, falta de médicos e dificuldade para agendar consultas, cirurgias e

procedimentos (CFM, 2018).

No estudo, houve destaque em relacdo ao tempo de espera, como item
cuja avaliacao foi a mais negativa e, portanto, € considerado o maior obstaculo
da rede publica, para 55% dos entrevistados que aguardam por uma consulta,
por exemplo. Foi realizada uma comparagcao entre a pesquisa em questao de
2018 e a de 2014, sobre 0 mesmo assunto. Constatou-se que, 29% dos usuarios
gue solicitaram servi¢cos, aguardavam ha mais de seis meses para ter sua
demanda atendida (exame, cirurgia ou consulta), e 16% aguardavam ha mais de
doze meses, jA em 2018, estes resultados aumentaram para 45% e 29%,
respectivamente. Isso demonstra que ao decorrer dos anos, o SUS esta levando

mais tempo, para atender as necessidades dos usuarios (CFM, 2018).

Apés a divulgacdo da pesquisa CFM/Datafolha, a emissora Rede Globo
realizou uma reportagem, através do Jornal Nacional, informando sobre o estudo
e trazendo relatos de pessoas que aguardam atendimento. Uma das
entrevistadas, ndo consegue voltar ao trabalho e relata que faz mais de quatro
meses, que ela aguarda por um ortopedista. Outro usuario, informa que sua
espera ja faz um ano (PORTAL G1, 2018).

Os hospitais publicos e privados, seguem ainda sendo vistos como
entradas principais para os usuarios no SUS, através dos servicos de
urgéncia/emergéncia e ambulatorial (ANDRADE; FRANCISCHETTI, 2019).
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Uma comprovacédo deste cenario, € que os hospitais registram, em grande parte
dos municipios, maior nimero de atendimento, se comparado com as UBS e
como consequéncia, acabam atuando por vezes com superlotacdo (ANDRADE;
FRANCISCHETTI, 2019). A procura direta pelo hospital, sem antes passar por
uma UBS, acaba desorganizando o fluxo do sistema. Em alguns momentos, as
brechas encontradas pelos usuérios, ou seja, a falta de assisténcia para suas
necessidades, € o motivo pelo qual este individuo acaba por procurar um
estabelecimento que oferte alta complexidade e possa atender sua demanda
(ANDRADE; FRANCISCHETTI, 2019). Outra questdao importante a ser
considerada, é que em alguns momentos, a referéncia para um outro servigo ou
especialista, pode ser realizada de forma equivocada, em relagdo ao tipo de
servigo para o qual o usuario foi encaminhado, ou ainda, sobre a necessidade
da referéncia, ja que em alguns casos, na propria APS é possivel tratar o
individuo, sem que haja precisdo de outra intervencdo (ANDRADE;
FRANCISCHETTI, 2019). Neste ponto, deve-se ressaltar ainda, que muitos
profissionais que iniciam a carreira de medicina, atuam na APS (antes de realizar
especializacbes), onde ha uma diversidade de demandas e falta de
conhecimento para atender, em alguns casos. Todos estes fatores, acabam por
onerar 0 usuario, que vai perder tempo e ainda agravar seu quadro clinico
(ANDRADE; FRANCISCHETTI, 2019).

Estes sdo alguns dos desafios apresentados referentes ao processo de
agendamento de consultas. Analisando este cenario, € necessario verificar se
h&a outras falhas no processo, além disso, compreender em quais fatores
(rapidez, custo, integridade/confiabilidade e qualidade) estes problemas estéo

deixando de entregar valor no processo.
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3 METODOLOGIA

Este capitulo, explicita 0 método adotado, para a realizacdo deste estudo,
bem como o atingimento dos objetivos propostos. Sendo assim foi definido o tipo
de pesquisa e forma de coletas de dados, que mais se adequam ao
desenvolvimento do estudo. Por fim, serdo discutidas questdes éticas, visto que
serdo realizadas entrevistas com seres humanos. Vale salientar que foi realizado
uma revisao de literatura, criando um arcabouco que possibilitou a compreensao
sobre alguns dos desafios enfrentados por usuarios do SUS (item 2.4.4) e sobre
como se aplica a gestao por processos na analise das organizacdes (item 2.3),
gue sera utilizada com a finalidade de cumprir com o0s objetivos propostos no

estudo.

3.1 CLASSIFICACAO DA PESQUISA

A pesquisa em questéo € qualitativa quanto a abordagem, pois tem foco
na compreensao de uma organizac¢ao, grupos sociais, entre outros e, portanto,
nao tem preocupacdo com o0 que um numero pode representar, ja que a analise
€ realizada considerando questfes como crenca, significados, valores e por este
motivo, ndo € algo que pode ser quantificado (GERHARDT; SILVEIRA, 2009).

Em relacdo aos objetivos é uma pesquisa descritiva, ja que vai exigir que
primeiramente a pesquisadora possua, informacdes e dados, referente ao tema
sobre o qual vai realizar o estudo. Este tipo de pesquisa, tem por objetivo
descrever fenbmeno e fatos, de acordo com a realidade (GERHARDT;
SILVEIRA, 2009). A pesquisa descritiva, também é capaz de realizar relacbes
entre variaveis e conta com técnicas padronizadas para a fase de coleta de
dados. Questionarios e observacfes, sdo exemplos destas técnicas. Além de
utilizar esta modalidade de pesquisa para compreender as caracteristicas de
uma populacédo, € possivel estudar sobre o atendimento publico prestado a

sociedade, bem como outras questdes neste contexto (GIL, 2002).

Quanto aos procedimentos, sera realizado um estudo de caso, pois
busca-se entender o processo de agendamento no seu contexto real,
compreendendo 0 processo com a perspectiva dos envolvidos, dessa forma

interpretando as percepcgfes coletadas, fazendo observacdes e analises de



39

documentos pertinentes ao processo em questdao. O estudo de caso como

estratégia de pesquisa:

“compreende um método que abrange tudo - com a légica de
planejamento incorporando abordagens especificas a coleta de
dados e a analise de dados.” (YIN, 2001 p.33)

No estudo de caso, 0 pesquisar ndo busca intervir nos resultados, mas
compreender a partir da perspectiva daqueles que participam do estudo,
considerando seu contexto e ponto de vista. E desta forma, a pesquisa podera
estar concentrada em um individuo, instituicdo, grupo, ou ainda algum
acontecimento (GERHARDT; SILVEIRA, 2009).

3.2 UNIDADE DE ANALISE

A unidade de andlise, sera o processo de agendamento de consultas com
especialistas no municipio de S&o Leopoldo. Este, percorre pelas UBS do
municipio, onde o0 usuario recebe o0 encaminhamento para consulta de
especialista, pela Central de Regulacéo situada na prefeitura de Sao Leopoldo,
onde ocorrem os agendamentos das consultas, portanto este setor vai auxiliar a
responder a pergunta de pesquisa, bem como atender os objetivos propostos e
pelo Centro Médico Capilé, aonde os usuarios vao para receber atendimento,

este fica localizado no centro da cidade.

A pesquisa, passou apenas pelo CEP - UERGS, visto que em Sao
Leopoldo ndo hd um comité de ética em saude regimentado para caso de

pesquisa.

3.3 COLETA DE DADOS

A coleta de dados, € uma das etapas que fazem parte do estudo de caso.
Para esta, devem ser utilizadas mais de uma técnica para a obtencdo das
informacfes, isto €, os dados podem ser entdo, coletados a partir de
documentos, bem como através de entrevistas e outras técnicas. Desta forma,
possivel ter maior fidedignidade nos resultados, que serdo obtidos de maneira
imparcial (GIL, 2002).
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Foram coletados dados primarios, através de entrevistas com trés
participantes que atuam na Central de Regulagéo.

O perfil dos participantes da pesquisa, foi analisado e descrito conforme
0 Quadro 1.

Quadro 1 — Participantes da Pesquisa

Entrevistado Cargo Atuacéo Tempo de setor
Participante 1 Diretora (Cargo Gerencia o 5 anos
em comissao) processo
Participante 2 Concursada Responséavel por | Nao mencionado
atividades

relacionadas ao
agendamento de

consultas com

municipio de
referéncia
Participante 3 Estagiario Auxilia nas Aproximadamente
atividades 6 meses

relacionadas ao

agendamento de
consultas com
municipio de

referéncia

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

O trabalho foi submetido ao CEP - UERGS, para que fosse possivel
executar a etapa de coleta de dados primarios. A aprovacdo ocorreu no dia
primeiro de abril de 2022 e as entrevistas ocorreram presencialmente,
respeitando as normas e protocolos estipulados pelo municipio, referente ao
momento de pandemia (Covid19). A etapa de coleta de dados primarios, ocorreu
em duas fases. Na primeira, foi aplicado o roteiro previamente estruturado (ver
apéndice A), para a diretora do setor (participante 1) e foi sem gravacéo,
conforme preferido pela participante. A duracéo aproximada da entrevista foi de

1 hora e aconteceu no dia oito de abril de 2022, no turno da manha. Para realizar
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a marcacao da data e horario da entrevista, a participante foi contatada através
do numero de telefone disponibilizado. Nesta primeira visita, foi possivel
compreender o processo através das informacdes obtidas e posteriormente
desenhé-lo. E importante reforcar, que devido a experiéncia da pesquisadora
obtida como usuaria dos servicos publicos de saude em S&o Leopoldo e
prestadora de servicos na atencdo basica e especializada, através de estagios,
foi possivel compreender mais facilmente o processo e realizar o desenho. No
dia dois de junho de 2022, ocorreu a segunda fase de coleta de dados primarios,
onde aconteceu uma nova visita ao setor, com a finalidade de apresentar o
desenho realizado e houve entédo a validacao deste, por outros dois funcionarios
gue atuam no setor (participante 2 e 3). Durante as visitas realizadas ao setor,
foram realizadas observacdes, com a finalidade de verificar parte do processo
na pratica. Além disso, foi apresentado os sistemas utilizados que auxiliam no

processo.

Foram também coletados dados secundarios através de documentos,
como relatorios de gestédo, noticias sobre o agendamento de consultas com

especialistas.

3.4 ANALISE DOS DADOS

A etapa de andlise de dados, € de extrema importancia para a obtencéo
dos resultados na pesquisa. No presente estudo, a analise sera qualitativa que
€ menos formal, contudo, este tipo de andlise, por depender de mais elementos,
também vai exigir mais etapas. E preciso interpretar as informacées obtidas, mas

antes, organiza-las, para facilitar este processo (GIL, 2002).

Os dados primarios e secundarios foram analisados e relacionados,
considerando a l6gica da metodologia que foi abordada neste capitulo, com a
finalidade de encontrar concordancias ou discordancias que possam subsidiar a
pesquisadora, na concretizacdo dos resultados e divulgacdo destes para o0s
envolvidos, possibilitando que identifiquem se o entendimento foi correto. Para
gue por fim, fossem levantadas as oportunidades de melhorias. Como néao houve
gravacédo durante as visitas, foram realizadas anotacdes, possibilitando a anéalise

dos dados. De forma sucinta, foram realizadas as entrevistas, apds, 0s
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documentos foram analisados e com as observacbes do que estes trazem,

verificar se estdo condizentes (YIN, 2001).

3.5 QUESTOES ETICAS

Levando em consideracdo as questdes éticas de pesquisa envolvendo
seres humanos, o estudo em questao, foi encaminhado ao CEP — UERGS para
avaliagdo, de acordo com as Diretrizes e Normas Regulamentadoras de
Pesquisa envolvendo Seres Humanos, da Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa (CONEP), bem como a submissao para aprovacao do projeto junto a
Plataforma Brasil.

A etapa de coleta de dados foi realizada, somente mediante aprovacéo
pelo comité citado, sendo que os documentos de comprovacédo da aprovacao
estdo anexados ao trabalho, conforme o APENDICE D. As entrevistas foram
realizadas conforme a disponibilidade dos participantes, que optaram por néo
realizar gravacao. Antes da participacdo, foram apresentadas as informacgdes

sobre a pesquisa, como objetivos e demais aspectos relevantes.

A entrevistas foram realizadas mediante ao encaminhamento do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE C) aos participantes. No
termo esta disposto que os participantes poderiam optar por ndo participar da

pesquisa a qualquer momento, sem prejuizo e sem a utilizacao dos dados.

Os riscos destes procedimentos sdo caracterizados como minimos, tais
como: 1) Cansaco ou aborrecimento; 2) Alteracdes na autoestima provocadas
pela evocacdo de memoarias; 3) Alteracdes de visdo de mundo e; 4) incémodo,
desconforto, além da rememoracéo de situacdes passadas que poderiam se
tornar desagradaveis. Por envolver perguntas gue possam provocar estes
sentimentos, conforme cada entrevistado. Para tanto, como forma de minimizar
0s danos, o participante pode ndo responder alguma pergunta da entrevista.
Além disso, as pesquisadoras comprometeram-se a prestar esclarecimentos
sobre a pesquisa, retomando seus objetivos e esclarecer davidas sempre que

necessario.
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Os beneficios e vantagens em participar deste estudo, é a possibilidade
de discussao referente a aplicacdo da Gestao por processos no Centro Médico
“Capilé” e na Central de Regulacado, reconhecendo as rupturas no processo de
agendamento e propondo oportunidades de melhorias. Além de agregar
conhecimento para o meio académico, referente ao tema de Gestdo por
processos em aspectos gerais e conhecer mais especificamente, a contribuicao

gue a aplicacdo da gestéo traz para as organizacdes em saude.

Na possibilidade de ocorréncia desses riscos, as pesquisadoras se
comprometeram a escutar o participante, além de esclarecer novamente
objetivos e procedimentos do estudo, ficando a disposi¢do também os contatos

de e-mail das pesquisadoras.

N&o foi previsto nenhum tipo de pagamento pela participacdo na pesquisa

e 0 participante nao teve nenhum custo com os procedimentos envolvidos.

Os dados coletados durante a pesquisa foram tratados confidencialmente
e os resultados apresentados posteriormente, aos participantes, sendo que o
nome destes ndo constara na pesquisa. As informacdes serdo utlizadas
exclusivamente com a finalidade cientifica expressa neste projeto, podendo
também ser utilizadas pela instituicdo, caso deseje explorar o conteudo
apresentado no estudo desenvolvido, e para eventual publicacdo de artigo
cientifico.

Durante todo o processo foram cumpridas as resolucbes vigentes,
resolucdo CNS 466/2012 e a resolucdo 510/2016.
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4 ESTUDO DE CASO

Este capitulo, vai apresentar o municipio onde sera realizado o estudo.
Primeiramente, vai contar brevemente a histéria de S&o Leopoldo, depois serdo
citados dados demograficos para compreender o contexto da cidade e por fim,

sera disposta a estrutura de saude.

4.1 HISTORIA

O desenvolvimento de Sao Leopoldo, iniciou a partir da chegada dos
imigrantes alemaes, que juntamente com a populacao que ja habitava o territério,
deram continuidade aos servicos realizados nas fazendas, que era até o
momento, a base principal da economia. A regido, foi transformada apos este
marco, em um cenario produtivo e comercial, devido ao esfor¢co de todos, que
venceu a falta de recurso e alavancou o municipio. Este desenvolvimento, foi
percebido ndo somente pelo estado, mas também em ambito nacional e como
consequéncia, foi criada a segunda ferrovia e a segunda rodovia pavimentada
do pais, unindo o municipio a capital do Estado. Devido a esta histéria, Séo
Leopoldo € conhecida hoje como, Berco da Colonizacdo Alema no Brasil
(Prefeitura Municipal de Séo Leopoldo. NETO, 2018).

4.2 INFORMACOES DEMOGRAFICAS

O municipio de S&o Leopoldo, fica localizado na regido metropolitana de
Porto Alegre. Sua area territorial € de 103,009km? (2020) e a populacéo estimada
em 2021 é de 240.378 pessoas. Em 2010 a densidade demografica era de
2.083,82hab/km? e o IDH (indice de desenvolvimento humano municipal) era
0,739 no mesmo ano. O PIB (Produto Interno Bruto) per capita 38.317,82 R$ em
2018 (IBGE, 2021).

4.3 ESTRUTURA DE SAUDE

A estrutura de salde do municipio de Sao Leopoldo, leva em

consideracdo a promoc¢ao, prevencao e recuperacao da saude. Neste sentido,
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conta com estabelecimentos de saude, capazes de atender a populacdo de
forma integral. Sendo assim, a rede de aten¢cdo de saude de S&o Leopoldo, é

composta da seguinte forma:

Figura 2 - Rede de Atencdo a Saude no municipio

/m

HOSPITALAR

INFORMATIZACAC

CENTRO | TRANSPORTE SANITARIO

DO SUL, Estado do Rio Grande. Prefeitura Municipal de S&o Leopoldo. CHARAO, Ricardo, B.
Relatério Anual de Gestédo, 2018 p. 11

Os estabelecimentos de saude que fazem parte de Sao Leopoldo séo:
Centro Vigilancia em Saude (Vigilancia Epidemiolégica, Vigilancia Sanitaria,
Vigilancia Ambiental e Servico de Imunizacdes), Servico Atendimento
Especializado - SAE e Tisiologia, UPA Zona Norte, Fundacdo Hospital
Centenario, Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS Alcool/Drogas), Centro de
Atencédo Psicossocial (CAPS Infantil), Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS
Adulto), Centro de Saude Feitoria, Centro Médico Capilé, Espaco Santa Marta e
além destes, o municipio conta com nove Estratégia Saude da Familia — ESF e
doze Unidades Béasica de Saude (DO SUL, Estado do Rio Grande. Prefeitura
Municipal de S&o Leopoldo, 2017).

Apos se fazer conhecido o municipio onde ocorreu o estudo, no proximo
capitulo sera descrito e analisado o processo de agendamento de consultas com

especialistas.
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5 RESULTADOS, ANALISE E DISCUSSAO

O presente capitulo, apresenta e analisa os resultados obtidos através
das visitas e observacéo realizados na Central de Regulacao, setor localizado
na prefeitura de S&o Leopoldo. Durante as visitas, foram apresentados os
sistemas que sao utilizados no processo e desta forma, foi possivel compreender
parte do processo na pratica, bem como verificar os documentos envolvidos nas
atividades do setor. Mediante aprovacdo do CEP (Comité de Etica em Pesquisa),
foram contatadas as organizacdes cooparticipantes para marcacdo das
entrevistas. Entretanto, a gestora do Centro Médico “Capilé”, preferiu retirar-se
da pesquisa, pois explicou que a Central de Regulacdo possui conhecimento
capaz de responder as questdes sobre todo o processo. Sendo assim, foi
combinada a entrevista na Central de regulacdo, que ocorreu no dia oito de abril
de 2022, no turno da manh&, com a Diretora da Regulacdo da Saude. Durante a
visita, foi possivel observar e realizar anotagdes sobre o funcionamento do setor

e compreender parte do processo na pratica.

A entrevista foi realizada considerando como base o roteiro pré-
estruturado, conforme apéndice A. Foram trés blocos de questdes, contendo
respectivamente a (1) contextualizacdo do setor, o (2) processo e 0 (3)
encaminhamento para especialista. Desta forma, € possivel conhecer
primeiramente o setor onde ocorrem 0s agendamentos, quais 0s participantes e
0 grau de contato neste. Depois, conhecer o processo de forma detalhada, quais
tarefas exige, quais setores percorre e por fim, é importante compreender sobre

o documento de encaminhamento.

Ocorreu uma segunda visita ao setor, no dia dois de junho de 2022, com a
finalidade de apresentar o desenho do processo, que foi realizado conforme
informacfes coletadas na entrevista com a Diretora. Desta forma, puderam
validar o desenho e possibilitou compreender a visdo de mais pessoas que
fazem parte do processo, sendo um estagiario e uma funcionaria concursada,

além de contribuir com os resultados da pesquisa.
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5.1 CONTEXTUALIZANDO O SETOR

A Central de Regulagéao, fica localizada no quarto andar da Prefeitura de
Séo Leopoldo, no centro da cidade e conta com aproximadamente vinte
funcionarios, incluindo estagiarios, concursados e cargos em comissao. Seis
destes funcionarios, atuam no teleagendamento.

O mapa de contexto abaixo (Figura 3), serve para que seja possivel
localizar os estabelecimentos participantes do processo, como estdo dispostos

e como se relacionam.

Figura 3 — Mapa de Contexto
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Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

As UBS, enviam encaminhamentos por malote para a Central de Regulacao,
bem como o Centro Médico “Capilé” (no caso de um especialista encaminhar o
usuario para outro especialista). A Central de Regulacdo além de receber os
malotes, envia para os dois estabelecimentos citados, os encaminhamentos de

protocolos em que ndo conseguiram contato com o usuario.
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A disposi¢éo dos funcionarios no setor onde ocorreram as visitas, pode ser

visualizada abaixo:

Figura 4 — Central de Regulagéo
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A disposicao do setor, demonstra a localizacdo do teleagendamento, onde
0S usuarios entram em contato, para a marcacao de consultas, onde fica o

funcionario que recebe os malotes com os encaminhamentos e distribui

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

conforme a ordem do processo, também esta apresentado o local onde fica a

diretora, os responsaveis pelas atividades do sistema Gercon e os demais

funcionérios do setor. As atividades citadas, serdo posteriormente detalhadas na

descri¢do do processo.

O sistema Gercon (Gerenciamento de Consultas), que consta citado na

figura 4, foi criado pela Secretaria Municipal de Saude (SMS) e Companhia de
Processamento de Dados do Municipio de Porto Alegre (Procempa), com o
objetivo de garantir a equidade nos atendimentos, pois busca dar prioridade aos

casos mais graves (de acordo com a complexidade) e que exigem desta forma,
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brevidade no agendamento, ao invés de considerar apenas a ordem em que as
demandas de consulta com especialistas entram no sistema. Desta forma, a
Central de Regulacdo faz o registro das informagdes em um formulério do
GERCON e as equipes responsaveis pelo sistema, fazem a gestdo dos
agendamentos, conforme os critérios citados. Além do agendamento de
consultas, o sistema auxilia na tomada de decis6es, uma vez que atraves dele
podem ser emitidos relatérios e dados estatisticos, sobre o0 assunto
(SECRETARIA DA SAUDE RS, 2017). A ideia é que ainda em 2022, ocorra a
centralizacdo do agendamento de consultas através do GERCON, para que todo
o estado do Rio Grande do Sul, utilize o sistema, trazendo transparéncia a fila
de espera dos atendimentos. Desta forma havera uma fila Gnica de espera para
cada especialidade e sera possivel que as consultas sejam agendadas
(conforme disponibilidade), o mais préximo do local de residéncia dos usuarios
(SECRETARIA DA SAUDE RS, 2021).

Na primeira visita, a entrevista foi realizada com a Diretora da Regulacéo da
Saude, que esta na central de regulacdo do municipio de S&o Leopoldo desde
2017 e trabalhando na area publica ha vinte e seis anos. Durante este periodo,
vem atuando através de Cargo em Comissdo. A participante preferiu que a
entrevista fosse realizada de forma presencial, sem gravacdo. E importante
reforcar, que todas medidas necessarias foram adotadas, para que a entrevista
ocorresse de forma segura, em relacdo ao que 0 municipio prevé sobre o
momento de pandemia (Covid-19). A diretora conhece 0 processo de
agendamento de consultas com especialistas por completo, além disso, monitora
e é responsavel pela realizacédo do processo conforme os objetivos definidos. Na
segunda visita, foi apresentado o desenho do processo para a funcionaria que
atua no Gercon, bem como para um estagiario que atua ha mesma area. Além
de visualizarem o desenho, também legitimaram, confirmando que ndo sao

necessarias mudancas, pois esta de acordo com a realidade.
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5.2 PROCESSO

O processo de agendamento de consultas com especialistas no municipio
de S&o Leopoldo é complexo, j& que envolvem vérias informacdes e passa por
mais de um setor, sendo eles: UBS, Central de Regulacdo e Centro Médico

“Capilé”, como foi representado no mapa de contexto (figura 3).

A diretora explicou que o inicio de todo o processo, acontece através da
Unidade Bésica de Saude, porta de entrada do SUS, onde o usuéario consulta
com Clinico Geral, Ginecologista ou Pediatra. Na consulta, o0 médico podera
indicar um tratamento capaz de atender a necessidade deste usuario, finalizando
0 processo, ou encaminhar para um especialista, no caso de ser algo mais
especifico que necessite de uma avaliacdo detalhada. Entédo, o usuario recebera
o documento contendo qual a especialidade indicada. Este encaminhamento,
dependera da oferta de especialistas do municipio, isto €, se for uma
especialidade que ha no municipio, o usuario recebera uma referéncia municipal
ou protocolo, caso contrario, se ndo houver a especialidade sera uma referéncia
regional, indicando a marcacao de consulta com o municipio de referéncia, que

disponha da especialidade referenciada.

Existem trés documentos que um usuario pode receber ao ser
encaminhado para um especialista e conforme relata a diretora, sdo eles:
referéncia regional, protocolo ou referéncia municipal. Apesar de a participante
ter citado os documentos durante a explicacdo do processo, detalhou no bloco

de perguntas relacionadas aos encaminhamentos:

Referéncia Regional: Encaminhamento utilizado quando a especialidade
indicada ndo é ofertada no municipio, entdo € necessario que o atendimento
ocorra no municipio de referéncia. Este documento, contém mais informacfes
para preenchimento pois séo inseridos tanto dados pessoais do usuéario, como
informacdes sobre as indicacdes do especialista. E “mais elaborado”, conforme

cita a diretora.

Protocolo: Encaminhamento utilizado, quando ha oferta da especialidade no

municipio, entretanto, € necessario ter um controle maior dos agendamentos e
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por este motivo, é retido no estabelecimento onde o usuério consultou, para ser

encaminhado posteriormente para a Central de Regulacéo.

Referéncia municipal: Encaminhamento utilizado, quando ha oferta da
especialidade no municipio e o usuério quem realiza a marcacao através de
contato com o teleagendamento. Este documento ndo exige tantos dados para

preenchimento, como os dois citados primeiramente.

5.4 DESENHO DO PROCESSO

A partir da primeira visita realizada a Central de Regulacao, foi possivel
compreender sobre o processo de agendamento de consultas com especialista
em Sao Leopoldo e coletar informacgdes através da entrevista e da observacéo
realizada. Apds a transcricdo das informacdes, foi realizado o desenho do

processo, utilizando a metodologia BPMn, através do Bizagi Modeler

Na segunda visita, foi levado o desenho do processo e os participantes da
entrevista, puderem visualizar e validar o modelo realizado, sem necessidade de

alteracao do desenho, ja que relataram que esta conforme é realizado na pratica.

O primeiro desenho realizado foi o AS-IS, que representa 0 processo
como esta atualmente. Na figura 5, mostra-se o desenho na sua totalidade, para
explicar melhor separou-se 0 processo em etapas, através da figura 5a, figura
5b, figura 5c, figura 5d, figura 5e, figura 5f, figura 5g, figura 5h, figura 5i e figura
5] desta forma, € possivel compreender a sequéncia em que 0O Processo

acontece.
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Figura 5: Desenho AS-IS
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Fonte: Elaborado pela autora, 2022.
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A diretora, explicou detalhadamente as etapas e atividades do processo,

conforme desenhos e descrigdes a seguir.

Figura 5a — Inicio do processo, na UBS

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Assim que o usuario sai da consulta na UBS deve passar na recepcao,
conforme se observa na Figura 5a, onde recebera orientacdo de como proceder
com os encaminhamentos recebidos. A primeira analise que deve ser realizada,
€ se a especialidade que o usuario necessita, possui no municipio. Se ha oferta
em Sao Leopoldo, € preciso avaliar se esta especialidade é agendada através
do teleagendamento, onde o usuario liga e faz a marcacdo, ou € uma
especialidade de protocolo. Na primeira situacdo, o usuario leva o
encaminhamento (Referéncia Municipal) consigo e entra em contato por telefone
com o teleagendamento na central de regulacdo, informando qual a
especialidade que necessita, conforme o encaminhamento. As especialidades
de protocolo, sdo aquelas cujo risco e demanda sao altos, entdo é necessario
ter um controle maior sobre o agendamento. Os protocolos ficam retidos no
estabelecimento de saude, onde o usuario recebeu o documento e sdo enviados
posteriormente para a central de regulacdo por malote. Caso o usuario receba
um encaminhamento para uma especialidade que ndo ha no municipio, sera uma
referéncia regional. Este documento sera preenchido com os dados do usuario,
ficard retido no estabelecimento em saude onde o usuario recebeu e
posteriormente enviado para a central de regulacdo por malote. Os malotes com
as referéncias regionais e protocolos, sédo enviados para a Central de Regulacéo,

nas tercas e quintas-feiras.
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Figura 5b — Marcacao da consulta via teleagendamento
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Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

No teleagendamento (localizado na Central de regulacdo), o usuario
recebera orientacdo sobre a especialidade ao qual foi encaminhado, conforme
Figura 5b. Se for uma especialidade que nao ha dia especifico para
agendamento, ja conseguira agendar no momento da ligacdo, se for uma
especialidade com dia especifico para agendamento, vai receber indicacédo do
dia em que deve retornar o contato. As especialidades que possuem dias para

agendamento, sdo aquelas com grande demanda.
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Figura 5¢c — Retorno do usuario ao teleagendamento
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Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Como representado na Figura 5c, as fichas/vagas de agendamento sao
limitadas, pode acontecer de o usuario retornar no dia indicado e ainda assim,
nao conseguir agendamento, caso as vagas para consulta tenham sido

completamente esgotadas, entdo devera ligar no proximo dia de agendamento.

E sempre indicado que o usuario entre em contato, com encaminhamento
e cartdo do SUS em maos. Atualmente no teleagendamento, ha seis funcionarios
trabalhando, contudo, para dar conta do volume de atendimentos de forma mais
eficiente, a diretora salienta que o ideal, é que se tenha no minimo oito
atendentes. Em alguns dias, onde ha marcacéo para especialidades de grande
demanda, ha dois funcionarios que vao auxiliar no teleagendamento, porém

deixam suas fungdes para prestar este suporte.
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Figura 5d — Recebimento dos malotes, na Central de Regulagao
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Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Quando os malotes chegam na Central de Regulacdo, é realizada a
identificacdo e separacao dos documentos, como demonstra a Figura 5d, para
gue os protocolos sigam seu fluxo de atividades dentro do processo e as

referéncias regionais, sigam outro fluxo.

Figura 5e — Fluxo do encaminhamento de protocolo, na Central de Regulagéo

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Como demonstrado na Figura 5e, quando os protocolos chegam na
regulacdo, ha uma verificacdo sobre o grau de urgéncia da demanda, para
determinar a ordem de agendamentos, a classificacdo € 1, 2 ou 3, sendo 1 onde
h& maior risco e exige brevidade na marcacéo da consulta. Esta classificacéo, é
realizada por um médico regulador. Depois, as informacfes sao digitadas em
uma planilha compartilhada entre os funcionarios, no Google Drive. ApGs o
agendamento, o usuario recebe por ligagéo, as informacgdes sobre sua consulta

(dia e horério). As tentativas de contato, ocorrem em trés dias e em horario
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diferentes, se o usuario ainda assim ndo atender, o protocolo retorna para o
estabelecimento que enviou, por malote.

Figura 5f — Consulta do usuario com especialista no Centro Médico “Capilé”
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Fonte: Elaborado pela autora, 2022.
ApOs o0 agendamento via teleagendamento ou protocolo, as consultas
acontecem no “Centro Médico Capilé”, como apresenta a Figura 5f, onde o

usuario podera receber um tratamento que atenda sua necessidade, finalizando
0 processo, ou ainda, ser encaminhado para outra especialidade.

Figura 5g — Subprocesso do agendamento de consultas

Recepgao

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

No caso em que 0 usuario recebe encaminhamento para outro

especialista, durante a consulta no “Capilé”, o processo de agendamento
recomeca, conforme detalhado na Figura 5g.
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Figura 5h — Fluxo das referéncias regionais, na Central de Regulacao
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Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Ao receber as referéncias regionais, como demonstrado na figura 5h, a
participante 2 e o participante 3 (estagiario), juntamente com outra estagiaria inserem
as informacfes de cada referéncia regional, no sistema GERCON (Gerenciamento de
Consultas). O municipio de referéncia (Porto Alegre) recebe estas informacdes e realiza
a classificacdo da urgéncia do encaminhamento. Este documento passa por algumas
etapas, que podem ser acompanhadas através do sistema. Ha um histérico sobre o
encaminhamento, onde é possivel verificar em qual etapa esta, qual foi a classificacédo
do risco atribuida, bem como se esta classificacao foi alterada ao decorrer do processo.
Além de inserir as informacdes das referéncias regionais que chegam na central e
acompanhar o histdrico, a participante 2 e o0s estagiarios também monitoram os retornos
informando sobre consultas que foram agendadas. Quando uma consulta € agendada,
€ gerado e impresso o documento do agendamento, anexado a referéncia regional e

contatado o usuario para buscar o documento na Central de Regulacao.

Figura 5i — Tentativa de contato com usuario
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Fonte: Elaborado pela autora, 2022.
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Ha casos em que o usuério ndo atende, conforme a figura 5i, entdo, sdo
realizadas diversas tentativas, incluindo através do Whatsapp. Por fim, caso este
usuario ndo atenda, € verificado se é alto risco/urgéncia, crian¢a ou idoso e se
for, é realizada a busca ativa, que é uma parceria entre a Central de Regulacéo
e 0 orcamento participativo, onde vao até o endereco do usuario, com a tentativa
de localizd-lo e entregar o encaminhamento. Geralmente, estas visitas sao
realizadas por uma assistente social, acompanhada do motorista que realiza o
deslocamento. O participante 3, refoca que realizam tentativas de todas as
formas, para conseguir contato com o usuario. Apés todas as tentativas, caso
ndo consigam contato, avisam o municipio de referéncia e arquivam a referéncia
regional por um ano. Se neste periodo o usuario procurar pelo agendamento, as
informagdes sao inseridas novamente no sistema Gercon e 0 usuario retorna
para a fila de agendamento. Depois de um ano, a referéncia regional ndo sera
mais valida, entdo € necessario reiniciar todo 0 processo, para conseguir um
novo encaminhamento. Os participantes explicam que, a maioria dos casos em
gue ndo conseguem contato, sdo de consultas para criancas e que depois de
um tempo, 0s pais voltam a procurar pela mesma especialidade. Nao ha uma
previsao exata de quando sera agendada a consulta, ja que depende de diversos
fatores e disponibilidade do municipio de referéncia. Contudo, caso o usuario
gueira acompanhar a fila de agendamento, é possivel através de um login,
utilizando cartdo do SUS e uma chave de acesso, por um sistema de Porto
Alegre. Na central de regulacdo de Sao Leopoldo, o usuario tem acesso a um
documento, contendo o link de acesso a este portal e dados para login. Cabe
lembrar que este acompanhemento, nem sempre é fidedigno a fila de espera,
pois pode constar que ainda faltam um nimero X de pessoas para receberem
atendimento antes do usuario e ocorrer de ser agendado antes, por exemplo.
Entdo este acompanhamento, serve para que 0 usuario possa ter uma nogao

superficial, sobre a fila de espera.
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Figura 5] — Usuario consulta no municipio de referéncia
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Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Quando a Central de Regulacao consegue contato com o usuario, entrega
0 documento e este vai até o municipio de referéncia, para receber atendimento
no dia e horario agendado, como demonstrado na figura 5j.

A diretora explica que, tanto as consultas do teleagendamento, quanto as
consultas agendadas via protocolo, acontecem em 90% dos casos no Centro
Médico “Capilé”, localizado no centro de Sao Leopoldo. Entretanto, ha casos em
gue as consultas ocorrem na Fundacdo Hospital Centenario e em uma clinica
parceira de oftalmologia, localizada em Novo Hamburgo. Estes
estabelecimentos ndo foram citados no desenho do processo, pois suas
participacdes sdo em pequena escala, acabam ndo encaminhando documentos
para a Central de regulacédo. A diretora cita que, quando a Fundacédo Hospital
Centenario necessita de alguma consulta de urgéncia, entra em contato por
telefone, fazendo a solicitacdo. E a Central, faz apenas agendamentos de
oncologia para o hospital. Ja a clinica, recebe alguns pacientes de Sao Leopoldo,
agendados pela Central de Regulagdo, para oftalmologia. O usuério deve levar
na consulta seu cartdo do SUS e também o encaminhamento. As consultas séo
agendadas no sistema SISREG, entdo sempre um dia anterior ao atendimento,
a equipe do “Capilé” acessa o sistema, emite as listas de agendamentos (com
informacBes sobre os usuarios que vao consultar e demais dados sobre a
especialidade), imprime as listas e localiza manualmente os prontuarios dos
usuarios que vao consultar. Desta forma, no dia seguinte, onde ocorrerdo as

consultas, os funcionarios ja tem de forma acessivel as listas para realizar a ficha
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de atendimento e os médicos recebem a ficha e também o prontuario,
identificando as informac¢des sobre atendimentos anteriores do usuario do
“‘Capilé”. Ha o interesse de que futuramente estes prontuarios sejam
informatizados, para que os médicos das UBS e “Capilé”, bem como de outras
unidades de atendimento do SUS em S&o Leopoldo, consigam verificar quais
exames ja foram realizados, quais especialistas 0 usudrio ja passou e quais
tratamentos recebeu, evitando assim, que haja mais de um encaminhamento,
para o mesmo exame ou especialidade, para determinado usuario. Desta forma,
havera agilidade, otimizacao dos atendimentos e economia de recursos.

Quando questionada referente ao alinhamento do processo no municipio,
a participante relatou que percebe que o0 processo estd alinhado, porém, os
estagiarios ficam no maximo dois anos nos setores, entdo devido a esta
rotatividade, € necessario que sempre estejam repassando O processo aos
novatos. Além disso, informa que geralmente estes estagiarios atuam
juntamente com um funcionario mais experiente, para que fique sempre seguro
guanto ao processo e orientacdes a serem ofertadas. A participante relata que
“sempre sao incentivados a perguntar, caso tenham duvidas”.

No site da Prefeitura de Sao Leopoldo, € possivel encontrar um
documento (anexo 1) citando as especialidades disponiveis no municipio e a
forma de marcacéo de cada uma, seja teleagendamento (especificando dias de
agendamento, caso tenha), ou protocolo. Este documento é atualizado pela
Central de Regulacédo, conforme é preciso. Além destas informacdes, consta no
site o telefone do teleagendamento e horario de atendimento. E importante
sempre revisar 0 processo de agendamento, com a finalidade de alterar, se
necessario, o formato de agendamento de determinadas especialidades. A
diretora informou que apds amenizar a pandemia (covid-19), houve um aumento
na procura de algumas especialidades, como pneumatologista, dermatologista
e neurologista. Entdo, é necessario que o setor realize uma andlise sobre a
possibilidade de transformar algumas especialidades em agendamentos de
protocolo, para ter maior controle sobre o agendamento e otimizar o processo. A
diretora destaca que a especialidade que ha sempre muita procura, é o vascular,
mesmo antes da pandemia.

O presente trabalho ndo tem foco em analisar a visdo do usuario sobre o

processo, entretanto, foi questionado para a participante, se a equipe costuma
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medir o grau de satisfagdo dos usudrios quanto ao servi¢o prestado. A diretora
explicou que ndo, porém, existe a ouvidoria, canal disponibilizado para
sugestdes, reclamacodes e elogios. Reforca que ndo ha de fato reclamacdes
relacionadas aos atendentes, ou ao atendimento prestado, as reclamacdes

geralmente estao relacionadas com a demora em conseguir o agendamento.

5.3 ENCAMINHAMENTO

Conforme j& explicado, o modelo de encaminhamento depende da
especialidade indicada. E importante compreender, quais estabelecimentos
emitem os encaminhamentos. O inicio do processo, deve acontecer atraves da
UBS, onde o usuario recebera encaminhamento para especialista e apos, a
consulta acontecera em grande escala no Centro Médico Capilé e baixissima
escala na Fundacéao Hospital Centenario (Oncologia) de Sao Leopoldo, ou na
clinica de oftalmologia em Novo Hamburgo (Oftalmologista). Contudo, durante a
consulta no “Capilé”, os especialistas podem indicar outras especialidades e
desta forma, é possivel afirmar que ndo somente a UBS, mas também o “Capilé”
emite encaminhamentos. A diretora relata que nem sempre quando 0 usuario
entra em contato, ja possui encaminhamento e cartdo do SUS em maos para a
marcacdo da consulta, mesmo que tenha recebido orientacdo sobre isto (ha
recepcao do estabelecimento onde recebeu o documento). A participante relata,
gue em alguns casos o usuario ndo identifica facilmente as informacfes no
encaminhamento para repassar durante o atendimento no teleagendamento. O
atendente, sempre tenta auxiliar o usuéario na identificacdo da especialidade e
em casos que nao € possivel identificar, € indicado ao usuario, que leve o
documento novamente na UBS, ou onde recebeu o encaminhamento, para
identificar exatamente qual especialidade €, evitando que seja realizado um
agendamento para a especialidade errada. Além disso, a participante reforca
gue os atendentes sempre sdo orientados sobre a boa forma de atendimento.
Citou de exemplo, idosos que por vezes tém maior dificuldade para
compreender, entdo o0s atendentes sdo instruidos para que passem as

informacgdes de forma clara e pausadamente, solicitando que o usuario repita as
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informagdes recebidas, como forma de confirmar se realmente foram anotadas

corretamente.

Todos estes documentos, sdo encaminhados por malote para a Central
de regulacdo. Os que s&o encaminhados através do “Capilé”, chegam sempre
nas tercas e quintas-feiras e séo levados para a Central de Regulacéo, por uma
funcionaria do “Capilé”. Os encaminhamentos provenientes das UBS, também
chegam nos mesmos dias (no final da tarde) e h4 um motorista que faz o
recolhimento dos malotes na UBS para entregar a Central de Regulacgéo.
Quando os malotes chegam no setor, h4 um funcionario que recebe estes
documentos (que vem separados por modelo) e distribui para os funcionarios

responsaveis, conforme as proximas etapas do processo.

Ao ser questionada sobre o maior desafio encontrado hoje, no processo
de agendamento de consultas com especialistas, a participante cita que existem
dois: A questéo do financiamento, por exemplo, na contratacdo de médicos, pois
estes avaliam a tabela do SUS e devido a remuneracéao “néo atrativa”, acabam
nao demonstrando interesse em serem contratados. A contratacdo de mais
médicos, diminuiria o tempo de espera dos usuarios. Além disso, ha a PEC

241/2016, que € um dos maiores desafios enfrentados, conforme relata Adriana.

Conforme o Ministério da Economia, a PEC citada pela entrevistada permite:

“organizar as contas publicas. Com a aprovagédo dela, o
Orcamento podera crescer apenas o equivalente a inflagdo do
ano anterior. Isso, na pratica, significa um avanco real zero. Ou
seja, em algum momento, o Pais deixara de ter déficit primario.
” (MINISTERIO DA ECONOMIA, 2016)

Entretanto, a PEC é motivo de preocupacdo para aqueles que nao
apoiam, como o Conselho Nacional de Saude, que refor¢cou ser um retrocesso,
considerando todo o esforco e luta durante os anos para garantir os direitos

sociais estabelecidos na Constituicdo Federal. O Conselho ainda reforca que:

“Se a PEC for aprovada, representara o desmonte do SUS e da
Seguridade Social, em flagrante desrespeito a luta do
Movimento de Reforma Sanitaria e das conquistas sociais
inscritas na Carta Magna de 1988, chamada pelo entdo
presidente da Assembleia Nacional Constituinte, deputado
Ulysses Guimaraes, de “Constituicdo Cidada” (CONSELHO
NACIONAL DE SAUDE [sem data])
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Considerando este cenario, a PEC impacta nos investimentos em saude

e consequentemente, na oferta de servigos.

5.5 OPORTUNIDADES DE MELHORIA LOCALIZADAS NO PROCESSO

A partir da descricdo e posterior analise realizadas sobre o0 processo de
agendamento de consultas com especialistas em Sao Leopoldo, foi possivel
localizar algumas oportunidades de melhorias para o processo. O setor
apresenta muitos aspectos positivos e que impactam na qualidade dos servi¢os
prestados. A criacao dos protocolos é um exemplo, ja que foi necessario realizar
uma andlise referente as especialidades ofertadas, identificando aquelas com
grande demanda e risco, para alterar a forma de agendamento para protocolo,
de maneira a otimizar a marcacdo das consultas e fazer com que o usuario
aguarde retorno da Central de Regulacéo, ao invés de ligar varios dias para o
teleagendamento, buscando vaga para o especialista que necessita. Atraves dos
protocolos, a Central de regulacdo tem um controle maior sobre os
agendamentos realizados. Esta verificacao, significa que o setor se preocupa em

revisar 0s processos, alterando o formato de agendamento, quando necessario.

A busca ativa, € uma parceria entre a Central de Regulacéo e o orcamento
participativo, que possibilitou ir até o endereco dos usuarios (criancas, idosos e
alto risco/urgéncia) que sédo agendados através de referéncia regional e nao
atenderam as tentativas de contato realizadas por telefone e WhatsApp, pela
Central de Regulacdo. A busca ativa representa mais um aspecto positivo no
processo e confirma o que foi citado pelos participantes, que buscam contato

com o usuario de todas as formas.

Durante as visitas, foi possivel observar, que a diretora é dedicada em
estar sempre inteirada nas etapas do processo e 0s demais participantes

demonstraram alinhamento nos conhecimentos referente ao processo.

Ainda que o setor apresente diversos aspectos positivos, € possivel
apontar oportunidades de melhorias no processo analisado. Os participantes
ressaltam, que quando ndo conseguem contatar o usuario pelos telefones
fornecidos, recorrem ao cadastro do Cartdo do SUS, porém, em muitos casos, 0

namero estd desatualizado e ndo conseguem contatar o usuario. A diretora
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refor¢a que utilizam a URA (Unidade de resposta audivel), atendente eletrdnica,
do teleagendamento para transmitir uma mensagem incentivando a atualizag&o
dos dados do cartdo do SUS. A gestdo por processos, prevé o aumento da
satisfacdo dos funcionarios, usuarios e de quem participa do processo
(FERREIRA, 2013). Portanto, € necessario que a organizacao considere nao
somente o ambiente interno, mas também, o ambiente externo onde esta
inserido o usuario. A organizacdo deve buscar criar e manter relacionamento
com 0s usuarios, aproveitando a experiéncia destes com a organizagao/setor
(ROCA, Ricardo; SZABO, Viviane, 2015). Considerando o processo analisado,
€ preciso incentivar ainda mais a atualizacdo de dados cadastrais no SUS.
Sempre que o usuario buscar a UBS de seu bairro, os funcionarios devem
considerar por pratica, atualizar os dados de contato deste usuario em seu
prontuario. E necessario descrever os contatos disponiveis, se ha contatos para
recado e se os telefones indicados sdo também WhatsApp. Este deve ser um
alinhamento entre todos os estabelecimentos em saude do municipio de Sao
Leopoldo, para que o contato com 0 usuario possa ser mais efetivo. Um
estabelecimento podera contatar outro, para informacdes sobre o usuario. O
relacionamento com o usuario, deve prever continuidade e sem os dados, nao
h&d como criar histérico de relacionamento, por este motivo, € importante a
constante atualizacédo dos dados (DOS SANTOS, 2015).

Quando o agendamento das consultas ocorre via protocolo, séo
realizadas trés tentativas de contato, em dias e horarios diferentes e quando nao
conseguem se comunicar com O usuario, o documento retorna para o
estabelecimento de origem, que havia encaminhado para a Central de
Regulacdo o documento via malote. A diretora, reforca que um dos motivos
apontados pelos usuarios para nao atender aos telefonemas, € por néo
conhecerem o numero do setor que esta contatando. Um dos participantes,
relata que dos canais utilizados para contato, a Ultima tentativa € através do
WhatsApp. Este aplicativo, foi criado por Jan Koum e Brian Acton, com a
finalidade de ser uma alternativa de envio de mensagens. Em mais de 180
paises o aplicativo € utilizado, atingindo mais de dois bilh6es de pessoas.
Inicialmente, a funcionalidade do Whatsapp, era o envio de mensagem,

entretanto, com as atualizagbes durante os anos, hoje o aplicativo, ja dispbe de
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outros recursos, como chamadas de voz/video, bem como envio de arquivos,
documentos, fotos, entre outros (WHATSAPP [sem data]). Considerando a
adesao da populacdo ao WhatsApp, o setor pode considerar a possibilidade de
utilizar este aplicativo, como canal principal de comunicagdo com o usuario, ao
invés de ser a Ultima tentativa. Além disso, podem criar uma mensagem padréo,
apresentando o setor, para que o usuario saiba que o remetente da mensagem
€ a Central de Regulacdo e depois informando todos os dados da consulta
agendada (data, horario e local). Através desta mensagem, podem inserir
orientagbes para a consulta, como levar o cartdo do SUS, por exemplo. As
mensagens automaticas podem direcionar para um atendimento receptivo,
indicando aos usuarios, que nos casos de duvidas que nao sejam sobre a
consulta de protocolo, podem contatar o teleagendamento. Desta forma, o
funcionario responsavel pelos agendamentos e contatos relacionados ao
protocolo, poderdo contatar mais usuarios ao mesmo tempo, otimizando suas
atividades. Obviamente, aqueles usuarios que nao possuem WhatsApp, ou nédo
responderem através do aplicativo, devem ainda serem contatados por ligacao,
como de costume. Para que esta melhoria possa ocorrer de forma eficaz no
processo, € necessario que os dados de contato dos usuarios estejam
atualizados, conforme ja referido anteriormente, bem como sinalizado se os
contatos sdo também de WhatsApp. Outra boa pratica, € que para aqueles
usuarios que nao utilizam o aplicativo e serdo contatados por ligacédo, o local
onde recebe o0 encaminhamento, ja deve orientar, sobre qual telefone recebera

0 contato, para que fique ciente e conheca o numero da Central de Regulacéo.

Dentre as questdes respondidas nas visitas ao setor, uma delas foi
referente ao alinhamento do processo de agendamento de consultas. A diretora
informou que o processo esta alinhado entre os funcionarios, entretanto, os
estagiarios podem ficar no maximo dois anos no setor e quando entra um novato,
€ necessario apresentar e explicar o processo novamente. O setor costuma
adotar como pratica, deixar sempre um funciondrio mais experiente, com 0s
estagiarios, além disso, sdo incentivados a perguntar sempre que surgem

davidas.

Na gestdo por processos, had busca pela multifuncionalidade e

multicompeténcia, para que todos os funcionarios possam compreender e atuar
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em outras areas do setor, fazendo com que a natureza do trabalho se torne
diversificada (DE SORDI, 2008). Desta forma, é importante que todos os
participantes do processo, tenham acesso ao desenho deste, para compreender

por quais setores percorre e quais as atividades desenvolvidas.

Durante a Ultima visita realizada na Central de Regulacao, os participantes
demonstraram interesse no desenho do processo e solicitaram uma cOpia para
manter no setor, para que todos possam ter a disposi¢ao para consultar, quando
necessario. Foi alinhado entdo, que serad realizada a cOpia, incluindo uma
legenda sobre os elementos do desenho, para facilitar a compreensao. Desta
forma, colabora para que aqueles que ainda estdo conhecendo 0 processo,
possam enxerga-lo de forma sistematica como um todo. O estagiario que auxilia
nas atividades do sistema Gercon (agendamento de referéncia regional),
guestionou onde estava localizado dentro do processo e através do desenho,
pode identificar onde estdo localizadas as tarefas que desempenha dentro do
processo e a dimensédo de sua participacdo neste. Outra boa pratica a ser
adotada, além do material a disposicdo para consulta, € promover integracao
entre 0s setores participantes do processo, para que seja possivel analisar na
pratica como acontecem as atividades. Estas praticas, contribuirdo para que o

processo esteja alinhado para todos os participantes.

Assim como o0 processo deve estar alinhamento internamente, €
importante que os usuarios também tenham conhecimento sobre como funciona.
Foi questionado, se a Central de Regulacdo possui alguma rede social, onde
realiza divulgacbes sobre o processo e interage com o0s usuarios. Os
participantes informaram que nao, contudo, dentro do site da prefeitura, ha uma
parte especifica da saude, onde séo divulgadas informacgdes, como por exemplo,

a lista de especialidades e forma de agendamento (anexo 1).

“As redes sociais sdo baseadas em relacionamentos” (FARIAS, et al,. p.
241, 2015).

Aderindo as redes sociais, € uma forma de a Central de Regulacdo
interagir com 0s usuarios que estdo neste ambiente virtual e manté-los
informados. A Prefeitura se mantém bastante ativa, realizando postagens diarias

e ofertando orientacdes aos cidadaos, como por exemplo, sobre a vacinagéo
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contra covid-19. A Central de Regulacdo pode criar suas proprias redes, ou
ainda, inserir postagens nas redes que pertencem a Prefeitura. Estes canais de
comunicagdo com o0 usuario, poderdo orienta-lo sobre o funcionamento do
processo de agendamento com especialistas, além de ser uma forma de interagir

COom 0S usuarios.

As empresas ampliaram sua participacdo no meio digital, para estarem mais
préximas aos clientes. As redes sociais sao ferramentas que contribuem para a
interacdo entre a organizacdo e o cliente. Para que o relacionamento seja
firmado e mantido, ndo basta apenas estar no meio digital, mas ter contetido que
esteja direcionado ao que o publico-alvo tem interesse, assuntos em comum,
geram ligacdo entre pessoas/organizagdes. E importante considerar, o que vai
chamar a atencéo ou ndo, dentro do assunto que a organizacdo deseja expor.
As redes sociais possibilitaram que a comunicacdo saisse de um cenario
unilateral e fosse para um ambiente de interacéo, onde o cliente/usuario, tambéem
e criador de conteudo (FARIAS, et al,. 2015).

No ambito do setor publico, € importante aderir e compreender a

importancia do marketing:

“..pois ele é quem mede o relacionamento da
organizagdo com seu publico e, além disso, permite que as
organizagdes se tornem eficientes na busca por seus objetivos.
O bom relacionamento com a populacdo pode gerar dois
beneficios: satisfacdo da populagéo e eficiéncia nas atividades
na organizacao” (DOS SANTOS, 2014, p. 247).

No teleagendamento, quando o usuario entra em contato, por vezes nao
compreende a especialidade referenciada e ainda que o atendente auxilie na
identificacdo, ocorre de este usuario ter que retornar ao local onde recebeu o
encaminhamento, para verificar qual especialista foi indicado, pois néo foi
possivel identificar, conforme relata a diretora. E necesséario que quando o0s
usuarios forem atendidos na recepcdo dos estabelecimentos onde recebem os
encaminhamentos, jA sejam orientados sobre qual a especialidade que foi
indicada e demais orientacdes, para que ndo haja necessidade de retornar ao

estabelecimento.

Quando h& grande demanda de agendamento, é necessario que dois

funcionéarios auxiliem no teleagendamento, entretanto, enquanto prestam este
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suporte, deixam de realizar suas funcBes. A estratégia do setor, deve estar
alinhada com a execucdo do processo, para que desta forma, as atividades
realizadas possam ser compreendidas e por fim, sera possivel moldar as equipes
conforme necessario (BALDAM, et al,. 2009). A diretora reforcou que o ideal para
atender aos dias de maior demanda, é que o teleagendamento, conte com no
minimo oito funcionarios. Neste caso, é importante que haja uma revisao
também da estratégia do setor, para reformular a equipe, conforme a
necessidade. As oportunidades de melhoria que estéo visiveis no desenho do

processo, estao representadas abaixo, conforme figura 6a, figura 6b e figura 6¢.

Figura 6a: Dados dos usuarios desatualizados

Nio CBeencher a
referéncia
regional

A especialidade que

1 0 usudrio precisa,
tem no municipio?
Paciente encaminhado para
consulta com médico
especialista . .
Sim Sim CBpreencher
> encaminhamento

(protocolo)

Usuario recebeu o
tratamento
necessario

%&no consulta Sim N
*@' com especialista 1 - @ @
[+

1 Recebeu Tergas e 2
encaminhamento para Agendamento Quinta-feiras
outro especialista? de especialista

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Conforme a figura 6a, os pontos em vermelho com numeral 1,
representam as rupturas relacionados aos dados desatualizados.
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Figura 6b: Usuério tem dificuldade de compreender a especialidade que foi

encaminhado
Nao @eenchen a

referéncia
regional

A especialidade que
© usuario precisa,
tem no municipio?

Sim Sim @Preencher
— » encaminhamento
(protocolo)

£ especialidade de
protocolo?

1ario recebe o
telefone para
contato do
Teleagendamento
Ligagdo para
agendamento
Q)]

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Conforme a figura 6b, o ponto em vermelho com numeral 2, representa a
ruptura onde o usuario tem dificuldade de compreender a especialidade que foi

encaminhado.

Figura 6¢: Contato por telefone € o canal priméario

Usuario atendeu?

(Tetar contato

A =
<om o usudrio Nao Devolver o
por trés dias em TR .
horarios para a UBS
diferentes

Jranscrever as Nao
gs c__wzfmmames dos Cagendar consuta @ (@ormar dia e
®
protocolo nom planihn do disponibilidade, no Usudrio e
Gongle Drive sistema SISREG

Usurario atendeu? 1

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Conforme a figura 6¢, o ponto em vermelho com numeral 3, representa a

ruptura onde o contato por telefone é o canal primario.

Apés apontar as oportunidades de melhoria no desenho do processo,

foram incluidos novos elementos, representando a aplicacdo das melhorias.



71

Figura 7a: Oportunidade de melhoria para os dados dos usuarios
desatualizados
Nao Cgeenchera

referéncia
regional
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cad.o.s dos 0 usuario precisa,
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prontuario
_
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5
W
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L) —)‘ encaminhamento
o (protocolo)
ls‘ I
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Usuario recebeu o
tratamento
necessario
Nao
? Atualizar os _
suario consulta dados do Sim @ \
com especialista usuarios no )
prontuario N
1 Recebeu Tercas e 2
encaminhamento para Agendamento Quinta-feiras
outro especialista? de especialista

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Foi incluida uma atividade em cada fragmento do processo representado
acima, substituindo as rupturas que haviam sido destacados anteriormente,
visando que os dados dos usuarios possam sempre ser atualizados, nos
estabelecimentos em saude onde frequenta, facilitando o contato, quando

necessario.
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Figura 7b: Oportunidade de melhoria sobre o usuario ter dificuldade de
compreender a especialidade que foi encaminhado:
Nio C&eenchera
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foi encaminhado

Ligagao para
agendamento

m

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.
Foi incluida uma atividade, com a finalidade de orientar o usuario sobre

gual a especialidade foi encaminhado, evitando que quando entre em contato
com o teleagendamento, tenha dificuldades de informar aos atendentes sobre
sua necessidade, desta forma, ndo sera necessario retornar ao estabelecimento

onde recebeu o encaminhamento, para verificar sobre a indicacao recebida.

Figura 7c: Oportunidade de melhoria referente ao contato por telefone que é o
canal primario:

Usuario atendeu?

(Temtar contato
com a usuario
par trés dias em
hararias
diferentes

Tanscrever as 0,
&) et “agendar consulta
nformacaes dos
R conforme a
encaminhamentos e
g dispanibilidade, no
pea sistema SISREG
Google Drive

Usuréric atendeu?

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.
Foi realizada a alteracdo da atividade, que antes indicava realizar o

contato com o usuario por ligacdo e agora, prioriza como canal principal, a
utilizacdo do WhatsApp. Obviamente, os usuéarios que ndo possuem o aplicativo,

devem continuar sendo contatados via ligacgéo.
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As oportunidades de melhoria apontadas, contribuem para agilizar e
otimizar as atividades e consequentemente o processo, contribuindo com a
satisfacdo do usuério. Os objetivos dos pontos de melhoria localizados, séo
melhorar a comunicacdo entre o0 usuario e setores que atuam no Pprocesso,
alinhar o processo entre todos os participantes e fazer com que este seja
conhecido pelos usuarios. Apés sugerir as melhorias, € representado abaixo o
desenho TO-BE, que representa como 0 processo deve ser. As oportunidades
de melhoria que foram apontadas nas figuras 7a, 7b e 7c, estdo destacadas por

uma seta laranja, no desenho TO-BE (Figura 8).
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Figura 8: Desenho TO-BE

eaiaios 9 0

]

(590 apres. op ey epeprn

Fonte: Elaborado pela autora, 2022
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Apés a realizacdo de todos o0s passos, é apresentado abaixo o Quadro 2,
contendo um resumo sobre as rupturas encontradas, as sugestdes de melhorias

e 0s beneficios que a aplicacdo das sugestdes podera trazer.

Quadro 2 — Resumo de rupturas, sugestdes de melhorias e beneficios

Rupturas

Sugestdes de
melhoria

Beneficios

Dados dos usuarios
desatualizados

Incentivar os usuarios
ainda mais, na
atualizacdo de seus
dados, junto aos
estabelecimentos de
salde (SUS) que
frequentam. Aderir
como boa pratica,
aproveitar a
experiéncia do usuario
nestes
estabelecimentos e
atualizar os dados nos
prontuarios, incluindo
os telefones para
contato, se pode ser
contatado via
WhatsApp e se ha
contato para recado.
Além disso, orientar ao
usuario, sobre qual
ndmero recebera
contato, para informar
sobre 0 agendamento
da consulta

Através da atualizacéo
dos dados, sera
possivel facilitar e
agilizar o contato com
0S Uusuarios

Contato por telefone é
o canal primério

Utilizar o WhatsApp,
como canal primario de
contato com o usuario,

obviamente que os
usuérios que néo
utilizam o aplicativo,
deverao ainda ser
contatados através do
telefone

Utilizando o aplicativo,
seréa possivel facilitar e
otimizar a comunicagéo
entre a Central de
Regulagéo e usuérios

Alinhamento do
processo,
apresentacéo do
processo aos novatos
(principalmente
estagiarios)

Apresentar o desenho
do processo aos
funcionérios do setor e
principalmente, para
aqueles que iniciam
como colaboradores da
Central de Regulacéao.
Além de dispor de um
material para consulta
sobre o processo, pode
ser adotada a boa
pratica de integracao
entre os setores, para
compreender como as
atividades acontecem
na pratica

Com o material de
consulta e a
integracdo, 0 processo
estara alinhado por
todos os participantes,
as atividades seréo
desempenhadas com
ainda mais qualidade e
serd possivel sugerir
novas melhorias ao
processo

Criar perfis para a
Central de Regulacao
nas redes sociais, para
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Utilizagdo das redes
sociais

gue possam manter 0s
usuarios informados
sobre o processo de
agendamento, ou
utilizar o perfil da
prefeitura, para realizar
as divulgagdes. O
objetivo é criar um
relacionamento com os
usuarios, através da
utilizagdo das redes
sociais, mantendo a
populacédo de Séo
Leopoldo informada

Sera possivel criar um
relacionamento com os
usuarios que
demandam dos
servicos e atraves das
informacgdes
divulgadas, os usuarios
também seréo
conhecedores do
processo

Usuario tem dificuldade
de compreender a
especialidade que foi
encaminhado

Utilizar como pratica,
orientar o usuario na
recepcado sobre qual a
especialidade que foi
encaminhado, para que
tenha facilidade em
compreender as
informagdes e realizar
0 agendamento

Vai ser possivel evitar
retrabalho ao usuério,
de ter que voltar ao
estabelecimento onde
recebeu o
encaminhamento e vai
agilizar o trabalho da
Central de Regulagéo

Proporcéo de
funcionarios,
considerando o volume
de atendimentos

Alinhar a estratégia do
setor com a execucao
do processo, de
maneira a
compreender as
atividades realizadas
como um todo e moldar
as equipes conforme a
necessidade

A equipe podera ser
realocada conforme a
necessidade das
atividades dentro do
processo

Fonte: Elaborado pela autora, 2022
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A gestao por processos, nem sempre esteve presente nas organizagoes.
No principio, ndo havia uma preocupacdo com o ambiente externo e com a
revisdo dos processos e atividades desempenhadas. As organizagbes, nao
consideravam que a otimizacao dos processos, estava diretamente ligada com
a satisfacdo dos clientes/usuarios, j& que aplicando a gestdo, € possivel
identificar e corrigir rupturas para melhorar o servigo/produto ofertados. Com o
passar dos tempos, o mercado ficou cada vez mais competitivo e as
organizacdes precisaram apresentar um diferencial, para se manter a frente.
Neste sentido, a gestdo por processos passou a ser incorporada nas
organizacdes e a revisdo dos processos, fez com que pudessem desenvolver-
se mais do que o esperado. Ndo somente em organizacdes privadas, mas a

gestao por processos faz a diferenca também em organizacgdes publicas.

A presente pesquisa, buscou aplicar a gestdo por processos, no
agendamento de consultas com especialistas no municipio de Sao Leopoldo.
Primeiramente, buscou-se conceituar a gestao por processos e explicitar seus
beneficios. Além disso, foi contextualizada a criacdo do SUS, para compreender
sua importancia, os desafios enfrentados pelo sistema e como é organizado. O
SUS ainda esta em desenvolvimento, isso quer dizer que, a aplicacdo da gestao
por processos pode ser uma aliada para melhorar ainda mais o sistema que
acolhe e oferta servi¢os que proporcionam saude aos seus usuarios. O municipio
de Sao Leopoldo foi apresentado, de maneira a compreender o contexto em que
0 processo esta inserido. Também foram apontados desafios do SUS e

especificamente dentro do processo de agendamento de consultas.

O principal objetivo da pesquisa, foi identificar os pontos que ocasionam
rupturas no processo de agendamento de consultas com especialistas na central
de regulacdodo municipio de S&o Leopoldo. Este objetivo foi cumprido, a medida
gue o processo foi descrito, a partir das visitas realizadas ao setor, para
compreender sobre as atividades realizadas na prética e entdo, com a
visualizacdo do processo completo, realizar a verificacdo dos pontos que exigem
melhorias. Foram realizadas observacgfes, anotacdes e entrevista, que deram

origem ao desenho do processo. Posteriormente & realiza¢do do desenho, este
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foi apresentado ao setor e foram realizadas analises. Por fim, utilizando como
base a aplicacdo da gestdo por processos, foi possivel sugerir melhorias ao

Processo.

E perceptivel que o setor analisado possui muitos pontos positivos, que
sdo boas praticas a serem mantidas e aplicando as melhorias indicadas, poderao
ampliar a qualidade dos servigcos ofertados. O processo de agendamento de
consultas, é complexo e se faz necessario seguir acompanhando, revisando os
processos, para adequa-los a necessidade dos cidaddaos de Sao Leopoldo,
usuérios do SUS.

Através da pesquisa, € possivel identificar como resultados que de fato
existe demora na espera de consultas com especialistas, conforme ja
apresentado no decorrer do trabalho, entretanto, existem aspectos que podem
contribuir para a otimizacdo do processo, como por exemplo, a comunicagao
com o usuario, que se mostrou um fator fundamental, para o bom
desenvolvimento do processo. Além disso, também foi sugerido que se busque
cada vez mais o alinhamento do processo, como citado o caso dos novatos
(geralmente estagiarios). E importante que este alinhamento seja buscado
interna e externamente, isto €, ndo somente entre os funcionarios, mas 0s

usuarios também devem compreender sobre o processo.
Foram encontradas seis rupturas:

e Dados dos usuarios desatualizados;

e Contato por telefone € o canal primario;

e Alinhamento do processo, apresentacdo do processo aos novatos
(principalmente estagiarios);

e Utilizac&do das redes sociais;

e Usuério tem dificuldade de compreender a especialidade que foi
encaminhado;

e Proporcéao de funcionarios, considerando o volume de atendimentos.
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As propostas de melhorias para cada ruptura citada é, respectivamente:

e Incentivar os usuarios ainda mais, na atualizacdo de seus dados, junto
aos estabelecimentos de saude (SUS) que frequentam. Aderir como boa
pratica, aproveitar a experiéncia do usuario nestes estabelecimentos e
atualizar os dados nos prontuérios, incluindo os telefones para contato, se
pode ser contatado via WhatsApp e se ha contato para recado. Além
disso, orientar ao usuario, sobre qual nimero recebera contato, para
informar sobre o agendamento da consulta;

e Utilizar o WhatsApp, como canal primario de contato com o0 usudrio,
obviamente que os usuarios que nao utilizam o aplicativo, deverdo ainda
ser contatados atraves do telefone;

e Apresentar o desenho do processo aos funcionarios do setor e
principalmente, para aqueles que iniciam como colaboradores da Central
de Regulagéo. Além de dispor de um material para consulta sobre o
processo, pode ser adotada a boa prética de integracéo entre os setores,
para compreender como as atividades acontecem na pratica;

e Criar perfis para a Central de Regulacdo nas redes sociais, para que
possam manter o0s usuarios informados sobre o0 processo de
agendamento, ou utilizar o perfil da prefeitura, para realizar as
divulgacdes. O objetivo é criar um relacionamento com 0S USUArios,
através da utilizacdo das redes sociais, mantendo a populacdo de Sao
Leopoldo informada,;

e Utilizar como pratica, orientar o usuario na recepcdo sobre qual a
especialidade que foi encaminhado, para que tenha facilidade em
compreender as informacdes e realizar o agendamento;

e Alinhar a estratégia do setor com a execucdo do processo, de maneira a
compreender as atividades realizadas como um todo e moldar as equipes

conforme a necessidade.

A pesquisa esta presente na Central de Regulacao, através do desenho
do processo que foi realizado e ficou a disposi¢ao para consulta no setor, sempre
que necessario. E uma forma de manter o processo alinhado entre todos os que
participam deste e contendo a visdo do todo, podem sugerir melhorias e

alteracdes do processo, revisando e otimizando.
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Aderir & gestao por processos € importante para organizagdes privadas,
para que possam se manter a frente no mercado e melhorar a organizagdo como
um todo, tanto para os clientes, como para aqueles que sao colaboradores.
Entretanto, o presente trabalho contribuiu para comprovar de que aderir a gestao
por processos, é fundamental também para organizacdes publicas, ja que
embora ndo tenham concorrentes, ofertam servigos essenciais a populagéo e a
medida que conseguem melhorar os processos, aumentam a qualidade destes

servigos e consequentemente, na vida dos cidadaos.

Por fim, considerando o que foi descrito, é verificado que 0s objetivos
propostos para a presente pesquisa foram cumpridos e o trabalho serve como
base para que outras pesquisas sejam realizadas, considerando a visao do
usuario sobre o processo e sobre o setor. Desta maneira, sera possivel comparar
a perspectiva de quem oferta os servicos (Central de Regulacdo e demais

estabelecimentos que fazem parte do processo) e de quem demanda (usuarios).
No ambiente organizacional, buscar mudancas e melhorias, € necessario:

“Mais arriscado que mudar, é continuar fazendo a mesma coisa”

Peter Drucker



81

REFERENCIAS

ABPMP. BPM CBOK: Guia para o Gerenciamento de Processos de Negdcio.
Corpo Comum do Conhecimento — ABPMP BPM CBOK V3.0, Associationof
Business Process Management Professionals, 2013

ALBURQUERQUE, Alan; ROCHA, Paulo. Sincronismo Organizacional: Como
alinhar a estratégia, os processos e as pessoas. Sao Paulo: Saravia, 2006

ANDRADE, Laurielle, S.; FRANCISCHETTI leda. Referéncia e
Contrarreferéncia: Compreensdes e Préticas. Floriandpolis v.10, n.1/2/3, p.
54-63, 2019

ASSOCIAC;AO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. ABNT NBR ISO 9000
Sistemas de gestdo da qualidade - Fundamentos e vocabulario. Rio de
Janeiro: ABNT, 2015.

BALDAM, Roquemar. et al, Gerenciamento de Processos de Negécios —
BPM. 22 ed. S&o Paulo: Erica, 2009.

BRASIL. Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS). A regulagéo
no SUS - alguns conceitos, 2011. Disponivel em:
<https://www.conass.org.br/guiainformacao/a-regulacao-no-sus-alguns-
conceitos/> Acesso em 04 out. 2021.

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Brasilia: Senado
Federal, 1988. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm> Acesso em:

07 set. 2021.

BRASIL. Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2011/decreto/d7508.htm>
Acesso em: 10 set. 2021

BRASIL. Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/IB080.htm> Acesso em: 30 ago. 2021

BRASIL. Ministério da Economia. Saude e educacdo estdo protegidas no
texto da PEC 241. Disponivel em: <https://www.gov.br/fazenda/pt-


https://www.conass.org.br/guiainformacao/a-regulacao-no-sus-alguns-conceitos/
https://www.conass.org.br/guiainformacao/a-regulacao-no-sus-alguns-conceitos/
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2011/decreto/d7508.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/l8080.htm
https://www.gov.br/fazenda/pt-br/assuntos/noticias/2016/outubro/saude-e-educacao-estao-protegidas-no-texto-da-pec-241

82

br/assuntos/noticias/2016/outubro/saude-e-educacao-estao-protegidas-no-
texto-da-pec-241> Acesso: 01 maio 2022

BRASIL. Ministério da Saude.O que € Atencédo Primaria? [sem ano]. Disponivel
em: <https://aps.saude.gov.br/smp/smpoquee> Acesso em: 10 set. 2021

BRASIL. Ministério da Saude. O que significa ter saude? 2020. Disponivel em:
<https://saudebrasil.saude.gov.br/eu-quero-me-exercitar-mais/o-que-significa-
ter-saude> Acesso em: 25 mar. 2021.

BRASIL. Ministério da Saude. Porta de entrada do SUS: conheca histérias de
profissionais de saude e brasileiros atendidos na Atencado Priméria, 2021.
Disponivel em: <https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2021-
1/setembro/porta-de-entrada-do-sus-conheca-historias-de-profissionais-de-
saude-e-brasileiros-atendidos-na-atencao-primaria> Acesso em: 18 set. 2021

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria n°® 1.559, de 1° de agosto de 2008.

Disponivel em:
<https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2008/prt1559 01 08 2008.htm
[> Acesso em: 03 out. 2021.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria n® 2.022, de 7 de agosto de 2017.
Disponivel em:
<https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2022_15 08 2017 rep
.html> Acesso em: 23 set. 2021

BRASIL. Ministério da Saude. Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h): o
gue €, quando usar, diretrizes e competéncias [sem ano]. Disponivel em:
<https://antigo.saude.gov.br/saude-de-a-z/unidade-de-pronto-atendimento-upa-
24h> Acesso em: 06 out. 2021

BRASIL. Ministério do Planejamento. Unidade Béasica de Saude [sem ano].
Disponivel em:  <http://www.pac.gov.br/infraestrutura-social-e-urbana/ubs-
unidade-basica-de-saude/pi> Acesso em: 07 out. 2021

BRASIL. Ministério Publico Federal. Manual de Gestao por Processos, 2013.
Disponivel em:
<https://rfp.sesc.com.br/moodle/pluginfile.php/4611/mod_resource/content/1/Ge
stao%20por%20processos.pdf> Acesso em: 05 set. 2021


https://www.gov.br/fazenda/pt-br/assuntos/noticias/2016/outubro/saude-e-educacao-estao-protegidas-no-texto-da-pec-241
https://www.gov.br/fazenda/pt-br/assuntos/noticias/2016/outubro/saude-e-educacao-estao-protegidas-no-texto-da-pec-241
https://aps.saude.gov.br/smp/smpoquee
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2021-1/setembro/porta-de-entrada-do-sus-conheca-historias-de-profissionais-de-saude-e-brasileiros-atendidos-na-atencao-primaria
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2021-1/setembro/porta-de-entrada-do-sus-conheca-historias-de-profissionais-de-saude-e-brasileiros-atendidos-na-atencao-primaria
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2021-1/setembro/porta-de-entrada-do-sus-conheca-historias-de-profissionais-de-saude-e-brasileiros-atendidos-na-atencao-primaria
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2008/prt1559_01_08_2008.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2008/prt1559_01_08_2008.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2022_15_08_2017_rep.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2022_15_08_2017_rep.html
https://antigo.saude.gov.br/saude-de-a-z/unidade-de-pronto-atendimento-upa-24h
https://antigo.saude.gov.br/saude-de-a-z/unidade-de-pronto-atendimento-upa-24h
http://www.pac.gov.br/infraestrutura-social-e-urbana/ubs-unidade-basica-de-saude/pi
http://www.pac.gov.br/infraestrutura-social-e-urbana/ubs-unidade-basica-de-saude/pi
https://rfp.sesc.com.br/moodle/pluginfile.php/4611/mod_resource/content/1/Gestao%20por%20processos.pdf
https://rfp.sesc.com.br/moodle/pluginfile.php/4611/mod_resource/content/1/Gestao%20por%20processos.pdf

83

BRODBECK, Angela Freitag; HOPPEN, Norberto; BOBSIN, Debora. Uma
metodologia para implementacdo da gestdo por processos em
organizagdes publicas. Revista de Administracéo da Universidade Federal de
Santa Maria, v. 9, n. 4, p. 699-720, 2016.

BUSATO, Ivana, M. S. et al, SUS estrutura organizacional, controle avaliagéo
e regulacao. 12 ed. Curitiba: Intersaberes, 2019.

CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA (CFM). PESQUISA DATAFOLHA:
Dobram queixas por tempo de espera, 2018. Disponivel em:
<https://portal.cfm.org.br/noticias/pesquisa-cfmdatafolha-dobram-queixas-por-
tempo-de-espera/> Acesso em: 10 out. 2021

CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA (CFM). PESQUISA DATAFOLHA:
Estudo revela dificuldade no acesso a servi¢cos na rede publica de saude,
2018. Disponivel em: <https://portal.cfm.org.br/noticias/pesquisa-
datafolhaestudo-revela-dificuldade-no-acesso-a-servicos-na-rede-publica-de-
saude/> Acesso em: 06 set. 2021.

CONSELHO NACIONAL DE SAUDE. 82 Conferéncia Nacional de Saude:
guando o] SUS ganhou forma, 2019. Disponivel em:
<https://conselho.saude.gov.br/ultimas-noticias-cns/592-8-conferencia-
nacional-de-saude-quando-0-sus-ganhou-forma> Acesso em: 26 ago. 2021

CONSELHO NACIONAL DE SAUDE. REJEITAR A PEC 241/2016 PARA
SALVAR O SUS E A SEGURIDADE SOCIAL. Disponivel em:

<http://conselho.saude.gov.br/ultimas_noticias/2016/docs/06jun27_REJEITAR _
A PEC_241.pdf> Acesso: 01 maio 2022

CONTROLADORIA GERAL DA UNIAO (CGU). Valores pagos — Satde 2020.
Disponivel em: <https://www.portaltransparencia.gov.br/funcoes/10-
saude?an0=2020> Acesso em: 10 nov. 2021

DE SORDI, José Osvaldo. Gestdo por processos. Uma abordagem da
moderna administracdo. 22 ed. Sdo Paulo: Saraiva, 2008.

DOS SANTOS, Adriane S. Marketing de relacionamento. Sdo Paulo: editora
Pearson, 2015.


https://portal.cfm.org.br/noticias/pesquisa-cfmdatafolha-dobram-queixas-por-tempo-de-espera/
https://portal.cfm.org.br/noticias/pesquisa-cfmdatafolha-dobram-queixas-por-tempo-de-espera/
https://portal.cfm.org.br/noticias/pesquisa-datafolhaestudo-revela-dificuldade-no-acesso-a-servicos-na-rede-publica-de-saude/
https://portal.cfm.org.br/noticias/pesquisa-datafolhaestudo-revela-dificuldade-no-acesso-a-servicos-na-rede-publica-de-saude/
https://portal.cfm.org.br/noticias/pesquisa-datafolhaestudo-revela-dificuldade-no-acesso-a-servicos-na-rede-publica-de-saude/
https://conselho.saude.gov.br/ultimas-noticias-cns/592-8-conferencia-nacional-de-saude-quando-o-sus-ganhou-forma
https://conselho.saude.gov.br/ultimas-noticias-cns/592-8-conferencia-nacional-de-saude-quando-o-sus-ganhou-forma
http://conselho.saude.gov.br/ultimas_noticias/2016/docs/06jun27_REJEITAR_A_PEC_241.pdf
http://conselho.saude.gov.br/ultimas_noticias/2016/docs/06jun27_REJEITAR_A_PEC_241.pdf
https://www.portaltransparencia.gov.br/funcoes/10-saude?ano=2020
https://www.portaltransparencia.gov.br/funcoes/10-saude?ano=2020

84

DOS SANTOS, Clezio Saldanha. Introducdo a Gestdo Publica. Saraiva
Educacao SA, 2014.

DO SUL, Estado do Rio Grande. Prefeitura Municipal de S&o Leopoldo.
CHARAO, Ricardo, B. Relatério Anual de Gest&o, 2018 p. 11. Disponivel em:
<https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/download_anexo/Relat%C3%B3rio%20Anu
al%20de%20Gest%C3%A30%20de%202018%20com%20ata%20%20e%20%
20lista.pdf> Acesso em: 10 nov. 2021

DO SUL, Estado do Rio Grande. Prefeitura Municipal de S&o Leopoldo. Dias e
Horérios da Marcagdo de Especialidades — [sem ano]. Disponivel em:
<https://lwww.saoleopoldo.rs.gov.br/?template=abreAnexos&arquivo=12131&no
meArquivo=Dias%20e%20Hor%E1rios%20da%20Marca%E7%E30%20de%20
Especialidades%20-%202021&categoriaDownload=1> Acesso em: 01 nov.
2021

DO SUL, Estado do Rio Grande. Prefeitura Municipal de S&o Leopoldo.
Marcacgéo de Especialidades, 2021. Disponivel em:
<https://lwww.saoleopoldo.rs.gov.br/?titulo=Secretarias+e+Gabinetes&template
=conteudo&categoria=1&codigoCategoria=1&idConteudo=2549&tipoConteudo
=INCLUDE_MOSTRA_CONTEUDO> Acesso em: 01 nov. 2021

DO SUL, Estado do Rio Grande. Prefeitura Municipal de Sao Leopoldo. NETO,
Jorge, K. Por que Sado Leopoldo? 2018. Disponivel em:
<https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?template=abreAnexos&arquivo=8937&no
meArquivo=POR%20QUE%20S%C30%20LEOPOLDO%20&categoriaDownlo
ad=9> Acesso em: 15 out. 2021

DO SUL, Estado do Rio Grande. Prefeitura Municipal de Sado Leopoldo. Onde
Procuro Atendimento - [sem anol. Disponivel em:
<https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?titulo=Cidad%E30&template=conteudo&ca
tegoria=447&codigoCategoria=447&idConteudo=2306&tipoConteudo=INCLUD
E_MOSTRA_CONTEUDO> Acesso em: 01 nov. 2021

DO SUL, Estado do Rio Grande. Secretaria da Saude. Acompanhar a
solicitacdo de agendamento para consulta especializada [sem ano].
Disponivel em: <https://www.rs.gov.br/carta-de-
servicos/servicos?servico=1516> Acesso em: 09 out. 2021

DO SUL, Estado do Rio Grande. Secretaria da Saude. Atencao Basica ou
Priméria - Principal porta de entrada para o Sistema Unico de Saude (SUS)
[sem ano]. Disponivel em: <https://saude.rs.gov.br/atencao-basica-ou-primaria-


https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/download_anexo/Relat%C3%B3rio%20Anual%20de%20Gest%C3%A3o%20de%202018%20com%20ata%20%20e%20%20lista.pdf
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/download_anexo/Relat%C3%B3rio%20Anual%20de%20Gest%C3%A3o%20de%202018%20com%20ata%20%20e%20%20lista.pdf
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/download_anexo/Relat%C3%B3rio%20Anual%20de%20Gest%C3%A3o%20de%202018%20com%20ata%20%20e%20%20lista.pdf
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?template=abreAnexos&arquivo=12131&nomeArquivo=Dias%20e%20Hor%E1rios%20da%20Marca%E7%E3o%20de%20Especialidades%20-%202021&categoriaDownload=1
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?template=abreAnexos&arquivo=12131&nomeArquivo=Dias%20e%20Hor%E1rios%20da%20Marca%E7%E3o%20de%20Especialidades%20-%202021&categoriaDownload=1
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?template=abreAnexos&arquivo=12131&nomeArquivo=Dias%20e%20Hor%E1rios%20da%20Marca%E7%E3o%20de%20Especialidades%20-%202021&categoriaDownload=1
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?titulo=Secretarias+e+Gabinetes&template=conteudo&categoria=1&codigoCategoria=1&idConteudo=2549&tipoConteudo=INCLUDE_MOSTRA_CONTEUDO
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?titulo=Secretarias+e+Gabinetes&template=conteudo&categoria=1&codigoCategoria=1&idConteudo=2549&tipoConteudo=INCLUDE_MOSTRA_CONTEUDO
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?titulo=Secretarias+e+Gabinetes&template=conteudo&categoria=1&codigoCategoria=1&idConteudo=2549&tipoConteudo=INCLUDE_MOSTRA_CONTEUDO
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?template=abreAnexos&arquivo=8937&nomeArquivo=POR%20QUE%20S%C3O%20LEOPOLDO%20&categoriaDownload=9
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?template=abreAnexos&arquivo=8937&nomeArquivo=POR%20QUE%20S%C3O%20LEOPOLDO%20&categoriaDownload=9
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?template=abreAnexos&arquivo=8937&nomeArquivo=POR%20QUE%20S%C3O%20LEOPOLDO%20&categoriaDownload=9
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?titulo=Cidad%E3o&template=conteudo&categoria=447&codigoCategoria=447&idConteudo=2306&tipoConteudo=INCLUDE_MOSTRA_CONTEUDO
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?titulo=Cidad%E3o&template=conteudo&categoria=447&codigoCategoria=447&idConteudo=2306&tipoConteudo=INCLUDE_MOSTRA_CONTEUDO
https://www.saoleopoldo.rs.gov.br/?titulo=Cidad%E3o&template=conteudo&categoria=447&codigoCategoria=447&idConteudo=2306&tipoConteudo=INCLUDE_MOSTRA_CONTEUDO
https://www.rs.gov.br/carta-de-servicos/servicos?servico=1516
https://www.rs.gov.br/carta-de-servicos/servicos?servico=1516
https://saude.rs.gov.br/atencao-basica-ou-primaria-principal-porta-de-entrada-para-o-sistema-unico-de-saude-sus

85

principal-porta-de-entrada-para-o-sistema-unico-de-saude-sus> Acesso em: 15
set. 2021

DO SUL, Estado do Rio Grande. Secretaria da Saude. Sistema de
gerenciamento de consultas é apresentado as Procuradorias Regionais,
2017. Disponivel em: <https://saude.rs.gov.br/sistema-de-gerenciamento-de-
consultas-e-apresentado-as-procuradorias-regionais> Acesso: 15 maio 2022

DO SUL, Estado do Rio Grande. Secretaria da Saude. Sistema unificado de
marcacao de consultas comeca a operar em junho naregido das Missdes,
2021. Disponivel em: <https://saude.rs.gov.br/sistema-unificado-de-marcacao-
de-consultas-comeca-a-operar-em-junho-na-regiao-das-missoes> Acesso: 15
maio 2022

FARIAS, Claudio; DUSCHITZ, Caroline; DE CARVALHO, Gustavo
Meneghetti. Marketing aplicado. Bookman Editora, 2015.

FERREIRA, André, R. Gestédo de processos; médulo 3. Brasilia: ENAP/DDG,
2013.

FRASAO, Gustavo. Ministério da Satde. Maior sistema publico de saide do
mundo, SUS completa 31 anos, 2021. Disponivel em:
<https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2021-1/setembro/maior-
sistema-publico-de-saude-do-mundo-sus-completa-31-anos> Acesso em: 03
set. 2021.

FUNDACAO OSWALDO CRUZ (FIOCRUZ). Integralidade, 2014. Disponivel
em: <https://pensesus.fiocruz.br/integralidade> Acesso em: 02 set. 2021

GERHARDT, Tatiana E.; SILVEIRA, Denise T. Métodos de Pesquisa. 12 ed.
Porto Alegre, Editora da UFRGS, 2009

GIL, Antonio, C. Como elaborar projetos de pesquisa. 4% ed. Sao Paulo: Atlas,
2002.

GOIAS, Estado de. Secretaria de Estado de Gest&o e Planejamento. MANUAL
DE MODELAGEM DE PROCESSOS COM BIZAGI MODELER. Disponivel em:
<http://www.sgc.goias.gov.br/upload/arquivos/2017-04/manual-de-modelagem-
de-processos-usando-bizagi.pdf> Acesso: 05 jun 2022


https://saude.rs.gov.br/atencao-basica-ou-primaria-principal-porta-de-entrada-para-o-sistema-unico-de-saude-sus
https://saude.rs.gov.br/sistema-de-gerenciamento-de-consultas-e-apresentado-as-procuradorias-regionais
https://saude.rs.gov.br/sistema-de-gerenciamento-de-consultas-e-apresentado-as-procuradorias-regionais
https://saude.rs.gov.br/sistema-unificado-de-marcacao-de-consultas-comeca-a-operar-em-junho-na-regiao-das-missoes
https://saude.rs.gov.br/sistema-unificado-de-marcacao-de-consultas-comeca-a-operar-em-junho-na-regiao-das-missoes
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2021-1/setembro/maior-sistema-publico-de-saude-do-mundo-sus-completa-31-anos
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2021-1/setembro/maior-sistema-publico-de-saude-do-mundo-sus-completa-31-anos
https://pensesus.fiocruz.br/integralidade
http://www.sgc.goias.gov.br/upload/arquivos/2017-04/manual-de-modelagem-de-processos-usando-bizagi.pdf
http://www.sgc.goias.gov.br/upload/arquivos/2017-04/manual-de-modelagem-de-processos-usando-bizagi.pdf

86

GUERREIRO, Karen, M. S. et al. Gestdo de processos com suporte em
tecnologia da informacao.1? ed. Sdo Paulo: Intersaberes, 2013.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE). Cidades e
Estados — Sdo Leopoldo. Disponivel em: <https://www.ibge.gov.br/cidades-e-
estados/rs/sao-leopoldo.html> Acesso em: 15 out. 2021

MINISTERIO DA SAUDE. DATASUS. Catalogo de produtos. [sem ano].
Disponivel em: <https://datasus.saude.gov.br/wp-
content/uploads/2019/08/Catalogo-de-Produtos-DATASUS.pdf> Acesso em 09
out.2021

MINISTERIO DA SAUDE. DATASUS. Historico. [sem ano]. Disponivel em:
<https://datasus.saude.gov.br/sobre-o-datasus/> Acesso em: 09 out. 2021

MINISTERIO DA SAUDE. DATASUS. Tipo de estabelecimento. [sem ano]
Disponivel em:
<http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/cnes/tipo_estabelecimento.htm> Acesso em:
28 set. 2021

PAIM, Rafael, et al, Gestdo de Processos: Pensar, agir e aprender. 12 ed.
Porto Alegre: Bookman, 2009.

PORTAL G1. Jornal Nacional. Marcar consulta com especialista € o maior
problema no SUS, diz pesquisa, 2018. Disponivel em:
<http://g1l.globo.com/jornal-nacional/noticia/2018/06/marcar-consulta-com-
especialista-e-o-maior-problema-no-sus-diz-pesquisa.html> Acesso em: 11 out.
2021

ROCA, Ricardo. SZABO, Viviane. Gestao de Relacionamento com o Cliente,
Sao Paulo, editora Pearson, 2015.

SANTOS, José, G. Proposta de Melhoria do Processo de Contratacdo de
Servicos de Tl e da Gestdo dos Contratos na Administracdo Publica
Federal, Brasilia, v. 2, n.1, p 17-38 jan./jun. 2013

THAMI, Helyn, 5 pontos sobre as filas de atendimento no SUS. 2021.
Disponivel em: <https://pp.nexojornal.com.br/perguntas-que-a-ciencia-ja-


https://www.ibge.gov.br/cidades-e-estados/rs/sao-leopoldo.html
https://www.ibge.gov.br/cidades-e-estados/rs/sao-leopoldo.html
https://datasus.saude.gov.br/wp-content/uploads/2019/08/Catalogo-de-Produtos-DATASUS.pdf
https://datasus.saude.gov.br/wp-content/uploads/2019/08/Catalogo-de-Produtos-DATASUS.pdf
https://datasus.saude.gov.br/sobre-o-datasus/
http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/cnes/tipo_estabelecimento.htm
http://g1.globo.com/jornal-nacional/noticia/2018/06/marcar-consulta-com-especialista-e-o-maior-problema-no-sus-diz-pesquisa.html
http://g1.globo.com/jornal-nacional/noticia/2018/06/marcar-consulta-com-especialista-e-o-maior-problema-no-sus-diz-pesquisa.html
https://pp.nexojornal.com.br/perguntas-que-a-ciencia-ja-respondeu/2021/5-pontos-sobre-as-filas-de-atendimento-no-SUS

87

respondeu/2021/5-pontos-sobre-as-filas-de-atendimento-no-SUS> Acesso em: 22 dez.
2021.

WHATSAPP. Acerca do WhatsApp, [sem data]. Disponivel em:
<https://lwww.whatsapp.com/about> Acesso: 01 jun 2022

YIN, Robert, K. Estudo de caso: planejamento e métodos. 22 ed. Porto Alegre:
Bookman, 2001.


https://pp.nexojornal.com.br/perguntas-que-a-ciencia-ja-respondeu/2021/5-pontos-sobre-as-filas-de-atendimento-no-SUS
https://www.whatsapp.com/about

ANEXO 1 - ESPECIALIDADES E FORMA DE AGENDAMENTO
ESPECIALIDADES NO CAPILE
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ESPECIALIDADES

AGENDAR 17 VEZ

AGENDAR RETORNO

Audiometria

Segunda a sexta

Segunda a sexta

ICarl:lioIngista

Via protocolo

|IDeixar no posto

|Cirurgi§|o de Cabeca e pescogo

Segunda a sexta

Segunda a sexta

ICirurgiElo Geral

Todas as quartas

Todas as quartas

|Cirurgi§|o Geral Ambulatorial

Segunda a sexta

Segunda a sexta

|Cirurgi§|o Ginecolagico

Segunda a sexta

Segunda a sexta

ICirurgiéo Pediatrico

Segunda a sexta

Segunda a sexta

ICirurgiéo Plastico

Segunda a sexta

Segunda a sexta

ICIinico para troca de receita

Segunda a sexta

Segunda a sexta

Dermatologista

Segunda a sexta

Segunda a sexta

|Dermatologista (procedimentos)

Segunda a sexta

Segunda a sexta

|Elatrocardiograma

Tergas

Tergas

Endocrinologista

Via protocolo

Deixar no posto

Fonoaudiologia

Segunda a sexta

Segunda a sexta

|Fonoaudiolngia (Teste Orelhinha)

Segunda a sexta

Segunda a sexta

IGinacologista (Colposcopia)

Segunda a sexta

Segunda a sexta

rupo em Pneumologista -

ubespecialidades PED

Segunda a sexta

Segunda a sexta

|Hematologista

Segunda a sexta

Segunda a sexta

Neurologista

sexta feiras

sexta feiras

Neurologista Pediatra Referencia

Regional

Segunda a sexta

Segunda a sexta

Endodontia

SEXTA

SEXTA

|Oftalmo|ogista

1° dia util do més
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lOrtopadista

Via protocolo

Deixar no posto

Traumato

IDireto na Capilé com RX em maos

IOtorrinn

Segunda a sexta

Segunda a sexta

|Pm:liatria Asma

Segunda a sexta

Segunda a sexta

Pneumologista

Segunda a sexta

Segunda a sexta

|Pré— natal de alto Risco

Segunda a sexta

Segunda a sexta

|P roctologista

Segunda a sexta

Segunda a sexta

|Psicéloga

Segunda a sexta

Segunda a sexta

|Psiquiat ra

Todas as Quintas

Todas as Quintas

|Reumatologista (referencia p POA)

Via protocolo

|[Deixar no posto

|Urolngista

Segunda a sexta

Segunda a sexta

Vascular Referencia Regional

Videolaringoscopia

Segunda a sexta

Segunda a sexta

ICirurgia Buco Maxilo

Segunda a sexta

Segunda a sexta

Atividade Educativa orientacao em

lgrupo (Planejamento Familiar)

Segunda a sexta

Segunda a sexta

GINECOLOGIA DIL

Segunda a sexta

Segunda a sexta
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APENDICE A — ROTEIRO DE ENTREVISTA PARA FUNCIONARIO NA
CENTRAL DE REGULACAO

Dados do entrevistado:
1 - Qual seu nome? (Opcional)
2 - Ha quanto tempo vocé trabalha na Central de Regulagédo?

3 - Qual seu cargo?

Sobre o processo:

4 — Como funciona o processo de agendamento com especialistas? Por quais

setores, orgaos ele passa? Explique

5 - Nos casos de ter a especialidade que o usuario necessita, em Sao Leopoldo,
ele ja recebe a data e horario da consulta através do tele agendamento? Quais

os problemas que visualiza nesse passo? Explique

6 - Quando este usuario precisa ser encaminhado para outro municipio, no caso
de né&o ter a especialidade que necessita em Sao Leopoldo, ha previsdo para
marcacdo desta consulta? Tem alguma forma de o usuario consultar a fila de

espera? Quais 0s problemas que visualiza nesse passo? Explique

7 - Quando a consulta € agendada, o usuario recebe o retorno com as
informacdes de agendamento, por telefone? Quais os problemas que visualiza

nesse passo? Explique

8 — A equipe costuma medir o grau de satisfacdo dos usuarios quanto ao servi¢co
prestado? Se a resposta for sim, como € realizada esta coleta de dados? Quais

0s problemas que visualiza nesse passo? Explique

9 — A geréncia costuma medir a qualidade dos servicos? Como por exemplo
utilizando indicadores. Se sim, de que forma? Quais o0s problemas que visualiza

nesse passo? Explique

10 - Qual a especialidade onde ¢ identificada maior demanda? Esta é também a
especialidade onde a espera é maior? Caso nado, qual €? Quais 0os problemas

que visualiza? Explique
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11 - Vocé percebe que o processo de agendamento de consultas com
especialistas esta alinhado em toda a rede de saude em S&o Leopoldo?
Em relacdo ao documento de encaminhamento:

12 - Os documentos em geral sdo emitidos através das UBS? Quais outros
estabelecimentos em saude direcionam o agendamento pela central de

agendamentos? Quais os problemas que visualiza?

13 - Quando o usuario entra em contato, geralmente ele ja possui

encaminhamento e cartdo do SUS em m&aos? Quais os problemas que visualiza?

14 - O usuario identifica facilmente as informacfes no encaminhamento, para

passar ao atendente? Quais 0s problemas que visualiza?

15 - Como é enviada ao Capilé a relagdo dos usuarios que estdo agendados e

especialidades? Explique

16 - Levando em consideracdo o processo de agendamento de consultas com
especialistas e as questdes respondidas, vocé percebe alguma oportunidade de

melhoria para o processo? Explique

17- Quais os maiores desafios enfrentados hoje pela equipe? Explique



APENDICE B — DECLARAGCAO DE INSTITUICAO COPARTICIPANTE
(CENTRAL DE REGULACAO)




APENDICE C — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(TCLE)
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APENDICE D - PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

UERGS - UNIVERSIDADE

ESTADUAL DO RIO GRANDE wm
DO SUL

Da0oE 0D PROJETS DE PESOUIEA

Thuls da Peaguisa: CESTAD POR PROCESSOE: DESARCDS ND ACEMOAMENTD DE COMEULTAS
Pusfuidadoer: FAOLE CARMEMN VALENIUELE CANERA

Ason Temibiica:

Varado: 1

CAAE: SSHT1922 10000 2091

s in Proponanis: Universdese Exadual 9 Rio Orands 4o Sul

Pairocinador Principal: Financiamenio Propro

DA D FARECER
Hiaarn: do Panece 5. 326 468

Agsrukantas Bo do Propss:

Ester projists inlitula-s “Oestdo pof procdstos. Sesafos il sgidamenln do conboles™ & & & auiorks oo
JoniferAosa de Souma. O progeio & parme 3o Trabaho de Conchuslo do Cursd apresemsie para O bk de
Bacharel em Adminisiraghs em Sieemas o Sarvigos de Balds da UERGS. A oheni@dora & primain
responddve pila submssds o CEP-UERGS & o prolessoia Pacla Camen Yaknzuels Canspa

Ag pregusadons prdendam analEar 05 SRpas qUE el O oo ssd e Sgendaments do consalla
COM eSpaialoies, 38 naplluras nesieprocsisd & pots ivils Sokelfes, daming da organizacho 4o Sislema
Uiy die Eadioe. O esindo send feie no municipio on S50 Leopoido, lotalizads na negils meropoliana do
Porto Alegre. A cusiio 9o pesquise & "Ouais o0 ponlod Gud coREiOnEm garjaled no proddsss di
apendamenio o coMEulas oom especialisias na ceniral oo reguelagdo o Muncipes & Edo Loopoldo¥™
A jusiifcaiiva geml & o GuE & presemie pesousa poders Jocaizar mehonils no proCesss S0 e ndamoni
o especializieas 3o SUS no municipes & Sdo Laeopokda”. Assim, oOnriBand Com O QN CiEmEntc fd
SUlrEE efvohados, OU e poderdd “adoiar aE bbes prilced aponinded, SEIMIEET Of Bro0dasid & aliffdnlar
ot Brvctiche”. Taambsdims (Odhid Sl PoGidl "M Madis SUICAGMIE G Fel SCED Sdd Dro0esEds, LoMpRHEdar
ooma fumcionam & assim presiar esclancimenios &0 USuanios, pand Gk eEbis pOSSam [@Embdm
oompreender o funclonamenio dos seboms @ das atvidades meallredas nesies”.

Endarsfrc  Averids Benic orspaisen, B Carpen Caniesl on UERGS | Frids 11

Oairma: Agrorcma EP: B SE-00D
LiF: FS Municipicc PORTD ALEGRED
Tebwlonac (=417 985148 Emalt  cap{fuagn adu b

gorsm: 5] i BT
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UERGS - UNIVERSIDADE
ESTADUAL DO RIO GRANDE W
DO SUL
e v i B e e i i

Oibjediee da Pasguiss:

O obprive geral da pesdisa ootd do ool o PROjEID doiaiheds & Mo s S informapies hdsicas oomo
“Anaisar of prOORSS0S G BJenE Mo & cMEulas oM espktaksias na coninal de rgulagds do munkcpio
o Bl Laspodda Sob & Sica G QIS0 DV ProCEseod”.

O objrivos especilioos desorios no propeio dolalhado @ no oesio S infmaoies Baskoars resla vwersio Sio
i Desir o & prodosss 0 Marcaglo G coraullis oo SSpeoialsias no Mlncipes o B Laopoids

i Ana Rsad & ProcdEss SERcniin Sob & dika da micdokogia de geEils por (oo sea Dare et e poimios
a4 madhom;

) Suguric math fias parm rescbaer os problomas oentficssos.

Asaliagio dos Riscod o Banalicios:

Mo proseto d slalhads estd daro gue o colela g daded &0 Sof Inkiads apds o aprovaldo o CEPLUERGE.
Mo (e, ORG-S0 QUE OF MEoos dod proosd imen e o ooksia de dedos esilo careinrizodos oo
minimoes @ decomem de pargunias Que podem provecar senimented impotanies. O rEcos dod
LTSI B00E GO T @M “CREaDY 0U aboTecman by, ahbraphis Na SU0Esling provociddas pala
eDcaC B0 do Mamdra s, aReragdes do vEbo 0o mando ¢ Rodmoos, discomieme, akim O emenoEbn G
Suaies paradas Quk POEEEM S0 MGl detagneiivets”.

A rinimizecio oS risos eSld aproseniasa oomo @ podasibildade dos paricipaniis med nesEod erem
Elguma penguniE & o COMpIeMiSed dad S Sadon o pRisial dsolareiimaentos Sobit & PESgliEa, Soum
objetivis o protedimenios, Toand & chepooi b mmbdm of conlaioa S o-mall das poiguisaons. Duranis
ol D PRocEsEn S CATrEias &5 resoluchis Wigonies, mSolutlo CHE 466002 @ o resolagdo 5105016,
Eobre 06 Baneficnrs, o Mesponsdvens el a0 ek "cOnGEiem na possibibdets di GEosaho e o
apliagds da gesilo por protessdd i Contnd Moo “Capld™ & na Canral do Regulagio, mhomhiss erdd o6
Qargelos md DRSS 08 Sgendamanis & propiinds Spoiundedes o b Soorafiam Qo o el
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