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RESUMO

Introdugé&o: Segundo dados brasileiros coletados em 2015, nota-se uma
gueda do numero de coleta de bolsas de sangue em comparacdo com 0 ano
anterior. Um grande hemocentro do estado de S&o Paulo oferece um servigo
de coleta externa, enviando uma equipe para coletar bolsas no local de uma
instituicdo que deseja realizar uma campanha de doacéo de sangue. Com o
conhecimento deste servigo, foi gerada uma demanda superior a oferta
oferecida pelo hemocentro. Objetivo: O objetivo deste artigo € descrever os
processos do servigo de coleta externa, realizar uma analise dos resultados do
ano de 2017 em comparagcao com os demais postos de coleta deste
hemocentro e propor estratégias de melhoria sobre esta atividade. Material e
metodos: Foram realizadas entrevistas, analise de documentos e dados dos
resultados operacionais. A partir desta analise, foi proposto quatro cenarios de



melhoria sobre a operacdo. Resultados: A coleta externa ocorre apenas em
dois dias da semana e tem seu fluxo similar ao adotado nos demais postos
fixos. A maior diferenca € em relagdo ao agendamento, vistoria do local,
armazenamento das bolsas e transporte de equipamentos, materiais e
funcionéarios. Dados indicam que a produtividade da coleta externa foi de
apenas 3.367 bolsas, sendo a segunda area com menor producdo. Quando
ajustado aos seus dias de funcionamento, a coleta externa apresenta a
segunda maior produtividade entre todos os postos. A relacao entre bolsas
coletadas e capacidade operacional de todos 0s postos mostra uma utilizacéo
da infraestrutura inferior a 50% da capacidade maxima, sendo a coleta externa
o0 setor que tem melhores valores sobre este indicador. Com a identificagao
desta oportunidade, foram propostos 4 cenarios que permitiriam aumentar o
namero de bolsas coletadas. Discussdo: A baixa porcentagem de utilizacéo da
capacidade operacional da maioria dos postos pode ser explicada pela
inadequacao do quadro de funcionérios da organizacdo. Por representar um
servico com demanda programada desde o inicio do ano, a coleta externa tem
pontos fortes e oportunidades de melhoria para aumentar o nimero de bolsas
coletadas. Dessa forma, uma Matriz B.A.S.I.C.O. foi montada a partir dos
cenarios propostos nos resultados. Conclus&do: Com o entendimento do
processo realizado durante uma coleta externa de bolsas de sangue, foi
possivel identificar o principal fator limitante da operacéo através da analise
dos dados de producao. Destaca-se também o impacto dessas coletas sobre o
resultado total do hemocentro, bem como sua capacidade operacional e a
relacdo entre os demais postos. Ao final das andlises, observou-se a existéncia
de um grande potencial de melhoria sobre o setor de coletas externas. Dessa
forma os quatro cenarios de melhoria podem proporcionar um melhor resultado
com baixo investimento adicional, podendo ser priorizado o cenério 1, o
primeiro ranqueado da Matriz B.A.S.1.C.O.
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ABSTRACT

Introduction: According to Brazilian data collected in 2015, there is a reduction
in the blood bag collection compared to the previous year. A large blood center
of the State of S&o Paulo offers an external collection service, sending a team
to collect blood bags in the area of the institution that wishes to start a blood
donation campaign. Knowing this service, a large demand was created in face
of this activity’s offer. Objective: The objective of this article is to describe the
processes of the external collection service, realize a result analysis of the year
2017 in comparison with all the collection outposts of this blood center and
propose improvement strategies about this operation. Methods and Materials:
Interviews, document assessment and data analysis of the operational results
were made. From these actions, four improvement scenes about the operation
were proposed. Results: The external collection service occurs during two
weekdays and has it’s processes’ flux is similar as the one adopted by the other
outposts. The biggest difference is in the scheduling, site inspection, storing and



transporting of the blood bags, materials and workers. The data indicates that
the external collection’s productivity was of 3.367 blood bags, being the second
to last production area. When adapted to its working days, the external
collection presents itself as the second largest productivity between all the
areas. The blood bag collection numbers and operational capacity ratio of all
outposts shows a structural utilization lower than 50% of its maximum capacity,
with the external collection displaying the best result of this indicator. By
identifying this opportunity, 4 scenarios were proposed that would allow a
growth in the number of collected blood bags. Discussion: The low percentage
of operational capacity utilization of most of the outposts can be explained by
the inadequacy of the organization’s staff. Because of the service’s known
demand since the beginning of the year, the external collection has great
strengths and opportunities to increase the number of collected blood bags. By
so, a B.A.S.1.C.O. Matrix was devised from the proposed scenarios in the
Result section. Conclusion: The understanding of the process allowed a
identification of the main limiting factor of this operation through the data
analysis realized. It was also stood out the impact of this type of collection on
the overall blood center’s result, as well its operational capacity and relationship
with other organization’s outposts. By the end of the analysis, it was observed
the existence of a great improvement potential on the external collection sector.
With the four optimization scenarios, it is possible to achieve a better result with
low additional investment, with the scenario 1 being the first that can be
prioritized according to the B.A.S.1.C.O. matrix results.

Keywords: blood banks; health management; blood donors.

INTRODUCAO

A transfusdo sanguinea é um procedimento médico indicado para o tratamento
de algumas doencas especificas, além de determinados casos de
emergéncias. Tanto o uso do proprio sangue quanto o uso de
hemocomponentes derivados de seu processamento, é possivel obter melhora
da condicédo de clinica de alguns pacientes (b, A obtencéo do sangue para
realizacdo dessas terapias ocorre em diversas instituicdes que se dedicam
exclusivamente a coleta e/ou transfusédo de sangue através da captacéo de
doadores voluntarios.

Apesar de ser uma terapia indispensavel na area da salude, ainda ha pouca
conscientizacéo de sua importancia entre a populacao do Brasil. Em
comparagao com o ano anterior, em 2015 foi registrado um crescimento na
demanda por bolsas de sangue, considerando o aumento de 91.717
transfusGes sanguineas @. Em contrapartida, no mesmo periodo observou-se
uma queda de 28.102 coletas de bolsas de sangue, acompanhado de um
aumento de 734.926 doadores inaptos (condi¢cdes ndo favoraveis para doacéo
de sangue segundo triagem clinica) ©.



Tentando evitar um cenario de oferta insuficiente para a demanda deste
produto e entendendo as dificuldades do doador inserido neste contexto, um
grande hemocentro de Sao Paulo criou em 1995 um servigo de coleta externa,
gue se encontra em atividade nos dias atuais, para complementar a producao
de suas unidades fixas. Mediante um agendamento prévio, qualquer
organizacao que manifeste interesse em realizar campanhas de doacéo de
sangue pode receber uma equipe de coleta de bolsas de sangue in loco as
tercas e quintas-feiras, apos avaliacdo de especialista para averiguar a
adequacao das instalacfes. Assim, h4 um beneficio para os doadores,
evitando o deslocamento de um grande numero de pessoas por parte da
organizacgéo, e a possibilidade de aumentar o numero de bolsas coletadas por
parte do hemocentro, atualmente representando 4% do namero total de bolsas
coletadas no ano.

Esta iniciativa se mostrou tédo valiosa a ponto de gerar uma demanda muito
superior aos dois periodos semanais ofertados, resultado evidenciado pela
reserva de todos os horarios disponiveis em 2018 em apenas 15 dias apds
abertura da agenda.

OBJETIVO

O objetivo deste artigo € descrever 0s processos do servi¢co de coleta externa
realizada pelo hemocentro em questao, realizar uma analise dos resultados da
coleta externa no ano de 2017, comparar os resultados entre os postos de
coleta deste hemocentro e propor estratégias de melhoria sobre esta atividade.

MATERIAL E METODOS

Foram realizadas entrevistas com perguntas estruturadas de resposta aberta
para coletar dados sobre o fluxo do processo de coleta externa, tempo de
funcionamento da atividade, composicao do quadro de funcionarios, periodo e
forma de seu agendamento e quantidade de bolsas coletadas. Também foram
feitas perguntas sobre o horario de funcionamento de todos os postos fixos de
coleta de sangue, quadro de funcionario destes postos e quantidade de bolsas
coletadas no ano de 2017.

Os entrevistados foram selecionados pelo tempo de experiéncia com a coleta
externa. No periodo da entrevista, ocupavam o0s seguintes cargos na
organizacdo: médico responsavel pelo setor de coletas externas, diretoria de
enfermagem, coordenadoria de educacgéo permanente e diretoria de tecnologia
e informacgao.

O setor de Tecnologia e Informacgao da instituicdo disponibilizou dados
provenientes do sistema “Ciclo do Sangue” referentes ao numero de bolsas de
sangue coletadas na coleta externa e em cada posto de coleta durante o
periodo de janeiro a setembro de 2017. Os dados continham informacdes
sobre numero de bolsas coletadas por periodo em todas as datas de



funcionamento de cada unidade coleta. A partir dessas informacgodes, foram
criadas tabelas e graficos para comparar a producao de cada posto em relacéo
aos dias da semana e meses do ano.

Para que fosse possivel comparar a real relacdo das coletas externas com os
demais postos elaborou-se a Tabela 2, que elenca o numero de bolsas
coletadas por més em cada posto fixo de coleta, considerando apenas os dias
e periodo de funcionamento das coletas externas.

Através dos dados obtidos, foi possivel identificar a capacidade operacional
méxima dos pontos de doac¢do de sangue. A férmula extraida do Planeja
Sangue @ permite identificar o nimero maximo de bolsas de sangue que uma
unidade consegue coletar durante um més. O calculo descrito abaixo leva em
consideracédo o numero de cadeiras disponiveis para coleta, numero de horas
por dia e o numero de dias de funcionamento da unidade.

Capacidade operacional mensal = 3 coletas por hora x nUmero de horas
de funcionamento do servico por dia X niumero de cadeiras disponiveis
no local de coleta x nimero de dias de funcionamento do servico no més

O resultado da formula e os dados de producéo possibilitaram a criagdo de um
indicador composto pela relagéo entre o numero total bolsas coletadas em
cada més e a capacidade operacional no mesmo més. Por conta de variacéo
no horéario de funcionamento e disponibilidade de equipamentos dos postos, foi
necessario calcular a capacidade operacional maxima de cada més para
encontrar a média geral no periodo. Esse indicador foi utilizado para
demonstrar o percentual uso da capacidade operacional maxima mensal de
cada unidade de coleta de sangue.

Ao final, foram descritos quatro cenarios a partir das oportunidades de
melhoria encontrados apds esta analise de dados. A seguir, os cenarios foram
aplicados a uma ferramenta chamada Matriz B.A.S.I.C.O.

Este instrumento auxilia a priorizacdo de cenarios apos a atribuicdo de uma
pontuacdo entre 1 a 5 quando considerados os seguintes critérios: beneficios
da organizacédo; abrangéncia da solucéo; satisfacdo dos funcionarios;
investimentos necessarios; impacto sobre os clientes; capacidade de
operacionalizacdo. A somatdria da pontuacao de cada cenario permite a
criacado de um ranking de priorizacao das acdes propostas.

RESULTADOS

Descricdo dos processos da coleta externa



Para que exista o servigo de coleta externa, trés sdo as areas envolvidas: 0
hemocentro, o principal posto de doacédo de sangue deste hemocentro e uma
empresa terceirizada.

O processo se inicia com a abertura da agenda da coleta externa e a
solicitagdo de inscri¢cdo por parte da organizagéo externa voluntaria, através de
contato via telefone ou internet. Em uma situacéo de indisponibilidade de
vagas, a instituicao solicitante é cadastrada em uma lista de espera, podendo
ser contatada para agendamento “de urgéncia” no caso de abertura de alguma
vaga.

Com a confirmacéo do agendamento, uma visita as instalacées da organizacao
demandante € realizada em até um més de antecedéncia, para avaliar o local
disposto para a realizacdo da coleta externa quanto a capacidade da
infraestrutura e existéncia de possiveis riscos que possam prejudicar a coleta,
além da distancia e tempo de trajeto até o local de processamento das bolsas.

Se o ambiente for declarado apto a receber a equipe do hemocentro, € criada
uma escala dos membros que formaréo a equipe: 1 médico, 2 entrevistadores
(biomédico ou enfermeiro), 4 técnicos de enfermagem e 2 motoristas. Sao
separados também todo material e equipamentos necessarios para efetuar a
coleta, sendo dispostos: 8 macas, 8 aparelhos para coleta, 80 bolsas pré-
cadastradas, recipiente de descarte de material bioldgico, caixa térmica para
armazenamento das bolsas e lanche para os candidatos.

Fluxo e processo da coleta externa € similar ao do posto de coleta: o doador €
recepcionado e € feito a realizagéo do cadastro, caso ainda n&o tenha. E entio
realizada uma fase de triagem para avaliacdo de aptidao fisica, e em seguida,
uma entrevista que tem como objetivo entender o perfil do doador. Antes de
realizar a doacéo, todos os doadores realizam o voto de autoexclusdo*. E
entdo realizada a coleta, com duracdo média de 20 minutos, e o doador recebe
um lanche para que se sinta melhor no caso de reacéo adversa a doacéao.

* Voto de autoexclusdo: etapa exigida por lei durante a doacéo de sangue. E
neste momento que o doador consente que seu sangue pode ser usado para
fins terapéuticos e autoriza o uso da bolsa gerada a partir da coleta. O voto é
feito de forma privativa.

A realizacdo da coleta na instituicdo tem limite maximo de 4 horas de duracao,
e ocorre as tercas e quintas-feiras, podendo ser realizada com exclusividade
em outros periodos mediante um agendamento prévio. Por conta de limitacéo
de equipamento de armazenamento, foi estabelecido um limite de 70 bolsas
coletadas para cada dia de visitas externas. Caso este limite seja atingido, o
cadastro é interrompido, sendo retomado apenas se houver a eliminacdo de
algum candidato ou bolsas e se ainda existirem voluntarios para doacdo. As
bolsas que séo coletadas retornam para o posto principal do hemocentro, onde
serdo processadas da mesma forma que as bolsas coletadas nos outros
posStos.

Coletas de bolsas de sangue



Na Tabela 1 observa-se que o numero total de bolsas coletadas pelo
hemocentro foi de 89.149. O posto E, o maior em relacéo a espaco fisico,
horario de funcionamento, nimero de funcionérios e equipamentos
assistenciais, foi 0 posto que apresentou maior producéao, totalizando 49.282
bolsas. O estabelecimento que teve menor produtividade foi o posto C, que
apresentou uma coleta de 6.543 bolsas de sangue. A coleta externa foi a area
de operagdo que menos coletou bolsas no periodo. No total, foram 3.367
bolsas coletadas externamente aos postos fixos, apresentando um pico
méaximo de 624 coletas no més de junho.

Tabela 1. Total de bolsas coletadas em cada posto nos meses do ano. Sao
Paulo, 2017.

Més de Posto | Posto Posto [ Posto Posto | Coleta Total
2017 A B C D E externa

Janeiro 834 1.270 754 728 5.210 0 8.796
Fevereiro 726 1.550 683 636 5.334 208 9.137
Marco 1.024 1.635 748 825 5.484 462 | 10.178
Abril 749 1.378 543 727 4.971 399 8.767
Maio 1.028 1.759 989 1.000 5.781 438 | 10.995
Junho 1.151 1.788 850 1.036 6.056 624 | 11.505
Julho 879 1.565 699 1.058 5.472 190 9.863
Agosto 1.069 1.696 744 278 5.446 456 9.689
Setembro 913 1.660 533 995 5.528 590 | 10.219
Total 8.373 | 14.301 6.543 7.283 | 49.282 3.367 | 89.149

Com a adaptacao que permitiu a criacdo da Tabela 2, observa-se que 0 servi¢co
de coleta externa € a atividade que apresenta a segunda maior produtividade
da organizacéo, ficando atrds apenas do posto E. Nota-se também que a
diferenga no numero de coleta de bolsas entre a coleta externa e o posto B,
servico com terceira maior produtividade, é de mais de mil bolsas. Destaca-se
também que o més no qual a coleta externa apresentou maior produtividade foi
em marco. Excluindo-se o més de janeiro, periodo em que 0 servico nao
apresenta atividade, o més com menor producéao foi julho, fato que difere em
relacdo aos demais postos.

Tabela 2. Total de bolsas coletadas em cada posto as tercas e quintas-feiras
nos meses do ano. S&o Paulo, 2017.

Posto Posto Posto Posto Posto Coleta
A B C D E externa

Janeiro 158 187 105 68 575 0

Més de 2017




Fevereiro 143 168 77 0 573 208
Marco 178 215 109 14 603 462
Abril 157 195 121 101 566 399
Maio 197 215 133 129 618 438
Junho 215 183 115 115 688 338
Julho 290 152 175 121 563 190
Agosto 255 230 201 184 689 456
Setembro 137 186 152 112 642 361
Total 1730 1731 1188 844 5517 2852

Capacidade Operacional

Na Tabela 3 observa-se que a capacidade operacional de 22.088 do posto E é
a maior entre os servicos desta instituicdo, destacando-se pela grande
diferenca todos os outros postos de coleta. A coleta externa apresentou
capacidade operacional de 816, a menor entre 0s servicos de coleta deste
hemocentro.

Apesar de nenhum posto conseguir atingir metade de sua capacidade
operacional maxima, nota-se que, em contrapartida, o servico que apresentou
melhor uso de sua capacidade operacional, com 45,85% do seu potencial foi a
coleta externa, e o posto C o servico que menos utilizou seu potencial de
coleta, apresentando apenas 22,16% do uso de sua capacidade operacional.

Tabela 3. Média de bolsas coletadas por més, média da capacidade
operacional maxima mensal e relacdo entre a média de bolsas coletadas por
més e capacidade operacional maxima mensal em cada unidade de coleta.
Séo Paulo, 2017.

Posto de [Média de bolsas |Média da capacidade |Relacdo entre média de
coleta coletadas por operacional maxima |bolsas coletadas por més
meés mensal e capacidade operacional
maxima mensal
Posto A 930 2312 40,24 %
Posto B 1589 6810 23,33 %
Posto C 727 3280 22,16 %
Posto D 917 3314 27,69 %
Posto E 5475 22088 24,79 %
Coleta 374 816 45,85 %




Externa

DISCUSSAO
Descricdo dos processos da coleta externa

Com a necessidade de um bom mapeamento dos processos e uma logistica
bem estruturada, as coletas externas exigem uma qualificacdo e treinamento
constante dos funcionarios para garantir a seguranca dos processos de coleta.
A partir do processo descrito, nota-se que a etapa que mais restringe o uso da
capacidade operacional maxima é o armazenamento e o transporte das bolsas
coletadas.

A existéncia de desafios logisticos para preservacao do material coletado e
transporte de funcionarios, equipamentos e materiais impedem que mais de 70
bolsas sejam coletadas, dentro das condi¢cbes em que a operacao € realizada
atualmente. Esta etapa € uma das mais importantes do processo, e esse
estudo identificou-a como uma grande oportunidade para aumentar a produgéo
do setor, com a vantagem de nédo adicionar custos com mais funcionarios,
treinamento ou equipamentos.

Coleta de bolsas de sangue

A limitacdo dos periodos reservados para a coleta externa faz com que seus
resultados sejam os menores entre 0os demais postos analisados. A observacao
dos nameros totais de produc¢éo no periodo estudado ndo representa um
resultado verdadeiro da operacgéao, e por isso foi realizado uma comparacao
adequando os dados obtidos de todos os postos aos dias em que a coleta
externa é realizada. Esta adaptacao permitiu visualizar que o setor da coleta
externa é o segundo maior produtor entre todos os postos, ficando atras
apenas do posto central, que tem maior visibilidade dos doadores e da midia,
além de melhor localizacao geografica, melhor acesso aos doadores e melhor
preparo técnico dos funcionarios. Os demais postos possuem menor estrutura
fisica e de equipamentos, e historicamente tém menor movimento de doadores,
consequentemente produ¢cdo muito menor que o posto central (posto E) e a
coleta externa.

Capacidade operacional

Poucos séo os dados disponiveis de outros hemocentros, e principalmente
sobre capacidade operacional. Com grande visibilidade e relevancia, posto E
possui 0 maior numero de equipamentos para coleta das bolsas de sangue e
maior tempo de funcionamento, visando melhorar sua operagéo durante os
finais de semana e feriados, dias em que 0 posto tem maior movimento. A



gueda importante em sua busca nos demais dias da semana, conforme o
Grafico 1, faz com que este posto tenha uma menor producdo e uma
ociosidade no uso de seus equipamentos, diminuindo seu aproveitamento em
relacdo a capacidade operacional.

Gréfico 1. Quantidade de bolsas de sangue coletadas em cada dia da semana
no posto E. S&o Paulo, 2017.
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Iniciativas de contratacdo de novos funcionarios da area assistencial ndo
aconteceram durante o ano, representando fator que pode prejudicar o alcance
6timo da capacidade operacional por causar grande impacto sobre a forca de
trabalho de todos os postos.

Dessa forma, com um nimero adequado de funciondrios para os equipamentos
dispostos a coleta, as coletas externas sao o setor desta instituicdo que
apresentam melhores resultados em relacdo a sua capacidade operacional.
Como ja descrito, o fator que mais impacta em sua limitacdo € o
armazenamento e transporte das bolsas.

No detalhamento mensal expresso pelo Grafico 1, € possivel notar que apenas
no més de setembro a relacao entre bolsas coletadas e a capacidade
operacional do més foi superior a 50%. Nota-se uma queda da coleta e da
capacidade operacional no més de julho, fato que pode ser explicado por conta
do periodo de férias em universidade e algumas empresas.

Porém, a caracteristica de maior destaque das coletas externas esta na
previsibilidade da demanda. Com o agendamento de todas as coletas externas
a serem realizadas no ano, a instituicdo consegue estimar um numero de
bolsas que este setor ird produzir, diferentemente dos demais postos que séo



dependentes de demanda espontanea dose seus doadores. Essa informacao
permite a instituicdo se planejar e adequar todos 0s seus recursos a esta
atividade, otimizando sua capacidade operacional para cada coleta e reduzindo
a ociosidade de produgcdo ao maximo.

Propostas de otimizacédo de resultados sobre a coleta externa

Identificando essa oportunidade envolvendo o setor de coletas externas, foram
propostos quatro cenarios que permitiriam este hemocentro aumentar o
namero de coleta de bolsas de sangue:

Cenario 1 — Atuacdo com a capacidade operacional ideal: Foi
identificada a existéncia de um gargalo no armazenamento e transporte
das bolsas de sangue. Essa restricdo impde um limite de 70 bolsas por
coleta externa, numero que fica abaixo da capacidade operacional
maxima de 120 bolsas calculada para esta atividade. Esta oportunidade
€ uma alternativa para aperfeicoar a coleta de bolsas de sangue deste
servico que possui demanda conhecida realizando apenas alteracdes
sobre as etapas logisticas do processo, mantendo a atividade principal
inalterada.

Cenario 2 — Coletas externas aos sdbados: Ao se criar a possibilidade
da realizacao de coletas externas aos sabados, pouco ira se alterar em
relacdo a dindmica de trabalho dos demais postos, gerando poucos
impactos produtivos nos postos fixos e aumentando o nimero de bolsas
coletadas. A partir do momento em que um hemocentro, que necessita
de doacdes voluntérias de sangue, nega o desejo manifestado por
diversas empresas e instituicdes em receber a equipe de coleta externa
dentro de sua estrutura fisica sem custos diretos, cria-se uma situagao
paradoxal para sua imagem. Para que seja possivel absorver essa
demanda superior a oferta de servigos, sem alterar os processos de
execucao da coleta externa, seria vantajosa a existéncia de mais
periodos nos quais a coleta externa pudesse ser realizada.

Cenario 3 - Aumento dos periodos de coleta externa: Com 0 mesmo
objetivo do cenario anterior, sugere-se a expansao dos horarios
disponiveis para realizac@o de coleta externa do hemocentro. Sabendo
gue, normalmente, a coleta externa ocorre as tercas e quintas-feiras pela
manha, a realizacdo deste servico para outras instituicbes no periodo da
tarde destes mesmos dias poderia causar um baixo impacto na
operacao, porém traria um bom resultado produtivo.

Cenario 4 — Coletas externas nos dias de menor movimento dos
postos fixos: Por conta do baixo numero de producédo de bolsas de
sangue de algumas unidades fixas de coleta, em comparagcéo com
outras unidades e inclusive com a coleta externa, conclui-se a existéncia
de uma ociosidade da capacidade operacional. Devido a essa situacéao,
o fechamento do posto com menor coleta de bolsas por um dia da
semana e o direcionamento de seus funcionarios e equipamentos para



uma instituicdo proxima que esteja na lista de espera da coleta externa
pode ser vantajoso pelo possivel ganho na produtividade se comparado
a um dia tipico desta unidade. Por apresentar um maior planejamento e
reorganizacao dos processos assistenciais, € necessario que seja
avaliado o custo de oportunidade para a realizacdo deste cenario e quais

os beneficios previstos.

Matriz B.A.S.I.C.O.

A aplicacdo dos cenarios nos critérios da Matriz B.A.S.I.C.O.

ranking representado pela Tabela 4.

Tabela 4. Matriz B.A.S.I.C.O.

resultou em um

Cendrio 1 Cendrio 2 Cenario 3 Cendrio 4
Beneficios para a Atuacgdo com Expansdo do Expansdo do Expansdo do
Organizagao a capacidade numero de numero de coletas | nimero de coletas
operacional coletas realizadas realizadas através
ideal realizadas, sem da ampliagdo de um
interferir na dia de coleta
dindmica de externa nos dias
funcionamento com menor
dos demais movimentagdo dos
postos de coleta demais postos de
coleta
Abrangéncia da Atuagdo com Aumento do Aumento do Aumento do
Solugao a capacidade namero de numero de coletas, | numero de coletas,
operacional instituicdes mas sem atingir a sem atingir a
participantes da | capacidade capacidade
coleta externa operacional operacional
Satisfagdo dos Quantidade Revezamento Dimensionamento | Dimensionamento
Funcionarios de horas entre todos os de RH (escala Unica | de RH (escala Unica

trabalhadas
sem alteragao

profissionais
dos postos de
coleta para os
plantdes de final
de semana

de todos os postos
de coleta)

de todos os postos
de coleta)

Investimentos

Reajuste no

Divulgagdo do

Profissionais

Mobilizagdo dos

Necessarios numero de novo periodo escalados ja fazem | profissionais para a
transportes disponibilizado parte do quadro de | realizagdao de mais
utilizados para a funcionarios da coletas externas

realizagdo de Fundagdo Pro-
coleta externa Sangue

Impacto sobre os Possibilidade Melhora na Possibilidade de Possibilidade de

Clientes de maior n° oferta das maior n° de maior n° de
de doadores coletas externas | doadores doadores

(reducdo da fila
de espera)

Capacidade de

Planejamento

Escala unificada

Reorganizagdo no

Escala unificada de




Operacionalizagao | orgamentario | de todos os agendamento dos todos os postos de
anual (curto postos de coleta | veiculos (médio a coleta e
prazo) (médio a longo longo prazo) reorganizagao no
prazo) agendamento dos
veiculos (médio a
longo prazo)
Total 25 24 23 22
Ranking 19 29 3° 4°

CONCLUSAO

Com o entendimento do processo realizado durante uma coleta externa de
bolsas de sangue, foi possivel identificar o principal fator limitante da operacéo
através da analise dos dados de producédo. Destaca-se também o impacto
dessas coletas sobre o resultado total do hemocentro, bem como sua
capacidade operacional e a relacdo entre os demais postos.

Ao final das analises, observou-se a existéncia de um grande potencial de
melhoria sobre o setor de coletas externas. Dessa forma os quatro cenarios de
melhoria podem proporcionar um melhor resultado com baixo investimento
adicional, podendo ser priorizado o cenario 1, o primeiro ranqueado da Matriz
B.A.S.I.C.O.
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