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RESUMO

Este trabalho teve como objetivo otimizar a gestdo de insumos utilizados na vacinagéo,
com foco no controle de seringas e agulhas em uma Unidade Basica de Saude do
municipio de Curitiba. Por meio da aplicagdo da metodologia Definir, Medir, Analisar,
Melhorar e Controlar), foram identificadas falhas relacionadas ao acumulo excessivo
de materiais e a realizagao frequente de pedidos emergenciais fora do cronograma
logistico. A partir da analise de dados historicos extraidos do sistema E-saude, foi
desenvolvida uma ferramenta em Power Business Intelligence, capaz de automatizar
o controle de insumos com base nas doses efetivamente aplicadas. Os resultados
demonstraram uma reduc¢ao de 30,6% no volume de seringas e agulhas estocadas,
superando a meta inicial de 20%, além da eliminagdo de 100% das ocorréncias de
logistica extraordinaria, inicialmente previstas para redu¢cao em 50%. A reestruturagao
logistica e a adogao de uma gestao baseada em consumo real proporcionaram ganhos
significativos em eficiéncia, previsibilidade e uso racional dos recursos publicos.
Recomenda-se a expansao do modelo para as 109 Unidade Basica de Saude do
municipio, consolidando uma cultura de melhoria continua e sustentabilidade na gestéao
de insumos da atencéo primaria a saude.

Palavras-chave: Gestdao de estoques; Vacinacdo; Lean Six Sigma; Business
Intelligence; Saude Publica; DMAIC.



ABSTRACT

This study aimed to optimize the management of supplies used in vaccination, focusing
on the control of syringes and needles in a Basic Health Unit (UBS) in the city of Curitiba.
Through the application of the Define, Measure, Analyze, Improve and Control
methodology, failures related to the excessive accumulation of materials and the
frequent placing of emergency orders outside the logistics schedule were identified.
Based on the analysis of historical data extracted from the E-saude system, a Power
Business Intelligence tool was developed, capable of automating the control of supplies
based on the doses actually administered. The results demonstrated a 30.6% reduction
in the volume of syringes and needles stored, exceeding the initial target of 20%, in
addition to the elimination of 100% of extraordinary logistics occurrences, initially
planned to be reduced by 50%. The logistics restructuring and the adoption of
management based on actual consumption provided significant gains in efficiency,
predictability and rational use of public resources. It is recommended that the model be
expanded to the 109 Basic Health Units in the municipality, consolidating a culture of
continuous improvement and sustainability in the management of primary health care
supplies.

Keywords: Inventory management; Vaccination; Lean Six Sigma; Business Intelligence;
Public Health; DMAIC.
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1. INTRODUGAO

As Unidades Basicas de Saude (UBS) atendem a uma variedade de
necessidades de saude, como consultas meédicas, exames laboratoriais, tratamento de
doengas, vacinagao, entre outros (BRASIL, 2006).

A importancia da organizagdo das salas de vacinagdo como espagos
estratégicos para a saude publica é amplamente reconhecida. A auséncia de
padronizagao, de procedimentos claros e da integragao com o sistema logistico central
compromete a eficiéncia dos processos e a previsibilidade no uso dos insumos (SOUZA
et al., 2022).

Além disso, a organizacéo fisica e funcional das UBS deve estar alinhada aos
fluxos assistenciais, incluindo a légica de armazenamento e reposicao de materiais
criticos, como seringas e agulhas (BRASIL, 2006).

O controle dos insumos utilizados para aplicagdo de vacinas, como as seringas
e agulhas, é muito importante para o bom funcionamento das UBS (BRASIL, 2006).

Estoques excessivos podem resultar em desperdicios desnecessarios de
materiais, aumento dos custos de armazenamento e problemas logisticos. A gestao de
insumos é um desafio persistente na atencao primaria a saude, especialmente diante
do crescimento das demandas e da necessidade de eficiéncia nos servigos publicos.

A auséncia de sistemas estruturados de controle de estoque compromete
diretamente a efetividade dos servicos, aumentando o risco de desperdicios e
desabastecimento (MARIANO, 2012). Soma-se a isso o fato de que muitas UBS
operam com falhas de planejamento logistico e com a falta de capacitagdo adequada
das equipes, o que amplia os impactos negativos sobre a assisténcia prestada a
populacdo (NIEVOLLA, 2018).

Em Curitiba, observou-se in loco em varias UBS o acumulo significativo desses
insumos, evidenciando falhas no sistema de monitoramento. Apesar de existirem
registros eletrébnicos de vacinacao, o sistema atual ndo é confiavel quanto ao real
consumo, sendo necessarias as contagens manuais conforme o uso, as quais sao
imprecisas. Isso dificulta a tomada de decisdes, podendo gerar a falta ou o excesso
desses insumos que sao essenciais para as vacinagoes.

A falta de dados consistentes também impacta na solicitacdo de pedidos,
que muitas vezes sao feitos sem uma analise clara da demanda necessaria, gerando

gastos e movimentagdes além do planejado (MARIANO, 2012). Desta forma, percebe-
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se a importancia de solugdes mais eficazes que permitam maior controle sobre os
insumos utilizados, como seringas e agulhas, assegurando a qualidade da vacinagéo.

Diante disso, este trabalho tem como objetivo contribuir para o aprimoramento
da gestdo de insumos nas UBS, promovendo solugdes que permitam a redugao de

estoques excedentes, melhorando o fluxo do sistema de vacinagao.

1.1. FORMULAGAO DO PROBLEMA

Em muitas UBS, ainda persiste o habito de realizar pedidos de insumos com
base em estimativas visuais, sem uma analise sistematizada do consumo real. Essa
pratica leva a formagao de estoques desequilibrados, gerando tanto excesso quanto
falta de materiais (MARIANO, 2012).

A auséncia de processos padronizados e de treinamentos especificos para os
profissionais de enfermagem envolvidos na gestdo das salas de vacinagao contribui
para a manutengao de falhas operacionais e logisticas (FERRARI, 2020).

Dados coletados de janeiro a julho de 2024 foram analisados, e constatou-se
que, neste periodo ocorreram frequentes solicitacbes de pedidos emergenciais de
vacinas e insumos, consequéncia da auséncia de controle eficaz dos estoques locais.

Portanto, observa-se a oportunidade de melhoria para a otimizagédo da gestao
de vacinas e insumos através da metodologia DMAIC (Define, Measure, Analyse,

Improve and Control | Definir, Medir, Analisar, Melhorar e Controlar).

1.2. JUSTIFICATIVA

A gestéo de estoques é importante para garantir o abastecimento continuo e
seguro de vacinas e insumos nas UBS. A falta de controle eficaz pode gerar
desperdicios, desabastecimento e comprometer a qualidade dos servigcos prestados.

Este trabalho justifica-se por promover a economia de recursos e a melhoria
na utilizagao dos espacos fisicos das unidades de saude. A proposta visa estruturar um
modelo de controle de estoques que favorecga a eficiéncia logistica e a sustentabilidade
dos servigos prestados, por meio da otimizagado da gestdo de insumos utilizados na

vacinagao.



1.3. HIPOTESE

Este estudo tem como escopo a implementagdo da metodologia DMAIC na

area de vacinagao das unidades de saude de Curitiba, com o objetivo de identificar as

deficiéncias e oportunidades de melhoria, por meio da analise de dados do histérico.

Dessa forma, foram levantadas algumas hipoteses:

1.

Definicao clara e objetiva do problema: Compreender como e quando o
problema ocorre. Problemas formulados de maneira inadequada podem
colocar por terra todo um trabalho que, em geral, consome bastante
tempo e energia de seu realizador (VERGARA, 2009).

. Definicao dos custos: identificar os custos que envolvem os pedidos

extraordinarios de insumos, que podem ser fatores que geram ou
influenciam o nivel dos gastos de uma atividade ou de um objeto de
custeio (SANTOS, 2002).

Padronizagdo dos processos: garantir que os colaboradores atuem com
base em um padrao definido contribui para a qualidade e a consisténcia
do trabalho. Pascal (2008) afirma que o trabalho padronizado € nossa
cartilha e é o jeito mais seguro, facil e eficaz de fazer o trabalho que

conhecemos hoje em dia.

1.4. OBJETIVO

O objetivo deste trabalho é reduzir em 20% o excesso de estoque de seringas

e agulhas em uma Unidade Basica de Saude de Curitiba, bem como eliminar 50% das

logisticas extraordinarias, promovendo a otimizagao da gestdo de insumos. A proposta

visa melhorar a eficiéncia logistica, reduzir os custos com armazenamento e garantir a

disponibilidade adequada desses materiais para atender a demanda real de vacinagao.
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2. REVISAO BIBLIOGRAFICA
2.1. GESTAO DE ESTOQUES NA SAUDE PUBLICA

A gestado de estoque nas unidades de saude € de extrema importancia para
assegurar a continuidade dos servigos assistenciais do dia a dia, bem como para a
realizacao das campanhas de vacinagao, que visam aumentar a cobertura vacinal e a
preservar a saude da populagao.

Essa administracao esta relacionada a quantidade de insumos armazenados,
aos métodos de reposicdo adotados e a anadlise de custos vinculados ao
armazenamento e a distribuicdo dos materiais. Conforme Ballou (2006), negligenciar o
gerenciamento dessas atividades pode gerar ineficiéncias bem maiores do que os
ganhos resultantes do adequado gerenciamento de atividades fundamentais, como
transporte, manutencao de estoques e fluxo de informacdes.

Na area da saude, esse processo se torna ainda mais complexo, exigindo
exatidao na previsdo de demanda e controle sobre a validade dos insumos, devido ao
risco de vencimento dos materiais. Para assegurar a disponibilidade dos materiais no
momento necessario, Bowersox e Closs (2010) destacam o uso de ferramentas como
o Just in Time (JIT) que visa atender a demanda de forma imediata, com qualidade, e
sem desperdicios.

Dessa forma, ao uso de metodologias € importante para garantir que os
recursos sejam utilizados de maneira eficiente, minimizando desperdicios e reduzindo

custos de estoques.

2.2. IMPACTO DO EXCESSO DE ESTOQUE E A FALTA DE CONTROLE

O excesso de estoques, aliado a falta de um controle logistico, impacta
diretamente os custos operacionais e a eficiéncia dos servigos pela saude publica.

De acordo com Ballou (2006), deficiéncias no controle de estoque ndo apenas
aumentam o desperdicio, mas também aumentam os riscos de desabastecimento.
Dessa forma, comprometem a disponibilidade dos materiais necessarios para

vacinacgéao, afetando diretamente a seguranga e saude da populagao.
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2.3. FERRAMENTAS E METODOLOGIAS PARA OTIMIZAGAO DE ESTOQUE

A implementacdo de ferramentas e metodologias para a otimizagdo de
estoques € essencial para reduzir excessos sem comprometer o abastecimento
hospitalar.

Para Chopra e Meindl (2019), estratégias como revisao de estoque, JIT e o uso
de previsdo de demanda baseada em analise de dados sao fundamentais para evitar
desperdicios e faltas de suprimentos.

A metodologia JIT permite que os insumos sejam reabastecidos conforme a
demanda real, reduzindo custos de armazenagem e evitando perdas por vencimento.

Para automatizar tarefas manuais e melhorar o controle logistico, recomenda-
se a utilizacdo de um software de gerenciamento, como o ERP (Enterprise Resource
Planning | Sistema integrado de gestao empresarial). Segundo Correa (2009), esse tipo
de software tem como objetivo atender as necessidades de informacgao para apoiar a
tomada de decisdo gerencial de forma integrada.

Outra ferramenta destacada na literatura € a analise ABC, sendo uma boa
pratica na gestdo de estoques. Para Cabral Filho (2023), a anélise ABC é uma das
formas mais usuais de se examinar estoques.

Portanto, a otimizagao dos estoques demanda uma combinacgao estratégica de
previsdo de demanda, controle e gestao por categorias, contribuindo para a redugao

de desperdicios e para a manutencao da eficiéncia operacional.
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3. METODOLOGIA

A metodologia adotada para o desenvolvimento deste estudo fundamentou-se
no ciclo DMAIC, instrumento central do Lean Six Sigma voltado a melhoria continua de
processos e a otimizagao de sistemas organizacionais. Essa abordagem estruturada e
orientada a dados possibilitou a conducao do projeto, abrangendo desde a definicao
clara do problema até a implementacao de solugdes efetivas e a consolidagao de
mecanismos de monitoramento e controle.

Cada etapa do ciclo foi aplicada para assegurar a compreensao aprofundada
das causas-raiz, a proposi¢ao de melhorias baseadas em evidéncias e a sustentagéo
dos resultados obtidos, garantindo a eficacia do processo de gestdo de estoques no

contexto analisado.

3.1. DEFINIGAO DO PROBLEMA

O projeto consistiu na definicdo clara e objetiva do problema a ser enfrentado:
0 excesso de estoque de seringas e agulhas nas UBS de Curitiba. Essa condig&o
impacta negativamente a utilizagédo do espaco fisico disponivel, elevando os custos
operacionais associados a armazenagem e aumentando significativamente o risco de
perdas materiais devido a obsolescéncia e vencimento dos insumos, podendo ser

observado na FIGURA 1, a seguir.

FIGURA 1 — Estoque de seringas e agulhas na UBS
= : - EE";’

Com base na analise preliminar, foi estabelecida como meta a reducéo de 20%

no volume de seringas e agulhas armazenados, garantindo, contudo, a manutengao da
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disponibilidade necessaria para atender integralmente a demanda dos processos de
vacinacao.

Para a adequada estruturagao desta etapa, foi elaborado o Project Charter,
documento que formalizou o escopo, os objetivos e as premissas do projeto. Além
disso, construiu-se o diagrama SIPOC (Supplier, Input, Process, Output, Customer |
Fornecedores, Entradas, Processo, Saidas e Clientes), que permitiu 0 mapeamento
macro do processo de gestdo de insumos, identificando os fornecedores, entradas,
atividades, saidas e clientes envolvidos na cadeia logistica analisada, conforme a
FIGURA 2.

FIGURA 2 — Diagrama SIPOC

medicamentos do Parana)

Central de Vacinas

Fornecedores Insumos Processo Produtos Consumidores
Suppliers Inputs Process Outputs Customers
_
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- ; - »
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vacinas vacinas
X ; seringas, agulhas e seringas, agulhas e - .
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Fonte: Os autores (2024)

3.2. MEDICAO DO PROBLEMA

Na fase de medi¢do, foram levantados e analisados dados histéricos de
consumo de seringas e agulhas nas UBS de Curitiba. As informagdes primarias foram
extraidas do sistema eletronico E-Saude e complementadas por contagens manuais

de estoque, realizadas periodicamente nas unidades. A coleta de dados foi organizada
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de forma sistematica, com intervalos regulares, assegurando a representatividade, a
consisténcia e a confiabilidade das informacdes obtidas.

Além da avaliagdo do consumo efetivo de insumos, realizou-se uma analise
detalhada dos pedidos de reposi¢ao, distinguindo entre os pedidos programados,
baseados na programacgao regular, e os pedidos extraordinarios, efetuados fora do
cronograma estabelecido. Verificou-se que a ocorréncia frequente de solicitagdes
emergenciais, geralmente decorrente da auséncia de controle eficaz dos estoques
locais, gerava impacto negativo sobre a logistica de distribuicdo, resultando no
aumento dos custos operacionais e na sobrecarga da equipe de almoxarifado e

transporte, apresentado na FIGURA 3.

FIGURA 3 — Grafico comparativo dos pedidos Mensais x Extra

RS 700,00

R$ 655,70

RS 600,00

RS 500,00

RS 400,00

RS 300,00

RS 200,00

RS 100,00

R$ 50,90 10

PEDIDO EXTRA PEDIDO MENSAL LOGISTICA EXTRA LOGISTICA MENSAL

Fonte: Os autores (2024)

Para dimensionar o impacto financeiro associado aos pedidos extraordinarios,
foi calculada a distancia média percorrida em cada operagéo de logistica de insumos,
conforme ilustrado na FIGURA 4. Cada solicitagdo emergencial envolvia o
deslocamento de um veiculo Volkswagen Polo 1.0, compreendendo o trajeto desde a
saida do distrito sanitario até a central de vacinas para coleta dos insumos, a entrega
na Unidade de Saude solicitante e o retorno ao distrito, totalizando aproximadamente

18,3 quildmetros percorridos por envio.
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FIGURA 4 — Gréfico valor gasto por pedidos mensais

Valor gasto em transporte por Tipo de pedido por Més

R$33,93
R$ 25,45

R$8,48 R$8,48 R$8,48
fev mar abr mai jun jul

mMENSAL ~ EXTRA

Fonte: Os autores (2024)

Considerando o modelo do veiculo o com consumo médio estimado em 14
quildmetros por litro de gasolina e o pregco médio do combustivel a época, de R$ 6,49
por litro, foi possivel estimar o custo médio de combustivel para cada logistica
extraordinaria. Este calculo evidenciou um impacto financeiro adicional significativo,
reforcando a necessidade de fortalecimento do controle de estoques para reduzir a
quantidade de pedidos fora de programacgdo e, consequentemente, otimizar os
recursos disponiveis.

Para monitorar e acompanhar a eficiéncia das ag¢des de melhoria, foram
definidas duas principais métricas:

1. Rotatividade de estoque de seringas e agulhas, calculada por:

Niimero de doses de vacinas aplicadas

Rotatividade de Estoque = — , _ _
Niimero de seringas e agulhas em estoque (quantidade recebida mensalmente)

Este indice que avalia a frequéncia com que o estoque € renovado,

demonstrando a eficiéncia no giro de materiais.

2. Indice de Utilizacdo do Insumo, obtido pela férmula:

fndice de Utilizacio = (Toml de insumos “t"hmdos) % 100

Total de estoque
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Este indice representa a porcentagem de insumos efetivamente utilizados em
relacéo ao estoque disponivel.
Com base na analise dos dados coletados na fase de medi¢do, foram
estabelecidas as seguintes metas especificas:
1. Reduzir em 50% o numero de pedidos extraordinarios e as operacoes
logisticas associadas, visando a diminuigdo dos custos operacionais e
ao aumento da previsibilidade no abastecimento das unidades de
saude.
2. Reduzir a quantidade de seringas e agulhas enviadas as Unidades de
Saude em 20%, ajustando o volume de insumos as necessidades reais
de consumo. Essa iniciativa tem como objetivo otimizar o uso do espaco
fisico disponivel e evitar o acumulo desnecessario de materiais,

contribuindo para a eficiéncia na gestao dos estoques.

3.3. ANALISE DO PROBLEMA

A fase de analise teve como foco a identificacdo das causas raizes do excesso
de estoque de seringas e agulhas nas UBS. Para isso, foi realizada a comparagéao
sistematica entre o consumo histérico registrado e o volume de insumos armazenados.

Foram aplicadas ferramentas da qualidade, como a estratificacdo de dados, a
analise de Pareto e o Diagrama de Ishikawa, as quais possibilitaram uma compreensao
aprofundada dos fatores que contribuiam para a manutencao de estoques elevados e

desalinhados com a real demanda, conforme apresentado na FIGURA 5.

FIGURA 5 - Diagrama de Ishikawa

Métodos .
Materiais « Frequéncia excessiva de pedidos Meio ambiente
» Falta de gerenciamento dos pedidos (gerando * Mudangas nas politicas de saude publica
deslocamentos extras) « Variagao na demanda (sazonal)
« Falta de planejamento logistico (causando « Falha na armazenam das caixas
deslocamentos nao programados)

« Fornecimento insuficiente
* Uso incorreto de armazenagem

ESTOQUE EXCESSIVO
DESLOCAMENTO EXTRA

Mao-de-obra

« Falta de treinamento sobre o uso dos insumos

« Falta de comunicagao

« Falha na comunicagao entre as equipes (resultando
em pedidos de deslocamento duplicados)

« Erro na contagem de insumos (humano)

Mediges
Maquinas « Falta de sistema automatizado para o controle
+ Falha em prever demanda de estoque
+ Incompatibilidade de sistema
N\ + Falha na contagem de insumos (estoque)

Fonte: Os autores (2024)
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A analise dos dados revelou que, embora o sistema E-saude registrasse
eletronicamente o numero de doses aplicadas, ndo havia uma integracao automatica
entre o0 consumo de vacinas e a correspondente utilizagao de seringas e agulhas. Essa
limitagdo sistémica comprometia a precis&o das previsées de necessidade, resultando
em pedidos de reposicdo baseados em estimativas empiricas, e ndo em dados
concretos e atualizados.

Adicionalmente, foi constatada a auséncia de uma rotina formalizada para
avaliacao periddica do consumo real dos insumos, 0 que agravava a divergéncia entre
o estoque disponivel e a demanda efetiva. Essa falta de padronizacdo nos processos
de monitoramento e reposicdo contribuiu significativamente para o excesso de

materiais armazenados, aumentando o risco de vencimentos e perdas.

3.4. MELHORIA

Com base nas analises realizadas, foram definidas e implementadas acbes de
melhoria voltadas a otimizagdo da gestdo de estoques de seringas e agulhas. A
principal iniciativa foi o desenvolvimento de um painel interativo em Power Business
Intelligence | Inteligéncia de Negdcios (Bl), capaz de integrar os dados de doses
aplicadas com o consumo efetivo de insumos, proporcionando monitoramento em
tempo real dos estoques e maior precisao na previsao de necessidades, conforme
ilustrado na FIGURA 6 a seguir.

FIGURA 6 - Painel Power Bl

Total Doses Abertas Total Doses Descartadas Desperdi

VACINA
BCG

@ 620 511 82%

COVID-19 CORONAVAC (SINOVAC/BUTANTAN) 370 436 118%
COVID-19 MODERNA
COVID-19 PFIZER - C¢ a
COVID-19 PFIZER - C @ Ano Mes
COVID-19 PFIZER - C 2025 > abril <
COVID-19 SERUM/ZA

i DUPLA ADULTO 1DTL

DESPERDICIO oo amareia INSUMOS PARA APLICAGAO

HEPATITE A PEDIATRI
HEPATITE B
_HEXAVALENTE (DTPA{

Insumo Média de Consumo  Estoque Ideal Total Consumo_Mes_ Estoque esperado Pedido

SERINGA 1ML + AGULHA 13X0,38

3

0/

SERINGA COM AGULHA 13X4,5 28 84
SERINGA COM AGULHA 20X5,5 43 171
SERINGA COM AGULHA 25X6 98 124
SERINGA COM AGULHA 25X7 582 -57
Total 754 330

de Insumo + 30%

Estoque esperado = Estoque Ideal -
Consumo do Més Anterior

Pedido Mensal = Estoque Ideal -
Estoque Esperado

HPV QUADRIVALENT .
TNaTvADACONTRA| Insumo Anterior Mensal
INFLUENZA

incocoacaacd  SERINGA 1ML + AGULHA 13X0,38 8 10 5 5 5
MENINGOCOCICAC | SERINGA COM AGULHA 13X4,5 86 112 60 52 60
T CTe/M® ] SERINGA COM AGULHA 20X5,5 165 214 129 85 129
PNEUMOCOCICA23Y  SERINGA COM AGULHA 25X6 171 222 153 69 153
TETRAVIRAL

Tarucesicimal  SERINGA COM AGULHA 25X7 404 525 75 450 75
TRIPLICE BACTERIANASS T A 834 1.084 422 662 422
TRIPLICE VIRAL (VTV)|

VARICELA .

Total IAnsumo Consumo més atual Estoque atual Estoque Ideal = Média de Consumo

Fonte: Os autores (2025)
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Paralelamente a inovagao tecnoldgica, houve a revisdo completa dos
processos de solicitagdo e reposi¢gao de insumos, com o objetivo de alinhar o
abastecimento as demandas reais de consumo. Para fortalecer a padronizacao e
reduzir variabilidades, foram estabelecidos pontos de reposicdo minimos e maximos,
possibilitando uma gestdo mais eficiente e segura dos niveis de estoque.

A priorizacao das solucdes propostas foi conduzida com o suporte da matriz de
esforco e impacto, garantindo a implementacao de agées com elevado valor agregado
e que demandassem menor esforco operacional para sua execucgao.

Todo o processo de transformacgdo contou com a participacdo ativa dos
gestores locais e das equipes de logistica, estratégia fundamental para promover o
engajamento, a adesao as novas praticas e a consolidagdo da cultura de melhoria

continua nas unidades de saude.

3.5. CONTROLE

A fase de controle foi cuidadosamente estruturada com o objetivo de assegurar
a sustentabilidade das melhorias implementadas no processo de gestao de estoques.
Para isso, foram definidos os seguintes Key Performance Indicators | Indicadores-

Chave de Desempenho (KPlIs):
1.  Total de vacinas aplicadas por periodo;
2. Total de seringas e agulhas consumidas e descartadas; e
3. indice mensal de rotatividade de estoque.

O acompanhamento sistematico desses indicadores sera mantido até, pelo
menos, julho de 2025, garantindo a validagdo da eficacia das mudangas e
possibilitando ajustes oportunos caso sejam identificadas novas oportunidades de
melhoria.

Adicionalmente, foram instituidos treinamentos periédicos direcionados as
equipes responsaveis pela gestdo de insumos nas unidades de saude, com foco na
correta utilizagdo dos novos processos, no monitoramento continuo dos dados e na
importancia da cultura de melhoria continua.

Essas agdes visam consolidar uma gestdo baseada em dados, reduzir
desperdicios, aumentar a eficiéncia operacional e garantir a disponibilidade adequada
de insumos essenciais, contribuindo diretamente para a sustentabilidade e a qualidade

dos servigos de vacinagao prestados pela rede municipal.
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4. RESULTADOS

Apods finalizagdo da coleta e analise de dados, foi apresentado a solugao do
problema de para a alta gestao da Secretaria Municipal da Saude de Curitiba. A entrega
teve como finalidade validar, com base em dados concretos, o diagndstico realizado e
demonstrar a viabilidade técnica das agdes recomendadas para elevar a eficiéncia da
gestao de insumos utilizados na vacinagao.

A proposta central consistiu no desenvolvimento e implementagdo de uma
solugcdo em Power Bl, projetada para correlacionar diretamente o consumo de seringas
e agulhas ao numero real de doses aplicadas, conforme os registros extraidos da
plataforma E-saude. Com o suporte da equipe técnica da Secretaria, procedeu-se a
categorizagao dos imunizantes de acordo com os insumos especificos requeridos para
sua administragao por exemplo, a vacina contra Influenza foi associada a seringa de 3
ml com agulha 25x0,7mm. Essa abordagem possibilitou a definigdo de cinco perfis
padronizados de conjuntos de insumos, promovendo a sistematizagdo e padronizagao
da gestdo de materiais.

A integracédo dos dados categorizados ao sistema E-saude permitiu o calculo
preciso do consumo real de insumos no periodo de janeiro de 2024 a margo de 2025.
A analise estatistica dos dados revelou padrdes sazonais de demanda, viabilizando a
construgcao de médias mensais de consumo por unidade de saude. Esses indicadores
forneceram a base analitica para o dimensionamento técnico dos estoques ideais,
ajustados de forma inteligente ao calendario vacinal anual, otimizando recursos e
reduzindo desperdicios.

Em quatro de abril de 2025, foi realizada a apresentacgao oficial da ferramenta
de Power Bl na Unidade de Saude piloto, marcando o inicio da implantagéo do projeto.
Trés dias depois, em sete de abril de 2025, com a chegada dos insumos, foi executado
o procedimento de RESET no estoque local, com base nos parametros definidos pelo
novo modelo de dimensionamento. Os resultados do RESET evidenciaram as
seguintes falhas:

1. Excedente de 288 unidades de seringa + agulha 25x0,7mm, frente a um

estoque ideal de 525 unidades, representando um excesso de 54,8%;

2. Excedente de 88 unidades de seringa + agulha 25x0,6mm, frente a um estoque

ideal de 222 unidades, equivalendo a um excesso de 39,6%;
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3. Necessidade de complementacdo de 5 unidades de seringa + agulha
20x0,55mm (estoque ideal: 214 unidades) e 39 unidades do mesmo insumo

com estoque ideal de 112 unidades.

Todos os insumos excedentes foram imediatamente recolhidos e
redirecionados ao estoque estratégico do distrito sanitario. As faltas foram supridas a
partir do mesmo estoque, dispensando qualquer acionamento de logistica emergencial.
Este desempenho validou o novo modelo de gestdao de estoques e evidenciou a
eficiéncia do uso de dados histdricos e categorizagéo técnica para o planejamento de
demanda.

A adequacgao ao novo padrao de estoque resultou em uma redugao global de
30,6% no volume total de seringas e agulhas armazenadas na unidade piloto,
superando a meta inicial do projeto.

Paralelamente, foi implementada uma reestruturagdo no fluxo logistico de
distribuicdo de insumos. A responsabilidade pelo envio de seringas e agulhas foi
transferida da central de vacinas para o almoxarifado municipal, o que permitiu a
integracdo desses itens a logistica regular de insumos médicos. Como resultado,
eliminou-se a necessidade de deslocamentos emergenciais para coleta, alcangando
uma reducgéo de 100% nas ocorréncias de logistica extraordinaria.

Até o momento de elaboragdo deste trabalho, o projeto encontra-se em
implementagdo, contemplando o monitoramento sistematico dos indicadores

operacionais até o encerramento previsto para junho de 2025.
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5. DISCUSSAO

A analise critica dos resultados evidencia o éxito das intervencdes
implementadas no ambito da gestdo de insumos para vacinagdo, com impactos
mensuraveis na eficiéncia operacional, na racionalizagao do uso de recursos publicos
e na sustentabilidade logistica do sistema de saude.

Os resultados obtidos com a redugao dos estoques e a eliminacao da logistica
emergencial corroboram as analises que demonstram que acdes simples de controle
integrado, baseadas em dados e apoiadas por ferramentas de gestdo, podem ter
impacto direto sobre a sustentabilidade operacional dos servigos de saude (MARIANO,
2012).

A superacao das metas estabelecidas, com a integragcdo da entrega de
seringas e agulhas ao fluxo logistico regular sob responsabilidade do almoxarifado
municipal, resultou em maior previsibilidade no abastecimento, otimizagao da frota de
transporte e diminuicdo de custos operacionais, estabelecendo um novo padrao de
eficiéncia no suprimento das unidades de saude.

A adocao da ferramenta de Power Bl possibilitou a automatizacédo dos pedidos
com base no consumo real, eliminando praticas de superdimensionamento de

estoques, promovendo o uso racional dos espacos fisicos e mitigando riscos
operacionais, como perdas por vencimento e obsolescéncia.

A experiéncia de reorganizagéo proposta também evidencia que a participagao
ativa dos profissionais na redefinicao dos fluxos e no uso das ferramentas tecnoldgicas
favorece a adesao as mudangas e consolida a melhoria continua (FERRARI, 2020).

A experiéncia pratica reforgou ainda a necessidade de ajustes especificos para
periodos de campanhas de vacinacao. A separacao dos envios extraordinarios desses
periodos do abastecimento rotineiro demonstrou ser uma solugao eficaz para absorver
variacbes sazonais de demanda sem comprometer a estabilidade dos estoques
regulares.

A transicdo da responsabilidade logistica da central de vacinas para o
almoxarifado municipal consolidou-se como uma medida de alto impacto estratégico,
assegurando a perenidade da melhoria implantada e conferindo maior integragéo entre
as redes de suprimento de insumos medicos.

Os resultados obtidos validam a aplicagao estruturada do ciclo DMAIC como
uma estratégia eficaz na gestdo publica da saude, evidenciando o papel central da

anadlise de dados e da padronizacdo de processos para alcancar melhorias



22

sustentaveis. Além disso, as mudangas implementadas respeitam os principios
estruturais estabelecidos para as UBS, promovendo uma gestdo mais racional dos

espacos fisicos e da circulagao de insumos (BRASIL, 2006).



23

6. CONCLUSOES

O presente estudo teve como objetivo principal a otimizagdo da gestdo de
insumos de vacinagdo com énfase em seringas e agulhas nas UBS de Curitiba. A
aplicacao sistematica da metodologia DMAIC permitiu identificar falhas estruturais nos
processos de abastecimento, caracterizadas por formacédo de estoques excessivos e
alta dependéncia de pedidos emergenciais fora do fluxo logistico planejado.

Os resultados obtidos demonstram a efetividade da intervencédo, a
implementacgao da ferramenta de Power Bl foi decisiva, ao permitir o alinhamento entre
consumo real (doses aplicadas) e reposicdo de insumos, promovendo maior
previsibilidade, seguranga e automacéao nos processos de gestao de estoque.

A interpretacdo dos dados confirma que uma gestao baseada em consumo real
sustentada por informagdes confiaveis e atualizadas contribui significativamente para
a eficiéncia operacional, reducédo de desperdicios e sustentabilidade na aplicacdo de
recursos publicos. A eliminagao de estoques reduz riscos logisticos e sanitarios, otimiza
espacos fisicos e eleva o nivel de controle sobre os insumos criticos da atengao
primaria.

O projeto representa uma aplicagédo dos principios do Lean Six Sigma no
contexto da saude publica, demonstrando que a integragcdo entre tecnologia da
informacgéao, gestao logistica e analise de dados ¢é viavel e eficaz mesmo em ambientes
complexos como o sistema publico de saude.

Como contribuicdo pratica, este trabalho oferece uma base metodolégica
replicavel para outras unidades de saude e outros tipos de insumos. Recomenda-se a
expansao do modelo para as 109 UBS do municipio, com as devidas adaptacdes as
realidades locais de consumo. A continuidade do monitoramento dos indicadores
permitira a evolugado da maturidade dos processos logisticos e a consolidagdo de uma

cultura de melhoria continua na gestdo de insumos em saude.
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