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“Our greatest weakness lies in giving up. The most certain way to succeed is

always to try just one more time.”
Thomas A. Edison
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Resumo

Resumo

A qualidade prestada nas instituicdes hospitalares tem vindo a ser valorizada
como fator decisivo por parte do paciente. Este indicador é influenciado por um conjunto de
variaveis, nomeadamente o tempo de espera entre etapas.

A Simulacdo de Eventos Discretos tem vindo a demonstrar cada vez mais
interesse nesta area. Tal deve-se a capacidade que esta ferramenta possui em analisar
sistemas complexos e criar diferentes cenarios sem necessidade de testar em ambiente real.

O principal objetivo do presente documento passa pela demonstracdo das
vantagens associadas a estudos de Simulacdo na analise de sistemas, tendo por base um caso
pratico no setor da saude. Propde-se assim o desenvolvimento de um modelo de simulacdo
com base no Departamento de Imagiologia do Hospital da Luz Coimbra, e com o auxilio do
software Simio. Este modelo visa compreender os fatores responsaveis pela reducdo da
eficiéncia no Departamento, com especial foco para os elevados tempos de espera na
efetivacdo de exames no Departamento.

Pretende-se, primeiramente, evidenciar os gargalos associados ao sistema
através da definicdo de indicadores de desempenho. Posteriormente, sdo analisados e
comparados quatro cenarios que propdem otimizar os diferentes processos e fluxos
geradores das suas ineficiéncias. O cenario recomendado ndo s6 apresenta a capacidade de
equilibrar a atividade realizada nos diversos balcdes como ainda reduz, em média, cerca de
68% do tempo de espera associado a um dos balcdes em anélise. Por fim, € ainda possivel
demonstrar o impacto que a otimizacgao de processos, nomeadamente a reducdo dos tempos
de atendimento tem face a fluidez e eficiéncia do sistema, chegando a observar-se para este

caso uma reducdo, em média, de 60% face ao valor inicial considerado.

Palavras-chave: Simulacdao de Eventos Discretos, Saude, Tempo de
Espera, Simio, Eficiéncia.
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Abstract

Abstract

The quality of services in healthcare organizations has been valued as decision
maker by patients. This indicator can be measured by many variables, such as the waiting
time between steps. The Discret Event Simulation (DES) has been proving its value in this
area. This tool is able to analyze complex systems and scenarios without need to test it in a
real-life environment.

The main goal of this document is to present the benefits associated with the use
of Simulation to analyse systems, focus on a healthcare case study. It is proposed the
development of a simulation model, set in the Imagiology Department of Hospital da Luz
Coimbra, with the help of SIMIO software. This model tries to find and solve the factors for
the long waiting times for exams effetivation making in this Department, and the
disproportional workload visible on the Check-In area. This two factors are analysed and
discussed as being one of the causes of the considerable inefficiency in all system.

Firstly, the goal is to find the system bottlenecks through the key performance
indicators (KPI) definition. Then, four different scenarios are analyzed and compared in
order to optimize different processes considered inefficiency responsible. The recommended
scenario not only proves its capacity to balance the counters activity but also, reduces an
average of 68% of the waiting time in the analyzed counters.

Lastly, it is possible to shown the impact of the optimization processes in the
overall system efficiency, such as the reduction of the waiting time and a balanced workload.

A 60% average reduction on waiting times is observed, considering the initial value.

Keywords: Discrete-event Simulation, Healthcare, Waiting Time,
Simio, Efficiency.
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Introducdo

1. INTRODUCAO

As institui¢des hospitalares tém vindo, ao longo dos ultimos anos, a enfrentar
uma crescente pressdo face ao controlo dos seus custos operacionais (Cai & Jia, 2019).
Aliado a esta condicéo, é exigida ainda a necessidade de prestacdo de servicos eficientes,
eficazes e com elevada qualidade (Weir et al., 2009). Estes fatores encontram-se assim
intimamente ligados e influenciam variaveis tais como a experiéncia do paciente, tempos de
espera e utilizacdo de recursos do proprio sistema (Doyle et al., 2013; Mast et al., 2011).

A eficiéncia e eficacia dos cuidados de salde sdo afetadas por diferentes
variaveis, sendo que o tempo de espera é considerado o fator critico e um dos principais
pontos de insatisfacdo da maioria dos pacientes (Yemane et al., 2020). (Adamu & Oche,
2013) conduziram um estudo com o objetivo de identificarem os fatores que afetam o tempo
de espera de pacientes, numa instituicdo da Nigeéria. O primeiro fator apontado no estudo foi
o0 elevado numero de pacientes em simultaneo no servico, esta situacdo fez com que a carga
de trabalho aumentasse durante esses periodos. O segundo fator apresentado foi relativo ao
stress e pressdo que tanto funcionarios como pacientes tém durantes estas alturas,
influenciando estas a qualidade e duracéo do servico.

No sentido de colmatar este tipo de ineficiéncias, tanto investigadores como
administradores tém vindo a desenvolver estratégias que os ajudem e facilitem no processo
de tomadas de decisdo (Gul & Guneri, 2015). Entre as abordagens mais utilizadas, encontra-
se a Simulacdo, sendo que esta tem vindo a demonstrar cada vez mais vantagens no seu uso
(Stainsby et al., 2009). A simulacdo é realizada com o objetivo de se reproduzir um evento
ou sistema antes que ele aconteca ou que mudancas sejam realizadas nele, antecipando-se
assim quaisquer problemas ou situacGes inesperadas (Harder, 2018). (Mielczarek, 2016)
refere como principais vantagens da Simulacéo o facto de esta ser uma ferramenta flexivel,
capaz de gerir variabilidade, incerteza e complexidade de sistemas dinamicos.

Existem diferentes métodos para o estudo da simulacdo, sendo que os mais
frequentes de andlise sdo: Simulacdo de Eventos Discretos, Dindmica do Sistema e
Simulagdo Baseada em Agente (Dooley, 2002). A escolha do método a usar depende da area
de atuacao do problema. Para o presente documento, o método escolhido foi a Simulacédo de

Eventos Discretos, sendo que esta tem vindo a demonstrar cada vez mais interesse no setor
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da saude. Este tipo de Simulagdo tem a capacidade de trabalhar em &reas tais como
otimizacdo no fluxo de pacientes, reducdes de tempos de espera, maximizacgéo da utilizagéo
de recursos e aumentos de eficiéncia (Hamrock et al., 2013).

O ambito desta dissertagdo surge com a necessidade de se compreender quais 0S
fatores responséveis pela reducéo da eficiéncia do Departamento de Imagiologia do Hospital
da Luz Coimbra, com especial foco para os elevados tempos de espera na efetivacdo de
exames. Para isso, desenvolveu-se um modelo de Simulagdo, com auxilio do software
SIMIO. De forma a monitorar o comportamento do modelo nas suas diferentes fases, foram
incluidos indicadores de desempenho gerais e por area. Ap6s a construcdo e analise do
modelo atual, foram analisados e comparados quatro cenarios que propdem otimizar o0s
diferentes processos e fluxos geradores das ineficiéncias do sistema.

Depois do presente capitulo, a dissertacao encontra-se organizada segundo cinco
capitulos. No capitulo 2 é feito um enquadramento tedrico face ao tema abordado, a
implementacdo da Simulagdo da area da Saude. O capitulo 3 serve como base introdutoria a
seccdo seguinte, fazendo-se um enquadramento do presente caso de estudo bem como a
apresentacdo da realidade atual do Departamento de Imagiologia. Seguindo-se para o
capitulo 4, estd apresentada a metodologia que foi desenvolvida para a realizacdo do
documento. Por fim, no capitulo 5, encontram-se descritas as diferentes conclusdes retiradas

do documento bem como algumas sugestdes para futuros trabalhos.
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2. ENQUADRAMENTO TEORICO

O presente capitulo visa a contextualizagdo do problema em estudo através de
um enquadramento tedrico que inclui os diferentes conceitos e referéncias relevantes para a
dissertacéo.

Este enquadramento encontra-se organizado em 3 sec¢des. Na sec¢do 3.1. sdo
apresentadas as diferentes abordagens no estudo de Sistemas, sendo que se evidencia a
aplicacdo da Simulacdo em estudos como o presente. Na seccdo 3.2. é apresentado e
desenvolvido o tema de Simulacdo, onde se referencia os elementos e etapas principais de
estudos focados no referido tema. Ainda nesta sec¢do é apresentado o software utilizado no
desenvolvimento do modelo de simulacdo em estudo, SIMIO. Por fim, na Seccao 1.3. € feito
um enquadramento da aplica¢do da Simulagcdo em contexto hospitalar, onde se apresentam
as vantagens e principais dificuldades na analise de modelos de simulacédo neste setor. Nesta
seccdo, o enquadramento é realizado através da referéncia de diferentes estudos. Por fim,
sdo introduzidos os conceitos associados a fatores que contribuem para a eficiéncia de um
sistema. Estes fatores serdo posteriormente desenvolvidos, desempenhando um papel

fundamental para a analise e construcdo de novos cenarios no modelo de Simulacéo.

2.1. Abordagens no estudo de sistemas

Um sistema é definido como sendo um conjunto de entidades (por exemplo, pessoas
OU maguinas) que agem e interagem entre si, e que visam alcancar um objetivo comum
(Schmidt & Taylor, 1970). O conjunto de entidades que integram um sistema pode variar de
estudo para estudo uma vez que a definicdo dos mesmos depende dos objetivos estabelecidos
para o estudo.

Frequentemente um sistema € estudado com duas finalidades: para se conhecer a
relagdo entre os diversos componentes que atuam nele ou prever o desempenho que 0 mesmo
vai obter de acordo com condig¢Oes consideradas (Law & Kelton, 2007). Consoante o seu
propoésito, a abordagem que se ira fazer ao sistema também ira alterar. As diferentes
abordagens estdo representadas na Figura 1 e foram relacionadas por Law e Kelton (1991) e
Winston (1993).

Mariana Costa Campos 3
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Experimentarcom o Experimentarcom um
Sistema Real modelo do Sistema
[ Modelo Fisico } { Modelo Matemdtico J

[ Solugdo Analitica J

Figura 1: Abordagens na realizacdo de estudos de sistemas. (Adaptado de Law e Kelton, (1991); Winston,
(1993))

O estudo inicia-se perante a escolha da realizagdo dos experimentos no Sistema
real ou através de um modelo do sistema. A tomada de deciséo é feita através de um conjunto
de variaveis tais como a necessidade de um grande investimento, alteracGes no layout ou
paragens forcadas no sistema. Para estes casos, a melhor abordagem a seguir passa pelo
estudo através de um modelo do sistema. Este tipo de abordagem iré possibilitar a replicacdo
do comportamento do sistema sem que este necessite de intervencéo direta ou alteragdes no
préprio, revelando-se assim uma das diversas vantagens do seu uso.

Para os casos em que se opte pelo desenvolvimento de um modelo do sistema,
estes podem ser origem segundo uma natureza fisica ou matematica. A analise de sistemas
de natureza fisica é frequentemente associada a estudos de ligados a engenharia. A grande
maioria dos modelos construidos sdo de natureza matematica, em que se visa representar o
sistema através de relagdes logicas e quantitativas e onde estas sdo manipuladas e alteradas
de forma a visualizar como 0 modelo reage e consequentemente como 0 sistema reagiria
(Law & Kelton, 2007). Segundo estes autores, em estudos de modelos simples uma solucao
analitica é suficiente para se obter os resultados pretendidos, no entanto, a maioria dos

modelos que representa os sistemas reais sdo complexos demais para serem resolvidos por
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esta via. Nesse sentido, € frequente recorrer-se a simplificacbes quando se opta por
desenvolver modelos analiticos. Em contrapartida, essas simplificacbes acabam por gerar
resultados diferentes da realidade.

Assim, o estudo de um modelo realizado através da simulacéo passa por muitas
vezes ser a solucdo preferencial face a solucdo analitica do sistema em causa (Oakshott,
1997).

2.2. Simulagao

A Simulacdo € definida como sendo um processo relativo a projecdo de um
sistema real, através de um modelo computacional (Pedgen et al., 1995). O principal objetivo
deste tipo de modelos passa por conduzir experimentos de forma a entender o
comportamento do sistema real e/ou avaliar as suas futuras estratégias de operagdo. Apesar
do estudo de modelos de simulacdo procurar a representacdo de um sistema de forma
simplificada, Banks et al. (2001) realcam que 0 mesmo deve conter a informacao e detalhe
necessarios para este consiga ser utilizado como uma representacdo véalida da realidade.

Frequentemente, os modelos de simulacdo sdo usados como veiculos para as
diferentes experiéncias onde, através de processos de tentativa e erro, se demonstra que
existem dados que produzem melhores resultados que outros. Para além do processo de
conducéo de diferentes experiéncias, um modelo computacional consegue ainda verificar a
influéncia que as diferentes entradas no modelo tém face aos resultados obtidos no mesmo.

A Figura 2 ilustra a ideia apresentada anteriormente e desenvolvida por Pidd (2004).

Entradas Modelo de Simulagio Resultados

Experiéncias

Figura 2: Funcionamento de um modelo computacional.
(Adaptado de Pidd (2004))

Segundo Lagergren (1998), a Simulagdo é uma ferramenta flexivel capaz de
representar o comportamento de um sistema real ao longo do tempo, e em que, analisando-

se 0s dados de possiveis cenarios consegue-se prever o impacto que certas variaveis vao ter
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no sistema real. Neste sentido, a Simulacéo é reconhecida como uma importante ferramenta
de apoio a tomada de decisdo onde se observa a traducdo da realidade para um ambiente sob
controlo. Face a esta premissa, 0 comportamento do sistema real pode ser estudado sob
diversas condi¢des, sem possibilidade de riscos fisicos para o sistema ou 0 envolvimento de
custos elevados para a prépria organizacdo (Montevechi et al., 2007; Oliveira & Toscano,
2001).

Apesar das inumeras vantagens associadas a esta ferramenta, Banks et al., (2001)
destacaram algumas desvantagens para o seu uso. Entre elas, a dificuldade da analise em
certos modelos de simulacdo por parte de quem iré realizar a tomada de decisdo e ainda o
custo e tempo elevados associado ao desenvolvimento deste tipo de modelos.

O foco do presente documento passa pela Simulacdo de Eventos Discretos
(DES). Esta é uma técnica do ramo da Investigacdo Operacional que visa a modelacao de
sistemas, e, onde as mudangas de estado ocorrem em pontos discretos do tempo (Brailsford,
2014).

2.2.1. Elementos de um Modelo de Simulagao

Para que seja possivel a analise e construcdo um modelo de simulacdo é
necessario primeiramente a definicdo dos diferentes elementos que constituem o modelo a
desenvolver. Banks et al., (2014) reconhecem 5 tipos de componentes principais associados
a este tipo de modelos: entidades, atributos, atividades, acontecimentos e variaveis de estado.

Os mesmos sdo apresentados de seguida através da Tabela 1.
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Tabela 1: Componentes principais associados a um modelo de simulagdo. Adaptado de Banks et al., (2001)

Objeto de interesse no sistema. Estas podem ser permanentes, isto €,

entidades que se encontram permanentemente no sistema, e

Entidades
temporarias, entidades que entram e saem do sistema ao longo do
tempo de simulagéo pretendido.

Atributos Caracteristicas associadas as entidades do sistema;

Atividades Procedimento num determinado periodo com duracao especificada;

Acontecimentos

Ocorréncias no tempo e nas quais podem resultar mudancas

significativas no sistema

Variaveis de | Conjunto de variaveis que descrevem o comportamento do sistema a
Estado qualquer instante
2.2.2. Etapas de um Modelo de Simulagao

Ao longo dos ultimos anos tém-se vindo a estudar diferentes abordagens de

estudos de simulacdo. Estas abordagens propdem as diferentes etapas que um estudo deste

tipo deve seguir para que 0 mesmo alcance o resultado pretendido.

Assim, reuniu-se um conjunto de boas praticas propostas por diferentes autores,

Law (2019), Pidd (2004) e Banks et al., (2001), que foram posteriormente adaptadas para o

desenvolvimento do presente estudo. Estas foram simplificadas em 7 etapas principais,

interligadas através de um fluxograma, e representadas de forma simplificada através da

Figura 3.
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Formulagdo do
(1) ¢
Problema

v

Recolha de Dados e
(2) planeamento geraldo [*—
projeto

Dados

validados
?

(3)

Construgdo do

4
“ Modelo

(5)

! Sim

(6] Planeamento e Analise
de Novas Experiencias

v
Analise e
(7] Documentagdo dos ’
Resultados

Figura 3: Etapas de um estudo de
Simulagdo. (Adaptado de Law (2019),
Pidd (2004) e Banks et al., (2004))

Tal como é possivel de se observar, 0o estudo de um modelo de Simulacdo
integra, em algumas das suas etapas, processos iterativos. Isto podera traduzir-se, na eventual
repeticdo de algumas etapas anteriormente realizadas e validadas, mas que, sob novas
condigdes, necessitaréo de reviséo.

De seguida encontram-se enumeradas e desenvolvidas de forma resumida cada

uma dessas etapas.

(1) Formulagdo do Problema: E necessério, primeiramente, definir-se o
problema a estudar. Esta etapa deve ser realizada conjuntamente com os Stakeholders para

gue se discutam os objetivos gerais do estudo, questdes especificas associada ao mesmo e
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quais as partes do sistema que irdo ser modeladas. E importante ainda definir-se o prazo de
entrega do projeto bem como o0s recursos necessarios para as diferentes fases.

(2) Recolha de Dados e Planeamento geral do Projeto: Para esta fase deve-
se realizar o levantamento de todas as informacdes e dados relevantes do sistema. Devem
ser realizadas todas as suposi¢Oes que posteriormente irdo ser assumidas no modelo bem
como ser feita a recolha de indicadores atuais de desempenho que possam existir para
sustentar os dados retirados do modelo.

(3) Validacéo de Dados: Todos os dados e informacdes recolhidos na etapa (2)
devem ser apresentados e validados juntamente com os Stakeholders. Caso estes valores néo
coincidam com a perspetiva do Gestor de Area/Analistas, 0s mesmos devem ser verificados
novamente até que haja concordancia entre todos.

(4) Construcao do Modelo: Esta etapa esta associada a constru¢do do modelo
de simulacgdo através de um software de simulacdo comercial. Para o estudo utilizou-se o
software Simio, apresentado numa das proximas seccades.

(5) Validacdo do Modelo: A validacdo de um modelo € realizada através da
comparacdo entre os resultados obtidos pelo modelo de simulacdo face aos resultados
esperados e assumidos na etapa (2). Independentemente da existéncia ou ndo de um sistema,
o0s resultados obtidos nesta fase devem ser apresentados aos Stakeholders para que estes
consintam com a veracidade e credibilidade dos mesmos. Caso ndo exista a validacdo do
modelo, deve-se voltar a analisar a etapa (1) e (2) até que haja validacdo do modelo. Deve
ser feita ainda uma analise de sensibilidade para que se determinem quais os fatores que irdo
ter maior impacto no comportamento e desempenho do modelo.

(6) Planeamento e Analise de novas Experiéncias: E necessario definir-se as
diferentes estratégias e areas de atuacdo associadas as novas experiéncias. ApoOs as
modificagdes consideradas para as novas experiéncias, deve ser realizada uma analise
individual e comparativa de resultados. Caso estes resultados ndo sejam satisfatorios, novos
experimentos devem ser gerados.

(7) Analise e Documentacéo dos Resultados: A documentacdo para 0 modelo
de simulacdo deve incluir a descricdo do que foi feito em todos os passos referidos

anteriormente bem como os resultados obtidos face ao estudo em anélise.
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Tal como € possivel de se verificar, o acompanhamento por parte dos
Stakeholders é crucial ao longo de todo o projeto. Isto deve-se, uma vez que parte do
conhecimento adquirido na pesquisa operacional, e simulacdo no geral, sdo realizados
através do envolvimento destes. Desta forma, considera-se que os Stakeholders s&o um fator
critico para o sucesso e implementacdo do modelo de simulagdo em estudo (Harper & Pitt,
2004; Brailsford et al., 2009).

2.2.3. SIMIO

O Simio é um software de simulacédo, desenvolvido em 2007 Vik et al, (2010), e
que propBe a modelacdo da simulacdo através de objetos inteligentes. Isto significa que a
simulacdo tem por base a evolucdo do comportamento do sistema e que 0 mesmo se reflete
pela interacdo dos objetos presentes no mesmo (Pedgen, 2007; Sturrock & Pegden, 2011).

O software inclui objetos pré-definidos e armazenados em bibliotecas sendo que
estes podem ser partilhados ou reutilizados pelos diferentes utilizadores. Ainda assim, o
sistema esta projetado para uma facil construcdo dos diferentes objetos fazendo com que, até
os utilizadores iniciantes, consigam desenvolver os seus proprios objetos inteligentes
(Houck & Whitehead, 2019).

A construcdo de um modelo, no Simio, é feita através da combinacdo de
diferentes objetos que representam 0s componentes do sistema a representar. Por sua vez,
um objeto pode ser representado por um agente, entidade, link, nd, transportador etc e que
possui inteligéncia apds este ser associado a um ou mais processos (Houck & Whitehead,
2019).

Os processos sdo sequéncias de etapas que definem a ldgica a seguir e que
funcionam a base de Steps. Estes vao sendo percorridos por um Token até o mesmo chegar
a um no final, End, significando assim que o processo termina nesse instante. Cada etapa
definida no processo, Step, pode ter fungdes distintas consoante o tipo de logica a utilizar,
no entanto, as etapas mais utilizadas sdo os Decide e Assign.

A etapa Decide visa a atribuicdo de elementos probabilisticos ou verificacdo de
determinada condicdo ao processo. A etapa Assign iré atribuir novos valores as variaveis em
causa. Um exemplo dos objetos pré-definidos na biblioteca do Simio encontra-se
representado pela Figura 4.
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Figura 4: Exemplo de
objetos pré-definidos
da biblioteca do
software, Simio

Entre as diversas vantagens da utilizacdo desta ferramenta encontra-se a
possibilidade de se construir e introduzir animagdes em 3D. Para além das animacdes
disponiveis no software, existe ainda uma interface direta com o Google Warehouse que
permite a incorporacdo de simbolos 3D ao modelo. Esta possibilidade é considerada por
Sturrock e Pegden (2011) uma das grandes vantagens deste programa face a outros softwares
de Simulacdo.

2.3. Simulagao Aplicada ao Setor da Saude

Cada vez mais, as organizagdes de saude estdo sob uma pressdo constante face
a prestacdo dos seus servigos de forma eficiente e com alta qualidade, necessitando
simultaneamente, de controlar os seus custos operacionais (Cai & Jia, 2019). Assim, torna-
se necessario definirem-se estratégias com base nestes fatores.

Tanto investigadores como profissionais do setor da satde tém vindo a explorar
novas formas de suportar estas estratégias, sendo que a simulacéo, tem vindo a provar ser
um bom aliado a este tipo de ambientes (Duguay & Chetouane, 2007; Zhang, 2018).

A aplicacdo da Simulacdo de Eventos Discretos tem vindo a demonstrar elevado

interesse, particularmente em situagfes onde o foco da simulagdo esta associado a deciséo
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da realocacgéo de recursos, otimizagdo do fluxo do paciente, reducdo de custos e aumento da
satisfacdo do paciente (Jacobson et al., 2006).

Barjis et al, (2011) conduziu um estudo onde refere alguns potenciais da
utilizagdo da simulagcdo em ambientes hospitalares. Este autor descreve como vantagem o
facto de esta ser uma ferramenta de suporte a tomada de decisdo, onde se visualiza 0s
resultados esperados mesmo antes destes serem implementados. Isto faz com que a escolha
se torne mais facil e com menos riscos associados.

Em contrapartida, Brailsford et al, (2009), desenvolveram um estudo onde
apontam algumas barreiras para a implementacéo de modelos de simulacdo na saude. Estes
referem a cultura como sendo o principal entrave a implementacdo deste tipo de modelos.
Aqui, argumentam permanecer uma forte resisténcia a mudanca por parte dos diferentes
grupos de trabalhadores na area da salde, principalmente quando se propGe a alteracdo de
habitos com base em ferramentas provenientes da inddstria. A obtencdo de dados é também
apontada como uma barreira para a utilizacdo da simulacdo neste tipo de ambientes uma vez

gue na saude, a existéncia de dados precisos é raramente apresentada.
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3. ANALISE DO CASO DE ESTUDO

O presente capitulo visa a apresentacdo do caso de estudo. Este encontra-se divido
em 2 seccdes diferentes onde primeiramente é apresentado o Grupo Luz Salde, considerada
atualmente, uma das maiores e mais completas redes de cuidados de saude privados em
Portugal. De seguida foi referenciado o Departamento de Imagiologia do Hospital da Luz
Coimbra, local onde o estudo foi aplicado. Por fim, na sec¢do 3.2. é apresentada a
caracterizagdo da realidade atual do Departamento, que tem como principal objetivo a
exposicdo do funcionamento do Sistema bem como a referéncia a pressupostos admitidos

para a elaboracdo da dissertacao.

3.1. Grupo Luz Saude

O grupo Luz Saude foi criado em 2000 com o nome Espirito Santo Saude e é
atualmente uma das maiores e mais completas redes de cuidados de saude privados em
Portugal.

Ao longo dos Gltimos anos tem vindo a prestar 0s seus servicos em unidades
hospitalares e clinicas, cuidados especializados, residéncias seniores e ainda parcerias
publico-privadas, contando com 30 unidades espalhadas por Portugal e Madeira.

Em fevereiro de 2014, a Luz Saude tornou-se a primeira empresa privada no
setor da saude a ser cotada em bolsa passando ainda nesse ano a seguradora Portuguesa
Fidelidade a ser acionista maioritaria do Grupo Luz Salde e consequentemente a ter o
controlo da empresa.

Em 2018, o Grupo Luz Saude adquiriu a Sociedade Idealmed, a qual inclui a
UHC, Unidade Hospitalar de Coimbra, e a Imacentro, Clinica de Imagiologia Médica do
Centro, passando-se esta Sociedade a designar Hospital da Luz Coimbra (HLC) e passando
a ser 1 dos 14 Hospitais Privados do Grupo. Esta fusdo permitiu a construcdo de uma
Unidade cujo objetivo passa por atingir os melhores resultados possiveis na perspetiva do
paciente, prestando um servico altamente diferenciado que alia a exceléncia a inovagao

tecnologica, marca da Rede Hospital da Luz.
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Segundo um relatorio de contas de 2018 (Saude, 2018), um dos principais
objetivos do HLC passa pelo desenvolvimento da sua atividade operacional bem como a
articulacdo com as restantes unidades de forma a permitir a consolidacdo da posicao do

Grupo Luz Saude na regido Centro do Pais.

3.1.1. Departamento de Imagiologia do HLC

O Departamento de Imagiologia do Hospital da Luz Coimbra dedica-se ao
diagnostico e terapéutica de imagens obtidas através de um leque de 9 tipos de técnicas e
exames complementares diferentes, entre os mais procurados, exames de Radiodiagnostico
(RX), Ecografias, e Tomografias Computorizadas (TAC). Estes 3 Meios Complementares
de Diagnostico e Terapéutica (MCDT) representaram, entre 2018 e 2019, 84% da produc¢éo
do Departamento. A Figura 4 apresenta o grafico Pareto da producéo dos diferentes tipos de

MDCT’s face ao intervalo de tempo referido.

Pareto face a Producdo de Exames Realizados em 2018 e
2019

N2 de Exames
Realizados

Tipo de Exame

Figura 4: Anadlise Pareto da Produgdo de exames realizados no Departamento de
Imagiologia entre 2018 e 2019

O numero de exames realizados no Departamento de Imagiologia do HLC tem
vindo a aumentar significativamente ao longo dos Gltimos anos. Face a 2018, o ano de 2019
apresentou um aumento de 26,3% de exames realizados, perfazendo um total de 86 833
exames no final de 2019. Dadas as circunstancias que o mundo enfrenta face a pandemia de
Covid-19, o Departamento prevé a realizacdo de aproximadamente 100 000 exames até ao

final de 2020, representando um aumento de 15% face a 2019. A Figura 5 apresenta o
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namero total de exames realizados nos anos de 2018 e 2019 no Departamento de

Imagiologia.
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Figura 5: N2 de MCDT’s Realizados entre 2018 e 2019

Em 2019, o tipo de exames que mais se realizou no Departamento foi do tipo de
Radiodiagnostico (33%), seguindo-se o tipo Ecografia (32%), TAC (16%) e Ressonancias
Magnéticas com 10%. Os restantes 6% corresponderam ainda a exames do tipo Medicina
Nuclear, Mamografias, Densitometria 6ssea, Radiologia de Intervencdo e Angiografia. Este
ultimo passou a estar disponivel desde 2019 apds a aquisicdo de equipamento destinado a
este tipo. A distribuicdo por tipo de Exame realizados no ano de 2019 pode ser observado
através da Figura 6.

A realizacdo de exames do tipo de Medicina Nuclear, no Grupo Luz Saude,
apenas é possivel nos Hospitais da Luz Lisboa e Coimbra, sendo esta uma das grandes

vantagens do Grupo.

Mariana Costa Campos 15



Vantagens da Simulagdo na Analise de Sistemas: Um Caso Pratico no Setor da Saude

Percentagem de Exames Realizados, por tipo, em
2019 no Departamento
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Figura 6: Percentagem Relativa ao N2 de Exames Realizados, por tipo no
Departamento de Imagiologia em 2019

Embora os exames que mais se realizem no Departamento sejam do tipo
Radiodiagnostico, o que mais receita traz ao HLC é a Ressonancia Magnética chegando este
a atingir um valor liquido de mais de 1 500 000 €/ano.

O Departamento conta com uma equipa fixa de 20 profissionais no seu quadro,
no entanto este nimero chega a alcancar os 70 prestadores de servi¢os nos quais se inclui
técnicos, auxiliares, enfermeiros e médicos, 0s quais sdo convocados em caso de

necessidade.

3.2. Caracterizacao da Realidade Atual

O utente que entra no Departamento de Imagiologia tem como principal objetivo
a realizacdo de um ou mais MCDT’s. Apos a sua entrada, este dirige-Se para a zona de
Check-In onde ir4 realizar primeiramente a efetiva¢do dos seus exames num dos 5 balcGes
presentes na area. A cada balcdo estdo associados exames especificos, pelo que o utente deve
dirigir-se para o balcdo que lhe diz respeito. O encaminhamento é feito através da
visualizacao do tipo de exame apresentado nas sinaléticas dos diferentes balcdes. A Figura

7 representa um exemplo da exposicao dos referidos balcoes.
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Atualmente ndo existem dispensadores de senhas na area pelo que o processo de

atendimentos se realiza através da disposicao dos utentes em filas de espera, por balcao.

Ressondncia Magnética RX TAC Ecografia Atendimentas Prioritarios
Medicina Nuclear Ortopantomografia Osteodensitometria Marmaografia Servigos Internos

AAARA

B1 B2 B3 B4 BS

Figura 7: Representacdo da exposi¢cdo dos 5 balcGes da Zona de Check-In

Embora a atribuicdo do balcéo esteja definida face ao tipo de exame a realizar,
caso um dos restantes balcdes se encontre livre, o utente é encaminhado pelo Assistente
Técnico que se encontra a atender nesse balcéo.

Dependendo do tipo de MCDT que o utente ira realizar, o valor cobrado face a
sua realizacdo varia. As Ressondncias Magnéticas e TAC’s, por exemplo, podem necessitar
da aplicacdo de uma injecdo (tipicamente denominada Contraste), que € utilizada para uma
melhor visualizacdo dos resultados obtidos. A decisdo da sua aplicacdo depende do Médico
que ird realizar o exame. Assim, e uma vez que a escolha varia de Médico para Médico, o
pagamento associado a este tipo de exames apenas pode ser realizado no final da sua
realizacédo, isto porque o utente pode ou ndo levar Contraste. Estes tipos de exame estdo
associados aos balcdes 1 e 3 e assume-se que para estes, quando o utente retorna ao balcéo
de atendimento, 0 mesmo tem prioridade perante os restantes utentes em fila de espera.

Apos a efetivacdo dos seus exames, 0 utente dirige-se para uma sala de espera
onde aguarda até ser chamado. Quando se verifica a sua chamada, o utente entra inicialmente
para a sala de vestuario, onde deixa 0s seus pertences e segue para a sala de exame. No final,

volta ao vestuario para recolher 0s pertences que anteriormente deixou la.
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Caso tenha mais exames para realizar, o utente volta para a sala de espera. Caso
contrario, e se ja realizou anteriormente o pagamento, o utente esta pronto para ir embora.

Para 0s casos em que 0 pagamento ainda nao tenha sido realizado, o utente volta
a dirigir-se a zona de espera do Check-In onde procederd assim ao seu pagamento. No final,
sem mais exames a realizar e com o pagamento feito, o utente dirige-se a saida do
Departamento. Todo o processo detalhado anteriormente, pode ser visualizado na Figura 8,
através de um fluxograma.

Saida do
Departamento

;ncontram-sé\ NEo )
DEntrﬂada not »< pessoas 4 sua N Atengu‘?evnto no
epartamento frente? alcio
Iy

Sim

Aguardar na fila

em exames par:
Realizar?

Mobilizacao para
Zona de Exames

Sim

.

guardar na Sald
de Espera

Realizacdo do
Exame

Sim Sim

em mais
Exames para
Realizar?

Ja realizou o
agamento?,

Figura 8: Fluxograma do Processo de realizagdao de Exames
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4. DESENVOLVIMENTO DO CASO DE ESTUDO

Tendo por base a revisdo da literatura apresentada anteriormente, o presente
capitulo tem por base a descri¢do da metodologia desenvolvida ao longo de todo o estudo,
abordando-se ao longo deste cada uma das suas etapas em detalhe.

O principal objetivo do presente documento passa pelo desenvolvimento de um
modelo de Simulagdo, com auxilio do software SIMIO, capaz de identificar os fatores
responsaveis pela diminui¢do da eficiéncia do Departamento de Imagiologia do HLC, com
especial foco para os elevados tempos de espera na efetivacdo de exames. O modelo ira
incluir um conjunto de indicadores de desempenho capazes de representarem o
comportamento atual do Departamento, nas suas diferentes areas.

Por fim, e apds a identificacdo dos bottlenecks encontrados, serdo conduzidas
experiéncias com base no modelo atual, de forma a encontrarem-se solucdes e melhorias

para um comportamento mais fluido e eficaz por parte do Sistema.

4.1. Formulagao do Problema

Ao longo dos altimos anos o Departamento de Imagiologia tem vindo a verificar
um aumento significativo relativamente a producdo dos seus exames. Tal como identificado
na sec¢do 3.1.1. da Analise do Caso de Estudo, observou-se que face a 2018, o ano de 2019
apresentou um aumento de 26.3% de exames realizados.

Ja para 2020, o Departamento prevé um total de 100 000 exames realizados até
ao final do ano, traduzindo-se este valor num aumento de 15% face a 2019. Através da Figura

9 pode-se observar a evolucdo da producdo de exames entre os anos de 2018 e 2020.
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Quantidade de MCDT's realizados entre 2018 e
2020
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Figura 9: N2 de MCDT’s Realizados entre 2018 e 2019 no
Departamento

O aumento significativo do numero de exames realizados no Departamento, ao
longo dos ultimos anos, traduziu-se num maior numero de atendimentos e consequentemente
num maior tempo em atividade do préprio sistema. Neste sentido, é espectavel que diferentes
varidveis, tenham vindo a sofrer alteracGes, verificando-se, no geral, uma reducdo da
eficiéncia do sistema.

O principal problema, e origem do presente caso de estudo, surgiu com o
proposito de determinar quais os fatores associados ao aumento dos tempos de espera para
efetivacdo dos diferentes exames no Departamento de Imagiologia e de que maneira estes
podem ser reduzidos. A abordagem de estudo escolhida passou pelo desenvolvimento de um
modelo de Simulacédo capaz de apoiar e evidenciar o impacto que as diferentes variaveis tém

face a eficiéncia do Sistema.

4.2. Planeamento do Modelo de Simulagao

Tal como mencionado anteriormente, pretende-se desenvolver um modelo de
simulacdo capaz de representar o funcionamento do Departamento de Imagiologia do HLC.
Neste sentido, a presente seccdo visa planear e estruturar o modelo de Simulacdo a
desenvolver numa fase posterior. Para isso, primeiramente, sdo apresentados os diferentes
componentes associados ao Modelo seguindo-se da representacdo dos seus Diagramas de

Ciclo de Vida e Atividade do sistema. Por fim, sdo desenvolvidos e analisados indicadores
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de performance que servirdo de base tanto para a validacdo do modelo, bem como suporte

para futuras propostas de melhoria a considerar no sistema.

4.2.1. Identificacao das Entidades do Modelo

O primeiro passo para o desenvolvimento de um modelo de simulagdo passa pela
definicédo das entidades relevantes para a sua construcao.

Uma entidade representa um conjunto de elementos basicos e de interesse para
0 sistema a representar que, interagindo entre eles, tém em vista alcangar um objetivo comum
(Banks et al., 2001). Desta forma, reconhece-se que o estado em que o sistema se encontra
depende diretamente da maneira como as mesmas se comportam ao longo dele (Porta Nova,
2008).

Existem dois tipos de entidades: permanentes, isto é, que se encontram
permanentemente no sistema, e temporarias, entidades que entram e saem do sistema ao
longo do tempo de simulagéo pretendido. Tendo por base o conceito descrito, a Tabela 2
demonstra as diferentes entidades consideradas para a construcao do modelo.

Como entidades temporarias foram admitidos todos os utentes que passam pelo
Departamento e para as entidades permanentes foram considerados os diferentes balcGes de

atendimento, salas de exame e vestuarios.
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Tabela 2: Defini¢do das diferentes Entidades Temporarias e Permanentes do Sistema

Tipo de Entidade Designacédo Descrigdo

Tempordria Utentes

Balcdo 1
Balcdo 2
Balcdes Atendimento Balcdo 3
Balcdo 4
Balcdo 5
Balcdo Extra
Sala RX1
Sala RX2
Sala Eco 1
Sala Eco 2
Sala Ortopantomografia
Sala Osteodensitometria
Sala TAC1
Sala TAC 2
Sala Mamografia
Sala Ressonancia Magnética 1
Sala Ressonancia Magnética 2
Sala Medicina Nuclear
Vestuario RX1
Vestuario RX2
Vestuario Eco 1

Sala para Realizagdo de Exames

Permanente

Vestuario Eco 2

Vestuario Ortopantomografia
Vestuario Osteodensitometria
Vestuario TAC 1

Vestuario TAC 2

Vestudrio Mamografia

Vestuario Ressonancia Magnética 1
Vestuario Ressonancia Magnética 2
Vestuario Medicina Nuclear

Sala de Vestuario

4.2.3. Diagrama de Ciclo de Vida

Um diagrama de ciclo de vida reproduz a sequéncia de estados ativos e inativos
que uma entidade sofre ao longo do seu tempo de vida no sistema. (Porta Nova, 2008)

Este diagrama é representado através de retangulos e circulos e a ligacdo entre
eles é representada através de setas. O sentido que estas tomam representa a sequéncia
definida pela entidade.

Os retangulos representam os estados ativos da entidade, por exemplo, um
atendimento ao balcdo ou a realizacdo de um exame. Estados deste tipo envolvem
normalmente a interagdo com outras entidades e a sua duragéo é definida, pelo que a mesma

é conhecida a priori.
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Os circulos, por sua vez, representam os estados inativos da entidade, tais como
por exemplo, as filas de espera. Compreende-se assim que nao é possivel determinar-se
previamente a duracdo deste tipo de estados. Isto acontece porque essa duragdo ira depender
de um conjunto de fatores independentes da propria entidade, sendo aqui relevante a
integracdo da Simulacéo no estudo em anélise (Ferreira, 2012).

De seguida sdo apresentados os diferentes diagramas de ciclo de vida referentes
as entidades temporarias- utentes, e as entidades permanentes- balcéo de atendimento e sala
para realizacdo de exame. De maneira a simplificar a analise, e dado que os ciclos de vida
das entidades permanentes se repetem de igual forma face a sua capacidade, estes foram

representados apenas relativamente a sua designacao.

4.2.3.1. DCV das Entidades Temporarias

Tal como mencionado anteriormente, os utentes que se dirigem ao Departamento
de Imagiologia representam as entidades temporarias do sistema. Assim, a Figura 10
descreve o fluxo tipico de um utente que va realizar um exame ao Departamento, sendo que
este se encontra representado através de um Diagrama de Ciclo de Atividades.

Quando o utente entra no Departamento, este dirige-se até a zona de atendimento
onde aguarda até que o balcdo esteja livre. Apds se verificar esta condicdo, o utente é
atendido e encaminhado para a zona de espera de realizacdo de exames. Apds a chamada

para o exame, dirige-se até a sala, realiza o exame e por fim sai do departamento.

Chegada ao
Departamento

Espera por
Balcdo
Livre

Atendimento

Chamada
para
Exame

Realizagdo de
Exame

Saida do
Departamento

Figura 10: DCV das
Entidades Temporarias
do sistema
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4.2.3.2. DCV das Entidades Permanentes — Balcao de Atendimento
O DCV das entidades permanentes, balcdes de atendimento, vai alternando entre
a espera pela chegada do utente, onde é assumido como um estado inativo e o atendimento

do utente, representando um estado ativo. Este diagrama pode ser observado pela Figura 11.

!

Atendimento

Espera por

Utente

Figura 11: DCV das Entidades Permanentes do sistema
(Balcdo de Atendimento)

4.2.3.3. DCV das Entidades Permanentes — Sala de Exame

Tal como para o DCV dos balcdes de atendimento, também as salas de realizacao
de exame funcionam da mesma maneira. A sala esta livre, enquanto aguarda que um utente
va realizar o exame (estado inativo). Quando o utente chega a sala para a realizacdo do
exame, 0 seu estado converte-se para ativo. Este diagrama pode ser observado pela Figura
12.

!

Realizacdo de Exame

Figura 12: DCV das Entidades Permanentes do sistema
(Sala de Exame)

4.2.4. Diagrama de Ciclo de Atividade (DCA)

Um diagrama de ciclo de atividade é representado através da associacdo entre
diagramas de ciclo de vida das entidades, temporarias e permanentes, do sistema. Este
diagrama tem como principal objetivo modelar interagfes complexas, tais como as que

ocorrem dentro de um modelo de simulagéo, através de processos altamente visuais. Dentro
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dos seus propositos, esta técnica visa auxiliar a posterior recolha de dados para 0 modelo e
ainda atuar como repositdrio de conhecimento (Robinson et al. 2010). A Figura 13 representa

o DCA do sistema a construir.

Chegada ao
Departamento

Espera por
Balcdo
Livre

Espera por
Utente

Atendimento

1

Chamada
para
Exame

Realizagdo de

Exame
Saidado
Departamento

Figura 13: Diagrama de Ciclo de Atividades do
Sistema

4.2.5. Definicao de Indicadores de Desempenho

Para que a analise ao sistema seja realizada de forma adequada é necessario
definir-se um conjunto de métricas capazes de demonstrarem os diferentes comportamentos
que o sistema adota ao longo da simulacéo. Estes indicadores, frequentemente denominados
Indicadores de Performance, servirdo como suporte a analise de resultados observados no
modelo bem como apoio da tomada de decisOes face as experiéncias realizadas.

De seguida irdo ser apresentados os indicadores que foram tomados em
consideracdo para a anélise do modelo. Estes encontram-se divididos em 3 &reas: Indicadores
de Desempenho do Sistema, da Area de Atendimento e da Area de Exames.

Os indicadores de desempenho do sistema, tal como o nome indica, irdo avaliar
métricas gerais associadas ao modelo. Aqui esté incluido o Lead Time por tipo de MCDT e
0 numero de visitantes em simultaneo do sistema.

Por outro lado, os indicadores de desempenho da area de balcdes de atendimento

e de exames irdo avaliar métricas associadas a cada uma das areas em especifico, tais como
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por exemplo os tempos de espera de cada uma das zonas ou ainda o numero de visitantes em
cada &rea.

A Tabela 3 apresenta os indicadores propostos para monitorizacdo tendo em
consideragdo os diferentes &mbitos de atuacdo. Para a tabela, foi ainda incluida a unidade de
medida associada a cada balc&o e a indicacdo da atual monitorizagdo do indicador por parte
do Hospital.

Tabela 3: Representacdo dos diferentes Indicadores de Desempenho a considerar para a construgdo e
andlise do Modelo de Simulagdo

Unidade de Resultado

Ambito Indicador de Desempenho Medida atual
Sistema Lead Time por Tipo de MCDT Minutos N/D
, Numero de Entidades em simultaneo no
Sistema ) .

e SISTOM e Visitantes  N/D

Area de Check In NUmero de visitantes na area Visitantes N/D

Area de Check In Numero de atendimentos realizados por Visitantes N/D
_______________ AreadeCheckln Tempodeesperaporbalcdo  Miutos ND

Area de Check In Tempo de espera maximo por balcdo Minutos N/D

Area de Check In Taxa de Ocupacao por Balcdo % N/D

Area de Realizagdo de Exames Numero de exames realizados por tipo Exames N/D
Area de Realizagdo de Exames Nimero de exames realizados porsala | Exames ... ND

Area de Realizagdo de Exames Tempo de espera por tipo de exame Minutos N/D

Para a Area de Check-In, definiu-se um conjunto de indicadores relativos aos
tempos de espera para cada balcdo, o nimero de atendimentos realizados por cada um e
ainda o seu tempo em atividade.

Para a Area de Realizacfo de Exames considerou-se importante a monitorizacéo
do namero de visitantes em espera para cada uma das salas bem como o volume de visitantes
em simultaneo na area ao longo das diferentes horas do dia.

Ao contrario dos restantes indicadores, o calculo do Lead Time n&o se obtém de
forma direta, mas sim através da andlise as diferentes etapas do processo. Este representa o
tempo total que o utente demora desde a sua entrada até a sua saida e é representado através
de um conjunto de fases onde se inclui os tempos de espera para o atendimento e realizagdo
do(s) seu(s) exame(s), os atendimentos nos balcdes e ainda o tempo de deslocacao entre cada
um deles. Para este indicador é necessario ter em consideracdo o balcdo a que cada exame

corresponde uma vez que o tempo de espera ird depender diretamente do balcdo atribuido
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por definigdo. Uma vez que o utente necessita de passar 2 vezes pelo vestiario, foi necessario
também ter em consideracéo a duplicacdo do tempo considerado para estas salas. A formula
que traduz o Lead Time para cada tipo de exame pode ser observada na equacao (4.1). Note-
se que T.E. representa Tempo de Espera, T.A. -Tempo de Atendimento e T.R. Tempo de

Realizacéo.

Lead Time ( Tipo de Exame) = T.E Balcdo Suposto + T.A.do Balcio Suposto + T.E Exame(s) (4.1)
+(Tempo de Vestiario )x 2+ T.R.de Exame [Minutos]

4.3. Recolha e Andlise de Dados Relevantes

Uma vez que um modelo de simulacédo visa imitar o comportamento real de um
sistema, € importante que haja um nivel elevado de qualidade e precisdo dos dados a
considerar. Assim, esta fase demonstra ser uma fase crucial para a posterior construcao do
modelo.

Os dados recolhidos e analisados nesta fase tiveram origem em observacoes e
entrevistas a Assistentes Técnicos, Assistentes Operacionais e Gestor de Area durante as
visitas realizadas ao Departamento. As observacgdes realizadas no terreno, incluem amostras
de tempos de processo de cada um dos balcdes bem como o tempo de realizagdo de cada um
dos exames. Aqui também se inclui o tempo de cada passagem pelo vestuario.

Foram ainda disponibilizadas, por parte do Hospital, bases de dados que
serviram de apoio a analises estatisticas mais complexas e de dificil medicdo por meios de
observagdo. Aqui inclui-se o volume de utentes que visitaram o Departamento de
Imagiologia bem como a distribuigdo dos mesmos pelas diferentes horas do dia.

De seguida, irdo ser apresentados, de forma sintetizada, todos os parametros

estudados e incluidos na posterior construgéo e validagdo do modelo em Simulagéo.

4.3.1. Seleg¢ao dos Dados a Analisar

Tal como foi demonstrado na sec¢éo 4.1, Formulacdo do Problema, o numero de
exames realizados, por més, tem vindo a crescer de forma significativa. Em outubro de 2019,
chegou-se a atingir o valor de 8117 de exames realizados tendo sido este 0 numero de exames
maximo realizado num més. A Figura 14 possibilita a visualizacdo dos diferentes valores

associados ao nimero de exames realizados mensalmente, entre os anos de 2018 e 2019.
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N¢ de Exames Realizados mensalmente no Departamento
de Imagiologia entre 2018 e 2019
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Figura 14: N2 de Exames Realizados Mensalmente entre 2018 e 2019 no Departamento de Imagiologia

Assim, os dados considerados para a construgéo e desenvolvimento do modelo
de simulacéo tiverem por base este més. Através destes valores, foi possivel representar-se
0 modelo com base no seu pior comportamento, gerando-se assim um Worst Case Scenario.
Por outro lado, e uma vez que o Departamento prevé o aumento face a producédo de exames
arealizar para 2020, a utilizacdo dos dados relativos a este més ird mostrar o comportamento

de um més tipico para um futuro préximo.

4.3.2. Parametros Estudados
Apbs a escolha do intervalo de tempo a estudo sdo apresentados de seguida, e de
forma sintetizada, todos os parametros estudados e incluidos na posterior construcdo e

validagdo do modelo em Simulagé&o.

4.3.2.1. Horarios de Funcionamento

O Departamento de Imagiologia do HLC trabalha sob um horario de
funcionamento de Segunda a Sexta-Feira desde as 08:00h as 22:00h.

Embora o Servigo opere dentro do horario referido, os diferentes balcGes de
atendimento e salas de exame apresentam entre eles diferentes horarios de funcionamento.
No entanto, 0 mesmo € constante para os diferentes dias da semana, existindo apenas rotacéo

dos administrativos, médicos ou auxiliares que ai estardo a trabalhar.
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Na Tabela 4 e 5 estdo representados os horarios de funcionamento dos diferentes

balcdes e salas de exame, e que foram considerados para o desenvolvimento do modelo de

simulacdo. Note-se que o horéario de funcionamento dos diferentes balc6es e salas de exame

véo ter uma relagdo direta com o nimero de doentes em filas de espera.

Tabela 4: Horario de Funcionamento dos diferentes balcGes

Horario de Funcionamento

[Horas]
Balcdo Inicio Fim
Balcéo 1 8:30 19:00
BalcGo 2 9:00 17:30
Balcéio 3 7:30 12:00
13:00 22:00
Balcéo 4 9:00 20:00
8:00 12:30
Balcéo 5 13:30 17:00
17:30 21:30
BalcGo Extra 10:00 13:30
14:00 18:00

Tabela 5: Horario de Funcionamento das diferentes salas de exame

Horario de Funcionamento

[Horas]

Sala de Exame Inicio Fim

Sala ECO 8:00 19:00
Sala RM 8:00 21:00
Sala MAM 8:00 21:00
Sala Osteo 8:00 21:00
Sala RX 8:00 21:00
Sala TAC 8:00 22:00
Sala MN 9:30 22:00

4.3.2.2. Numero de Visitas

Todos os doentes considerados para 0 presente documento deslocaram-se ao

Departamento de Imagiologia para a realizacdo de MCDT’s. Para a andlise relativa a esta

seccao 0s mesmos passardo a denominar-se visitas. Este indicativo e contabilizado no ato da
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efetivacdo do doente pelo que a este corresponde apenas uma visita, independentemente do
numero de exames a realizar.

O numero de visitas ao Departamento no més de outubro foi de 6151. Este valor
sera apresentado numa perspetiva semanal, diaria e horéria, sempre com foco no nimero

total de visitantes para as respetivas anélises.

4.3.2.2.1. Pordia

A Figura 15 representa o nimero de visitas diarias, ao Departamento, ao longo
do més de outubro de 2019.

Tal como ja foi referido, este encerra aos fins de semana, tal facto pode ser
validado pela Figura referida anteriormente uma vez que nesta se verifica um nimero de
visitas nulo (igual a zero) para estes dias.

O numero maximo de visitas didrio chegou as 298. Por outro lado, o dia em que
este valor foi minimo traduziu-se em 235 visitas. Em média, o Departamento é visitado por

268 utentes.

NQ Total de Visitas Diario

350
300
250
200
150
100

NUmero de Visitas

50

123 456 7 8 91011121314151617 1819202122 232425262728293031
Dia

Figura 15: Andlise ao N2 total de Visitas por dia e por hora

4.3.2.2.2. Por Hora
A Figura 16 foi construida de forma a aferir-se 0 numero total de visitas nas
diferentes horas do dia. Este indicador permite antever em que alturas do dia se ira apresentar

um maior aglomerado de pessoas no sistema em estudo.
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Pela analise da Tabela anteriormente referida, observa-se um pico de visitas
entre as 9:00h e as 11:00h, tendo-se alcangado um total de 636 entradas pelas 10h. Entre as
15:00h e as 16:00h volta-se a observar, ainda que em menor valor, um numero elevado de
visitas ao Departamento (511 visitas).

Uma vez que o horério de funcionamento do mesmo termina as 22:00h, nenhum
utente pode realizar a sua efetivacdo a partir dessa hora, apenas ainda estar a espera para
realizar um exame, tendo ja feito previamente a sua efetivacdo. No entanto, observa-se que
entre as 22:00h e as 23:00h, no més de outubro, deram entrada no Departamento 26 visitas.
Estas 26 visitas foram assumidas assim como doentes que deram entrada pelas Urgéncias do

Hospital e necessitaram de realizar exames no Departamento de Imagiologia.

N2 Total de Visitas por Hora
800
700
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500
400
300
200

100
O © © © P & & © © © O © & & & & ©
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Figura 16: Analise ao N2 Total de Visitas por hora do dia

Torna-se similarmente visivel, pela Figura 17, a variagdo do numero de visitantes
concentrados no Departamento ao longo das diferentes horas do dia, desta vez, através de
um padrdo onde as zonas vermelhas representam as horas do dia em que existe um maior

numero de visitantes centralizados e a verde as alturas em que se observa o oposto.
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Hora N2 de Visitas

07:00 67
08:00 400
09:00 692
10:00 744
11:00 729
12:00 527
13:00 349
14:00 449
15:00 532
16:00 558
17:00 441
18:00 319
19:00 197
20:00 92
21:00 28
22:00 18
23:00 9
6151

Figura 17: N2 Total de
Visitas por hora através
de variagao de cores

4.3.2.3. Numero de Exames por Visitante

Ainda que se assuma que o doente va até ao Departamento de Imagiologia com
0 propésito de realizar exames, o nimero exato associado a cada um ndo € possivel de ser
identificado. Isto significa que o mesmo doente pode realizar um ou mais exames na sua
visita ao HLC.

Dado que ndo é possivel identificar-se o nUmero de exames por cada visitante,
para a construcdo do modelo, modelou-se uma distribuicdo relativa ao nimero de exames
que cada doente pode realizar. Esta distribuicdo foi formulada com base na taxa de exames
realizados por doente.

Para isso, comegou por se identificar o nimero total de exames realizados no

més de outubro, por tipo de exame. Este valor pode ser observado na Tabela 6.

32 2020



Desenvolvimento do Caso de Estudo

Tabela 6: Distribuicdo do N2 de Exames Realizados por tipo

. Quantidade de [%] Exames
Tipo de Exame . , .
Exames Realizados  Realizados por tipo
Radiodiagnostico . 2701 33,28% ...
Eeografia 2629 o 32,3%% .o
L 1360 e 16,75% ...
Ressonancia Magnética 834 e 1052% ...
MedicinaNuclear 328 ! 404% ...
Mamografia 163 ] 201% .
Osteodensitometria 30 ] 062% ...
Radiologia de Intervencdo 27 e 033% .
PoligrafiadoSono ] 0,05% ...
EEG 1 0,01%
8117 100,00%

De seguida, procedeu-se ao calculo da taxa de exames realizados por doente
através da equacdo (4.2). Admitiu-se assim que sdo realizados 1,31 exames por doente.
Posteriormente criou-se uma distribuicdo probabilistica, assumindo-se que cada doente pode

realizar no maximo 3 exames.

N2 de Exames Realizados _

T E = = 4.2
axa de Exames por Utente N° do Visitas (4.2)

8117

o151 = 1,31 Exames por Utentes

4.3.2.4. Distribuicdao de Exames por Balcao

A cada balcdo de atendimento esta associada a efetivacao de exames especificos.
Isto significa que dependentemente do tipo de exame que o utente vai realizar, o balcdo onde
ird realizar a sua efetivacdo, por norma, vai mudar.

No entanto, caso ndo existam utentes para serem atendidos em determinado
balcdo, e num outro existam utentes em espera, 0 atendimento podera ser passado para o
balcdo vazio. Este caso acontece, por exemplo, para o Balcdo 5, que € destinado a
atendimentos prioritarios (tais como gravidas ou internamentos). Uma vez que a % de
Atendimentos desde tipo apenas representa 5% dos visitantes totais ao Departamento, o0

balcdo acaba por dar auxilio aos restantes.
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Embora numa zona diferente dos BalcGes 1-5, existe ainda um outro Balcdo que
visa auxiliar os atendimentos rapidos. Este balcédo esta associado a tipos de exame onde o
pagamento se realiza juntamente com a efetivacdo, caso dos exames de Radiodiagnostico,
Ecografias e Mamografias. Embora ndo se saiba o nimero exato de atendimentos realizados
neste balcéo, estima-se que cerca de 20% dos visitantes associados aos balcGes 2 e 4 fagam
a efetivacdo dos seus exames aqui. Ao longo do documento, este balcao passara a denominar-
se Balcdo Extra. A Tabela 7 apresenta a distribuicdo do nimero de visitantes associados
pelos diferentes balcdes.

Tabela 7: Distribuicdo do N2 de Visitantes por Balcdo

Balcdo Tipo de MCDT [%] MCDT por Balcdo

Ressonancia Magnética
Medicina Nuclear

Balcao 1l . . 19,90%
Cardiologia
_____________________________________________________ Poligrafia do Sono
EEG
Balcdo 2 Radiodiagndstico 30,50%
..................................................... Radiologia de Intervencdo
Balcao 3 TAC . . 18,50%
o Osteodensitometria
E fi
Balcio 4 cogratia 30,60%
..................................................... Mamografia e
Balcdo 5 Prioritdrios (Gravidas, Internados, etc) 0,50%
100,00%

4.3.2.5. Distribui¢cdo de Atendimentos por Balcao

Atualmente, a efetivacdo dos utentes na chegada ao Departamento é realizada
em 1 dos 5 balcBes de atendimento disponiveis na Zona de Check-In. No entanto, os utentes
associados aos balcBes 1 e 3, apds a realizagdo do seu exame, necessitam de voltar ao balcdo
onde foram atendimentos para efetuarem o pagamento. Isto faz com que o nimero de
atendimentos associados a estes dois balcdes duplique.

Significa assim que, em teoria, embora a distribui¢cdo dos utentes por tipo de
exames esteja feita de forma equitativa, o numero de atendimentos segundo o processo atual

de pagamento associado a cada um dos balcdes ndo o esta.
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Por outro lado, o balcéo 5 apenas realiza atendimento prioritarios. Mesmo que o
balcdo ajude no atendimento dos outros balcOes, este, acaba por estar grande parte do seu

turno parado. A Tabela 8 apresenta o problema exposto anteriormente.

Tabela 8: Distribuicdo dos diferentes tipos de Exame aos balcdes de atendimento e n2 de atendimentos
e visitas respetivos a cada um

Balcao Tipo de MCDT [%] MCDT por Balcio Numero de Visitas Numero de Atendimentos
Ressondncia Magnética
Medlicina Nuclear

Balcdo 1 . ) 19,9% 1224 2448
Cardiologia
Poligrafia do Sono
EEG

Balcdo 2 Radiodiagndstico 30,5% 1876 1876
Radiologia de Intervengdo

Balcdo 3 TAC . . 18,5% 1138 2276
Osteodensitometria

Balcgoa  Cco9rfia 30,6% 1882 1882
Mamografia

Balcédo 5 Prioritdrios (Gradvidas, Intern., etc...) 0,5% 31 31

100,0% 6151 8513

4.3.2.6. Tempo de Efetivacao nos Balcoes

Tal como anteriormente referido, a cada balcdo de atendimento esta associada a
efetivacdo de exames especificos. Por outro lado, dado o tipo de exame que o0 utente ira
realizar, o seu processo de efetivacdo também ira variar. Consequentemente, o tempo de
atendimento associado a cada exame esta diretamente relacionado com o tipo de processo
necessario para a efetivacdo do mesmo.

Foram realizadas diversas observacdes em cada um dos balcdes para se saber
qual os tempos associados aos diferentes processos. As observacOes foram realizadas em
dias e horas diferentes, no entanto, dado que o tempo de processamento apenas varia de
exame para exame, o tempo de atendimento independentemente da hora e dias observado
sera aproximadamente o mesmo.

Pela Tabela 9 verifica-se que os balcbes 1 e 3 sdo os balcdes que apresentam
tempos de efetivacdo mais elevados. Isto deve-se ao facto de a efetivacdo associada aos
exames destes balcBes apresentarem processos complexos e demorados onde é necessario
recolherem-se diversos dados e assinaturas do utente. Por vezes ainda é necessaria a

aprovacdo, no momento, dos documentos recolhidos.
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Para certos exames 0 pagamento ndo pode ser realizado no ato da efetivagéo.
Assim, os doentes voltam ao balcdo onde realizaram a sua efetivacdo para apenas realizarem
0 pagamento sendo-lhes dada prioridade face a utentes que estejam a espera para a sua

efetivacao.

Tabela 9:Distribuicdo dos diferentes Tempos de Processamento associados a cada Balcdo

Tempo do Processo [Minutos]

Tipo de Processo Minimo Moda Madximo

FEfetivagdo

Balcdo Y e D L
Balcdo 2 4 5 6
Baledo3s TS 0
Balcdo 4 4 5 6
Balcdo 5 7 8 S
Pagamento
Todos os Balcdes 4 5 6

4.3.2.7. Tempo de Realizagdao de Exames

Para os diferentes tipos de exames estdo também associados tempos de
processamento diferentes. Pela observacdo da Tabela 10 podemos observar os tempos
minimos, de moda e maximos associados a cada um deles. Os exames que apresentam
menores tempos de processamento séo os de RX, Osteodensitometria e Ecografias. Por outro
lado, os exames que apresentam tempos de processamento mais elevados sdo as
Ressonancias Magnéticas e de Medicina Nuclear.

Embora os exames de Cardiologia, Poligrafia do Sono, EEG e Radiologia de
Intervencéo sejam efetivados nos balcdes de atendimento, 0S mesmos néo se realizam nesta
zona do Hospital. Assim, embora o numero associado as visitas ao Departamento inclua
utentes que irdo realizar estes exames, 0s mesmos nao foram considerados para a zona das
salas de exame definidas no modelo de Simulagdo. Neste sentido, os tempos associados a
estes exames nao foram considerados, apenas 0s que se realizam atualmente no

Departamento.
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Tabela 10: Distribui¢do dos diferentes Tempos de Processamento associados a cada Exame

Tempo do Processo [Minutos]

Tipo de Exame Minimo Moda Madximo
Radiodiagnostico e B
Eeografia D S 7
TG e 10 12 .
Ressonancia Magnética 28 .30 35 .
MedicinaNuclear .28 30 35 .
Mamografia 9 W o2
Osteodensitometria 3 5 8

PoligrafiadoSono T
EEG - - -
Cardiologia - - -

4.3.2.8. Tempo em Vestiario

Dado que o utente necessita obrigatoriamente de passar pelo vestiario antes da
realizacdo do seu exame, também uma andlise a este processo foi realizada. O tempo
apresentado na Tabela 11 representa apenas a passagem pelo local, no entanto o doente acaba
por passar por la duas vez: uma antes do exame para deixar 0s seus pertences, e a segunda

VEZ para 0S levantar.

Tabela 11: Distribuicdo dos diferentes Tempos de Processamento associados aos Vestuarios

Tempo do Processo [Minutos]

Tipo de Processo Minimo Moda Madximo
Vestuario 1 2 2,3

4.4. Construcao do Modelo em SIMIO

Apos a recolha de todos os dados e pressupostos admitidos na sec¢do anterior,
pretende-se agora apresentar todas as fases do processo realizado para a construgéo do
modelo, em SIMIO. Serdo abordadas, individualmente, todas as etapas que se consideram
fulcrais para o seu desenvolvimento, detalhando e justificando cada uma delas com auxilio

de recortes exemplificativos retirados do software.
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O modelo estd dividido em duas etapas complementares. Primeiramente
comecou por se desenvolver o sistema considerando-se todos 0s processos, desde a etapa de
chegada do utente até ao final do seu atendimento. A esta fase atribuiu-se o nome de Fase
de ChecklIn. A segunda etapa, Fase de Realizacdo de Exames, foi definida desde a entrada
do utente na sala de espera, para a realizacdo do seu exame, até a saida do mesmo no
departamento. A Figura 18 representa, de forma simplificada, e no software SIMIO, as duas
fases consideradas. A descri¢do de cada uma destas diferentes etapas pode ser consultada na
seccdo 3.2. da Caracterizagdo da Realidade Atual onde cada um dos processos € descrito
detalhadamente.

Fase de CheckIn Fase de Realizagdo de Exames
RN
] | - 1
1 ] 1
1 L] 1
1 ] 1
: & — :
I - i
I
] X ;
[ L G P A S

Figura 18: Esquema Resumo do mapeamento do utente

O Simio permite, ao utilizador, a constru¢cdo de um modelo em escala real. Desta
forma, o presente modelo foi construido com base no layout original do Departamento de
Imagiologia, tendo sido possivel tanto a representacdo da disposicdo das diferentes zonas
como também a atribuicdo das diferentes distancias entre cada uma delas.

Como primeiro passo, comecou por se configurar o intervalo de corrida a
considerar para 0 modelo. Este valor teve por base 0 més de outubro e o horario de
funcionamento do Departamento, que esta aberto de Segunda a Sexta feira, das 07:00h as

22:00h. A atribuigdo deste intervalo pode ser visualizada através da Figura 19.

Run Animation View

Drawing Visibility
Starting Type: | 01/10,/2019 07:00:00 -

Ending Type: |31/10,/2019 22:00:00 -

Figura 19: Configuragdo do Intervalo de Corrida
considerado
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Foi necessario também, numa primeira fase, configurarem-se as unidades de
medida a considerar. Para a variavel tempo, atribuiu-se a unidade de medida minutos e para
a variavel distancia, metros. A Figura 20 demonstra, em detalhe, todas as unidades admitidas

para o desenvolvimento do modelo.

Linits
Settings ~
Time
Units:
Minutes v

Length & Distance

Units: Travel Rates:

Meters - Meters per Hour -
Area

Units: Rates:

Square Meters d Square Meters per Hour d
Volume

Units: Flow Rates:

Cubic Meters A Cubic Meters per Hour A
Mass & Weight

Units: Flow Rates:

Kilograms - Kilograms per Hour -

Figura 20: Configuracdo das Unidades de
Medida consideradas no Modelo de Simulagao

Uma vez que o modelo tem por base valores de entrada conhecidos, o nimero
de visitas ao departamento, procedeu-se assim a criagdo de uma Tabela denominada
Entrada_Visitantes. Esta servird para ser chamada, posteriormente, como modo de chegada
das entidades ao modelo. A Figura 21 representa um excerto da Tabela, onde se inclui a data

e horas de entrada no sistema bem como o niimero de visitas associado a cada uma delas.
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-; Faciity ~ “BProcesses o Definitions i Results
Views < | Entrada_ Visitantes
Date Time Entidade | Visitas
D 1 01/10/2019 07:00:00 Visitas 2
Tables 2 01/10/2019 08:00:00 Visitas 18
- 3 01/10/2019 09:00:00 Visitas 31
L 4 01/10/2019 10:00:00 Visitas 34
Lookup Tables 5 01/10/2019 11:00:00 Visitas 33
[ 01/10/2019 12:00:00 Visitas 24
Irc!) 7 01/10/2019 13:00:00 Visitas 15
Rate Tables 8 01/10/2019 14:00:00 Visitas 20
9 01/10/2019 15:00:00 Visitas 24
@ 10 01/10/2019 16:00:00 Visitas 25
11 01/10/2019 17:00:00 Visitas 19
Work Schedules
01/10/2019 18:00:00 Visitas 15
E..—l 13 01/10/2019 19:00:00 Visitas 7

Figura 21: Excerto da Tabela
Entrada_Visitantes

Ao longo do desenvolvimento do modelo foram construidos processos de forma
a suportar os pressupostos admitidos no mesmo. No software, um processo € ativado quando
este é chamado através da propriedade Add-On Process Triggers ou ainda através da
ocorréncia de certos eventos do modelo.

Apbs as configuracdes iniciais necessarias, deu-se inicio a construcdo do

modelo, o qual sera dividido e abordado pelas suas diferentes fases principais.

4.4.1. Entrada no Departamento de Imagiologia

Primeiramente foi atribuida a entidade do modelo o nome Utente, uma vez que
este é 0 elemento que apds a sua entrada, atravessara as estacdes do sistema (objetos),
desencadeando o funcionamento do mesmo.

Apobs a introducdo da Source no modelo, agora denominada Entrada, comegou
por se definir as suas propriedades. A forma como a entidade, Utente, chega ao
Departamento é realizada com o auxilio da Tabela anteriormente referida,
Entrada_Visitantes. A Tabela é constituida pela coluna DateTime, que define o dia e hora de
entrada dos visitantes no sistema estando-lhe associado o numero de visitantes no respetivo
horério, Visitas.

Dado que apenas é identificado o nimero de visitantes que entra por hora no
sistema, foi importante definir-se uma distribuicdo uniforme associada a reparticdo destes

visitantes pela sua hora de chegada. Para isso, assumiu-se um intervalo entre 1 e 60 minutos,
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interpretando-se assim que o ndmero de visitantes associado a coluna DateTime estd
uniformemente repartido entre os 60 minutos que a hora de chegada atribuida Ihe contém.
A configuracdo das Propriedades associadas a Source, Entrada, pode ser

observadas pela Figura 22.

Properties: Entrada (Source)
= {Entity Arrival Logic!
Entity Type Utente
Arrival Mode Arrival Table
Arrival Time Property Entrada_Visitantes.DateTime
Entities Per Arrival 1
Repeat Arrival Pattern False
= Other Arrival Stream Options
Arrival Events Per Time Slot Math.Round{Entrada_Visitantes.Visitas * PP_Pacientes)
= arrival Time Deviation Random.Uniform( 1,60 )
Units Minutes
Arrival Mo-Show Probability 0.0

Figura 22: Configuracdo das Propriedades associadas a Source, Entrada

Ainda relativamente a analise associada as propriedades da Source, Entrada, foi
possivel definir-se a variavel de estado WIP, Work in Progress, que servira como um dos
pardmetros para a posterior anélise e validacdo do modelo. A varidvel que se encontra
representada na Figura 23 permitira contabilizar o nimero de visitantes presentes em cada

instante no modelo.

Before Exiting - Repeating Property Editor X
Items: Properties:
WIP, WIP + 1 * = Basic Logic

State Vari... WIP
Mew Value  WIP+1

¥

Basic Logic
State Assignments (Basic Logic)

Add Delete

Close

Figura 23: Representac¢do da varidvel WIP no modelo de simulagdo
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Ainda nesta fase, foi necessario definirem-se dois processos cruciais para 0
desenvolvimento do modelo. A atribuicdo do nimero de exames por utente e a distribuicao

dos visitantes pelos diferentes balcGes. Os mesmos serdo descritos de seguida.

4.4.1.1. Numero de Exames por Visitante

O processo de atribuicdo do nimero de exames realizados por utente,
Numb_Exames, pode ser observado na Figura 24. Tal como referido na seccéo 4.3 Recolha
e Analise de Dados Relevantes, assumiu-se que 0 nimero maximo de exames que um utente
pode realizar é 3. Assim, as diferentes probabilidades associadas ao nimero de exames a
realizar resulta da combinacéo entre a equacdo (4.2.) e de posteriores ajustes face a validacao

deste parametro.

Figura 24: Representagao do Processo de Atribui¢do de
Exames por Visitante

4.4.1.2. Distribuicdo do Numero de Visitantes por Balcdo

O processo Distribuicdo_Balcdes representa a probabilidade relativa ao nimero
de utentes atribuidos a cada um dos balcdes. Este valor foi calculado na sec¢do anterior e
pode ser revisto na Tabela 7.

Associada a entidade, foi atribuida a variavel BalcdoSuposto, representando o
balcdo que inicialmente Ihe foi atribuido na sua chegada. Para além desta, mais 3 variaveis
foram atribuidas: tempo de processamento, contraste e pagamento. Estas vdo variando

consoante o tipo de exame que o utente ira realizar.
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A cada tipo de exame esté definido um tempo de processamento diferente. Isto
significa que mesmo que o utente seja atendido noutro balcdo, o tempo que ira demorar na
sua efetivacdo dependera do tipo de exame que ird realizar. Neste sentido, a variavel
ProcessTime foi atribuida a entidade e ndo ao balcdo em que o utente realizara a sua
efetivacéo.

Os utentes associados ao balcéo 1 e 3, irdo realizar exames onde héa possibilidade
de Ihes ser administrada uma injecdo de Contraste. Para estes casos, a variavel Contraste é
representada pelo valor 1 e a varidvel Pagamento pelo valor 0.

Significa assim, que os doentes referentes a estes balcdes (1 e 3) ndo realizam o
pagamento da primeira vez que passam pelo atendimento, necessitando de voltar ao mesmo
apos a realizacdo do exame. Ai, a varidvel Pagamento passara a ser representada pelo valor
1.

Tanto o processo Distribuicdo_Balcdes (lado esquerdo) como as variaveis associadas

ao mesmo (lado direito) podem ser observadas pela Figura 25.

Properties: Variaveis_b1 (Assign Step Instance)

Baleio_1 Warayaiz_b1

Bzgin = - Basic LOQIC
T State Variable Name  ModelEntity.BalcdoSuposto
Mew Value 1

Baledio_2 Varavais_b2

Assignments (More) 4 Rows -

Baleda_3 Waraveis_b3 Assignments (More) - Repeating Property Editor X

Ttems: Properies:

ModekEntity Contraste, 1, s F Basic Logic

== ModelEntity ProcessTime, Random.Triangular( 7,9, 1), State Variable Name  BalcioSupostol_Contagem
Balefio 4 Varaveis_bd ModeEntity Pagamento, 0, New Value BalcioSuposto1_Contagem+1
= = BalcoSupastol,_Contagem, BalcioSupasto1_Contagem +1, & Advanced Options

BasicLogic
Basic Logic

Assign Add Delete

Close

Figura 25: Representacgdo do processo Distribuicdo_BalcGes e exemplo da atribuigdo das
varidveis a um dos balcdes em analise

Uma vez que existem utentes que necessitam de voltar aos balcdes para efetuar
0s respetivos pagamentos, foi importante incluir-se também a variavel Passagem_Utente na
lista de variaveis associadas a entidade. Assim, quando o utente entra no Departamento e é
pela primeira vez atendido num dos balcdes, é-lhe atribuido o valor 0. Para os casos em que
0 utente necessita de realizar pagamento, e volta para a zona dos balcdes, este valor passa

para 1. A atribuicdo da variavel referida anteriormente pode ser observada pela Figura 26.
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On Entering - Repeating Property Editor >
Items: Properties:
ModelEntity.Passagem =I Basic Logic

State V... ModelEntity.Passagem_Utente w
Mew Value 0

State Variable Name
< > Mame of the state variable that will be assigned a new value.

Add Delete

Close

Figura 26: Definicdo da variavel Passagem_Utente, associada a entidade

4.4.2. Zona de Check-In

Apds a entrada do utente no Departamento, 0 mesmo deve dirigir-se para a zona
de Check-In onde ira realizar a efetivacdo do seu exame. Na chegada ao local, consoante o
exame que o utente ira realizar, 0 mesmo deve dirigir-se para o balcdo sinalizado com o
nome do respetivo exame.

Haverd alturas em que o utente necessita de aguardar pela sua vez, criando-se
assim uma fila em espera. No entanto, caso se observe um outro balcdo livre, a primeira
pessoa em espera deve dirigir-se até 14 e ser atendido. Para estes casos, a variavel
BalcaoSuposto sera diferente da variavel BalcdoAtribuido.

Cada um dos balcdes de atendimento tem horarios de funcionamento diferentes.
Isto significa que, quando o balcéo atribuido ao utente ndo esta em funcionamento, 0 mesmo
deve dirigir-se para a fila de menor comprimento e esperar até ser atendido.

Os balcGes 2 e 4 representam o0s exames com atendimento rapidos. Isto significa
gue exames inseridos num destes balcdes ndo necessitam de procedimentos complexos nem
de voltar ao balcéo para efetuarem o respetivo pagamento. Assim, e para estes balcdes, existe
a possibilidade de realizacdo de efetivacdo num balcdo que se localiza na rececdo central.
No entanto, apenas 20% dos utentes se dirigem para la uma vez que néo esta sinalizado em

nenhum lugar esta possibilidade.
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Com base nos pressupostos admitidos anteriormente, procedeu-se assim a
construcdo da zona de Check-In. De forma a ilustrar os processos desenvolvidos nesta zona,
foi retirado um excerto do modelo, o qual € apresentado na Figura 27.

De seguida segue-se a apresentacdo de todos os passos fundamentais desta zona,
bem como a explicagdo dos processos e variaveis assumidos em cada um deles.

Zona Checkin

Espera_Registo

S — =

Espera_Exames

Espera_BExtra B_extra

Zona Balcdo Extra

Figura 27: Excerto da Zona de Check-In no modelo de simulagado

4.4.2.1. Horario de Funcionamento dos Balcées

Uma vez que os cinco balcdes de atendimento tém horarios de funcionamento
diferentes, comecgou por se atribuir, na sec¢do de Work Schedules, no Simio, 0s respetivos
horarios. Os mesmos foram anteriormente apresentados, e de seguida expostos pela Figura
28. A Figura representa o exemplo admitido para o balcdo 1 e 2, no entanto, 0 mesmo
processo foi replicado para os restantes balcdes
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S Faclity “EProcesses o Definitions Results
Views < | ¥yPatternBased | [{p Table Based
Work Schedules
D Name StartDate | Description | Days | Day 1 Day 2 Day 3 Day 4 Day 5

Tables » B B1_Horario 01/11/2018 5/1b 1b 1b 1b 1b

=

=

Waork Periods

| B2_Horario 01/11/2018 52b 2b 2b 2b 2b
¥ _Horario 5 3hb b b b b
_ Horario J11 54b 4b 4b 4b 4b
Lookup Tables
BS_Horario 01/11/2018 55b 5b 5b 5b 5b
. Day Patterns
@ MName Description
Waork Schedules B 1ib
Waork Periods
EI @ | Start Time | Duration End Time | Walue | Cost Multiplier | Description
» |08:30 (5 10,5 hours | 19:00 1 1
Changeover
Matrices #*

Input o | Start Time | Duration | End Time | Value | Cost Multiplier | Description
FEEnRER » |02:00 [ 4,5 hours | 13:30 1 1
14:00 4 hours 13:00 1 1
H

Figura 28: Atribuicdo dos diferentes horarios de funcionamento por balcdo
no modelo de simulagdo

4.4.2.2. Balcoes de Atendimento

Ap0s a transposicdo dos diferentes horarios de trabalho para o software, seguiu-

se a atribuicdo dos mesmos aos diferentes balcGes. Para isso, através das propriedades

associadas a cada um dos balces, definiu-se o tipo da sua capacidade como sendo a de um

Horério de Trabalho e selecionou-se, para os diferentes casos, o horéario anteriormente

definido. Repetiu-se 0 processo para 0s 6 balcdes em analise.

Ainda nas suas propriedades, associou-se a variavel ProcessTime, ao tipo de

processo a considerar quando o balcdo esta em funcionamento. A mesma foi definida no

processo de Distribuicdo_Balcdes e representa o intervalo de tempo que o utente demora

para ser atendido. A Figura 29 apresenta um exemplo das configuracOes realizadas para o

balcdo 1.
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Properties: B1 {Server)

= Process Logic
Capacity Type WorkSchedule
Work Sched...  B1_Horario
Ranking Rule First In First Out
Dynamic Selec... | Mone
Transferdn... 0.0
Process Type Spedfic Time
Processing ... ModelEntity.ProcessTime
Off shift Rule Finish Work Already Started
Other Processing Options
=l Buffer Logic
=l Input Buffer
Capacdity ]

Figura 29: Configuragdo associada as propriedades do
balcdo 1

O utente pode deslocar-se ao balcdo e 0 mesmo se encontrar encerrado. Esta
possibilidade pode ocorrer tanto para os casos em que o doente pretende realizar a efetivagao
do exame, como quando necessita de efetuar o pagamento de exames anteriormente
realizados. De modo a combater estes acontecimentos, foi construido um processo
denominado On_Off_Shift, chamado no Transfer Node — Espera_Registo. A representacdo

do mesmo pode ser observada na Figura 30.

/
TN

Figura 30: Visualizagdo do processo associado a balcdes fora do turno no modelo de
simulagdo

OffShift

I

Como primeiro passo do processo, € necessario realizar-se a distingdo entre estes

dois tipos de utentes. A mesma pode ser realizada através da variavel Passagem_Utente que
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atribui valor 0 para 0s casos em que 0 utente vai pela primeira vez ao balcéo, e valor 1 para
0S casos em que o doente se dirige ao balcéo para efetuar o pagamento.

Para os casos em que a variavel Passagem_Utente tem valor atribuido de 0, a
segunda decisdo do processo passa por verificar qual o balcdo que Ihe foi atribuido na sua
entrada, através do processo Distribuicdo_Balcdes, e certificar-se que esse mesmo balcdo
esta disponivel, em processamento ou fora de turno.

.Para os casos em que a variavel Passagem_Utente tem valor atribuido de 1, a
segunda decisdo do processo passa por verificar em que balcéo se realizou o atendimento do
utente e certificar-se, mais uma vez, que esse mesmo balcdo esta disponivel, em
processamento de outro utente ou fora de turno.

Caso se verifique que o balcdo se encontra fora de servico ou com um fila em
espera elevada, o utente € direcionado para um Transfer Node chamado OffShift, uma fila
imaginaria, que junta todos os utentes que se encontrem nesta situacdo e direciona-os, de
forma aleatoria para um dos balcdes que se encontre livre. Para 0s casos em que o balcdo
estd disponivel ou em processamento, mas dentro do seu horario de trabalho, o utente é
direcionado para a fila em espera do balcdo em analise. Um excerto do processo
anteriormente referido pode ser visualizado através da Figura 31. A Figura 32 por sua vez
representa as diferentes propriedades associadas ao Transfer Node.

;Y
i
L3
7
L3
| 4

Y%
i
i
Ii"
i
#
S

)%
#
i
E) IE
i
i
]

Figura 31: Processo On_Off_Shift retirado do modelo de
simulagdo
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Properties: OffShift (TransferMNode)

= Crossing Logic

Initial Traveler Capacity | Infinity

Entry Ranking Rule First In First Out
i = Routing Logic
B Cutbound Travel Mode | Continue
Qutbound Link Prefer...  Any

Cutbound Link Rule Shortest Path

[= Entity Destination ... = Select From List
Mode List Mame Bal_LIST
Selection Goal Random

Selection Condition Candidate.Node.AssociatedObject.Server.Resources...
Blocked Destinatio...  Select Available Only

Figura 32: Propriedades associadas ao TransferNode OffShift

4.4.3.3. Balcao Extra

O balcdo Extra serve de apoio aos balcdes 2 e 4, considerados balcdes de
atendimentos rapidos. Embora nédo se saiba o nimero exato de atendimentos realizados neste
balcdo, estima-se que cerca de 20% dos visitantes associados aos balcdes 2 e 4 facam a
efetivacdo dos seus exames aqui. Este nimero deve-se ao facto de o balcdo ndo estar
sinalizado com os utentes apenas se dirigirem até ele quando sdo chamados. A distribuicdo

de utentes pelas diferentes zonas encontra-se representado através da Figura 33.

Zona Balc3o Extra

Figura 33: Distribuicdo de utentes pelos balcdes
principais e balcdo extra no modelo de
simulacdo
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= Routing Logic
Qutbound Travel Mode  Continue

Entity Destination Type | Continue

Cutbound Link Prefer...  Awailable
Qutbound Link Rule By Link Weight

= Add-On Process Triggers
Run Initialized
Run Ending
Entered On_0Of_Extra
Exited

= Routing Logic
Selection Weight 0.2

Figura 34: Propriedades associadas ao processo
de distribuicdo de utentes pelos balcGes extra no
modelo de simulagdo

De forma a retratar este acontecimento, comegou por se configurar a légica de

rota assumida pelo Simio, passando agora esta a ser por Link Weight. No Path que direciona

0 utente para o Balcdo Extra atribuiu-se a probabilidade de 0.2, representando esta os 20%

de utentes que vao até ao balcado. Estes trés passos foram resumidos e apresentados na Figura

34.

Também para este caso foi importante ter em atencdo o facto de o balcdo estar

fora de servico ou a atender mais utentes. Assim, o processo referido na seccao Balcdes foi

replicado, desta vez tendo em consideracdo as caracteristicas do Balcdo Extra.

( - J—{ o= =

Figura 35: Processo On_Off Extra retirado do modelo de

simulacdo
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Comeca-se por verificar se 0 B_Extra, no momento, esté a atender outros utentes
ou se esta fora de servigo. Quando uma destas condicdes se verifica, o utente é direcionado
para a fila em espera do seu balcdo principal (B2 ou B4), também denominado
BalcdoSuposto (BS). Caso contrério, o utente aguarda pela sua vez na Espera_BExtra. A
este processo atribuiu-se o nome de On_Off_Extra, e pode ser observado na Figura 35.

Caso o utente seja atendido no B_Extra, e ap0s a sua efetivacdo, o mesmo é

direcionado até ao Transfer Node de final de atendimento, comum a todos os balcoes.

4.4.4. Zona de Realizagao de Exames

No final da efetivacdo, Final_Registo, o utente é direcionado até a zona de espera
para posterior realizacdo dos seus exames. Este deve aguardar la até ser chamado. No
entanto, e tal como ja mencionado, o utente pode ter ido ao balcdo apenas para efetuar o
pagamento referente aos exames ja realizados. Neste sentido, € necessario criar-se uma
condicdo onde se verifique se 0 utente tem mais exames para realizar ou néo.

Esta verificagdo pode ser realizada com o auxilio da variavel Num_Exames
associada a entidade. Caso a variavel seja superior a 0, significa que existem exames por
realizar, assim, o utente é direcionado para a zona de Espera_Exames. Quando este valor é
igual a 0, significa que o utente ndo tem mais exames por realizar, pelo que 0 mesmo é
direcionado até a saida. O meio de verificacdo desta situacdo encontra-se representado na
Figura 36.

Note-se que esta variavel foi estabelecida na entrada do utente, através do
processo Numb_Exames. Sempre que 0 mesmo termina um exame, a variavel diminui 1

valor, até chegar a 0, significando assim que ndo existem mais exames por realizar.

1T

—-| Routing Logic
Selection ... ModelEntity.Numb_Exames=0

Figura 36: Verificagdo do nimero de exames em falta
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Para 0s casos em que o utente necessita de realizar exames, 0 mesmo é
direcionado para a Espera_Exames. Aqui, e com base na distribuicdo probabilistica
apresentada na seccdo 4.3. Recolha e Analise de Dados Relevantes, sera atribuida a respetiva
probabilidade a cada um dos tipos de exames considerados.

E necessario ter em atencdo que 0 mesmo utente ndo pode realizar duas vezes 0
mesmo exame. Neste sentido, no final da sua realizacdo, a entidade tera associada a si uma
variavel com o nome do respetivo exame. Caso a variavel seja 1 é atribuido um novo exame
ao utente. Caso contrario, o utente podera realizar o exame. Na Figura 37 encontra-se

representado um exemplo da configuracdo atribuida ao exame RX.

—I Routing Logic
Selection ...  0.3*(1-ModelEntity. RX_EXAM)

Figura 37: Configuragdo da condicdo para realizagdo de
exames no modelo de simulagao

4.4.4.3. Chamada para Exame

No final da efetivacdo, Final_Registo, o utente é direcionado até a area de espera
do exame que pretende realizar (WA_Exame). Ai, deve aguardar até ser chamado.

Como primeira fase do processo de realizacdo de exame, e apds a chamada do
utente, o mesmo dirige-se até ao vestiario que Ihe foi atribuido. Aqui, o doente acaba por
passar duas vez: antes do exame para deixar 0S seus pertences, e a segunda vez para 0S
levantar. E importante ter em considerago que embora o utente ndo esteja presente no
vestiario enquanto realiza o seu exame, nenhum outro utente pode ingressar la até este sair
de com 0s seus pertences.

De forma a retratar esta sequéncia foi necessario criar-se um processo capaz de
deixar avancar um novo utente apenas quando o utente que se encontra a realizar o exame
sai do vestiario pela segunda vez, 0 mesmo € apresentado na Figura 38, atraves do exemplo

para utentes que realizem exames de RX.
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[ | On Entering - Repeating Property Editor X
Items: Properties:
ocup_rx1, 0 [= Basic Logic

' State Var... ocup_rxl
New value  ©
A 4
] _ _
Basic Logic
State Assignments (Basic Logic)
Add Delete
On Entering - Repeating Property Editor X
Items: Properties:
ModelEntity.RX_EXAM, 1 f [= Basic Logic
State Var... ModelEntity.RX_E...
‘ New Value 1
ChamadaRx

Basic Logic
State Assignments (Basic Logic)

—— —

Final_Registo | Espera_Exames

Add Delete

Figura 38: Excerto da Zona de Realizagdo de Exames e variaveis admitidas para a zona no modelo de
simulagdo

Para esta fase foi necessario ter em consideragdo o0s tempos associados a
realizacdo dos diferentes exames, tempos anteriormente atribuidos a passagem pelos
vestuarios e ainda o horario de funcionamento de cada uma das salas.

Neste sentido, procedeu-se a configuracdo das propriedades associadas as
diferentes salas, representadas no modelo através de Servers. Foram realizados 0s mesmos
passos que a atribuicdo dos horarios de funcionamento para os balcdes de atendimento, 0s
quais foram posteriormente definidos como Work Schedule dentro das propriedades da sala
a definir.

Uma vez que a cada sala estdo associados exames especificos, foi possivel
atribuir-se diretamente o tempo de processamento de cada exame, considerando-se uma

distribuicdo triangular que contém o minimo, a moda e 0 m&ximo valor observados.
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Properties: RX1 (Server)
- Process Lﬂﬂiﬂ Properties:
Capadty Type WorkSchedule . Ba;it:;’éf“ CONTAGEM RX
+ Work Schedule RX NewValue  CONTAGEM_RX+1
Ranking Rule First In First Out
Dynamic Selection Rule | Mone -
+ Transfer-In Time 0.0 —
Process Type Spedific Time 5 Basic Logic
* Processing Time Random.Triangular(2,3,4) e
Off shift Rule Finish Work Already Started -
+ Qther Processing Options

Figura 39: Configuragdo associada as propriedades da Sala de RX

Para esta fase foram ainda consideradas variaveis associadas as diferentes salas.
A variavel Contagem_Exame ira retornar o nimero de exames de cada tipo realizados ao
longo do més de outubro. A varidvel N_SalaExame ird retornar o nimero de exames que se
realizaram em cada uma das salas.

Tanto as propriedades como as variaveis consideradas para o exemplo dos

exames realizados na sala de Radiodiagnostico 1 podem ser observadas na Figura 39.

4.4.4.4. P6s Realizagdo de Exames

No final da realizagdo do exame, e apds o utente sair do vestiario, este é
direcionado para um Transfer Node denominado Pre_Out. A partir daqui, sera realizada a
verificacdo relativamente ao nimero de exames que o0 utente ainda tem por realizar e
confirmada a efetuacdo do pagamento.

Pela Figura 40 observa-se que numa primeira fase, é realizada a verificacdo da
variavel Numb_Exames. Caso este valor seja superior a 0, significa que ainda tem exames
por realizar pelo que é direcionado novamente até a sala de espera até ser chamado para o
proximo exame. Caso o0 valor seja 0 admite-se que 0 utente ndo tem mais exames para
realizar.

Apos esta confirmacdo, a variavel Pagamento ird direcionar o utente para a

Espera_Registo caso o valor associado a ela seja 0. Para o caso em que a variavel Pagamento
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admita valor 1, significa assim que o pagamento ja foi efetuado e o utente pode dirigir-se até

a saida.

On Entering - Repeating Property Editor X

Items Proverties:
Entity Entering, ModelEntity.Numb_Exames, I * = Basic Logic

Entity Entering, Numb_Exames_feitos, Numb | Assign I Entity Entering

State Varizble Na... ModelEntity.Numb_Exames
¥| New Value ModelEntity.Humb_Exames-1

1 . Basic Logic
Sem mais Exames < R Sta: Aemgpments (s Log)

Novo Exame

Add Delete

= Routing Logic
Selection Weight ModelEntity. Humb_Exames==0

ConfirmagdoPagamento

= Routing Logic
Selection Weight ModelEntity.Numb_Exames=0

| Pagamento Realizado

= Routing Logic

- Selection Weight ModelEntity.Pagamento==1
= Routing Logic
icH Selection Weight ModelEntity.Pagamento==0

Figura 40: Excerto da Zona Pds Realizacdo de Exames e varidveis associadas a mesma no modelo de
simulagdo

Ainda para o0s utentes que necessitam de realizar o pagamento dos seus exames,
as variaveis ProcessTime, Passagem_Utente e Priority irdo sofrer alteracfes. Relativamente
ao tempo de processamento, uma vez que este ¢ diferente do tempo de efetivacdo do exame,
a nova atribuicdo € realizada segundo os valores associados ao processo de pagamento
descrito na seccao 4.3. Recolha e Analise de Dados.

Uma vez que foi assumido anteriormente que os utentes que necessitam de
realizar pagamento tém prioridade face aos restantes utentes com a efetivacédo por realizar,
também aqui foi chamada a variavel associada a prioridade dada ao utente. As variaveis

admitidas para este processo estdo descritas na Figura 41.

Before Exiting - Repeating Property Editor X
Ttems: Properties:
ModelEntity Pagamento, 1 ' = Basic Logic
ModelEntity. Passagem_Utente, 2 State Variable Name ModelEntity. Pagamento
ModelEntity. ProcessTime, Random. Triangular(4, 5,8) New Value 1
ModelEntity Priority, 1 '
Basic Logic

State Assignments (Basic Logic)

Add Delete

Close

Figura 41: Varidveis associadas a um utente que necessita de realizar
pagamento apds exame no modelo de simulagdo
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4.5. Verificacao e Validacao do Modelo

Apbs a construcao e definicdo dos diferentes parametros associados ao modelo,
0 mesmo foi simulado tendo em conta o intervalo definido. Os resultados da simulagédo foram
verificados e validados de forma a entender se os mesmos sdo capazes de refletirem a
situacdo atual do Departamento de Imagiologia.

Os parametros considerados para a fase de verificacdo do modelo encontram-se
esquematizados na Tabela 12 e sdo de seguida abordados. Os mesmos apresentam-se
divididos em 3 areas dependendo se 0 mesmo é relativo ao sistema, a area de atendimento

ou &rea de realizacdo de exames.

Tabela 12: Lista de Parametros a verificar e respetivos resultados

Ambito Pardmetro a Verificar
Sistema Numero de visitas total
Sistema Numero de exames realizados
Sistema Numero de exames realizados por visita
Sistema Numero de visitas por hora
Sistema Horas de funcionamento por Balcdo e Sala de Exame
Area de Check-In Numero de visitas por Balcdo
Area de Check-In % de Visitantes que regressam ao Balcdo para efetuar Pagamento
Area de Realizacéio de Exames Numero de MCDT's realizados por Tipo
Area de Realizagdo de Exames Numero de MCDT's realizados por Sala
Area de Realizagdo de Exames Numero de MCDT's por tipo e hora

4.5.1. Parametros do Sistema
Nesta seccdo encontra-se o processo de verificacdo de parametros gerais
associados ao modelo. Inclui-se aqui 0 nimero de visitas, exames e exames por Vvisita

realizados e ainda o numero de visitas realizadas por hora.

4.5.1.1. Numero de Visitas, Exames e Exames por Visita

Comegou por se fazer a verificagdo ao numero de visitas e exames realizados no
modelo. Tal foi possivel através da variavel Numb_Pacientes e Numb_Exames_feitos. A
variavel Numb_Pacientes contabiliza o niUmero de entidades que sairam da Source, Entrada.

A varidvel Numb_Exames_feitos contabiliza 0 numero total de exames realizados no més
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de outubro e encontra-se associada ao Transfer Node Pre_Out, espaco onde todos os utentes

se dirigem apds a realizacdo de um exame.

Properties: Properties:

= Basic Logic = Basic Logic

State Varia... Numb_Pacientes Assign If Entity Entering

New Value Numb_Pacientes+1 State Variable... Numb_Exames_feitos

Mew Value Numb_Exames_feitos+1
Basic Logic eI
State Assignments (Basic Logic) sic oglc . .
State Assignments (Basic Logic)

Close

Figura 42: Varidveis responsaveis pela verificagdo do N2 de Utentes e
Exames realizados

A configuracdo destas duas varidveis encontra-se representada na Figura 42 e a
sua verificacdo pode ver feita através da Figura 43. Resultados obtidos apos a corrida do
modelo de simulacdo. Incluiu-se nesta verificacdo a apresentacdo do numero de exames
realizados por utente, onde se dividiu o valor total de exames pelo nimero de utentes

existentes.

ML Utertes: 6151

Mumb Exames realizados: 2120

NUmeno de exames por utants: 1,79

Figura 43: Validacdo dos Parametros: nimero
de utentes, exames realizados e niumero de
exames por utente

Conclui-se que estes trés parametros se encontram dentro dos valores esperados
uma vez que o0 nimero de utentes que passou pelo Departamento apresenta 0 mesmo valor
que o modelo e o nimero de exames realizados foi 8117. Por sua vez, 0 numero de exames

por utente face a 2019 é de 1,33, estando este valor em 1,32 no modelo.

4.5.1.2. Numero de Visitas por hora

O numero de visitas que entraram no Departamento ao longo das diferentes horas
foi validado atraves da criagdo da Dashboard apresentada na Figura 44, retirada do software
SIMIO.
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I nimero de Visitas

800

700

600

500

400

300

NUmero de Visitas

200 +

100

07:00 08:00 09:00 10:00 11:00 12:00 13:00 14:00 15:00 16:00 17:00 18:00 19:00 20:00  21:00 22:00 23:00

Figura 44: Dashboard do nimero total de visitas por hora simulado no modelo

Embora ndo seja possivel de se observar, através da Figura, os valores exatos
associados a cada hora, os valores obtidos correspondem aos valores tedricos expostos na
Figura 16 da seccdo 4.3.2.2.2., pagina 30. Este valor apenas é apresentado quando
selecionamos a hora em analise no SIMIO. Um exemplo desta observacado é apresentado na

Figura 45.

600
200
07:00 R
3 500 +
B BB s
@
0 - U o400 B nimero devisitas: 692
07:00 08:00 09:00 10:00 11:00 E
[y
s
I I 0
400 -
300 4 08:00 200 4
B Nimero devisitas: 400
200 -

100

100 +

07:00  08:00  0%:00  10:00  11:00  12:00  13:00

07:00 08:00 09:00 10:00 11:00

Figura 45: Verificagdo relativa ao N2 de Utentes por Hora através de dados retirados do SIMIO
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4.5.2. Parametros Zona de Check-In

A verificacdo destes parametros esta associada aos balcoes de atendimento bem
como balcéo extra em funcionamento ao longo da simulacéo. Nesta sec¢éo esta disponivel
a verificacdo da percentagem atribuida a cada balcdo bem como a percentagem de utentes

que voltam aos balcdes para o respetivo pagamento.

4.5.2.1. Numero de Visitas por Balcao
Para a verificacdo do numero de visitantes de cada balcdo, associou-se, a cada
balcdo, uma variavel BalcdoSuposto_Contagem. Essa variavel verifica se o utente passou

pelo seu BalcaoSuposto e soma 1 caso esta condicdo se verifique.

Check-In

E1: 20.1%

BZ: 29.8%
Balcdo 2: 81.1%
Balcdo extra: 18.9%%

E3: 18.6%

E4: 30.8%
Balcdo 4: 80.1%
Balcdo extra: 19.9%4%

E5: 0.7%

Figura 46: Verificacdo da
distribuicdo de visitas
realizadas por balcdo

Atraveés da Figura 46, observam-se os valores associados a distribuicdo que as
visitas tém segundo o seu balcdo, com base no nimero de visitas associadas a variavel
BalcdoSuposto.

Para esta analise incluiu-se ainda o pressuposto de que 20% dos visitantes
associados ao balcdo 2 e 4 sdo atendidos no balcdo extra. A sua verificagcdo pode ser
visualizada juntamente com o resto dos resultados, estando este parametro também préximo

dos valores esperados.
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Conclui-se que os valores obtidos através da simulagdo estdo proximos dos valores
teoricos definidos.

4.5.2.2. % de Visitantes que regressam ao Balcao para efetuar Pagamento

Tal como ja referido, os utentes associados aos balcdes 1 e 3 necessitam de voltar
ao respetivo balcdo para efetuar o pagamento no final da realizacdo dos seus exames.
Teoricamente, este valor corresponde a soma entre a percentagem desses visitantes. Significa
assim que em teoria, 38,4% dos utentes voltam para a zona de Atendimento.

No modelo, este valor foi verificado através da variavel Utente 2vez, que
contabiliza o nimero de utentes que regressa a zona de Atendimento para efetuar o seu
pagamento. Os calculos para a obtencéo do valor a esperar podem ser observados através da
Figura 47, concluindo-se através desta, que o valor obtido esta préximo do valor tedrico
definido (38,4%)

Pagamentos

NO de pacientes que regressam ao check-in para
pagar: 2338

Y% de pacientes que regressam ao check-in para
pagar: 38%

Figura 47: Resultado Obtido face a Verificagdo do N2
de Utentes que regressam aos BalcGes para
Pagamento

4.5.3. Parametros Zona Realiza¢dao de Exames

A verificacdo destes parametros esta associada as salas de realizacdo de exames
disponiveis ao longo da simulacdo. Nesta seccdo estd apresentada a verificacdo da
distribuicdo de exames realizados por tipo bem como o nimero de exames realizados por

hora no Departamento, no més de outubro.
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4.5.3.1. Numero de MCDT’s realizados por Tipo
O numero de exames realizados por cada tipo foi possivel de ser determinado
através da contagem do numero de utentes que passou pelo tipo de exame a considerar. O

respetivo resultado pode ser observado pela Figura 48 (lado esquerdo).

Dishibuigﬁo do N° de N° de Exames Realizados

. por Sala
Exames Realizados
Radiodiagndstico: 2321
A = . RX1: 1126
Radiodiagndstico : 28.6% R32: 1195

Ortupanto vafia : 3.2% Ortopantomografia: 257
Osteodensitomeiria: 59
Osteodensitometria : 0.7% Ecografia: 2510

ECOL1: 1274
Ecografia : 30.9% e
Mamografia: 177

Mamografia : 2.2% ——

TACL: 753

TAC : 18.3% TAC2: 736
.. . Ressondncia Magnética:920
Ressonancia Magnetica : 11.3% RM1: 454
RM2: 465
Medicina Muclear ; 4.8% Medicina Muclear: 389
Angiografia: 0

Figura 48: Resultado Obtido face a Verificacdo da
distribuicdo de exames realizados por tipo

Com base nos valores teéricos apresentados na Tabela 6, pagina 32, conclui-se

que este parametro admite valores proximos dos previstos, encontrando-se assim verificado.

4.5.3.2. Numero de MCDT’s Realizados por Sala

Para 0s casos em que existe mais do que uma sala disponivel para a realizacdo
de um tipo de exame, é importante verificar se a distribuicdo do nimero de utentes é
aproximadamente igual. Ou seja, se as salas referentes a um certo tipo de exames produzem
0 mesmo valor.

Assim, foi definida uma variavel para as diferentes salas, N_Sala, capaz de
contabilizar o nUmero de exames ai realizados. Para comparacéo, definiu-se ainda a variavel
Contagem_Exame, que contabiliza o numero total de exames realizados por tipo,
independentemente do nimero de salas associado a ele.

Na Figura 48 (lado direito) pode observar-se as diferentes variaveis, onde
primeiramente se apresenta 0 numero total de exames por tipo seguindo-se 0 nimero total
realizado por sala associado a ele. Daqui conclui-se que para 0s casos onde existe mais que

uma sala possivel para a realizacdo de exames, 0 nimero associado a cada uma delas é
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relativamente proximo. A sala de Angiografias apresenta o valor zero uma vez que para esse

més ndo foram realizados exames desse tipo.

4.5.3.3. Numero de MCDT’s por Tipo e Hora

Embora a distribuicdo relativa ao nimero de MCDT’s realizados tenha sido
verificada, a sua distribuicdo por hora nao foi possivel de ser validada. Isto deve-se ao facto
de que os dados recolhidos para esta fase ndo conterem o detalhe necessario para a obtengédo

do valor esperado.

4.5.4. Resumo da Verificagdo dos Diferentes Parametros

De seguida é apresentado um quadro resumo, Tabela 13, com todos o0s
parametros referidos na presente seccdo, sendo assim possivel de se comparar os valores
tedricos considerados face aos obtidos através da simulacdo do modelo. Conclui-se através

dele, que a grande parte dos parametros se encontra validado.

Tabela 13: Quadro Resumo dos Parametros Verificados

Parametro Valor Teérico Valor Obtido
Sistema

Numero de Visitas Total 6171 6171
Numero de Exames Realizados 8117 8130
Numero de Exames Realizados por Visita 1,33 1,32

Area de Check In
Numero de visitas por balcdo [%]

Balcdo 1 19,9 20,1
Balcdo 2 30,5 29,8
Balcdo 3 18,5 18,6
Balcdo 4 30,6 30,8
Balcdo 5 0,5 0,7
Visitantes que regressam ao balcdo para Pagamento [%] 38,4 38

Area de Realizagido de Exames
Numero de visitas por tipo de MCDT[%]

Radiodiagndstico 30 28,6
Ortopantomografia 3,28 3,2
Osteodensitometria 0,65 0,7

Ecografia 32,39 30,9
Mamografia 2,01 2,2

TAC 16,75 18,3
Ressonancia Magnética 10,52 11,3
Medicina Nuclear 4,4 1,8
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4.6. Planeamento das Experiéncias e Analise de
Resultados

Apobs a construcdo e validagdo do modelo apresenta-se agora uma analise
detalhada aos resultados obtidos face ao comportamento do modelo atual seguindo-se a
explicacdo das diferentes experiéncias consideradas para estudo e posterior comparacao

entre elas.

4.6.1. Anadlise do Modelo Atual

Apos a validacdo e verificagdo do modelo de simulacao desenvolvido, procedeu-
se a andlise dos seus resultados. Esta teve por base os indicadores de performance
anteriormente definidos, incluindo-se aqui uma visao tanto geral como detalhada de cada
uma das areas do modelo apresentado. No entanto, e uma vez que os dados estudados se
focam maioritariamente na Zona de Check-In, sera dada a esta zona um maior enfase na sua

analise.

4.6.1.1. Zona de Check-In

Comecou por se realizar uma andlise as diferentes atividades associadas a Zona
de Check-In. A Figura 49 apresenta o tempo médio despendido nas atividades desta zona,
incluindo-se a distingdo entre os tempos de espera, a laranja, e tempo de atendimento, a azul,
associados aos diferentes balcoes.

Através da Figura observa-se que os balcGes onde existe um maior tempo de
espera para atendimento corresponde aos balcdes 1 e 3, sendo que o balcdo 1 é o balcdo que
regista maiores tempos de espera, contando com cerca de 17 minutos, em média. Estes
valores ndo sdo surpreendentes, uma vez que ambos os balcdes tém processos complexos
associados a efetivacdo dos respetivos exames, resultando estes num dos fatores para os seus
superiores tempos de espera.

Por sua vez, os balcdes 2 e 4 realizam a efetivacdo de exames através de
processos simples e rapidos, pelo que o tempo de espera associado a estes 2 balcdes é menor
que o dos balcdes 1 e 3.

Observa-se ainda que tanto o balcdo 5 como o balcdo localizado na recegédo
central (Balcdo Extra) apresentam tempos de espera muito reduzidos. Para o balcdo 5 tal

deve-se ao facto de nele serem apenas efetivados doentes prioritarios. Para o balcdo extra,
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isto resulta do facto de o balcdo ndo se encontrar devidamente identificado. Fazendo com
que apenas quando o Assistente Técnico chama os utentes, estes se apercebam que podem

realizar a sua efetivacéo la.

Andlise das Atividades presentes na Zona de

Check-In
30
25
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5
0
B1 B2 B3 B4 BS B_EXTRA
Tempo em Espera Tempo de Atendimento

Figura 49: Tempo médio, por utente, passado nas atividades da Zona de
Check-In

De seguida, realizou-se a andlise ao tempo que cada balcdo esteve em
processamento vs livre. A analise esta representada através da Figura 50, onde o tempo em
processamento é representado a laranja e o tempo livre a vermelho.

Os balctes 1 e 3 sdo os balces que apresentam maiores tempos em atividade.
Tal ja seria de esperar uma vez que estes dois balcdes apresentam tempos de atendimento
superiores e tém associado a eles uma percentagem de utentes para atendimento elevada.

Os balcdes Extra e 5, apresentam, por sua vez, tempos em atividade reduzidos
pelo que existe uma clara desproporcdo e consequente desperdicio relativamente aos

atendimentos realizados nos diferentes balcdes.
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Tempo em Atividade dos diferentes BalcOes
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Figura 50: Tempo Gasto em Atividade vs Livre por Balcdo

Uma vez que os utentes associados aos balcdes 1 e 3 necessitam de voltar ao seu
balcdo para a efetuarem o pagamento, é de esperar que estes 2 balcbes apresentem um
numero de atendimentos superior aos restantes balcGes. Realizou-se assim a analise ao
numero de atendimentos face ao numero de visitas que cada balcdo realizou. Esta anélise

pode ser observada através da Figura 51.

Comparagdo entre o N2 Visitantes e Atendimentos
realizados por Balcao

2500
2223

2000 1816 1698
1568

1393
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779
||| 504
B1 B2 B3 B4 BS

m N2 de Atendimentos m N2 de Visitantes

1500

Figura 51: Andlise comparativa entre N2 de Atendimentos vs N2 de
Visitantes por balcdo
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Com base nos valores apresentados conclui-se que, embora 0 nimero de
visitantes por balcdo esteja distribuido de forma uniforme (azul escuro), 0 mesmo néo
acontece relativamente ao seu nimero de atendimentos (azul claro). Daqui se conclui que 0s
balcdes 1 e 3, embora tenham o mesmo numero de visitantes atribuidos face aos restantes
balcdes, terdo sempre o dobro dos atendimentos, derivado do processo de pagamento ser
feito apenas no final da realizacdo dos seus exames. Esta situacdo representa uma das
principais fontes de ineficiéncia do sistema, sendo assim uma das areas de possiveis pontos
de melhoria. Mais uma vez, o balcdo 5 apresenta valores ligeiramente inferiores face aos
restantes balcGes, pelo que também aqui podem surgir pontos para posterior atuacéo.

Ainda relativamente aos atendimentos realizados pelos diferentes balcdes,
surgiu a necessidade de se estudar qual a % de visitantes atendidos, mas ndo pertencentes ao
balcdo (a vermelho). A Figura 52 apresenta a analise em causa.

Conclui-se pelo gréafico que 93,5% dos atendimentos realizados no balcéo 5, séo
atendimentos a utentes ndo prioritarios, significando assim que os atendimentos prestados
neste balcdo sdo maioritariamente de auxilio aos restantes balces. No balcdo 3 observa-se
que 17,3% dos visitantes ndo fazem parte dos utentes atribuidos a este balcdo. Isto acontece
uma vez que este balcdo tem um horario de funcionamento superior aos restantes, atendendo

assim utentes de balces distintos quando estes estéo fechados.

Visitantes atendidos no balcdao nao pertencente
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N2 de Visitantes ndo pertencentes ao balcdo = N2 Visitantes pertencentes ao balcido

Figura 52: N2 de Visitantes atendidos e pertencentes vs Nao Pertencentes por balcdo
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Por fim, foi realizada uma analise ao nimero de visitantes, por hora, que se
encontram na Zona de Check-In. Como seria de esperar, este valor é superior nas horas de
pico anteriormente definidas, chegando-se a alcan¢ar um valor maximo de 17 pacientes, em
simultaneo, nesta zona. O mesmo pode ser comprovado através da Figura 53.

Esta é uma das analises mais importantes a ter em consideragdo no sistema dado
que a otimizacdo dos processos e/ou circuitos esta diretamente relacionada com o numero
de utentes, em simultaneo, nesta zona. Significa isto que, quanto mais fluidos e otimizados
forem os processos presentes na zona, mais utentes seréo atendidos e consequentemente

menos tempo estes irdo aguardar em fila de espera.

Andlise da Zona de Check-In ao longo do dia

b

N2 de Utentes na Zona de Check-=Irn

S . -3 R g B o - o 17-00

Horas

Figura 53: Andlise ao N2 de utentes, em simultdneo, por hora, na zona de Check-In

4.6.1.2. Zona de Realizagdao de Exames

Tal como realizado para a Zona de Check-In, também para a Zona de Realizacéo
de Exames foi realizada uma analise as diferentes atividades associadas a esta zona. Aqui
incluiu-se o tempo de espera até o utente ser chamado (vermelho), o tempo gasto no vestiario
(azul) e ainda o tempo da realizacéo do proprio exame (laranja). A anélise resultou no grafico
apresentado pela Figura 54.

Através da Figura observa-se que os exames onde existe um maior tempo de
espera para realizacdo de exames sdo 0s de Ressonancia Magnética e Medicina Nuclear. Por
um lado, tal situacdo é facilmente encontrada quando existem utentes que se atrasam para o

seu exame, desencadeando um atraso para os restantes utentes em espera. Uma das possiveis
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causas para o atraso dos utentes nesta zona deriva dos atrasos, ou tempos de espera, dos
balcGes onde o utente tem de realizar a sua efetivacdo. Estes dois tipos de exame estdo
associados ao balcdo 1, que tal como anteriormente foi analisado, € um dos balcbes que
maior tempo de espera apresenta.

Por sua vez, exames do tipo RX, Ecografias e Mamografias, efetivados nos
balcdes 2 e 4, apresentam tempos de espera, para realizacdo dos exames, reduzidos.

Conclui-se assim que o tempo despendido na Zona de Check-In tem impacto
direto no tempo de espera para a realizacdo do préprio exame, uma vez que este € um dos
grandes bottlenecks do sistema.

E de notar que o tempo de realizagio dos exames pode também ter impacto face
a distribuicdo por tipo de exames realizados, isto porque, quanto menor o tempo de

realizacdo de um exame, mais exames sao possiveis de se realizarem no mesmo intervalo de

tempo.
Analise das Atividades presentes na Zona de Realizacao
de Exames
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Figura 54: Tempo médio, por utente, passado nas atividades da Zona de Realizagdo de Exames

4.6.1.3. Visao Macro do Sistema

Por dltimo, e para que seja possivel uma visdo geral de todo o processo, foi
calculado o Lead Time correspondente a cada tipo de Exame. A férmula correspondente a
este parametro encontra-se apresentada pela equacéo (4.1) da pagina 16 e os seus resultados

estdo evidentes na Figura 55.
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Subdividiram-se os diferentes Lead Times pelo tipo de atividades geradas pelo
sistema. As atividades de valor, a laranja, representam o tempo passado no sistema e que
agregou valor ao utente. Para o presente estudo este tipo de atividade representa a realizagédo
dos exames. A azul estdo representadas as atividades obrigatdrias mas que ndo agregam
valor para o utente, tal como o tempo gasto na efetivacdo dos seus exames. A terceira parcela
considerada encontra-se a vermelho, sendo que esta representa todas as atividades sem valor
algum para o utente, caso dos tempos de espera entre as diferentes atividades.

Os exames de Ressonancia Magnética e Medicina Nuclear sdo os que originam
Lead Times superiores. Tal deve-se, ndo sé aos seus elevados tempos de realizacdo, mas
ainda aos tempos de espera presentes em todo o sistema. Por outro lado, exames associados
ao balcéo 2 e 4, tais como RX e Mamografias, apresentam Lead Times reduzidos, derivados
de tempos de espera e exame reduzidos.

Conclui-se assim que o balcdo a que o utente estd associado bem como o tempo
de realizacdo do exame, vao ter uma grande influéncia na duracdo do processo, isto é, no seu

Lead Time.

Andlise aos diferentes Lead Times segundo o seu tipo de
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Figura 55: Representacao do Lead Time por tipo de Exame, e por tipo de atividade, desde a entrada do

doente até a sua saida

Tal como é possivel de se visualizar pela Figura 56, apenas 33,3% do tempo que
0 utente passa no Departamento é realizado em atividades que agregam valor ao mesmo. Os

restantes 66,7% correspondem a atividades sem valor, das quais 28,4% sdo respeitantes a
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atividades necessarias, mas sem acrescento de valor e 38,3% das atividades sdo relativas a
tempos de espera tanto para a efetivacdo do exame, nos balcdes, como para a espera até a

chamada do respetivo exame.

Das Atividades Das Atividades Das Atividades
sao gastasem sao de Valor sao requeridas
Espera Acrescentado mas sem valor

Tempo de Espera Realizacdio do(s) Exame(s) Efetivacdo Exame;
Vestidrio

Figura 56: Representacdo da Percentagem média passada nos diferentes tipos de atividade

A Figura demonstra que a grande parte do tempo do utente, na sua ida ao
Departamento, é gasto em atividades sem valor, resultado de ineficiéncias do sistema. O
grande objetivo do projeto, e, mas precisamente das experiéncias propostas, passa assim por
reduzir as atividades requeridas e eliminar as sem valor de maneira a aumentar a

percentagem de valor gerado para o utente.

4.6.2. Planeamento das Experiéncias

Um dos grandes problemas identificados para a baixa performance do sistema
resulta do facto de os utentes associados aos balcdes 1 e 3 necessitarem de voltar ao balcéo
de atendimento para efetuarem o pagamento no final da realizacdo dos seus exames. Isto faz
com que o numero de atendimentos associados a estes dois balcdes duplique. Significa assim
que, em teoria, embora a distribuicdo dos utentes por tipo de exames esteja feita de forma
equitativa, o nimero de atendimentos segundo o processo atual de pagamento associado a
cada um dos balcdes ndo o esté.

Por outro lado, € atualmente atribuida a funcdo de atendimento de utentes

prioritarios ao balcdo 5. Mesmo que o balcdo ajude no atendimento dos outros balcdes, acaba
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por estar grande parte do seu turno, parado. Isto deve-se ao facto de ndo lhe ser atribuido
nenhum outro exame ou funcéo.

Foram assim desenvolvidas 4 propostas de maneira a tentar colmatar cada uma
destas ineficiéncias. As diferentes estratégias envolveram alteragdes nomeadamente dos
atuais circuitos, no processo de atendimento. Uma das propostas passou ainda pela aquisi¢éo
de equipamentos de apoio as tarefas de secretariado, nomeadamente Kiosks.

Por fim, foi incluida uma Experiéncia Extra, em que a Unica alteracdo realizada
foi a redefinicdo dos tempos de atendimento por utente. Esta experiéncia surgiu com o
objetivo de se entender qual o impacto que a reducao dos tempos de atendimento tem perante
0 modelo simulado.

Para as diferentes experiéncias, 0s seguintes pressupostos foram assumidos:
-Independentemente da experiéncia a considerar, 0s utentes

prioritarios tém sempre prioridade face aos restantes;
-O tempo de processamento admitido para cada um dos balcbes e

salas de exame manteve-se tal como no modelo atual.

4.6.2.1. Experiéncia 1- Redefinicdo do Processo de Pagamento

A experiéncia 1 visa a atribuicdo da tarefa de pagamentos associados aos balcdes
1 e 3 a0 balcdo 5. Atualmente o processo de pagamento necessita de verificacdo e devolucao
de papeis/cartdes, pelo que também aqui foi incluida uma mudanca de disposicédo de balcdes
capaz de tornar possivel esta experiéncia passando o balcdo 5 a estar entre o balcdo 1 e 3. A
Figura 57 apresenta a proposta de alteracdes relativas a esta experiéncia.
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Ressonancia Magnética  Atendimentos Prioritarios TAC RX Ecografia
Medicina Nuclear Servigos Internos Osteodensitometria Ortopantomografia Mamografia
Pagamentos

AAAAA
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Figura 57: Proposta da Disposi¢do dos Balcdes de Atendimento face a
Experiéncia 1

Apo6s a formulacdo e definicdo dos pressupostos a usar, procedeu-se as
modificacdes necessarias a ter em consideracdo no modelo atual. Tal como seria de esperar,
novos resultados foram gerados.

Uma vez que a experiéncia se foca na realocagéo do local de pagamento para um
outro balcdo, o nimero de utentes na zona de espera ndo sofreu alteragdes significativas, tal
é visivel pela analise da Figura 58. No entanto, este valor conseguiu diminuir, passando de

um namero maximo de 17 pessoas entre as 11:00h e as 12:00h para as 15 pessoas.

Andlise da Zona de Check-In ao longo do dia

' de Utentes na Zona de Check-In

NS

Horas

Figura 58: Andlise relativa ao N2 de Utentes, em simultaneo, por hora, na zona de Check-In da
Experiéncia 1
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Também para esta experiéncia 0s tempos de espera associados aos balcdes 1 e 3
diminuiram. Tal pode ser observado pelo quadro resumo da Tabela 14 e auxilio da Figura
59. Esta reducdo é significativa para os balcdes 1 e 3 chegando-se a alcangar uma diminuicdo
de 43% do tempo de espera associado ao balcéo 3.

Tabela 14: Quadro Resumo dos Tempos Médios de Espera por Balcdo
para a Experiéncia 1

Tempo Médio de Espera por Balcdo, Exp 1 [Min.]
Sistema Atual Exp 1 Var (%)

Baldo1 | 68 |16 31%
Balcdo 2 3,8 3,2 -16%
Balcio3 | B2 |75 A%
Balcdo 4 3,3 3,7 12%
Balcdo 5 0,4 31 675%
Balcdo Extra 0,6 0,7 17%

Analise aos Tempos de Espera PO vs P1

0 -
B1 B2 B3 B4

BS B_EXTRA

Modelo Atual m Experiéncia 1

Figura 59: Analise Comparativa entre os Tempos de Espera associados a
cada balcdo no Modelo Atual vs Experiéncia 1

A realocagdo do processo de pagamento dos balcdes 1 e 3 para o balcdo 5 ira
gerar um impacto positivo relativamente ao tempo em atividade de cada balc&o. Desta forma,
todos os balcbes passam a trabalhar de forma equitativa, tal como se observa a partir do

quadro resumo da Tabela 15 e auxilio do gréafico 60.
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Tabela 15: Quadro Resumo dos Tempos em Atividade por Balcdo para a

Experiéncia 1

Tempo em Atividade por Balcdo, Exp 1 [%]
Sistema Atual Exp 1 Var (%)
Balcdo1 [ 65% | .. S56% %%
Balcdo2z |  4s% | 0% 5% |
Balcdo3 | 54% | 4% -13%
Balcdo 4 43% 41% -2%
Balcéio 5 21% 49% 29%
Balcdo Extra 21% 19% -2%
Tempo em Atividade dos diferentes BalcSes PO vs P1
. I I I I I
10% I
- B1 B2 B3 B4 B5 B_EXTRA
Modelo Atual B Experiéncia 1

Figura 60: Andlise Comparativa entre os Tempos em Atividade associados a

cada balcdo no Modelo Atual vs Experiéncia 1

Apos a analise realizada a experiéncia 1 conclui-se que a realocacdo do processo

de pagamento para o balcdo 5 ird fazer com que haja uma melhor distribuicdo de tarefas

entre balcdes. Uma vez que esta realocacao do processo de pagamento iré retirar utentes da

fila de espera dos balcdes 1 e 3, para estes balcGes o tempo de espera ira diminuir.

No entanto, embora exista uma reducdo dos tempos de espera associados aos

diferentes balc6es e uma distribui¢do uniforme face aos tempos de atividade em analise, o

numero de utentes em simultdneo na zona de check-in continuara semelhante. Tal situacao,

pode tornar-se arriscada caso 0 numero de utentes venha a aumentar.
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4.6.2.2. Experiéncia 2- Redefini¢do de Circuitos para Pagamento

A proposta de alteracOes para a Experiéncia 2 passa pela redefinicéo do processo
de pagamento, atribuindo-se este ao balcao extra. Significa assim que os utentes associados
aos balcbes 1 e 3, apos realizarem o0s seus exames, devem dirigir-se ao balcdo extra para
efetuar o pagamento. Foi admitido que para os casos em que o balcédo esta fora de servico, o
ato sera no respetivo balcdo onde o utente foi atendido. A experiéncia encontra-se
representada pela Figura 61.

Uma vez que o processo de pagamento envolve a troca de folhas e cartdo
deixados pelos utentes no momento da sua efetivacdo, esta experiéncia apenas € possivel

apos a desmaterializacdo deste processo.

Ressonancia Magnética RX TAC Ecografia Atendimentos Prioritarios
Medicina Nuclear Ortopantomografia Osteodensitometria Mamografia Servicos Internos

ARAAA

B1 B2 B3 B4 BS B_Extra

Pagamentos

Figura 61: Proposta da Disposicdo face a Experiéncia 2 dos BalcGes de Atendimento

A consequente realocacdo do processo de pagamento ao balcédo extra faz com
que haja um menor nimero de utentes, em simultaneo, na area de check-in. Parte destes
utentes passardo agora a estar concentrados na recegéo central do Departamento, zona onde
se encontra o balcdo Extra. Tal pode ser observado pelo respetivo indicador retirado do

modelo e adaptado face a experiéncia 2, na Figura 62.
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Andlise da Zona de Check-In ao longo do dia
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Figura 62: Andlise relativa ao N2 de Utentes, em simultaneo, por hora, na zona de Check-
In da Experiéncia 2

Atraveés da presente Figura pode-se observar que a partir das 12:00h o nimero
de utentes em simultdneo na zona de check-in é consideravelmente inferior face ao nimero
apresentado no modelo atual. Isto deve-se ao facto de o balcdo extra se encontrar em
funcionamento a partir desta hora, e consequentemente 0s utentes passarem a ser atendidos
na zona da rececdo central ao invés da zona dos balcGes.

Uma vez que o balcdo 5 continuard apenas com a funcdo de atendimento a
utentes prioritério, é espectavel que o tempo de atividade deste balcdo permaneca inferior
aos restantes. Por sua vez, o tempo de atividade do balcdo extra tendera para aumentar. Tal
pode ser verificado pelo grafico da Figura 63 e pela Tabela 16, que representam a
percentagem de tempo em atividade dos diferentes balcdes, relacionando a percentagem

admitida no modelo de simulacdo atual face a experiéncia a considerar.
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Figura 63: Andlise Comparativa entre os Tempos Gastos em Atividade

associados a cada balcdo no Modelo Atual vs Experiéncia 2

Tabela 16: Quadro Resumo dos Tempos em Atividade por Balcdo para a

Experiéncia 2

Tempo em Atividade por Balcédo, Exp 2 [%]
Sistema Atual Exp 2 Var (%)
Baledo1 | &% | 52% . _......W%
Balco2 | 4% | 40% 5% |
Balcio3 | sa% | 3% 1% |
Balcdo 4 43% 39% -4%
Balcéo 5 21% 10% -11%
Balcdo Extra 21% 26% 5%

Dado que existe uma redistribuicdo de tarefas pelos diferentes balcdes, observa-

se também para esta experiéncia, uma reducdo dos tempos de espera associados a cada um

dos balcGes. Ainda assim, o tempo de espera difere substancialmente de acordo com os

balcdes a considerar. Para os balcdes 1 e 3 este valor situa-se por volta dos 7 e 10 minutos e

para os restantes balcdes ndo chega a ultrapassar 0s 5 minutos. A analise pode ser observada

na Figura 64 e pelo quadro da Tabela 17.
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Analise aos Tempos de Espera PO vs P2
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Figura 64: Andlise Comparativa entre os Tempos de Espera
associados a cada balcdo no Modelo Atual vs Experiéncia 2

Tabela 17: Quadro Resumo dos Tempos em Espera por Balcdo para a
Experiéncia 2

Tempo Médio de Espera por Balcdo, Exp 2
Sistema Atual Exp 2 Var (%)
Baldo1 | . 168 . |....20% . 40% .
Balcio2 | . 38 | .. . 3 2%
Balcéio 3 1 132 | 7,2  -45%
Balcéo 4 33 29 -12%
Balcdo 5 0,4 0,6 50%
BalcGo Extra 0,6 4 567%

Apds a analise realizada a experiéncia 2 conclui-se que embora a realocacao da
tarefa de pagamento ao balcéo extra apresente uma reducdo de utentes em simultdneo na
zona de check-in, tanto o tempo em atividade como o0s tempos de espera associados aos
balcdes principais continuardo a apresentar valores desproporcionais. Os utentes associados
aos balcdes 1 e 3 continuardo a esperar, em média, pelo seu atendimento mais que 5 minutos.
O balcdo 5, associado a utentes prioritarios, embora ndo apresente tempos de espera
superiores a 1 minuto para o atendimento aos respetivos utentes, ira continuar a apresentar
menores tempos em atividade face aos restantes balcdes. Tal situacdo influenciard
negativamente a fluidez e comportamento do modelo na zona de check-in e,

consequentemente, o resto do sistema.
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4.6.2.3. Experiéncia 3- Aquisicao de Kiosks para Pagamento

A experiéncia 3 visa analisar o impacto que a aquisi¢do de kiosks ira ter no
comportamento do sistema. Foi admitido que os kiosks tém a funcdo do auxilio dos
pagamentos e assuntos associados aos Check-Out do utente, incluindo-se também uma
andlise referente a quantidade de kiosks necessaria para corresponder a procura do
Departamento. O ndmero de kiosks a considerar para a aquisi¢ao foi de 1 ou 2.

Para a presente experiéncia definiu-se que 40% dos utentes associados aos
balces 1 e 3, apos realizarem os seus exames, dirigem-se aos kiosks para a efetuacdo do

pagamento, valor definido como sendo uma meta por parte da Gestdo Hospitalar.

Ressondncia Magnética RX TAC Ecografia Atendimentos Prioritarios
Medicina Nuclear Ortopantomografia Osteodensitometria Marmografia Servicos Internos
Pagamentos Pagamentos

AAAARA [

B1 B2 B3 B4 BS

Pagamentos

4

Figura 65: Proposta da Disposicdo face a Experiéncia 3 dos BalcGes de Atendimento

Esta redefinicdo do circuito fard que com 40% dos utentes que necessitem de
realizar o seu pagamento ap6s a realizacdo dos exames, passem a ir ao kiosk localizado na
rececdo central para o fazer. Tal condi¢do fard com gue o nimero de utentes, em simultaneo,
na zona de check-in diminua ao longo do dia, uma vez que os kiosks estardo em
funcionamento continuamente. Tal ndo se observa na experiéncia 2, em que 0 utente
necessita de voltar a zona de check-in caso o balcdo extra se encontre fora do horéario de
funcionamento. A analise relativa ao nimero de utentes, em simultaneo, na zona de check in

esta apresentada na Figura 66.
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Analise da Zona de Check-In ao longo do dia

N° de Utenites na Zona de Check-In

Horas

Figura 66: Analise relativa ao N2 de Utentes, em simultaneo, por hora, na zona de Check-In da
Experiéncia 3

Dado que apenas 40% dos utentes vai passar a realizar 0s seus pagamentos nos
kiosks, é de esperar que ndo exista uma reducao significativa relativamente ao tempo de
espera nos balcdes 1 e 3. Tal é comprovado através da Figura 67 e Tabela 18. Foi também
considerada a hip6tese da aquisi¢do de 2 kiosks, no entanto, conclui-se que face ao impacto

nos tempos de espera na zona de check-in, esta aquisi¢do nao € justificada.

Andlise aos Tempos de Espera POvs P3 (1e 2

Kiosks)
20
15
10
A
. ]| m
B1 B2 B3 B4 BS B_Extra

Atual mP3 mP3_2

Figura 67: Andlise Comparativa entre os Tempos de Espera associados a cada
balcdo no Modelo Atual vs Experiéncia 3 (para 1 e 2 kiosks)
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Tabela 18: Quadro Resumo dos Tempos em Espera por Balcdo para a
Experiéncia 3

Tempo Médio de Espera por Balcéo, Exp 3 [Min.]

Sistema Atual Exp 3 Var (%)
Balcdo1 | . 168 ... 357 oo %
Balco2 | . 38 | ... 38 0% ...
Balcdo 3 13,2 10,7 -19%
Balcdo 4 3,3 3,3 0%
Balcéo 5 0,4 1 150%
Balcdo Extra 0,6 0,7 17%

Relativamente ao tempo de atividade dos diferentes balc6es, dado que o balcédo
5 continuara apenas com a funcdo de atendimento a utentes prioritario, é espectavel que o
tempo de atividade deste balcdo permaneca inferior aos restantes. Ao contrario da
experiéncia 3, também o balcdo extra ndo irda aumentar o seu tempo de atividade, uma vez
que este nao sofreu qualquer tipo de alteracdes para a presente experiéncia. Esta analise pode

ser observada atraves do grafico da Figura 68 e com auxilio do quadro resumo da Tabela 19.

Tempo em Atividade dos diferentes
BalcGes PO vs P3

80%
60%
A0%
20% I I
1
B1 B2 B3 B4 B5 B_EXTRA

Modelo Atual mExperiéncia 3

Figura 68: Andlise Comparativa entre os Tempos Gastos em Atividade
associados a cada balcdo no Modelo Atual vs Experiéncia 3
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Tabela 19: Quadro Resumo dos Tempos em Atividade por Balcdo para a
Experiéncia 3

Tempo em Atividade por Balcdo, Exp 3 [%]
Sistema Atual Exp 3 Var (%)
Balco1 | &% | 80% ... 1%
Balcdo2 | . 4s% | . 45% . 0%
Balcio3 |  sa% | 48% 6% |
Balcédo 4 43% 42% -1%
Balcdo 5 21% 17% -4%
Balcéo Extra 21% 19% -2%

Apds a analise realizada a experiéncia 3 conclui-se que embora haja uma reducao
de tempos de espera para os balcdes da zona de check-in, esta ndo ira ter o impacto desejado.
Isto deve-se ao facto da percentagem de utentes direcionados para o kiosk nédo ser
suficientemente elevada. Por outro lado, com um aumento de utentes a serem direcionados
para as maquinas, podera também naquela zona comecar-se a criar filas de espera, 0 que nao
é desejavel.

Relativamente ao tempo em atividade dos diferentes balcdes, também aqui ndo
irdo ser visiveis melhorias uma vez que as tarefas atribuidas ao balcdo 5 continuardo a ser
apenas o atendimento a utentes prioritarios.

Assim, pode-se afirmar que a aquisicao de kiosks passa por ser uma ajuda, mas
ndo a solucdo para a reducdo de tempos de espera e otimizagdo do tempo em atividades nos

diferentes balcoes.

4.6.2.4. Experiéncia 4- Redefini¢cdo de Circuitos para Atendimento

Para a Experiéncia 4 foi admitido que a Zona de Check-In passaria a ser dividida
entre 2 areas. Os 3 primeiros balcOes iriam passar a realizar “Atendimentos Longos”,
associados a exames em gue é necessaria a retoma do utente ao balcdo para pagamento. Por
outro lado, os 2 restantes balcOes passariam a realizar atendimentos denominados
“Atendimentos Rapidos”, onde se inclui 0s exames em que 0 pagamento é realizado ao
mesmo tempo que a efetivacgéo.

Desta forma, os utentes associados atualmente aos balcbes 1 e 3 passariam a

conseguir ser atendidos em 3 balcdes diferentes, independentemente do motivo da sua ida
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até la. Os utentes prioritarios passariam agora a ter possibilidade de atendimento no primeiro
balcéo livre.
A nova disposicdo dos balcbes esta apresentada através da Figura 69, onde a

cada balc&o estdo associados os diferentes tipos de exames a ele atribuidos.

Ressonancia Magnética Ressondncia Magnética Ressonancia Magnética RX RX
Medicina Nuclear Medicina Nuclear Medicina Nuclear Ortopantomografia Ortopantomografia
TAC TAC TAC Ecografia Ecografia
Osteodensitometria Osteodensitometria Osteodensitometria Mamografia Mamografia
Atendimentos Prioritérios Atendimentos Prioritarios Atendimentos Prioritdrios

AAAAA

B1 BS B3 B2 B4

Figura 69: Proposta da Disposicao face a Experiéncia 4 dos Balcdes de Atendimento

Para esta experiéncia o utente tem a probabilidade de ser atendido em mais do
que um balcéo, consoante 0 motivo ou tipo de exame que o levou até Ia. Isto faz com que o
processo de atendimentos/pagamentos seja mais fluido e que exista, consequentemente, um
menor numero de utentes na zona de check-in. Tal facto pode ser observado através da Figura
70.

Analise da Zona de Check-In a0 longo do dia

cle Uterites na Zora de Chadk-In

o

Figura 70: Andlise relativa ao N2 de Utentes, em simultaneo, por hora, na zona de
Check-In da Experiéncia 4
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Uma vez que agora existe a possibilidade de atendimento em varios balcGes,
tanto os tempos de espera como a carga de trabalho atribuida aos balcdes irdo diminuir. Pode
observar-se através do grafico 85 que os balcdes 2 e 4, agora pertencentes a Zona de
Atendimentos Rapidos apresentam valores de espera aproximadamente iguais. O mesmo se
pode concluir relativamente aos balcdes 1 3 e 5, agora pertencentes a Zona de Atendimentos
Longos. Os diferentes valores associados aos Tempos em Espera dos Balcdes encontram-se

representados pelo grafico da Figura 71 e do quadro resumo da Tabela 20.

Andlise aos Tempos de Espera PO vs P4

[=3]

r I L ] (=Y

C

I I I -
Bl B2 B3 B4 B5

B_Extra

Atual mP4

Figura 71: Andlise Comparativa entre os Tempos de Espera associados a
cada balcdo no Modelo Atual vs Experiéncia 4

Tabela 20: Quadro Resumo dos Tempos em Atividade por Balcdo para a
Experiéncia 4

Tempo Médio de Espera por Balcdo, Exp 4 [Min]

Sistema Atual Exp 4 Var (%)
BalcGo1 | 168 | .54 68%
Balcdo2 {38 | 3 1%
Balcdo 3 13,2 7,4 -44%
Balcdo 4 3,3 3,9 18%
Balcédo 5 04 4,1 925%
Balcdo Extra 0,6 0,8 33%
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E de notar que o nimero de utentes, em simultaneo, para esta experiéncia, toma
valores muito menores que as restantes. Tal deve-se ao facto de a distribuicdo de
atendimentos estar repartida de forma proporcional face aos diferentes balcdes. O grafico
apresentado pela Figura 72 e o quadro resumo da Tabela 21 representam a variagdo do tempo

em atividade dos diferentes balcGes antes e apds as alteracdes associadas a esta experiéncia.

Tempo em Atividade dos diferentes Balcdes
POvs P4

Fes
7%
o
60%

50%

A0%
30%
20%
10% I
0%
B1 B2 B3 B4 B5

B_EXTRA

Modelo Atual M Experiéncia 4

Figura 72: Andlise Comparativa entre os Tempos Gastos em Atividade
associados a cada balcdo no Modelo Atual vs Experiéncia 4

Tabela 21: Quadro Resumo dos Tempos em Atividade por Balcdo para a
Experiéncia 4

Tempo em Atividade por Balcdo, Exp 4 [%]
Sistema Atual Exp 4 Var (%)
Baleo1 | &% | 51% ... W%
Balco2 | 4% | . 48% %
Balcio3 | sa% | 3% 1% |
Balcdo 4 43% 49% 6%
Balcdo 5 21% 45% 25%
Balcdo Extra 21% 24% 3%

Apos a analise realizada a experiéncia 4 conclui-se que a fluidez do modelo é
influenciada pela atribuicdo adequada do nimero de atendimentos a realizar nos diferentes
balcdes. O nimero de balcbes onde o utente pode ser atendido e o tipo de tarefas associadas

a cada um deles permite a obtencdo de um sistema rapido, com menos tempos de espera e
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balcGes em atividade semelhantes. Os tempos de espera para 0s balcbes pertencentes a

mesma zona tenderdo a ser idénticos.

4.6.2.5. Experiéncia Extra- Redugao de Tempos de Atendimento

Por fim, foi ainda definida uma Experiéncia Extra, em que a unica alteracédo
realizada foi a redefinicdo dos tempos de atendimento por utente. Esta experiéncia surgiu
com o objetivo de se entender qual o impacto que a reducdo dos tempos de atendimento tem
perante 0 modelo simulado.

Assim, foi admitida a reducdo em 20% dos tempos de atendimentos face aos
seus tempos atuais, que representa a reducdo de 1 a 2 minutos por atendimento.

Como é possivel de se observar pelo grafico da Figura 73, apenas com a reducéo
de 20% dos tempos associados aos atendimentos, o tempo de espera por balcdo ira diminuir
substancialmente. Esta variacdo é mais significativa em atendimento longos, como é o caso

dos balcdes 1 e 3.

Andlise aos Tempos de Espera P_Extra
vs P1

; O [
B1 B2 B3 B4 B5 B_EXTRA

Modelo MP_Extra

Figura 73: Analise Comparativa entre os Tempos de Espera
associados a cada balcdo no Modelo Atual vs Experiéncia Extra

Por sua vez, dado que os atendimentos serdo mais rapidos também os balcGes
estardo mais tempo livres. O tempo associado aos diferentes atendimentos terd assim
influencia no tempo em atividade de cada balcdo, a analise referida pode ser observada pela

Figura 74.
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Tempo em Atividade dos diferentes
BalcGes PO vs P_Extra

A0%
30%
20%
10% I
0% .
B1 B2 B3 B4 B

5 B_EXTRA

Modelo Atual M Proposta Extra

Figura 74: Andlise Comparativa entre os Tempos Gastos em Atividade
associados a cada balcdo no Modelo Atual vs Experiéncia Extra

Através da anélise realizada anteriormente conclui-se assim que a reducdo dos
tempos de atendimento ird ter um impacto positivo no comportamento do sistema. Ira existir
um tempo de espera inferior em cada um dos balcdes e mais tempo livre para 0s mesmos. A
otimizacdo e reducdo deste tipo de processos pode passar, por exemplo, pela
desmaterializacdo de algumas das suas etapas, aplicacdo de metodologias como 5S para a
organizacao dos espagos e ainda por uma melhor gestéo visual da zona, através de sinaléticas

mais percetiveis ou indicacdes mais claras relativamente a direcdes e espagos para o utente.

4.6.3. Modelo Atual vs Experiéncias

Apos a analise das diferentes experiéncias desenvolveram-se 4 quadros resumos
consoante o tema abordado em cada um deles. Assim, para o primeiro quadro, presente na
Tabela 22, é possivel observar-se os diferentes fatores associados as 4 experiéncias. Caso
esse fator se aplique na experiéncia em causa, o resultado € gerado por um V, caso 0 mesmo
ndo se aplique, observa-se um X. Fatores como a existéncia de alteragdes no processo ou
circuito, a necessidade de investimentos e envolvimento de desmaterializagdo foram

considerados.
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Tabela 22:Quadro Comparacdo entre os diferentes critérios aplicados

Experiéncia 1 Experiéncia 2 Experiéncia 3 Experiéncia 4
Alteracées no Circuito X \V Vv X
Alteragbes no Processo \Y Vv X \/
Requer investimento X X Vv X
Envolve desmaterializagdo X Vv Vv X

O quadro da Tabela 23 demonstra, para as diferentes experiéncias, a variacdo
dos Lead Times associados aos diferentes tipos de exames. Através da sua observacao
conclui-se que em todas as experiéncias este valor diminuiu. Exames do tipo Ressonancia
Magnética, Medicina Nuclear e TAC, atribuidos aos balcdes 1 e 3 s&o os tipos de exames
onde se observa um maior decréscimo de Lead Time. Conclui-se ainda que os melhores
resultados sdo provenientes da Experiéncia 4, que apresenta tipicamente 0s menores valores
de Lead Time face as restantes experiéncias. Para os diferentes exames, a experiéncia com

maior impacto face ao Lead Time atual esté representado a verde.

Tabela 23: Comparagdo entre os Lead Times médios dos diferentes tipos de Exame

Tempo médio do paciente no Sistema [Min.]

Sistema Atual Experiéncia 1  Experiéncia 2  Experiéncia 3  Experiéncia 4
Radiodiagndstico 17,69 15,78 15,57 16,1 17,35
Ortopantomografia 15,69 15 15,07 15,54 17,05
Osteodensitometria 29,08 24 24,44 26,52 23,18
Ecografia 24,46 23,8 25,41 25,76 18,53
Mamografia 23,79 23,98 26,54 23,68 22,95
TAC 38,73 34,07 32,29 38,29 28,72
Ressondncia Magnética 77,34 77,74 73,71 79,84 47,67
Medicina Nuclear 78,65 72,75 71,24 72,84 47,7

Os quadros apresentados nas Tabela 24 e 25 representam, por sua vez, a
comparacdo entre os tempos de espera e tempos em atividade dos diferentes balcoes. Para
além dos diferentes resultados, € ainda possivel observar-se a variacdo gerada entre a
experiéncia em causa e o balcdo face ao Sistema Atual.

Desta forma, conclui-se que as Experiéncias 1 e 4 sdo as que apresentam
melhores resultados conseguindo conciliar os dois objetivos propostos: reducéo dos tempos

de espera e equilibrio entre a atividade realizada pelos diferentes balcdes.
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Tabela 24: Quadro Comparagdo entre Tempos Médios de Espera por Balcdo, nas diferentes Experiéncias

Tempo médio de Espera por Balcéo [Min]

Sistema Atual | Exp1 Var(%)| Exp2 Var(%)| Exp3 Var(%)| Exp4 Var(%) |Exp Extra Var (%)
Balcéo 1 16,8 11,6 -31% 10,1 -40% 15,7 -7% 54 -68% 8,9 -47%
Balcdo 2 3,8 3,2 -16% 3 -21% 38 0% 34 -11% 1,9 -50%
Balcdo 3 13,2 7,5 -43% 72 -45% 10,7 -19% 74 -44% 6,7 -49%
Balcdo 4 33 3,7 12% 29 -12% 33 0% 39 18% 1,7 -48%
Balcdo 5 04 31 675% 0,6 50% 1 150% 41 925% 04 0%
Balcdo Extra 0,6 0,7 17% 4 567% 0,7 17% 0,8 33% 0,6 0%

Tabela 25: Quadro Comparacdo entre Tempos Médios em Atividade por Balcdo, nas diferentes Experiéncias

Tempo em Atividade por Balcdo [%]

Mariana Costa Campos

Sistema Atual | Exp1 Var(%)| Exp2 Var(%)| Exp3 Var(%)| Exp4 Var(%) |Exp Extra Var (%)
Balcédo 1 65% 56% -9% 52% -14% 80% 15% 51% -14% 57% -8%
Balcédo 2 45% 40% -5% 40% -5% 45% 0% 48% 3% 35% -10%
Balcédo 3 54% 42% -13% 37% -17% 48% -6% 37% -17% 45% -9%
Balcdo 4 43% 41% -2% 39% -4% 42% -1% 49% 6% 33% -10%
Balcdo 5 21% 49% 29% 10% -11% 17% -4% 45% 25% 12% -8%
Balcdo Extra 21% 19% -2% 26% 5% 19% -2% 24% 3% 15% -6%
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5. CONCLUSAO E TRABALHO FUTURO

O numero de exames realizados no Departamento de Imagiologia do Hospital da
Luz Coimbra tem vindo a aumentar significativamente ao longo dos ultimos anos. Face a
2018, 0 ano de 2019 apresentou um aumento de 26.3% de exames realizados, perfazendo
um total de 86 833 exames no final de 2019. Pela analise ao més de agosto, o Departamento
foi visitado, em média, por 268 utentes, no entanto este valor traduz-se em 371 atendimentos
uma vez que parte dos utentes (38,4%) necessita de voltar ao balcdo para efetuar o
pagamento apos a realizacéo do(s) seu(s) exame(s).

O aumento do numero de atendimentos no Departamento, ao longo dos Gltimos
meses, fez com que diferentes varidveis tenham vindo a sofrer alteragdes, verificando-se, no
geral, uma reducéo da eficiéncia do sistema.

O modelo de Simulacdo do Departamento foi desenvolvido com o objetivo de se
compreender quais os fatores responsaveis pela reducdo desta eficiéncia, com especial foco
para os elevados tempos de espera, na realizacdo da efetivacdo de exames.

Face a analise dos dados estudados concluiu-se que a principal barreira face a
eficiéncia do sistema encontra-se na ma distribuicdo de atendimentos pelos diferentes
balcBes, estando esta a originar elevados tempos de espera bem como tempos em atividade
desproporcionais em cada um deles. Ap6s a conclusdo do modelo de Simulacéo, em SIMIO,
verificou-se que para um dos balcdes, o tempo médio de espera se encontra nos 16,4 minutos
e relativamente a um dos balcdes de atendimentos, neste caso para utentes prioritarios, a sua
percentagem de tempo, em média, de atividade é de 21%.

Ainda pela analise do Modelo de Simulagéo verificou-se que apenas 28,4% do
tempo que o utente passa atualmente no Departamento é realizado em atividades que
agregam valor ao mesmo, isto é, na realizacdo do seu exame. Os restantes 71,6%
correspondem a atividades sem valor, das quais 33,3% sdo respeitantes a atividades
necessarias, mas sem acrescento de valor (efetivacdo do exame e vestiario). Por sua vez, as
atividades relativas a tempos de espera, representam 38,3% do tempo que o utente esteve no
Departamento. Este tipo de atividades inclui a espera para atendimento no balcdo e a

chamada até respetivo exame.
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Depois de encontrada a barreira a ineficiéncia do Departamento, representacao
do sistema atual através de um modelo de simulacdo e analisado o comportamento do
mesmo, foram desenvolvidos e propostos quatro cenarios com o objetivo de otimizar os
diferentes processos e fluxos do sistema. O cenario recomendado ndo sO apresenta a
capacidade de equilibrar a atividade realizada nos diversos balcdes como ainda reduz, em
média, cerca de 68% do tempo de espera associado a um dos balcdes em analise.

Por fim, foi ainda apresentado um cenario extra onde se avaliou o0 impacto que a
diminuicdo em 20% dos tempos atuais de atendimento tém na reducéo dos tempos de espera,
observando-se para este cenario uma reducdo de 50% dos tempos face ao valor inicial
considerado.

Com a presente dissertacéo, ficou evidente o potencial que a Simulacdo tem no
setor da salde, nomeadamente em estudos que visam a otimizacao de fluxos de pacientes,
maximizacéo da utilizagéo de recursos e redugdes de tempos de espera. A principal vantagem
associada ao desenvolvimento do modelo de simulag&o no presente documento incidiu na
capacidade que este teve em apresentar diversos cenarios capazes de potenciarem os fatores
criticos associados ao Sistema, sem que estes tenham interrompido a atividade normal do
Departamento.

Uma das dificuldades apresentadas no desenvolvimento do estudo deveu-se a
validacao do numero de exames realizados por tipo. Esta informacéo revelou-se uma lacuna
na replicacdo do modelo uma vez que existem diferentes tempos e fluxos associados aos
varios exames, possiveis de serem realizados. Dado que ndo foi possivel saber-se 0 nimero
exato de exames, por tipo e hora, esta variavel foi assumida através de uma distribuicéo
probabilistica face ao nimero de exames realizados, por tipo. A imprecisdo deste fator gerou
um modelo com um comportamento idéntico, mas ndo exato ao comportamento real do
Departamento de Imagiologia. Surge assim a recomendacao da incluséo deste campo para
futuros trabalhos de forma a potenciar os resultados e aplicabilidade desta ferramenta.
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