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RESUMO

As préticas de compras adotadas pela instituicio de saide e 0 desempenho dos fornecedores contratados
sdo fatores que influenciam diretamente no suprimento. Praticas de compras que aliem qualidade, rapidez,
pregos baixos e contratagio de fornecedores bem qualificados sio metas a serem perseguidas.

Objetivo: Analisar as praticas de compras adotada em um hospital privado, utilizando como indicadores
o numero de pedidos gerados por solicitacio de compras, o tempo de geragio de pedido e o percentual
de itens solicitados efetivamente comprados. Analisar o desempenho de fornecedores, utilizando como
indicadores o tempo de entrega, o percentual de itens efetivamente entregues por cada tipo de fornecedor, o
n° de itens entregues corretamente e as ndo conformidades detectadas nas entregas.

Métodos: Para mensuragio dos indicadores a serem estudados, cada solicitacio de compra emitida pela
Farmdcia foi acompanhada e analisada, utilizando planilhas Microsoft EXCELL. As nao conformidades no
recebimento foram medidas utilizando as informagées registradas em formulério proprio.

Resultados: O tempo total do processo de compras das solicitagoes mensais foi de 12 a 30 dias para os
materiais e de 10 a 31 dias para medicamentos. Foram comprados 93% dos materiais solicitados e 79,4% dos
medicamentos solicitados. Os distribuidores entregaram 74,7% de materiais e 86,98% de medicamentos. As
industrias entregaram 100% dos itens.

Conclusées: A pratica de compras atualmente adotada vem gerando para a Farmdcia dificuldades para
um efetivo controle de estoque e reposi¢ao, necessitando ser reavaliada.

Descritores: Hospital, farmécia, compras, fornecedores, avaliacao de desempenho.

ABSTRACT

Procurement practices adopted by the institution of health and performance of contracted suppliers are
factors that directly influence the supply. Procurement practices that combine quality, speed, low prices and
hiring well-qualified suppliers are goals to be achieved.

Objectives: Analyze purchasing practices adopted in a private hospital, using as indicators the number of
requests generated by request of shopping, the generation time of application and the percentage of requested
items actually purchased. Analyze the performance of suppliers, using as indicators the delivery time, the
percentage of items actually delivered by each type of supplier, the number of items delivered correctly
detected nonconformities and deliveries.

Methods: For measurement of indicators to be studied, each solicitation to buy emitted by the Pharmacy
was monitored and analyzed, using Microsoft Excell worksheets. The nonconformities in receiving
were measured using the information recorded on the appropriate form.

Results: The total time of the purchasing process of requests per month was 12 to 30 days for material and
10 to 31 days for drugs. Were purchased 93% of the requested materials and 79.4% of medications required.
Distributors of materials delivered 74.7% and 86.98% of medicines. Industries delivered 100% of the items.

Conclusion: The purchasing practices currently adopted is creating difficulties for the pharmacy, for
effective inventory control and replenishment and needs to be reevaluated.

Descriptors: Hospital, pharmacy, purchasing, suppliers, performance evaluation.
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RESUMEN

Las précticas de contratacion adoptadas por la institucion de la salud y el rendimiento de los proveedores contratados son factores que influyen
directamente en el suministro. Las prcticas de contratacion que combinan calidad, velocidad, bajos precios y la contratacién de proveedores bien

calificados son los objetivos a alcanzar.

Objetivos: Analizar las practicas de compra adoptada en un hospital privado, utilizando como indicadores el numero de solicitudes generadas por
peticion de las compras, el tiempo de generacion de la aplicacion y el porcentaje de los articulos solicitados en realidad comprado. Analizar el desempeno
de los proveedores, utilizando como indicadores el tiempo de entrega, el porcentaje de los elementos realmente entregados por cada tipo de proveedor,
el nimero de elementos entregados no conformidades detectadas y correctamente las entregas.

Meétodos: Paralamediciondeindicadoresparasuestudio, cadasolicitud de compraemitida porlaFarmaciafuemonitoreadoyanalizadoutilizandohojas
de céleulo Microsoft Excel. Las no conformidades al recibir se midieron utilizando la informacion registrada en el formulario apropiado.

Resultados: El tiempo total del proceso de compra de las solicitudes por mes fue de 12 a 30 dfas para que el material y de 10 a 31 dias paralas drogas.
Fueron comprados 93% de los materiales solicitados y 79,4% de los medicamentos requeridos. Distribuidores 74,7% de materiales y 86,98% de los

medicamentos. Industrias entregé 100% de los articulos.

Conclusion: Las pricticas de compra adoptadas actualmente para la Farmacia ha generado dificultades para el control eficiente del inventario y la

reposicion y necesita ser reevaluado.

Descriptores: Hospital, farmacia, compras, aprovisionamiento, evaluacion del desempeno.

INTRODUCAO:

A Farmdcia Hospitalar, definida como “unidade clinico-assistencial,
técnica e administrativa, onde se processam as atividades relacionadas a
assisténcia farmacéutica, compondo a estrutura organizacional do hospital
e integrada funcionalmente com as demais unidades administrativas e
de assisténcia ao paciente”, tem como dirigente o farmacéutico”). Este
profissional executa, dentre outras fungdes, a gestao dos servigos prestados
pela Farmacia Hospitalar, sendo de sua competéncia, dentre outras:

« Assumir a coordenacio técnica nas acoes relacionadas a
padronizacio, programacao, selecao e aquisicao de medicamentos,
insumos, matérias primas, produtos paraa saude...

. Participar de processos de qualificacio e monitorizagio da
qualidade de fornecedores de medicamentos, produtos para a
satde e saneantes @,

Os estoques de medicamentos das farmdcias hospitalares
representam custos signiﬁcativos € sua gestao tem um papel estratégico,
uma vez que os recursos destinados as organizagoes de saude, sejam
ptiblicas ou privadas, estio cada vez mais escassos. Nesse cendrio, a
administragio dos estoques objetivando a reducdo de seus custos,
adquire importancia social permitindo que o capital neles imobilizado
possa ser empregado em outros setores da organizagio de saude, onde
exista a necessidade de investimentos ).

A gestio da cadeia de suprimentos tem assumido uma relevancia
significativa nas duas ultimas décadas, tanto no ambito académico,
como no dmbito empresarial. A agilidade e precisio assumem posigao
de destaque dentro do ambito da gestao da cadeia de suprimento para
o setor hospitalar. As organizagdes hospitalares precisam desenvolver
estratégias que consigam suprir a necessidade de suprimentos de alta
qualidade independente de quaisquer flutuagdes de demanda inerentes
aos diversos servicos prestados @ A aplicagéo de préticas de gestao
da cadeia de suprimentos em hospitais pode oferecer expressivas
oportunidades de aperfeicoamento dos processos e de melhor utilizagio
dos recursos para a prestacio dos servicos de satde .

Estudo realizado em 78 hospitais paranaenses relata alguns aspectos
logisticos importantes, relativos as organizagdes médico-hospitalares: 1)
a drea de suprimentos nio recebe um posicionamento hierdrquico de
destaque; 2) O espago fisico destinado a armazenagem de medicamentos
€ pequeno, 0 que exige compras com maior freqiiéncia e, muitas vezes,
mal planejadas; 3) O processo de compra nio estd adequadamente
estruturado; 4) Nao existem politicas formais de relacionamento com
fornecedores, implicando na inexisténcia de parcerias e visio a longo
prazo; 5) Os controles na rea de suprimentos sao ineficientes diante dos
atuais recursos da tecnologia da informacdo existentes; 6) A inexisténcia
de controles mais exatos obriga as organiza¢des médico-hospitalares a
uma maior agilidade/flexibilidade nos seus processos de compra ©,

Os estoques de medicamentos tem como caracteristica ciclos de

demandas e ressuprimentos onde as flutuages e as incertezas tornam
seu gerenciamento mais complexo 7. Hd sempre a preocupagio com o
destinatario final do medicamento.

Dada a normal escassez de recursos enfrentada pela maioria das
instituicoes de sadde, é importantissimo que as mesmas possam contar
com fornecedores que lhes oferecam nio somente condi¢oes comerciais
vantajosas, como também a seguranca de poder contar com um
atendimento rapido, confidvel e de qualidade, além de grande amplitude
na linha de produtos .

As priticas de compras nao sao formalmente organizadas no hospital
em que o presente estudo foi realizado. Costumeiramente, sio geradas
pela farmécia solicitagoes mensais, referentes as necessidades de soros,
produtos para saude (materiais), e medicamentos, separadamente. O
setor de compras inicia processo de cotagdes com quantos fornecedores
for possivel. A farmdcia participa da selecio dos produtos a serem
adquiridos, levando em consideragio critérios minimos de qualidade.
Ao final do processo, sio geradas confirmagoes de pedidos, as quais sio
passadas aos fornecedores, pararealizarem entio as entregas, e 3 Farmdcia,
para realizaciao de controles e conferéncias. Solicitagdes por motivos
diversos as solicitacdes mensais (aumento de demanda, cancelamentos
por parte dos fornecedores, entregas com inconformidades e outros)
também sio emitidas pela farmdcia. Nao é realizada sele¢io ou
qualificagio de fornecedores no hospital estudado.

O presente trabalho tem como objetivos: 1) analisar a pratica de
compras adotada em um hospital privado situado em Campos dos
Goytacazes/R], utilizando como indicadores: a) nimero de pedidos
gerados por solicitagio de compras; b) tempo de geracao de pedido; ¢) o
percentual de itens solicitados efetivamente comprados; d) tempo total
do processo de compras. 2) Analisar 0 desempenho de fornecedores,
utilizando como indicadores: a) tempo de entrega; b) percentual de itens
efetivamente entregues; ) ndo conformidades detectadas nas entregas.

MATERIAL E METODOS:

Trata-se de estudo descritivo e prospectivo, em que foi realizada
andlise dos resultados das solicitagoes de compras emitidas nos meses
de abril e maio de 2011, e das entregas realizadas pelos diferentes
fornecedores, durante o perfodo compreendido entre janeiro e maio
de 2011. Para a compilacao das informagcdes e dados referentes a cada
solicitacao de compras emitida pela Farmacia, e confirmagio de pedido
enviado aos fornecedores, foram utilizadas planilhas do programa
Microsoft EXCELL 2007, alimentadas e analisadas pelos pesquisadores.
Para andlise do desempenho dos fornecedores nas entregas, foi utilizado
formuldrio proprio de ndo conformidade de entrega, sendo o registro
feito por funciondrios treinados. Foram consideradas inconformidades
nas entregas: pedido incompleto (entrega de parte do pedido),
apresentacao divergente, atraso, validade (inferior a 1 ano), entrega sem
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pedido, integridade na embalagem e entrega com valor (R$) superior. Os
dados analisados foram compilados em tabelas para melhor visualizagio.

RESULTADOS:

Foram geradas 25 solicitagdes de compra pela Farmdcia, durante os
meses de abril e maio de 2011. Cada solicitacio contém em média 25

itens, e para cada solicitagio sio gerados em média 4,2 pedidos. Cada
pedido gerado representa a contratagao de um fornecedor. As solicitagoes
mensais de medicamentos contem em média 133,5 itens, sendo gerados
15,5 pedidos em média para cada solicitagio mensal de medicamentos.
Cada solicitacio mensal de materiais tem em média 121,5 itens, e sio
contratados 17,5 fornecedores, em média para cada solicitagio mensal
de material (Tabela 1).

Ne de solicitagoes

Motivo solicitagio compra eradas Ne itens solicitados Média Iter_ls/ solici- Ne de pedidos gerados Média de pe(_iidos/
(04¢05/2011) (04e05/2011) tacao solicitacao

Mensal (med) 2 267 133,5 31 15,5
Mensal (mat) 2 243 121,5 35 17,5
Mensal (soros) 2 30 12 3 LS
Cancelado por fornecedor  /nao 5 16 3 - 35
comprado (med)
Cancelado por fornecedor / nao 3 37 123 9 3
comprado (mat)
Nao entregue por fornecedores (med) 1 8 8 2 2
Nao entregue por fornecedores (mat) 2 2 1 2 1
Aumento de demanda (med) 7 1S 2,1 11 1,6
Aumento de demanda (mat) 1 1 1 1 1
Medicamentos nao padronizados 2 3 1S 3 1S
(Crgleicll lementagao faturamento minimo ) 3 3 ) )
Total 25 625 25 105 4,2

Tabela 1 — N de solicitagdes de compra geradas por motivo, n° de itens solicitados e n° de pedidos gerados, em abril e maio 2011. Média de pedidos

gerados e itens por solicitagio de compra.

O tempo médio para geragio de pedido a partir da data de solicitagao
de compra foi de 7 dias, sendo no minimo 1 e no mdximo 13 dias. As
solicitagdes mensais demandaram maior tempo paraa geragao dos pedidos,
sendoemmédia9 diasparasolicitagoes mensais de medicamentos (minimo
de 8, maximo de 10 dias), 11 dias para as solicitagdes mensais de materiais
(mfnimo de 9, maximo de 13 dias), e 9,5 dias para as solicitagdes mensais de

soros (mfnimo de 7, maximo de 12 dias). Dos 625 itens solicitados, foram
comprados 543 (86,7%). Os percentuais mais baixos de itens comprados
em relagdo aos solicitados foram observados nas solicitagdes por motivo de
“ndo entrega dos fornecedores de medicamentos”, com percentual de 75%
dos itens, e nas solicitagdes mensais de medicamentos, com percentual de
79,4%. (Tabela 2).

Ne solicitagoes Tempominimo  Tempo miximo o1 . .
. S - - Tempo médio Neitens Neitens
Motivo solicitagao compra eradas para geragao de para geragao de dias) solicitados comprados

(04¢05/2011) pedido (dias) pedido (dias) P
Mensal (med) 2 8 10 9 267 212 (79,4%)
Mensal (mat) 2 9 13 11 243 226 (93%)
Mensal (soros) 2 7 12 95 30 29 (96,7%)
B T T S
Cancelado (por fornecedor / nao 3 | 3 5 37 33 (89,2%)
comprado (mat)
Nio entregue por fornecedores (med) 1 6 6 6 8 6 (75%)
Nao entregue por fornecedores (mat) 2 1 1 1 2 2 (100%)
Aumento de demanda (med) 7 1 2 LS 15 15 (100%)
Aumento de demanda (mat) 1 1 1 1 1 1 (100%)
Medicamentos nio padronizados 2 1 1 1 3 3 (100%)
(Crggcll lementagao faturamento mfnimo | - - - 3 3 (100%)
Total 25 1 13 7 625 543 (86,7%)

Tabela 2 — Tempo de geragao de pedido e nimero de itens comprados, por tido de solicitagao gerada, nos meses de abril e maio 2011.

Quanto ao tipo de fornecedor contratado, dos 105 pedidos gerados e confirmados durante os meses de abril e maio de 2011, 38 foram confirmados
junto a Distribuidores de Materiais, dos quais 3 foram cancelados pelos fornecedores. 3 pedidos foram entregues parceladamente, totalizando 38
entre%as. 10 pedidos foram confirmados junto a Industrias de Materiais, nao ocorrendo nenhum cancelamento de pedido, e 3 foram entregues em
parcelas, totalizando 19 entregas. Os Distribuidores de Medicamentos tiveram 43 pedidos confirmados, sendo que 2 foram cancelados. 6 pedidos
de Distribuidores de Medicamentos foram entregues parceladamente, totalizando 47 entregas. 14 pedidos foram confirmados junto a Industria de
Medicamentos, nao havendo nenhum cancelamento. 6 pedidos foram parcelados, totalizando 47 entregas (Tabela 3)
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Ne de pedidos cancelados

Tipo de Fornecedor Ne de pedidos confirmados elos fornecedores Ne de pedidos com mais de Ne total de entregas
P 04¢05/2011) P(04e05/2011) uma entrega (04 ¢ 05/2011) (04e05/2011§

Distribuidor
Materiais 38 : : 38
Industria
Materiais 10 0 3 19
Distribuidor
Medicamentos 43 2 6 47
Industria
Medicamentos 14 0 4 18

Total 105 S 16 122

Tabela 3 — Pedidos confirmados / cancelados, entregas parceladas e total de entregas, por tipo de fornecedor, no meses abril e maio de 2011.

543 itens tiveram pedidos confirmados junto aos fornecedoresnos contratados junto a Distribuidores de Materiais, 124 (74,70%) foram
meses de abril e maio de 2011, sendo que destes, 470 (86,55%) foram efetivamente entregues. O tempo minimo de entrega dos Distribuidores
entregues. O tempo minimo de entrega foi de 1 e 0 tempo méximo de de Materiais foi de 1 dia e o maximo de 19 dias. 238 itens foram
22 dias. As industrias, sejam de medicamentos ou materiais, entregaram confirmados junto a Distribuidores de Medicamentos, tendo 207
100 % dos itens com pedidos confirmados (139 itens), e entregaram (86,98%) sido entregues. O tempo méximo de entrega foi de 14 dias,
minimamente em 3 dias e no méximo em 22 dias. Dos 166 itens sendo o tempo minimo de 1 dia (Tabela 4).

Tipo de Fornecedor Ne itens com pedido confir- Ne de itens entregues Tempo minimo deentrega Tempo miximo deentrega
mado (04 ¢05/2011) (04e05/2011 (dias) (dias)
Distribuidor Materiais 166 124 (74,70%) 1 19
Industria Materiais 70 70 (100%) 3 19
Distribuidor Medicamentos 238 207 (86,98%) 1 14
Industria Medicamentos 69 69 (100%) 3 22
Total 543 470 (86,55%) 1 22

Tabela4—Ne deitens com pedidos confirmados, n° deitens entregues, tempo méximo e tempo minimo de entrega, portipo de fornecedor (abril e maio/2011).

As inconformidades nas entregas recebidas pela Farmdcia foram foram encontradas inconformidades. 89 entregas foram realizadas por
medidas durante o periodo compreendido entre janeiro e maio de 201 1. Distribuidores de Medicamentos, das quais 42 (47,2%) apresentaram
Do total de 282 entregas recebidas no periodo, 125 foram remetidas alguma inconformidade, e nas 30 entregas recebidas, provenientes de
por fornecedores tipo “Distribuidor de Materiais”, sendo que em Industrias de Medicamentos, foram percebidas 8 (34,1%) entregas
30 (24 %) entregas foi detectado algum tipo de inconformidade. As com inconformidades. Do total de 282 entregas, em 96 (34,1%) foram
Industrias de materiais realizaram 38 entregas, sendo que em 16 (42,1%) detectadas inconformidades (Tabela 5).

Tipo de fornecedor Total de entregas(jan a maio/2011) Entregas com inconformidades (jan a maio/2011)
Distribuidor Materiais 125 30 (24%)
Industria Materiais 38 16 (42,1%)
Distribuidor Medicamentos 89 42 (47,2%)
Industria Medicamentos 30 8 (26,7%)
Total 282 96 (34,1%)

Tabela 5 — Total de entregas janeiro a maio — por tipo de fornecedor (distribuidores ou industria) e taxa de inconformidade de entregas, de janeiro a maio de 201 1.

Em 96 entregas, nas quais foram observadas inconformidades, com inconformidades realizadas por Distribuidores de Materiais,
foram detectadas 107 inconformidades, em razio de existirem entregas foram detectadas 34 inconformidades. Nas 42 entregas inconformes
em que foram observadas mais de uma inconformidade. As entregas realizadas por Distribuidores de Medicamentos, foram observadas 49
realizadas pelas Industrias de Medicamentos e de Materiais somaram inconformidades (Tabela 6).

24, sendo observada uma inconformidade em cada. Nas 30 entregas

Tino de Fornecedor Entregas inconformes (jan a Entregas com 1 Entregas com 2 Total de inconformidades
P maio/2011) inconformidade inconformidades (jan amaio/2011)

Distribuidor Materiais 30 26 (86,7%) 4(13,3%) 34

Industria Materiais 16 16 (100,0%) 0(0,0%) 16
Distribuidor o o

Medicamentos 42 35(83,3%) 7(16,7%) 49

Industria Medicamentos 8 8 (100,0%) 0(0,0%) 8

Total 96 85 (88,5%) 11 (11,5%) 107

Tabela 6 — Total de Inconformidades encontradas, de janeiro a maio de 2011.
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Das 107 inconformidades encontradas, 81 (75,7%) foram devido
a entrega incompleta, nas quais ndo foram entregues todos os itens
constantes nas confirmagdes de pedidos. 11 inconformidades (10,4%)
foram entregas com apresentagoes divergentes, 10 (9,3%) foram entregas
nas quais o valor financeiro era maior que o combinado, 2 (1,9%) foram

produtos entregues com validade inferior a um ano, sendo que em 1
entrega foi detectado produto vencido. 1 entrega foi realizada com atraso,
1 foi entregue sem confirmagao de pedido, e em 1 entrega foi detectada
inconformidade na integridade da embalagem (Tabela 7%

Tipode Fomecedor (0 cto Dhvergome Ao Valdade e
Distribuidor Materiais 34 26(76,5%)  4(11,7%) 0 1(2,95%) 0 1(2,95%) 2(59%)

Industria Materiais 16 13(81,2%) 0 0 0 0 0 3(18,8%)
Distribuidor Medicamentos 49 35(714%)  7(143%) 0 1(2,05%) 1(2,05%) 0 5(102%)
Industria Medicamentos 8 7 (87,5%) 0 1(12,5%) 0 0 0 0

Total 107 81 (757%)  11(104%) 1(09%) 2(1,9%) 1(09%) 1(09%) 10(9,3%)

Tabela 7 - Tipo de inconformidades encontradas por tipo de fornecedor, nas entregas realizadas entre janeiro e maio de 2011.

DISCUSSAO E CONCLUSAO:

A falta de definigio do processo de compras dificulta sua avaliacio,
pois nio existem indicadores definidos a serem acompanhados e
avaliados, visando propostas de aperfeicoamento. Ha um entendimento
de que uma cadeia de suprimentos somente serd avaliada adequadamente
se os indicadores escolhidos estiverem presentes em todos os elos .

A contratagio de muitos fornecedores para cada solicitacao
de compras (média de 155 fornecedores nas compras mensais
medicamentos e 13,5 fornecedores nas compras mensais de materiais)
nio demonstrou ser prdtica vantajosa para a Farmdcia, pois exige o
acompanhamento do desempenho de diversos fornecedores e aumento
da demanda de trabalho na Farmicia devido a grande diversidade de
operagdes administrativas a se realizar para cada entrega efetuada.

Observou-se que a diferenca entre o tempo de entrega dos
distribuidores e industrias foi irrelevante, contudo o desempenho das
industrias, sejam de medicamentos ou materiais, foi superior emrelagio a
quantificagdo dos itens entregues. Nas compras das solicitagdes mensais
as industrias, seja de medicamentos ou de materiais, efetuaram entrega
de 100% dos itens, ainda que as industrias de medicamentos tenham
utilizado de entregas parceladas, porém todos os itens pedidos foram
entregues. Jd os distribuidores de medicamentos entregaram 86,98%
dos itens contratados, enquanto que os distribuidores de materiais
entregaram 74,7% dos itens. Nenhum pedido apds ter sido confirmado
com as industrias foi cancelado, enquanto que 3 pedidos foram
cancelados por distribuidores de materiais e 2 pedidos foram cancelados
por distribuidores de medicamentos.

A pratica de compras atualmente adotada no hospital estudado
e o desempenho dos fornecedores contratados véem apresentando
problemas nos resultados alcangados, levando a repeticao de solicitagoes
de compras, o que dificulta o trabalho da equipe da Farmacia.

A inconformidade mais comumente observada foi a entrega de
pedidos incompletos. Chama a atengio o fato de que o percentual mais
baixo (75%) de itens comprados em relagao aos solicitados foram nas
solicitagoes geradas pelo motivo de “nao entrega pelos fornecedores de
medicamentos”. Ou seja: medicamentos jd solicitados e comprados,
porém nio entregues pelos fornecedores, ao serem re-solicitados, nio
foram comprados. A incerteza gerada pelos resultados obtidos com o
processo de compras, leva ao aumento dos estoques, pois a falta, seja
de medicamentos ou materiais empregados na assisténcia em saude,
pode acarretar problemas gravissimos aos pacientes e profissionais de
satide. O aumento dos estoques, por sua vez, além de ser uma prética
antieconomica, pois imobiliza capital que poderia ser investido em outra
drea, eleva os riscos de perda de produtos por expiragio da data de validade,
apossibilidade do uso de produtos vencidos nos hospitais *), e aumenta a
necessidade de mais espago e estrutura para estocagem adequada.

A comparagio com resultados obtidos em outras pesquisas sobre o tema
faz-se necessdria para que ndo seja criada tendéncia sobre desempenho dos
tipos de fornecedores avaliados no presente estudo. O conhecimento por
parte dos fornecedores do seu proprio desempenho e conseqtiéncias pode

ser til para o desenvolvimento e aperfeicoamento dos mesmos, no intuito de
formar verdadeiras parcerias entre as institui¢oes de satide e seus fornecedores.

E necessirio que as organizagdes médico-hospitalares estejam
preparadas a modificarem seus sistemas de gestao e possam, com isso,
ganhar competitividade em um cendrio de mudanga radical e constante,
se quiserem sobreviver. Sem rever seus critérios para sele¢io e avaliacao de
fornecedores, bem como processo de compras, serd impossivel obter um
processologistico mais racional que possibilite uma gestao eficiente e eficaz
dos recursos materiais (estoques) necessarios ao seu funcionamento .

q
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