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Resumo

O sangue ¢ essencial para a vida do ser humano, uma vez que € utilizado em diversos procedi-
mentos em que a reposi¢do sanguinea se faz necessaria. Nesse sentido, a gestio eficaz da cadeia
de suprimentos sanguinea € essencial para garantir o atendimento adequado aos pacientes e
minimizar o seu descarte. No entanto, a natureza perecivel dos produtos sanguineos torna essa
gestao ainda mais desafiadora. A Pesquisa Operacional é uma ferramenta valiosa para lidar com
essa complexidade, contudo poucos estudos utilizam essa ferramenta ao analisar cadeias de
suprimentos sanguineas brasileiras. Neste sentido, o objetivo deste trabalho € desenvolver uma
abordagem baseada em rede de filas para avaliar cadeias de suprimento sanguineo, com foco na
configuracao de hemorredes brasileiras. Para isso, foi desenvolvido um algoritmo para analisar
as possiveis combinacdes de quantidades e localizacdo de estacdes de produgdo que utiliza o
método aproximado de decomposicdo para avaliar as medidas de desempenho de cada uma das
configuracdes analisadas. Os resultados mostram as configuracdes de unidades de produgao
sugeridas para cada quantidade de unidades instaladas ao considerar o menor lead time médio
de bolsas em transporte e aguardando em fila por transporte. Os resultados também indicam
aumento de lead time ao aumentar a centralizacdo das unidades de produgdo e sugerem um
padrdo de eliminacdo das unidades de producdo nas configuragdes, mesmo testando todas as
combinacdes de configuracdo. Mais ainda, umas das unidades estd presente em todas as melhores
configuragdes alcancadas e outra unidade apenas na configuracdo que utiliza a descentralizacao
total. Também foram analisados cendrios alternativos baseados nas projecdes de crescimento
populacional que indicam necessidade de aumento na quantidade coletada nos préximos anos
para manter os niveis de estoque apresentado no cendrio original, sugerindo necessidade de
adotar estratégias como campanhas de coleta, instalacdo de unidades em outros municipios e

utilizagdo de unidades moveis.

Palavras-chave: cadeia de suprimentos de sangue; rede de filas; método aproximado de decom-

posicao; abordagem algoritmica.



Abstract

Blood is essential to human life as it is used in various procedures that require blood replacement.
Effective management of the blood supply chain is critical to ensuring appropriate patient care
and minimizing waste. However, the perishable nature of blood products makes this management
even more challenging. Operations Research (OR) is a valuable tool to deal with this complexity.
However, few studies have used OR techniques to analyze Brazilian blood supply chains. The
objective of this work is to develop an approach based on queue networks to evaluate blood supply
chains, focusing on the configuration of Brazilian blood networks. To this end, an algorithm
was developed to analyze the possible combinations of quantities and locations of production
facilities, using the approximate decomposition method to evaluate the performance measures of
each analyzed configuration. The results show the suggested configuration of production stations
for each number of units installed, taking into account the shortest average transport time of
blood bags. The results also indicate an increase in lead time as the centralization of production
units increases and suggest a pattern of eliminating production units in configurations, even when
all configuration combinations are tested. In addition, one of the units is included in all the best
configurations achieved and another unit only in the configuration that uses total decentralization.
Alternative scenarios based on population growth projections were also analyzed and indicated
the need to increase the collection in the coming years in order to maintain the inventory levels
of the original scenario, suggesting the need to adopt strategies such as collection campaigns,

setting up units in other municipalities and using mobile units.

Keywords: blood supply chain; queueing network; approximate decomposition method; algorith-

mic approach.
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1 Introducao

Neste capitulo € apresentado uma contextualiza¢do do problema sob a perspectiva brasi-
leira. Além disso, sdo apresentados os objetivos a serem alcangados, a justificativa do trabalho,

bem como, a estrutura desta dissertagao.

1.1 Contextualizacao

O sangue € essencial para a vida do ser humano, uma vez que € utilizado em diversos
procedimentos em que a reposicdo do sangue se faz necesséria, como cirurgias, tratamento de
doencgas cronicas, traumatismos, anemias, hemorragias, hemodidlises, transplantes de 6rgaos,
procedimentos de emergéncias e no tratamento de outras disfungdes. Contudo, a reposicao
sanguinea ou de outro hemocomponente € realizada de acordo com o diagnéstico clinico, a

necessidade e a compatibilidade entre o doador e o receptor.

Além disso, a oferta e demanda de hemocomponentes (produtos gerados nos servicos de
hemoterapia, a partir do sangue, por meio de processos fisicos) ndo € balanceada, especialmente
em cendrio de crescente demanda por hemocomponentes bem como a redugdo da populagao
doadora (SEIFRIED et al., 2011). Segundo a WHO (2014), a taxa de pessoas elegiveis que
realmente doam sangue € inferior a 20% em paises de renda média e baixa. Outro fator é o
custo incorrido ao longo do processo com mao de obra, testes, fracionamento (separacdo do
sangue total em subprodutos), armazenamento e distribuicao. Nao obstante, caréncia de algum
hemocomponente no momento adequado, conhecidos como ruptura ou falta de estoque, pode
suscitar consequéncias fatais, pois representa o nao atendimento de algum paciente Magalhaes
et al. (2024). Sendo assim, gerenciar adequadamente cadeias de suprimentos sanguinea se faz
necessario, uma vez que essas cadeias lidam com produtos pereciveis com oferta e demanda

estocdsticas e devem, a0 mesmo tempo, reduzir o desperdicio minimizando os custos.

Mudancas na demografia mundial também vém preocupando estudiosos de cadeia de
suprimentos de sangue, uma vez que os padrdoes de consumo e doac¢des do insumo variam de
acordo com a idade dos usuarios (YU et al., 2020). No Brasil, de acordo IBGE (2022), entre 2012
e 2021, o nimero de pessoas abaixo de 30 anos de idade no pais caiu 5,4%, enquanto houve um
aumento em todos os grupos acima dessa faixa etaria no periodo. Com isso, pessoas de 30 anos
ou mais passaram a representar 56,1% da populacdo total em 2021 em comparacdo com 50,1%
em 2012. Nesse periodo, a parcela de pessoas com 60 anos ou mais saltou de 11,3% para 14,7%
da populacdo. Com o aumento da expectativa de vida da populagdo, pesquisas avaliam o aumento
da demanda por transfusdo sanguinea e concluem que: (i) o envelhecimento da populacdo esta
relacionado ao aumento da demanda e redugdo da oferta de sangue ja que estudos apontam que

entre 48% e 62% das transfusdes sanguineas sdo realizadas em pessoas com mais de 65 anos de
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idade (GREINACHER et al., 2017; VOLKEN et al., 2018; OLIVEIRA; REIS, 2020); (ii) a maior
parte das doacdes sdo feitas por pessoas jovens (GREINACHER; FENDRICH; HOFFMANN,
2010; GREINACHER et al., 2016; GREINACHER et al., 2017; ZUCOLOTO et al., 2019).

Portanto, faz-se necessdrio pesquisas € novas metodologias que contribuam para um
gerenciamento eficiente da cadeia de suprimento de sangue visto que cendrios de escassez
sanguinea estdo previstos para as proximas décadas no Brasil e no mundo. Além disso, em
funcdo da incerteza na oferta e demanda de sangue, a gestdo da cadeia ainda € mais desafiadora e
complexa. Por este motivo, desenvolver novas metodologias de gerenciamentos e ferramentas de
apoio a decisdo € de grande relevancia tanto para a sociedade que se beneficiara da implementacgao
de cadeias de suprimento de sangue mais eficientes quanto para a ciéncia que poderd evoluir ao

analisar modelos e aplicd-los nas cadeias de suprimento de sangue.

Sendo assim, o gerenciamento da cadeia de suprimento de sangue € complexo, pois a
caracteristica perecivel dos produtos sanguineos, impacta nos niveis de desperdicio e escassez de
bolsas de sangue (ABBASI; HOSSEINIFARD, 2014). Essa perecibilidade acontece por razdes
bioldgicas e quimicas ja que os componentes tém vida util limitada fora do corpo humano
em funcdo do metabolismo das células, degradacdo do plasma ao longo do tempo, riscos de
contaminacao bacteriana e necessidade de armazenado em temperaturas especificas (AABB,
2020). Portanto € necessdrio o uso de ferramentas que auxiliem o gerenciamento e a tomada
de decisdo em cadeias de suprimentos de sangue. Nessa perspectiva, a Pesquisa Operacional
(PO) vem sendo amplamente utilizada por permitir a implementacdo de técnicas matemadticas,

principalmente quando comportamentos aleatdrios estao presentes.

No contexto brasileiro, estudos sobre a cadeia de suprimento de sangue com a aplicacio
da PO também sao escassos. Entretanto, pode-se citar: (i) Ferreira, Carmo e Oliveira (2019)
implementam um sistema para gerenciar os niveis de estoque nos bancos de sangue e direcionar
as campanhas de coleta, objetivando maximizar o atendimento a demanda e minimizar o descarte
em fun¢do dos prazos de validade dos produtos; (ii) Soares et al. (2020) analisam a expansao
de coletas externas para complementar o estoque das bolsas de sangue e evitar escassez; (iii)
Ribeiro (2022) utiliza a simulag@o a eventos discretos para avaliar a configuragdo atual da rede
de suprimentos do estado de Santa Catarina e cendrios alternativos de aumento de demanda e
centralizacdo da producdo de hemoderivados (produtos obtidos em escala industrial, a partir do
fracionamento do plasma por processos fisico-quimicos); (iv) Magalhaes et al. (2024), que avalia
o gerenciamento de estoque de hemocomponentes com objetivo de determinar niveis minimos

de estoques considerando niveis de perda e ruptura pré-estabelecidos.

1.2 Objetivos

O objetivo desta dissertacdo € desenvolver uma abordagem algoritmica utilizando rede de

filas para analisar as possiveis combina¢des de quantidades e localizacdo de unidades de produgdo
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em Cadeias de Suprimentos de Sangue. Pretende-se utilizar esse algoritmo para melhorar o

funcionamento das operacdes e minimizar as perdas e escassez em toda a cadeia.

Especificamente, € proposto:

* Adaptar método aproximado de decomposicdo para avaliar rede de filas genéri-
cas em cadeia de suprimentos de sangue;

* Integrar o método aproximado de decomposicdo a uma abordagem algoritmica
para avaliar as possiveis combinacdes de quantidades e localizacdo de estacdes de
producdo;

» Utilizar a abordagem desenvolvida para avaliar medidas de desempenho de
cada configura¢do analisada da cadeia de suprimentos de sangue;

* Analisar cendrios alternativos de configuracao da cadeia considerando as al-
teragdes nos padroes de doacdo e demanda esperados em func¢do da mudanga na
piramide etdria entre 2030 e 2070.

1.3 Justificativa

A gestdo eficaz da cadeia de suprimentos sanguinea ¢ fundamental para garantir o acesso
adequado aos hemocomponentes, minimizar o desperdicio e atender as demandas crescentes de
sangue nos diferentes servicos de satde. Este processo complexo € influenciado por uma série de
fatores, incluindo a oferta e demanda de sangue, a demografia da populagao, a perecibilidade dos
produtos sanguineos e os avangos tecnoldgicos na medicina. Sdo listadas algumas motivagdes da

pesquisa.

* Demografia em mudanga: com o envelhecimento da populacdo, a demanda por
transfusOes sanguineas tende a aumentar, uma vez que cerca metade das transfusoes
sdo realizadas em pessoas com mais de 60 anos de idade (ZUCOLOTO et al., 2019).
No entanto, a maioria das doacdes € feita por pessoas mais jovens. Essa disparidade
entre a oferta e a demanda € agravada pela reducdo da populacdo doadora, conforme
evidenciado pela diminui¢do do nimero de pessoas elegiveis que realmente doam
sangue, especialmente em paises de renda média e baixa (WHO, 2014). Portanto,
¢ crucial desenvolver estratégias para lidar com esse desequilibrio demografico e
garantir um suprimento adequado de sangue para as populagdes em envelhecimento.

* Impacto econdmico e de satide: a escassez de sangue pode ter consequéncias
fatais, ja que a falta de hemocomponentes no momento adequado pode resultar no ndo
atendimento de pacientes em situacdes criticas, como cirurgias, tratamento de doen-
cas crOnicas e emergéncias médicas. Além disso, o processo de reposicao sanguinea
envolve custos significativos, desde a coleta e armazenamento até a distribui¢ao

dos hemocomponentes. Portanto, uma gestdo eficiente da cadeia de suprimentos
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sanguinea ndo apenas salva vidas, mas também contribui para a melhoria do uso dos
recursos financeiros na 4rea da satde.

* Desafios logisticos e tecnolégicos: a cadeia de suprimentos sanguinea enfrenta
desafios logisticos inicos devido a natureza perecivel dos produtos sanguineos. A
necessidade de garantir a qualidade e a seguranca dos hemocomponentes ao longo
de todo o processo, desde a coleta até a transfusdo, requer o uso de tecnologias
avancadas e sistemas de rastreamento eficazes. Além disso, as mudancas nas praticas
médicas e nos padroes de consumo de sangue exigem constantes adaptacdes na
gestdo da cadeia para garantir a eficiéncia e a eficdcia do processo de suprimento
sanguineo.

* Contribui¢do da Pesquisa Operacional: a PO oferece ferramentas e técnicas
matemadticas que podem ser aplicadas para resolver problemas complexos de gestao
da cadeia de suprimentos sanguinea. Essas abordagens permitem a modelagem de
comportamentos aleatdrios e a otimizacao de processos, ajudando a tomar decisoes
logisticas em relacdo ao gerenciamento de estoques, distribuicdo e alocacao de
recursos (ABBASI; HOSSEINIFARD, 2014). No contexto brasileiro, ha escassez de

estudos sobre a cadeia de suprimento de sangue com a aplicacdo da PO.

Diante desses desafios e considerando a importéncia vital do sangue na medicina moderna,
a implementagao de estratégias de gestao e a condugao de pesquisas inovadoras na drea da cadeia
de suprimentos sanguinea sio essenciais para garantir o acesso equitativo aos hemocomponentes

e melhorar a qualidade do acesso aos servigos de satide prestados a populacao.

1.4 Organizacao da Dissertacao

A dissertacdo encontra-se organizada em cinco capitulos. O capitulo em curso introduz,
contextualiza e apresenta a justificativa, além dos objetivos desta pesquisa. O segundo capitulo
apresenta a revisdo de literatura dessa dissertacdo descrevendo as caracteristicas de cadeias
de suprimento de sangue, as aplicacdes de Pesquisa Operacional nessa cadeia e os principais
conceitos e derivacdes utilizados sobre rede de filas. O terceiro capitulo descreve a cadeia de
suprimentos sanguinea, a rede de filas associada e o algoritmo proposto para avaliar combinacdes
de quantidades e localizacdo de estacdes de producdo. No quarto capitulo tem-se os dados
da configuracdo inicial bem como os resultados para esta configuracdo além da andlise de
sensibilidade e cendrios alternativos de aumento de demanda. Ao final, no quinto capitulo, tem-se

as consideragdes finais e sugestdes de trabalhos futuros da dissertagao.
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Este capitulo fornece: (i) uma descri¢@o das caracteristicas de cadeias de suprimento de
sangue, considerando os hemocomponentes, as etapas, instalacdes e niveis de planejamento; (ii)
um levantamento de estudos com aplicacdes quantitativas em PO em cadeias de suprimento de
sangue; (iii) conceitos e derivagdes sobre rede de filas e métodos aproximados de decomposicdo

em redes de filas genéricas.

2.1 Cadeia de Suprimentos Sangue

Na literatura cldssica, cadeia de suprimentos representa uma rede de organizacdes que
produzem valor na forma de produtos e servigos interligadas por esfor¢os de interacdo e troca de
informacdes entre os participantes, desde a compra de matéria-prima, passando pela transforma-
¢ao dessa matéria em produtos intermedidrios e depois em produtos finais, até a entrega deste
ultimo ao cliente final, com a finalidade de criar valor para um determinado cliente ou ptiblico
(LEE; BILLINGTON, 1995; CHRISTOPHER, 1998; BALLOU, 2006). Mais recentemente,
Islam, Shen e Badsha (2022) descreve a cadeia de suprimentos como um sistema que trabalha
na producao e entrega de um produto acabado ao usudrio final, incluindo a movimentagao do
produto por toda a cadeia desde o inicio do fornecimento das matérias-primas em que prestadores
de servigos trabalham juntos para manter a qualidade do produto e a protecao de informacodes,

equipamentos e instalacdes em todas os processos da cadeia de suprimentos.

Apesar das cadeias sanguineas apresentarem similaridades com as cadeias de suprimento
tradicionais, algumas particularidades as diferem até mesmo das cadeias de suprimentos de
produtos pereciveis, principalmente em relagdo ao impacto social que pode ser gerado. O sangue
€ um produto altamente perecivel e que possui diversos componentes com prazos de validade
diferente. Mais ainda, tém-se altas taxas de desperdicios em funcao do curto prazo de validade
dos componentes sanguineos (PIERSKALLA, 2005). Existe também uma grande dificuldade
em realizar o seu planejamento devido a alta variabilidade no suprimento, local e data de coleta.
Além disso, as demandas e ofertas sdo aleatdrias e possuem caracteristicas estocdsticas o que

torna a busca por solugdes ainda mais complexa.

Osoério, Brailsford e Smith (2015) informam que diferentes configura¢des da cadeia de
suprimentos sanguinea podem ser encontradas, desde bancos de sangue internos em hospitais
até multiplos centros de coleta, processamento e distribui¢cao que atendem a diversos pontos de
demanda. A estratégia varia conforme as politicas de saide de cada pais. Contudo, os mesmos
autores argumentam que os objetivos permanecem 0s mesmos, ou seja, atender a demanda por

hemoderivados com custo e desperdicio minimos.
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I Doagdes de Sangue I l Hemocomponentes |
| Coleta | Produgéio || Estoque  Distribuicdo
Locais Locais
Doadores  temporarios fixos de Hemocentros Mos de demanda Facientes
de coleta coleta

. Escalfes da Cadeia de Suprimentos Sanguinea
= Fluxo de Produtos

< Fluxo de Informacdes

Figura 1 — Fluxo de informacdes e produtos na cadeia de suprimentos sanguinea
Fonte: adaptado de Meneses, Santos e Barbosa-Pévoa (2023)

A cadeia de suprimento de sangue é composta por quatro processos principais: coleta,
producdo, estoque e distribuicao que sdo apoiados por diferentes instalagdes, conforme Figura
1. Sendo assim, o processo inicia-se com um candidato a doacao sanguinea disposto a realizar
uma doag¢do. No Brasil, a doagdo € ato voluntério e sigiloso no qual é vedado ao doador receber
qualquer beneficio advindo de sua doacdo, conforme € descrito na Portaria de Consolidacio n° 5
de 28 de setembro de 2017 (BRASIL, 2017). A doagdo pode ser realizada com doacao de sangue
total (usando uma pungdo em veia no braco do doador) ou por aférese (o sangue € retirado usando
um equipamento especializado que separa os componentes do sangue por centrifugacio e depois
devolve o restante dos componentes para o corpo do doador). A coleta por aféreses permite a
retirada de componente especificos, contudo, ela € utilizada somente em alguns casos devido ao
seu alto custo e maior tempo de duragdo de coleta (OS6RIO; BRAILSFORD; SMITH, 2015).
Apo6s a doagdo, o paciente € encaminhado para realizacdo da hidratacio e alimentacao e, em

seguida, € liberado para voltar a sua rotina. Os custos neste processo consistem, principalmente,
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no custo da bolsa de coleta de sangue, custo com pessoal habilitado para fazer o procedimento,
custo de utilizacdo de ferramentas e custos operacionais associados a cada etapa do processo
coleta (PIRAB4N; GUERRERO; LABADIE, 2019).

Ap6s a coleta, a bolsa de sangue € encaminhada para o processo de produg¢do em que
o sangue € processado em hemocomponentes obtidos através de processos fisicos, como a
centrifugacdo e o congelamento (MAGALHAES et al., 2024). Com relacdo a notagdo aos he-
mocomponentes extraidos a partir de uma bolsa de sangue, os glébulos vermelhos representam
63,4% do total de produtos transfundidos, seguido pelo plasma com 17,8%, as plaquetas com
13,6% e o crioprecipitado com 5% (DHHS, 2011).

Paralelamente ao processamento de hemocomponentes, sao realizados nas amostras cole-
tadas no processo de testes soroldgicos, exames imunohematolégicos e exames para especificar
o tipo sanguineo (ARC, 2017). Essa etapa também inclui um periodo chamado de quarentena,
em que os produtos sdo isolados enquanto as amostras sdo testadas para identificar doencas e
outras anomalias (OSORIO et al., 2017). Caso os resultados dos testes e dos exames apresentem
alguma anomalia € necessdrio realizar o descarte da bolsa de sangue, caso contrdrio, o sangue
e os hemocomponentes permanecem armazenados para serem enviados para a producio de

hemoderivados ou para atender alguma solicitacao especifica.

Ap0s a producgido, ocorre o armazenamento dos hemocomponentes. Pirabdn, Guerrero e
Labadie (2019) afirmam que a gestdo de estoque deve garantir a suficiéncia de hemoderivados na
cadeia de suprimentos sanguinea e que este processo tem recebido maior atencdo na literatura,
principalmente devido ao curto prazo de validade de alguns produtos, como as plaquetas. O
autor argumenta ainda que a literatura sobre o tema propde o uso de politicas classicas de
estoque e suas modificacdes para determinar a quantidade a ser pedida e a periodicidade. A
periodicidade mais utilizada na cadeia de suprimentos sanguinea para verificacdo dos niveis de
estoque € um dia (OSORIO et al., 2017). Duan e Liao (2013), Duan e Liao (2014) apresentam
politica de inventdrio em que a quantidade por pedido é determinada considerando apenas o
nimero de itens em estoque e, em seguida, pelo célculo da propor¢do de itens com vencimento
proximo em relagd@o ao total de itens disponiveis e, caso essa propor¢do exceda um determinado
limite, um reabastecimento adicional igual ao nimero total de itens com vencimento proximo
€ acionado. Importante ressaltar que além das entregas programadas de rotina, os pontos de
demanda (hospitais, clinicas conveniadas, agéncias transfusionais e outros) podem solicitar: (i)
pedidos emergenciais para atender a demanda quando ndo ha produto disponivel em estoque e
(ii) pedidos emergenciais para reabastecer o estoque esgotado (KATSALIAKI, 2008; BLAKE et
al., 2013).

Por fim, ocorre a distribuicao dos hemocomponentes. Osoério, Brailsford e Smith (2015)
argumentam que este processo € altamente complexo, pois o sangue € transportado ndo apenas
entre hemocentros e hospitais, mas também entre os hemocentros nos paises em que existem

sistemas regionais ou mesmo nacionais. Neste sentido, Osoério, Brailsford e Smith (2015) afirmam
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que os processos de distribui¢cdo podem variar consideravelmente conforme a configuragao dos
pontos de demanda na cadeia de suprimento de sangue, pois em locais onde hd um servigo
regional de sangue, este pode ser transportado de um hemocentro para outro se houver falta em
um local e excesso de oferta em outro. Geralmente, os hospitais fornecem pedidos didrios de
sangue do seu centro de sangue local, com base em dados histdricos, tabelas de especificacoes,
previsdes e conhecimento clinico (OSO6RIO; BRAILSFORD; SMITH, 2015). O processo de
distribuicdo na cadeia de suprimento de sangue deve lidar com situagdes complexas, pois, em
alguns casos, ndo € desejavel manter estoques em hospitais de baixa demanda para produtos
escassos como AB negativo (OS6RIO; BRAILSFORD; SMITH, 2015). Em outras palavras, o
estoque deve ser mantido em hemocentros e enviado aos hospitais em casos de emergéncia, com

pouca antecedéncia.

Além dos processos e fluxos apresentados na Figura 1, cadeias de suprimento de sangue
devem se preocupar com quantidade de doagdes, avaliando necessidade de deslocamento de
equipes para a realizag¢do de coletas externas e incentivo a doag¢do por meio de campanhas. Essas
cadeias também sdo responsdveis pelo descarte do sangue, hemocomponentes e de todos os

materiais oriundos do processamento.

A cadeia de suprimento de sangue € iniciada com os doadores de sangue e € finalizada
nos pontos de demanda com as transfusdes sanguineas de hemocomponentes para os pacientes.
A transfusdo sanguinea € regularmente utilizada em casos de cirurgias, acidentes e em condi¢des
como leucemia. Lowalekar e Ravichandran (2013) explicam que: (i) as hemdcias sdo necessdrias
para pacientes que sofrem de anemia falciforme, sangramento gastrointestinal ou insuficiéncia
renal; (ii) as plaquetas sdo utilizadas em pacientes com disttirbios hemorragicos, casos de leucemia
e aqueles submetidos a terapia contra o cancer ou cirurgia de coragdo aberto; (iii) ja o plasma é
administrado as vitimas de traumas, queimaduras e aos pacientes com distirbios de coagulagao.

A Tabela 1 apresenta as caracteristicas dos hemocomponentes.

Tabela 1 — Vida util dos Hemocomponentes

Hemocomponente Vida atil | Condicoes de Armazenamento
Concentrado de Plaquetas 5 dias Temperatura ambiente (20-24°C) com agitacao
constante

Concentrado de Hemadcias | 35 a 42 dias | Temperatura controlada entre 2-6°C
Plasma Fresco Congelado 12 meses | Temperatura entre -25°C e -18°C
24 meses | Temperatura abaixo de -25°C
Fonte: Adaptado de MINISTERIO DA SAUDE (2015)

Importante ressaltar que no processo de transfusdo, o paciente geralmente recebe 0 mesmo
tipo sanguineo que possui, porém, em casos de indisponibilidade é possivel realizar a transfusio
de acordo com a compatibilidade sanguinea existente entre o paciente e o doador, utilizando a
relacdo entre grupos sanguineos ABO (A, B, AB, O) em conjunto com o fator Rhesus (Rh) que

pode ser classificado como positivo ou negativo, resultando em oito tipos diferentes de sangue.
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A sadde e a segurancga dos pacientes dependem de questdes de planejamento, coordenacao
e cooperagdo ao longo da cadeia de suprimentos e entre os processos observados na Figura 1.
Nesse sentido, € importante associar as decisoes em cada nivel de planejamento (estratégico,
tatico e operacional) com as etapas de cadeias de suprimento de sangue. Essa decomposicdo em
niveis de decisdo € necessdria, pois um modelo integrado em larga escala, que considera toda a
rede e as decisoOes de planejamento simultaneamente, € considerado complexo por ser dificil de
obter informagdes de boa qualidade devido ao grande volume de dados (MENESES; SANTOS;
BARBOSA-P6VOA, 2023).

No nivel estratégico, as decisdes estdo relacionadas ao projeto de rede, ou seja, a concep-
cdo e estrutura da cadeia de abastecimento, criando uma base para o desenvolvimento da cadeia
de suprimentos, uma vez que o horizonte de planejamento € de vérios anos e tem altos custos
associados (MENESES; SANTOS; BARBOSA-P6VOA, 2023). Com relagao a centralizacio ou
descentralizacdo da cadeia de fornecimento de sangue, Osoério et al. (2018) afirmam que as econo-
mias de escala tendem a favorecer os grandes centros de produg¢do, contudo apesar dos beneficios
da centralizac@o, muitos exemplos da cadeia de fornecimento de sangue descentralizada podem
ser encontrados. As razdes para manter uma estrutura descentralizada diferem de pais para pais,
embora grandes distancias, altos custos e dificuldades de transporte tendem a favorecer sistemas
descentralizados e revelar a necessidade de hemocentros locais para evitar o risco de ruptura de
estoque, além de promover o desenvolvimento econdmico local. Além disso, o planejamento de
rede impacta: (i) o planejamento tdtico ao influenciar diretamente no planejamento de coleta e
produc¢do em funcdo do tamanho/capacidade das instalacdes; (ii) o planejamento da distribui¢do,
pois a alocacao entre as instalagdes € relevante para definir as rotas principais e as politicas de
transbordo, possuindo como fator limitante a capacidade da frota de distribuicao (MENESES;
SANTOS; BARBOSA-P6VOA, 2023).

No nivel tético, as decisdes estao relacionadas ao planejamento dos processos de coleta,
producdo e distribuicdo, além do gerenciamento de estoque. Com relagdo a coleta, Osdrio, Brails-
ford e Smith (2015) afirmam que as decisdes incluem definicdes de politicas, planejamento de
campanhas de coleta, alocacao de pessoal e pontos de coleta e estabelecimento de metas em rela-
¢do a quantidade semanal ou mensal de sangue a ser coletada nas diferentes instalacdes de coleta,
geralmente dentro de uma estrutura anual, relacionando as politicas de coleta e planejamento de
recursos, para garantir a producao de hemocomponentes capaz de fornecer um suprimento eficaz
na cadeia sanguinea. As decisdes tdticas no planejamento da producdo geralmente se referem ao
planejamento do uso das capacidades, layout de instalagdes, incorporando alocacdo de pessoal
e planos mestres de producdo, uma vez que tal decisdao nao € facilmente reversivel (OS6RIO;
BRAILSFORD; SMITH, 2015). Meneses, Santos e Barbosa-Pévoa (2023) acrescentam que nas
decisOes taticas para o processo de producao, € preciso incluir o nivel de servigo desejado nos
pontos de demanda. As decisdes tdticas para a distribuicdao incluem o roteamento e alocagdo
que sdo influenciados pelas escolhas dos tipos de veiculos, capacidade e pessoal (OS6RIO;
BRAILSFORD; SMITH, 2015; MENESES; SANTOS; BARBOSA-P6VOA, 2023). Com rela-
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¢do as politicas de estoque, as decisdes tdticas referem-se a definicdo de politicas de estoque
e alocagdo de pessoal (OSO6RIO; BRAILSFORD; SMITH, 2015) e quantidades de pedidos de
cada hemoderivado pelos n6s de demanda para os hemocentros que, entdo, orientam as decisdes
operacionais de quando e quantos produtos pedir (MENESES; SANTOS; BARBOSA-P6VOA,
2023).

Por fim, no nivel operacional, as decisdes estao relacionadas ao agendamento de coleta,
programacdo da produgdo, programacao do transporte e atendimento da demanda. No processo
de coleta, as decisdes compreendem questdes sobre agendamento, métodos de coleta que po-
dem variar por doador e rotas de coleta Osoério, Brailsford e Smith (2015) e determinacao de
metas de coleta didria ou semanal de tipos sanguineos especificos para produzir produtos es-
pecificos para atender as necessidades de armazenamento e utilizagdo (MENESES; SANTOS;
BARBOSA-P6VOA, 2023). As decisdes operacionais para o processo de produgido se referem
ao planejamento didrio, como agendamento de equipe, formas para fracionamento do sangue,
cronograma e agendamento de exames (OSO6RIO; BRAILSFORD; SMITH, 2015; MENESES;
SANTOS; BARBOSA-P6VOA, 2023). O planejamento no curto prazo da distribuicdao implica
no agendamento de veiculos, embalagem, transbordos entre diferentes pontos e atendimento a
restricoes de janela de tempo (OSORIO; BRAILSFORD; SMITH, 2015). Meneses, Santos e
Barbosa-Pdvoa (2023) afirmam que no planejamento da distribui¢do de curto prazo sdao definidos
quando e para onde cada veiculo vai e o que ele carrega, devendo ser considerado as capacidades
de transporte e pedidos, reais ou previsdes, de curto prazo dos nés de demanda. Por fim, no
que tange o processo de estoque e atendimento da demanda, as decisdes operacionais estao
relacionadas as quantidades didrias a serem solicitadas e direcionadas a cada local, como atender
pedidos especiais e/ou quais produtos especificos devem ser emitidos para atender as demandas
com o hemocomponente adequado no momento adequado (OS6RIO; BRAILSFORD; SMITH,
2015).

2.2 Aplicacoes de Pesquisa Operacional em Cadeias de Supri-

mento de Sangue

Conforme mencionado, caracteristicas da cadeia de suprimento de sangue, como perecibi-
lidade, tipos sanguineos e incerteza de oferta e demanda, afetam as decisdes em todas as etapas da
cadeia adicionando complexidade ao processo de tomada de decisdo. Portanto, € necessério o uso
de ferramentas que auxiliem e apoiem a tomada de decis@o. Nessa perspectiva, a PO vem sendo
amplamente utilizada por permitir a implementacdo de técnicas matemadticas, principalmente

quando comportamentos aleatdrios estdo presentes.

Osoério, Brailsford e Smith (2015) afirmam que a maior parte da literatura em cadeia
de suprimento de sangue estd focada em estudos concentrados em apenas um dos processos da

cadeia. Em consonancia, no estudo de Piraban, Guerrero e Labadie (2019), 85% dos trabalhos
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encontrados na literatura consideravam apenas um processo da cadeia de suprimento sanguinea,
mas o autor afirma que, no entanto, publicacdes recentes visam conectar toda a cadeia de
suprimento sanguinea. Sendo assim, seguem alguns trabalhos encontrados na literatura sobre um
dos processos da cadeia de suprimentos de sangue envolvendo PO. Os artigos estdo organizados

por processo da cadeia de suprimentos de sangue: coleta, producio, armazenagem e distribuicdo.

No processo de coleta de sangue, se inicia a cadeia de suprimento sanguinea, a partir
da obtencao das bolsas de sangue. Desta forma, Alfonso et al. (2012) analisam o processo de
coleta de sangue realizada em unidades de coletas fixas e temporérias na Franca objetivando
conciliar o planejamento de recursos humanos e o fluxo de doadores de forma a reduzir o tempo
de espera dos doadores e os custos de coleta de sangue. Foi utilizada a rede de Petri para descrever
diferentes processos de coleta de sangue, comportamentos de doadores e os requisitos de recursos
humanos aliada com a simula¢do de eventos discretos de forma a considerar os dados estocésticos,

como, por exemplo, o tempo de processamento.

Lizarazo, Xie e Augusto (2012) abordam o problema de agendamento de consultas
de doadores de plasma e plaquetas objetivando minimizar o tempo total de espera de todos os
doadores de um dia, considerando tanto os doadores agendados quanto doadores sem agendamento.
Nessa pesquisa, foi proposto primeiramente um modelo de rede de Petri para representar os
processos de coleta de sangue em um local fixo considerando os protocolos de coleta de sangue e
os requisitos de recursos. Com base nesta rede de Petri, o sistema foi modelado utilizando redes
de filas abertas e simulacao. Em seguida, o problema de agendamento de consultas de doadores de
plasma e plaquetas em um horizonte de planejamento finito foi abordado utilizando programacgao
ndo linear inteira mista, a fim de minimizar o tempo total de espera de doadores, agendados e
aleatorios. No modelo, os tempos de espera dos doadores que chegam em cada periodo de tempo
sao aproximados pelas medidas de desempenho de estado estaciondrio correspondentes da rede
de filas abertas.

Brummelen, Kort e Dijk (2015) desenvolveram uma abordagem utilizando teoria de filas e
um algoritmo para calcular uma distribuicao de atraso total e tempos de espera em locais de coleta
de sangue independentemente das taxas de chegada, taxas de servico e nimero de funciondrios
na Holanda. Posteriormente, Brummelen, Kort e Dijk (2018) aproximam o estudo anterior a
realidade ao considerar os parametros do sistema como ndo estaciondrios e uma estrutura de rede
de filas.

Osdrio et al. (2018) apresentam um modelo de programagao linear inteira estocdstica e
multiobjetivo que considera a coleta de sangue total e por aférese para varios hemocomponentes
e diferentes tecnologias para a produ¢do na cidade de Bogotd, Colombia. O objetivo do modelo
€ minimizar os custos e determinar o nimero de doadores necessdrios, apoiando a tomada
de decisdo ao considerar diferentes niveis de centralizacdo e diferentes métodos de coleta e
producao. Importante ressaltar que a funcao de custos dos autores compreende os custos fixos

das instalacdes, custos varidveis de coleta e produgdo, custos varidveis de manuseio, custos de
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estoque e transporte, bem como penalidades por falta de estoque.

Ozener e Ekici (2018) analisaram o problema de coleta de sangue e transporte das bolsas
de sangue utilizando frota de veiculos responsaveis por encaminhar as bolsas de sangue dos
locais de coleta para um centro de processamento centralizado. A programacao linear inteira
mista em conjunto com quatro heuristicas diferentes foi utilizada para maximizar a quantidade
de sangue coletada a partir do agrupamento de locais nos quais apenas um veiculo € responsdvel

pelo atendimento de cada agrupamento.

Yu et al. (2018) utilizam a heuristica Simulated Annealing para otimizar o roteamento
de coleta de sangue com janela de tempo. No estudo dos autores, o banco de sangue envia um
veiculo para os locais de coleta e este veiculo retorna para o banco de sangue, respeitando a

perecibilidade sanguinea para que seja feito o processamento.

Soares et al. (2020) desenvolvem um modelo markoviano para avaliar a possibilidade de
aumentar as coletas externas como forma de complementar as doacdes feitas nos hemocentros
minimizando os descartes de bolsas de sangue, os niveis de escassez e 0s custos gerais com coleta

interna e externa, armazenamento, producdo, transporte.

Ghasemi et al. (2022) analisam uma cadeia de suprimentos de sangue em dois niveis,
abordando a incerteza durante a pandemia de COVID-19. Utilizando uma abordagem da teoria
dos jogos de Stackelberg, eles desenvolveram um novo modelo de programacao linear inteira
mista que minimiza os custos totais € maximiza o desempenho da etapa de doagdo. Os dados
de um estudo de caso real na provincia de Mazandaran, no Ira, sdo utilizados para validar a

aplicabilidade e o desempenho do modelo proposto.

Aghsami et al. (2023) propdem um modelo matematico que minimiza os custos totais
e maximiza a satisfacdo do doador ao reduzir o tempo de espera no sistema. O modelo aborda
varios aspectos cadeia, tais como localizacdo de centros de coleta, alocacdo de doadores aos
centros de coleta, controle de estoque no centro de sangue principal, escassez e deterioragao
de sangue e sistemas de filas em centros de coleta ao longo de um horizonte de planeamento.
Eles apresentaram um caso real conduzido em Teera que foi resolvido usando um algoritmo

meta-heuristico para ilustrar a aplicabilidade do modelo.

O estudo de Hosseini-Motlagh, Samani e Faraji (2024) apresenta uma abordagem para
lidar com as flutuagdes dindmicas no comportamento dos doadores de sangue, especialmente
em ambientes urbanos com condic¢des didrias incertas. Foi proposto um plano de coleta atuali-
zéavel baseado em horizonte rolante de planejamento utilizando uma estratégia operacional que
atualiza continuamente as estratégias de coleta de sangue. Entdo, para mitigar a incerteza em
vdrios parametros, como comportamento dos doadores, demanda, tempo de transporte e custo

operacional, os autores desenvolveram uma abordagem utilizando otimiza¢ao robusta.

Diglio et al. (2024) propdem um modelo matemadtico, centrado na primeira etapa da cadeia

de suprimentos de sangue italiana, ou seja, na coleta de sangue. Os principais objetivos consistem
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na minimizacgdo de custos de transporte e racionaliza¢do do niimero e tipo de instalacdes, através
do fechamento ou alteracdo do tipo de instalacdo. Os resultados indicaram que a ferramenta

proposta possibilita a simulacdo de diferentes configuragdes de sistemas.

Ap6s a coleta do sangue ocorre o processo de produgdo. Nesse processo ocorrem 0s
testes das amostras e o fracionamento das bolsas de sangue em hemocomponentes. O processo
de producdo € uma das menos abordadas na literatura, em termos de estudos na cadeia de
suprimentos sanguinea (PIRAB4N; GUERRERO; LABADIE, 2019).

Bar-Lev et al. (2009) analisaram os tempos de permanéncia em uma rede de filas abertas.
Essa rede utilizava um n6 de processamento para representar as etapas de controle e testes de
qualidade e um né para testes adicionais, com chegadas de Poisson no né de processamento
em exames de sangue. Caso sejam constatadas anomalias no né de processamento, o cliente é
destinado para o n6 de testes adicionais, caso contrdrio, o cliente sai do sistema. Nesse estudo,
caso o sangue nao seja aprovado nos testes, ou seja, seja reprovado no segundo teste, € possivel
que ele seja encaminhado para um proximo n6 de testes adicionais e assim em diante. Os autores

realizaram vdrias aproximacgdes para a distribuicdo do tempo total de permanéncia na rede.

O processo de estoque € mais estudado em termos de estudos na cadeia de suprimentos
sanguinea (PIRAB4N; GUERRERO; LABADIE, 2019). Neste sentido, Osdrio, Brailsford e Smith
(2015) afirmam que a partir de 1960, pesquisadores comecaram a desenvolver novas metodologias
para estudar as politicas de estoque de hemoderivados. As duas politicas mais usadas na cadeia de
suprimentos de sangue sdo a politica first-in-first-out (FIFO) (por exemplo, em Blake et al. (2013),
Abdulwahab e Wahab (2014), Gunpinar e Centeno (2015), Dehghani e Abbasi (2018), Nagurney,
Masoumi e Yu (2017), Rajendran e Ravindran (2017), Selvakumar, Shahabudeen e Robert (2019))
e a politica last-in-first-out (LIFO) (por exemplo, em Abdulwahab e Wahab (2014)). Katsaliaki
(2008) afirma que as unidades mais antigas devem ser utilizadas primeiro, mas isso nem sempre € o
caso, porque os médicos preferem usar sangue mais fresco. Adicionalmente, Abbasi e Hosseinifard
(2014) definiram uma politica FIFO modificada e Simonetti et al. (2013) apresentaram dois
cendrios para selecionar entre as politicas FIFO e LIFO. Em Abbasi e Hosseinifard (2014),0
inventério é dividido em duas partes em fungao do tempo da vida util das unidades, em que
as unidades mais recentes seguem a politica FIFO e, apos esgotadas essas unidades, as demais
unidades sdo utilizadas segundo a politica LIFO. O modelo empregado por Simonetti et al. (2013)
¢ capaz de selecionar os produtos sanguineos de acordo com as politicas FIFO e LIFO. A seguir,

estudos utilizando PO no processo de estoque em cadeias de suprimentos de sangue.

Jennings (1973) analisa o efeito de vdrias politicas de estoque utilizando um modelo
realista de simulacdo para avaliar os efeitos de tais politicas de estoque em um hospital. Neste
mesmo sentido, o estudo de Vrat e Khan (1976) propde um modelo de simula¢ido que avalia os
efeitos de diferentes niveis de estoque na escassez e no desperdicio, semelhantemente a Simonetti
et al. (2013), causado, entretanto, pelo vencimento do sangue em um hospital. O modelo de Vrat

e Khan (1976) considera a previsao de demanda, mas nao avalia a possibilidade de substituicao
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de um grupo sanguineo por outro compativel.

Sapountzis (1984) formulou um problema de programacao inteira para alocar unidades
de sangue do servico regional de transfusdo de sangue para os hospitais da regido considerando a
caracteristica de cada hospital e suas demandas. O objetivo desse trabalho é minimizar o niimero

total de unidades de sangue vencidas no estoque.

Ainda no processo de estocagem, tem-se o trabalho de Kopach, Balcioglu e Carter (2008)
que utiliza um modelo de filas e simulagdo para determinar uma politica 6tima para apoiar a
modelagem de trade-offs entre os seguintes critérios: multiplos niveis de demanda (emergéncia
e discriciondrio), niveis de servico, custos, bem como os objetivos tradicionais de minimizar a
escassez e a expira¢dao (combinando oferta e demanda). Os autores argumentam que o modelo

demonstrou ser eficaz ao utilizar dados reais obtidos do Canadian Blood Services.

Dillon, Oliveira e Abbasi (2017) utilizam um modelo de programacao estocdstica de dois
estdgios com o objetivo de minimizar os custos operacionais, escassez e desperdicio para definir

politicas de revisdo periddica ideais para o gerenciamento do estoque de concentrado de hemécia.

Rajendran e Ravindran (2019) otimizaram o nivel de estoque de plaquetas em hospitais e
unidades de sadde da India, minimizando o desperdicio e a escassez, através de um modelo de

programacao inteira estocdstica sob incerteza de demanda.

Ferreira, Carmo e Oliveira (2019) utilizam linguagem de programacao e banco de dados
ao implementar um sistema em um ambiente de desenvolvimento de software de c6digo aberto,
com o objetivo de maximizar o atendimento da demanda, minimizar o descarte em fun¢ao dos
prazos de validade dos produtos e direcionar as campanhas de coleta para realizar o gerenciamento

dos niveis de estoque nos bancos de sangue.

Através de um modelo de programacao linear inteira mista estocdstica, a pesquisa de Shih
e Rajendran (2020) examina o impacto de variagdes de demanda e oferta e dos parametros de
custo sobre o custo total médio tanto para o hemocentro quanto para os hospitais em termos de
estoque. Os resultados indicam que, com o aumento das variacdes de demanda e oferta, os custos
da cadeia de suprimento aumentam e que a variacdo nos custos de manutencao e expiragdao do
estoque tem um efeito insignificante no custo total. Shih, Kasaie e Rajendran (2023) atualizam
o estudo, apresentando um modelo matematico de multiplos critérios para gerenciamento de

estoque de plaquetas ao longo de toda a cadeia.

Elsayed, Taha e Hassan (2022) apresentam um modelo de gestao de estoques que utiliza a
simulacdo de Monte Carlo. O modelo considera as fontes de abastecimento de sangue, as diversas
causas de descarte das unidades de sangue e os tipos de demanda no final da cadeia sanguinea. O
objetivo principal € melhorar o desempenho da cadeia, minimizando o custo total e aumentando

a disponibilidade de bolsas de sangue.

Magalhaes et al. (2024) utilizam modelos de simulagdo a eventos discretos e de otimizacao

via simulacdo para representar o estoque de um hospital objetivando prever os niveis minimos de
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estoque necessdrios a partir de niveis aceitdveis de perdas e ruptura de estoque.

No estudo de Abdolazimi et al. (2023), uma cadeia de suprimentos de sangue em multiplos
niveis foi modelada matematicamente considerando condi¢des incertas e interrup¢des durante
a pandemia de COVID-19. O modelo proposto abordou a sele¢ao de locais de instalacdo mais
adequados e a minimizacao da escassez e do desperdicio na cadeia. Os resultados demonstraram
que a inclusdo de instalagdes méveis de coleta de sangue pode reduzir o tempo de transporte do

sangue entre os niveis da rede.

Ap6s o processo de producio, € necessdrio realizar a distribuicdo dos produtos sanguineos

para os hospitais e hemocentros, a depender da configuracdo da rede em cada pais.

Or e Pierskalla (1979) estudam os aspectos da regionalizacao dos sistemas de bancos
de sangue baseando-se nas necessidades de sangue esperadas de um conjunto de hospitais. No
estudo, foi determinado que cada hospital deve ser atribuido a um banco de sangue regional que
fornecerd periodicamente a necessidade de sangue esperada do hospital para o periodo, bem como
suprir sua demanda de sangue no momento da emergéncia. Pierskalla (2005) acrescenta ao estudo
anterior uma visao mais integrada da cadeia de suprimentos sanguinea, descrevendo modelos sob
o viés dos niveis de planejamento para determinar a quantidade e as localiza¢des de hemocentros,
bem como as dreas de doadores. Os modelos desenvolvidos também retratam questoes dos niveis
tatico e operacional, abordando estoque, gerenciamento de produtos sanguineos, a distribui¢do e

alocac¢do do sangue para os hospitais, roteamento de veiculos de entrega, dentre outros.

Kendall e Lee (1980) avaliam a redistribui¢do sistematica de unidades de sangue dentro de
uma determinada regido utilizando programacao por metas. Esta redistribuicao geralmente ocorre
a partir de hospitais que possuem uma menor probabilidade de transfusao para hospitais com
maior probabilidade de transfusdo. Dharmaraja, Narang e Jain (2019) realizam um trabalho similar
ao de Kendall e Lee (1980). No estudo dos autores foi avaliada a possibilidade de transferéncia de
sangue de um banco de sangue com excesso para um banco em escassez utilizando um modelo
matemdtico baseado em trés etapas: (i) a primeira etapa prevé a demanda de unidades de sangue
em cada banco; (ii) j4 a segunda etapa consiste em determinar a quantidade ideal de unidades de
sangue que precisam ser supridas de um banco de sangue com excesso para um com escassez,
de forma que o custo total seja minimo; (iii) a terceira etapa consiste em determinar a rota ideal

para a entrega dessas unidades de sangue.

Gregor, Forthofer e Kapadia (1982) desenvolveram um modelo de simulacdo para avaliar
os custos e efeitos de diferentes politicas operacionais em um sistema regional de distribuicao de
sangue. Experimentos foram realizados alterando a quantidade de sangue disponivel, a quantidade

de veiculos para entrega e o tipo de politica de estoque e transporte adotados.

Jafarkhan e Yaghoubi (2018) utilizam otimizacao robusta e consideram a demanda e
oferta incertas além da possibilidade de flexibilidade de transbordo, ou seja, compartilhamento

de estoque entre hospitais, e a substituicdo de um tipo sanguineo por outro compativel em seu
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estudo sobre a distribuicdo dos concentrados de hemécias para hospitais.

Glasgow et al. (2018) estudam o gerenciamento do concentrado de hemécias, avaliando os
niveis de suprimento de sangue nos hospitais durante um evento de acidente em massa utilizando

a simulacao a eventos discretos.

Dehghani e Abbasi (2018) realizam um estudo da cadeia de suprimento sanguinea conside-
rando a politica de transbordo proativo com o objetivo de minimizar o custo total, os desperdicios
e as rupturas nos estoques. Essa politica consiste em decidir no instante em que os hospitais
realizam as solicitagdes se haverd a reposicao através do transbordo das bolsas entre os hospitais
da rede ou através do envio das bolsas de um banco de sangue. A programacao estocéstica em
dois estdgios foi utilizada para calcular o tamanho do pedido ideal e a quantidade de bolsas
de sangue para transbordo para cada hospital. Como conclusao, os autores observaram uma

significativa reducdo de custos, desperdicios e escassezes com o uso dessa politica.
Os préximos artigos envolvem mais de um processo da cadeia de suprimentos de sangue.

Rytild e Spens (2006) desenvolvem um modelo de simulacao de eventos discretos para
estudar estoques e politicas de distribuicao, incluindo diferentes aspectos da cadeia de suprimentos,
como compatibilidades, integracao entre hospitais e hemocentros e o periodo de liberacao de
crossmatch. Embora Rytild e Spens (2006) mencionem a otimizacao das politicas de estoque,

eles ndo fornecem muitas informacdes sobre qual metodologia utilizaram.

Katsaliaki e Brailsford (2007) estudam a integracdo de toda a cadeia de suprimento do
Reino Unido através da modelagem dos processos de coleta, producao, estoque e distribui¢cao
a partir da simulacao a eventos discretos. O modelo foi utilizado para determinar politicas de
pedido com o objetivo de reduzir a escassez, taxas de desperdicios e custos a fim de melhorar os

niveis de servigos.

Lowalekar e Ravichandran (2011) e Simonetti et al. (2013) apresentam estudos baseados
na simula¢do de Monte Carlo. No primeiro artigo, os autores modelam os processos de coleta e
producdo. Na coleta, sdo estudadas diferentes estratégias, incluindo quantidades fixas e varidveis
de coleta, contudo, o método de aférese nao € considerado, pois este método ndo € comum na
India. Nas etapas do processo de producio, os autores avaliam diferentes taxas de fracionamento
e desenvolvem curvas de perfil para auxiliar o decisor na defini¢do de politicas. O segundo
artigo combina simulag@o a eventos discretos € Monte Carlo para estudar diferentes politicas de

distribuicao, avaliando indicadores de disponibilidade e escassez.

Delen et al. (2011) aplicam diversas metodologias como mineracao de dados e otimizacao
para melhorar o gerenciamento da cadeia de suprimento de sangue nas forcas armadas. Esta
aplicacdo € interessante uma vez que a demanda de sangue e a cadeia de suprimento de sangue
nas forcas armadas apresentam diversas diferencas em relacdo a uma cadeia de suprimento de
sangue tipica, como emergéncias decorrentes de combate, limitacOes de recursos e restricoes
geogréificas (OSORIO; BRAILSFORD; SMITH, 2015).
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Nagurney, Masoumi e Yu (2012) desenvolvem um modelo que utiliza a programacgao
matematica para otimizar toda a cadeia de suprimento de sangue. O modelo considera a cadeia
como um problema de rede, definindo diferentes nds, arcos e fluxos para representar as entidades
e relacionamentos da cadeia e inclui algoritmos para gerar fluxos 6timos em toda a cadeia de
suprimentos, bem como resultados 6timos de instancias basicas. Uma extensdo deste trabalho é
apresentada em Nagurney e Masoumi (2012) e inclui o custo de descarte ao longo da cadeia de
suprimentos e a capacidade dos arcos como varidveis de decisdo. No entanto, ambos os artigos
nao consideram caracteristicas como o periodo de crossmatching, compatibilidades e multiplos
produtos (OSO6RIO; BRAILSFORD; SMITH, 2015).

Jabbarzadeh, Fahimnia e Seuring (2014) apresentam um estudo no qual € projetada
uma cadeia de suprimento de sangue durante e apds um desastre natural em que aplicam um
modelo de otimizacdo robusta. Foi definido no estudo a quantidade de instalagdes - permanentes
e tempordrias, alocacdo de doadores a estas instalagdes, quantidade de sangue a serem coletadas e
quantidade de estoque. Nesta mesma perspectiva, Fahimnia et al. (2017) apresentam um modelo
estocdstico biobjetivo que visa minimizar os custos totais e o tempo total de entrega para o

suprimento emergencial de sangue em casos de desastres naturais.

Ja Baesler et al. (2014) apresentam um modelo de simulacdo a eventos discretos integrado
com o objetivo de desenvolver politicas de estoque considerando campanhas de coleta emergencial.
Os pontos de reposicao sao estimados para minimizar os desperdicios e taxas de expiracdo de
validade, com uma regra de decisdo para iniciar uma campanha de coleta extra. O modelo
considera varios processos da cadeia de suprimento de sangue, mas é focado principalmente no

processo de coleta.

Arvan, Tavakkoli-Moghaddam e Abdollahi (2015) formulam um modelo de otimizagao
biobjetivo para um problema de localizacao e alocagdo em uma rede de suprimento de sangue
analisando unidades de coleta, laboratérios de testes e de processamento, bancos de sangue e
pontos de demanda. O principal objetivo do estudo € determinar os locais das unidades de coletas
e dos bancos centrais de sangue para determinar a quantidade de produtos sanguineos que sera

enviado entre as instalagdes.

Ensafian e Yaghoubi (2017) analisam os processos de coleta, produgao e distribuicao
utilizando uma abordagem de otimizagdo robusta para lidar com a incerteza da demanda. Neste
estudo, tanto o método de coleta por aférese quanto o método de coleta tradicional sdo consi-
derados além de um problema integrado da cadeia de suprimento de plaquetas. As politicas de
estoque FIFO e LIFO sdo utilizadas com o objetivo de minimizar o custo total para que seja

maximizada a quantidade de plaquetas com menor tempo de vida util.

Osorio et al. (2017) utilizam um modelo que integra a simulagdo a eventos discretos com
a programacao linear inteira para analisar o planejamento da produc¢do na cadeia de suprimento
de sangue. O modelo de programacao linear calcula a quantidade ideal de doadores por dia,

por tipo sanguineo e método de coleta, enquanto a simulacio a eventos discretos incorpora a
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incerteza na oferta e demanda, com bases nas distribui¢cdes de probabilidade, representando os
fluxos através da cadeia de abastecimento, incorporando coleta, producdo, armazenamento e
distribuicdo. O modelo possui o objetivo de auxiliar nas decisdes estratégicas e operacionais de

um hemocentro na Colombia, reduzindo os indices de escassez, desperdicios e custos.

Samani e Hosseini-Motlagh (2018) investigam o problema da cadeia de suprimento de
sangue utilizando uma abordagem hibrida baseada em programacao estocdstica em dois estdgios e
programacao possibilistica. O objetivo do modelo é minimizar o custo total, as demandas méaximas
nao atendidas e o tempo entre a disponibilidade dos derivados de sangue nos hemocentros

regionais até o periodo de uso nos pontos de demanda.

Outro estudo que aborda o problema integrado foi desenvolvido por Hendalianpour (2018)
e aplicado em uma base de dados reais em um hospital iraniano no qual se considera apenas as
plaquetas. O autor utiliza um modelo de otimizacao robusta para avaliar cadeias de suprimento
de produtos, incluindo os processos de producao, estoque e roteamento de veiculos, considerando
a possibilidade de transferéncia de produtos entre hospitais como meio de lidar com a incerteza

na demanda.

Kaya e Ozkok (2018) e Kaya e Ozkok (2020) utilizam programac¢do ndo linear inteira mista
e a heurfstica Simulated Annealing para analisar a cadeia de suprimento de sangue considerando
os trés niveis de planejamento: operacional, titico e estratégico. No nivel estratégico foram
definidos o nimero e a localizacao ideal dos centros de distribui¢ao, ja no nivel tatico sao
definidos os niveis de estoque de cada centro de distribuicao e no nivel operacional € definido,

diariamente e semanalmente, as rotas de transporte.

Hamdan e Diabat (2019) propdem um modelo matematico estocdstico de dois estidgios
que considera decisdes de localizagdo, distribuicao, dimensionamento do estoque e da quantidade
de coletas a serem realizadas. O objetivo dos autores era minimizar os custos totais da cadeia de
suprimento do concentrado de hemécia considerando os tempos de entrega das bolsas de sangue

e o desperdicio das bolsas de sangue em estoque.

Arani et al. (2021) avaliam uma cadeia integrada de sangue a partir do conceito de ressu-
primento lateral, considerando quatro niveis: doadores, centros de coleta de sangue, hemocentros
e hospitais. Este conceito consiste em um sistema de estoque integrado que compartilha os niveis
de estoque entre os hospitais, viabilizando um hospital atender sua demanda a partir do estoque
de outro hospital. O modelo multiobjetivo de programacao linear inteira mista foi utilizado com o
objetivo de minimizar os custos ambientais, sociais e logisticos. O problema foi tratado utilizando
programacgao por metas, possibilitando uma melhora nos indicadores de desempenho da rede

sanguinea.

Shirazi, Kia e Ghasemi (2021) propdem um modelo de simulagdo e otimizagdo bi-objetivo
para a cadeia de suprimentos de plasma considerando a pandemia de COVID-19. O objetivo

€ minimizar o tempo de fluxo de plasma e os custos da cadeia sanguinea. Resultados indicam
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que a medida que a demanda de plasma aumenta, os custos totais do sistema e o tempo de fluxo

também aumentam.

Ribeiro (2022) utiliza a simulagdo a eventos discretos para avaliar a rede de suprimento
do estado de Santa Catarina. O aumento de demanda e centraliza¢do da producao foram avaliados

como cendrios alternativos para analisar e identificar oportunidades de melhorias do sistema.

Mansur et al. (2023) propdem um modelo de programacao linear inteira mista que
considera multiplos niveis, tipos sanguineos, emissoes de carbono no transporte e produgdo e a

vida util das bolsas de sangue para maximizar o desempenho da cadeia de suprimentos sanguinea.

Eghbali, Mousavi e Salimian (2023) apresentam um modelo matemdtico multiobjetivo
utilizado para projetar uma cadeia de suprimentos de sangue em situacdes de desastres, incorpo-
rando instalagdes tempordrias e fixas, investigando potenciais interrupg¢des tanto nas instalagdes
de sangue quanto nas ligagcdes entre elas, buscando minimizar os tempos de transporte. Foi
utilizado teoria de filas para minimizar o tempo das bolsas no sistema, lidar com as incertezas

causadas pelos fluxos de chegada e melhorar o desempenho operacional.

Suen, Song e Jones (2023) propdem um modelo de programacgado estocdstica em dois
estdgios e um modelo de programacao por metas para investigar se a incorporagao de plaquetas
congeladas na cadeia de suprimento de plaquetas melhora o seu desempenho em termos de

escassez, desperdicio e penalidades de substituicao em transfusoes.

Ala et al. (2024) abordam a importancia da cadeia de abastecimento de sangue dentro de
um sistema de satide, destacando seu potencial para melhorar a eficiéncia e reduzir os custos. Para
otimizar essa cadeia, € apresentado um problema de projeto de rede multiobjetivo, visando reduzir
os custos de estabelecimento de instalagdes fixas e tempordrias, a transferéncia de hemoderivados
e a escassez de sangue. Para lidar com as decisdes de distribuicao e localizacdo, é proposto um
novo método de programacao linear inteira mista possibilistica. Como resultado, foi sugerido o

transporte lateral entre hospitais em determinadas regides ou periodos.

Rekabi et al. (2024) apresentam um modelo multiobjetivo inteiro misto ndo linear, além
de teoria de filas para determinar a configuracio da rede sanguinea, reduzindo custos e o tempo
de espera no sistema. Além disso, foi proposta uma regressao linear para prever a demanda por
sangue, a fim de reduzir a possibilidade de escassez por meio da gestao de estoque e campanhas

de doacao.

Entezari et al. (2024) abordam a logistica humanitéria do sangue, considerando os tipos
sanguineos, reconhecendo a importancia da cadeia de suprimentos para gerenciar a oferta e a
demanda de componentes sanguineos, especialmente durante crises. Um modelo bi-objetivo
¢ formulado para minimizar custos e escassez de sangue, simultaneamente, considerando a
localizacdo de instalagdes sanguineas, alocagdo de doadores, instalacdes de centros de coleta,
producdo e teste de hemocomponentes sob a incerteza da demanda e decisdes de roteamento

dependentes do tempo. Uma programacao estocdstica de dois estdgios baseada em cendrios foi
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adotada para lidar com as varidveis dependentes do tempo, como o transbordo de sangue entre

instalagcdes no menor tempo de viagem.

2.3 Rede de Filas

As filas estdo presentes no cotidiano em supermercados, bancos, no transito e em quaisquer
situacOes em que um recurso precisa esperar por um servigo ou atendimento. Como ndo podem
ser evitadas, os processos geradores de filas podem ser estudados e dimensionados de forma a
amenizar os prejuizos em tempo, produtividade, assim como as perdas financeiras. Nesse sentido,
proposta inicialmente por A. K. Erlang em 1917, a Teoria de Filas auxilia no projeto e na operacao
dos sistemas através do balanceamento adequado entre os custos de oferecer servicos no sistema e
os custos dos atrasos sofridos pelo usudrio do sistema (ERLANG, 1917; BITRAN; MORABITO,
1994; GOVIL; FU, 1999; ARENALES et al., 2007).

Um sistema com fila € composto por usudrios, postos de servi¢o ou de atendimento e,
geralmente, por um espaco estabelecido para espera. Os elementos necessdrios para a caracteriza-
cdo desse sistema sdo: processo de chegada, processo de servigo, postos de servico/atendimento,

capacidade do sistema e disciplina de atendimento.

A notacao de Kendall-Lee € utilizada para representar as filas, facilitando a sua caracteri-
zacao e compreensao (KENDALL, 1953). Ela € composta por seis caracteristicas: A/B/m/C/K/N,
em que: A refere-se a distribui¢ao do processo de chegada, B refere-se a distribuicao do processo
de servigo, m indica o nimero de servidores, C especifica a disciplina de fila, K indica 0 maximo

de usudrios no sistema e N mostra o tamanho da populacgdo.

Os modelos de filas Markovianos sao considerados modelos cldssicos existentes na litera-
tura e assumem uma distribuicdo Markoviana dos intervalos de chegada através da distribuicao
exponencial (HILLIER; LIEBERMAN, 1995). Isso quer dizer que, os processos de chegada, por
exemplo, sdo aleatdrios e que essa aleatoriedade se da tanto na forma como chegam usudrios no
sistema quanto no tempo necessdrios para atendé-los, ou seja, para a chegada, o instante atual ou
o tempo decorrido desde a dltima chegada ndo influencia a chegada de um novo usuério. Mais
ainda, nos modelos cldssicos como os processos de nascimento e morte, as transi¢cdes entre 0s
estados acontecem apenas entre estados adjacentes (KLEINROCK, 1975). Sendo assim, em
um intervalo de tempo At (At—0), o sistema pode entrar no estado n, Figura 2, por meio dos
seguintes eventos: a chegada de um usudrio (taxa A associada ao processo de nascimento), a
saida de um usudrio (taxa p associada ao processo de atendimento ou morte) ou a permanéncia

no estado atual.

Os modelos de filas ndo Markovianos ou com distribui¢des genéricas sdo filas em que os
processos de chegada e/ou de servicos dos usudrios nao podem ser descritos por distribui¢oes
exponenciais (processos de Poisson) e, em geral, sdo mais complexas de analisar ou sdo tratados
por meio de aproximagdes (por exemplo, filas G/G/m) (ARENALES et al., 2007).
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Instante t Instante t+At

Figura 2 — Possiveis transi¢cdes para o estado n no intervalo de tempo At
Fonte: adaptado de Beojone (2017)

Disney e Konig (1985) definem rede de filas como uma cole¢ao de sistemas de atendimento
com um tempo de atendimento, capacidade de espera e disciplina associado em que cada um
desses sistemas sao chamados de n6. Tais nds sdo conectados por arcos sobre os quais os clientes
fluem para receberem o atendimento (BELL, 1982). Disney e Konig (1985) definem ainda que
para cada n6 tenha processos de chegadas externas e internas submetidas a um conjunto de regras,
chamado de processo de comutacdo, que serve para encaminhar os clientes através dos nds da
entrada, para os demais n6s da rede (DISNEY; KONIG, 1985). Em outras palavras, uma rede
de filas sao combinagdes de filas arranjadas em série e/ou em paralelo, gerando sistemas com
fila unica ou multiplas filas e multiplos servidores em série ou paralelo interligadas entre si com
clientes deslocando-se entre os pontos de para receber o atendimento. Algumas caracteristicas
importantes:

i) A rede pode ser aberta, fechada ou mista: dependendo de limitagdes a respeito de poder enviar
e receber clientes de fora da rede, ou seja, em uma rede fechada a quantidade total de clientes ndo
se altera, ocorrendo apenas permutagdes em suas posicoes, ja nas redes abertas, a quantidade
total varia pela chegada ou saida externa de clientes e, por fim, nas redes mistas, ambos os casos
podem ocorrer (BITRAN; MORABITO, 1994).

ii) Atendimento: o atendimento pode ser realizado nos nés ou nos arcos.

iii) Rota: € o percurso, sequéncia dos servicos realizados, por cada cliente.

Ferreira Filho (2005) acresce ainda que deve-se considerar em estudos de redes de filas
a estrutura topoldgica da rede, por descrever as transicoes possiveis entre os nds € a natureza
do fluxo, em termos do processo estocdstico basico que descreve este fluxo, podendo possuir
distribuicdes exponenciais ou genéricas. Neste sentido, as redes de filas sdo, em geral, classificadas
na literatura como:
i) Redes de Jackson: aquelas cujos processos de chegadas externas sdo descritos por Poisson e
os tempos de servico em cada estacdo t€m distribuicdao exponencial (BITRAN; MORABITO,
1994). As redes de Jackson, ou rede de filas Markovianas, podem ser abertas, fechadas ou mistas
(ver mais em Jackson (1957)). Contudo, essas redes seguem as seguintes premissas: tempos de
servico exponencialmente distribuidos, requerimentos de servico homogéneos para todos os

postos de atendimento, disciplina da fila independente da classe de clientes, chegadas seguindo
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a distribuicdo de Poisson, garantindo também métodos exatos de avaliacdo de desempenho
(BITRAN; TIRUPATI, 1988).

ii) Redes Baskett, Chandy, Muntz e Palacios (BCMP): A rede de filas Baskett, Chandy, Muntz
e Palacios (BCMP) (daqui em diante BCMP) é uma extensdao dos modelos de Jackson que
foram introduzidos por Baskett et al. (1975), considera redes abertas, fechadas e mistas, além de
multiplas classes de clientes, roteamento probabilistico, chegadas de Poisson e quatro tipos de
centros de servicos.

iii) Redes genéricas: aquelas cujos processos de chegadas externas ndo sao necessariamente
Poisson e/ou os de servico ndao necessariamente sao exponenciais, ou seja, sdo descritos por
distribuicdes genéricas (BITRAN; MORABITO, 1994).

2.3.1 Métodos Aproximados de Decomposicao em Redes de Filas Genéricas

Conforme descrito anteriormente, os modelos de filas nao Markovianos, ou com distribui-
coes genéricas, sao filas em que os processos de chegada e/ou de servicos nao podem ser descritos
por distribui¢des exponenciais (processos de Poisson) e, em geral, sdo mais complexas de analisar
ou sao tratados por meio de aproximacgdes (por exemplo, filas G/G/m) (ARENALES et al., 2007).
Outro conceito que se faz importante aqui € o de rede de filas abertas, em que a quantidade total
de clientes varia pela chegada ou saida externa de clientes - ou seja, os clientes entram na rede,
recebem servico em um ou mais arcos da rede, e saem da rede (BITRAN; MORABITO, 1994;
MORABITO; SOUZA, 2010). Portanto, uma rede de filas aberta genérica consiste em filas ndao
Markovianas, com distribuicdes dos processos de chegadas e/ou de servigos genéricas, em que a

quantidade total de clientes varia pela chegada ou saida externa destes.

Os métodos de avaliacao de desempenho de redes abertas podem ser classificados em
exatos, aproximados e de simulagdo e técnicas relacionadas (BITRAN; TIRUPATI, 1988; GOVIL;
FU, 1999; MORABITO; SOUZA; VAZQUEZ, 2014). Contudo, métodos exatos de avaliacao
de desempenho de rede de filas abertas existem para as redes de Jackson, em que os processos
de chegada e servico sdo admitidos como processos de Poisson (MORABITO; SOUZA, 2010).
Entretanto, em redes de filas abertas genéricas, as quais as hipéteses de processos de Poisson ndo
se aplicam, os métodos exatos de avaliacao de desempenho ndo estdo disponiveis, ou quando
estao disponiveis sao muito dificeis de serem computados (MORABITO; SOUZA, 2010).

Neste contexto, métodos aproximados de decomposi¢cao sdo encontrados na literatura
para avaliacdo de rede de filas genéricas. Whitt (1983b) descreve um software desenvolvido
nos Laboratdrios Bell, o Queuing Network Analyzer (QNA), utilizado para calcular medidas
aproximadas de desempenho para redes de filas genéricas abertas de nds multi servidores com
a disciplina de ordem de chegada e sem restricdes de capacidade. Smith e Bouanaka (1985)
utilizam as filas M/G/C, M/D/C e GI/G/C para mostrar que redes de filas operacionais, fechadas
e mistas sao meios vidveis de analisar a configuragdo e composi¢do de recursos em problemas de

layout de instalagdes, explorando o escopo e as limita¢des das técnicas de decomposicao além de
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comparar tal abordagem analitica com uma anélise de simulacdo de uma instalacdo de exemplo.
Bitran e Tirupati (1988) examinam o método de decomposicao para redes de filas abertas com
multiplas classes, rotas deterministicas e distribuicoes gerais de chegadas e servigos. Bitran e
Morabito (1996) revisam métodos para analisar modelos de redes de filas abertas para sistemas
de manufatura discreta, dividindo-os em duas partes: a primeira parte concentra-se em métodos
de decomposi¢do exatos e aproximados para modelos de avaliagdo de desempenho para redes de
classe tinica e multipla de produtos e a segunda procura otimizar medida de desempenho sujeita
a restricdes de recursos. Enns (1998) utiliza modelos de decomposicao de filas para estudar o
comportamento do fluxo de trabalho sob diversas suposi¢des de roteamento de lojas. Ja Kerbachea
e Smith (2000) desenvolvem a técnica de decomposicao analitica aproximada para modelagem
de redes de filas abertas como Método de Expansao Generalizada (GEM). Guimaraes (2005)
utiliza um método aproximado de decomposi¢do de rede de filas para estimar o tempo médio de
viagem em trechos ferrovidrios com pétios de cruzamento e avaliar a capacidade fisica da malha
ferrovidria e a necessidade de instalacdo de novos patios. Morabito e Souza (2010) e Morabito,
Souza e Vazquez (2014) propuseram uma metodologia combinando métodos de cancelamento
de ciclos e métodos aproximados de decomposicdao em um algoritmo para resolver problemas
de multi-fluxo em rede de filas abertas genéricas. Para calcular o tempo de fila e a variabilidade
do sistema dividido em se¢cdes que possuem e que ndo possuem gargalo enquanto captura a
dependéncia entre estacdes de trabalho, inspirados na estrutura subjacente das filas tandem,
Wu e McGinnis (2012) derivaram um modelo aproximado de decomposi¢do para caracterizar
o desempenho do sistema. Smith e Kerbache (2017) examinaram o layout, a localizacdo e o
arranjo topoldgico das filas em um ambiente de rede de filas fechadas e finitas para cadeias de
suprimentos. Kuehn (1979), Albin (1982), Kerbachea e Smith (1987) e Segal e Whitt (1984)

também aplicam o método de decomposi¢dao em redes de filas genéricas abertas.

Morabito e Souza (2010) e Morabito, Souza e Vazquez (2014) apresentam trés diferentes
métodos de decomposicao aproximada para rede de filas abertas genéricas (Aproximacgdes 1, 2 e
3). O procedimento de decomposi¢ao desses métodos € desenvolvido em trés etapas: (i) analise da
interacao entre as estacOes da rede, (ii) avaliacdo das medidas de desempenho em cada estagdo e
(iii) avaliacdo das medidas de desempenho para toda a rede (MORABITO; SOUZA; VAZQUEZ,

2014). A Tabela 2 resume a notacao utilizada nos métodos de decomposigao.

Nesses métodos, analisar interagdes entre estacdes na rede € fundamental para computar
medidas de desempenho e envolve trés processos bdsicos: superposi¢ao das chegadas, partidas e
separacdo das partidas, conforme Figura 3. Nesses processos, cada esta¢do j € descrita por z; €

caj, além dos pardmetros de u; € cs;.

Na aproximacao descrita pelas Equacdes 2.1, 2.4 e 2.5, as equagdes de variabilidade de
trafego formam um sistema linear que descreve a relagdo entre ca;, na estacdo j, com ca;; € cd;
(MORABITO; SOUZA, 2010). Morabito e Souza (2010) ressalta que esta primeira equacao de

variabilidade de trafego deriva do processo de superposicao das chegadas de fluxos em cada
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Tabela 2 — Descricdo da Notagao

Notagdo Descricdo

1,7 Estacado

k Classe

P Caminho

P, Nuamero de subclasses da classe &

xj Taxa de chegada agregada na estacdo j
Thp Taxa de chegada da classe £ no caminho p

s Tempo de servigo da estagao j

Uj Taxa de servigo da estacao j

Tk Demanda da classe k

pP; Utilizagdo média da estagdo j, p; = ;/u;

523 52@ serd igual a 1 se as estacoes i e j correspondem

a dois arcos subsequentes no caminho p da classe k, e igual a 0, caso contrdrio
®rpj)  Predecessor do arco j no caminho p da classe k

ca; Variabilidade dos intervalos de tempo entre chegadas na estacdo j
Cajj Variabilidade dos intervalos de tempo entre chegadas a estacdo j a partir da estacdo ¢
cay, Variabilidade dos tempos externos entre chegadas da classe k

CQlyp Variabilidade dos tempos externos entre chegadas da subclasse kp
carp;  Variabilidade dos intervalos de tempo entre chegadas a estagdo j da classe k para o

caminho p
cd; Variabilidade dos intervalos de tempo entre partidas na esta¢io j
cS; Variabilidade dos tempos de servico na estagdo j
Vi Numero de visitas de um job arbitrario na estag¢ao j
Waq; Tempo de espera na fila da estagdo j
L; Numero médio de jobs na estacao j
T Leadtime médio de jobs
"'_IF‘-r | i
Y >
N ~ il
~e (1, ~(J) - (D =
7 ,
Fy ke
/ g ‘.“
Superposicdo das Chegadas Partidas Separacdo das Partidas

Figura 3 — Processos bdsicos na computagdo das medidas de desempenho da estacao j
Fonte: adaptado de Morabito, Souza e Vazquez (2014)

estacdo j, vindos de outras estacdes, conforme Figura 3. A relacao obtida por Whitt (1983b) €
descrita abaixo. 3
“ Zszl > peP, 5gpxkp
i=0 L
Em que w; e v; sdo apresentados pelas Equagdes 2.2 e 2.3, respectivamente.
1
YT a2 - )

ca ca;; +1—w;j 2.1

j = Wi

(2.2)
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1

D kel DopePy 6kjpxkp

vj (2.3)

A variabilidade dos intervalos de tempo entre partidas da estacdo j, cd;, depende do tempo

médio de espera em fila na estagdo. Whitt (1983a) derivou uma aproximacao para cd; como uma

combinacdo convexa de ca; e cs;, assim, a segunda equagdo de variabilidade de trafego € dada
por 2.4.

cdj = pies; + (1 — pf)cay (2.4)

O sistema de equagdes de variabilidade de trafego € completado com a andlise do processo
de separacdo das partidas da estagdo j para as outras estacdes. Sendo assim, a Equagdo 2.5 define

arelacdo entre ca;; e cd,;.

K Ji K Ji
_ <P, €1 L _ <P, €t L

CQi; =
i
X

Lj
A variabilidade dos tempos entre chegadas externas na estagao j, cag;, que € um parametro
de entrada do sistema linear das Equacdes 2.1, 2.4 e 2.5 em ca; pode ser calculada pela Equagao

2.6, de acordo com (MORABITO; SOUZA; VAZQUEZ, 2014).

K 52] Thp
Caoy = w; D, D, g o7 Clkp + 1 = w; (26)
k=1 peFy 2=q—1 2-1cPy €qi Tal
Nota-se que cay, ndo € um dado de entrada, pois depende das decisdes de quais caminhos
rotear os fluxos da mercadoria k na rede. No estudo de Morabito, Souza e Vazquez (2014) foram
exploradas duas alternativas para estimar cay, em fun¢do dos dados de entrada ca;, (ou seja, a
variabilidade dos tempos externos entre chegadas da classe k na rede). Essas alternativas sao

apresentadas pelas Equagdes 2.7 e 2.8.

cap, = cay, Vp e Py 2.7

Tk Tk
cakp = JCCLk + 1-— .
Tk Tk

(2.8)

Outra aproximacao utiliza as Equacdes 2.9, 2.4 e 2.10, em que as Equagdes 2.1 e 2.5 sdo

substituidas pelas Equacdes 2.9 e 2.10, respectivamente, baseadas em Bitran e Tirupati (1988).

3y Sl 1 29
caj =w;y Y Cakpj + 1 — w; (2.9)

k=1 pePy J

Clkpokp(j)

(2.10)

okp(5) okp(5) okp(5) okp(5) 2
13 xr 13 xr g X g X
_ Skp kp Cdd)kp(j) + (1 _ Ckp kp) kp kp + (1 _ Ckp kp

cakpj =
Lokp(5) Lokp(5) L okp(5) Lokp(5)
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Por fim, a dltima aproximacao, substitui a Equagdo 2.5 pela Equacado 2.11, baseada em
Segal e Whitt (1984) e também utilizadas por Morabito e Souza (2010) e Morabito, Souza e
Vazquez (2014).

K Jt
2 k=1 2opePy EkpThp
Cdj

caji = -
J
.. 2 .. ..
K Jt K Jt K Jt
n (1 B D k1 2apeP, €kp1'k:p) ce; + (1 B D k=1 2peP, Ekpxkp> 2 k=1 2 peP;, EkpThp ca;
Zj Zj Tj
(2.11)
Em que ce; € apresentado pela Equacdo 2.12.
K Ji
_ Py €1y TlpCa
ce; = i1 2upe, Sy Clkp (2.12)

K J
Ek:l ZpePk 5k;p'xkp

A superposicao dos processos de chegadas, partidas e divisdao de partidas, descritas na
Figura 3, permite decompor a rede de filas em uma colecao de esta¢des individuais, cada uma
descrita por xj, caj, uj, cs; (MORABITO; SOUZA, 2010). As medidas de desempenho podem,
portanto, ser avaliadas independentemente para cada estacdo. Ou seja, dado um fluxo vidvel para
as restricoes, pode-se obter uma aproximacgao do tempo de espera em fila na estacdo j através da
Equacdo 2.13, e o nimero médio em cada estacdo j (incluindo fila e atendimento) através da
Equacdo 2.14, baseadas em Whitt (1983b) e também utilizadas por Morabito (1998).

pilca; +cs;)g(p;,ca;,cs;
E(ij): J( J ]) (J J J)

2.13
2ui(1 — pj) 1)
*(caj + cs; ., Caj, CS; ;
E(L)) = pilea T ¢s,)9(py ey, 5y) | @ (2.14)
2(1 - pj) (0
em que
—2(1—p;)(1—ca;)?
exp § ——— L2 seca; <1
9(pj caj, csj) = P e ) ’ (2.15)
1 caso contrario

A ultima etapa consiste em avaliar medidas de desempenho para toda a rede. Morabito
(1998) cita como exemplo dessas medidas o nimero médio de jobs da rede (3_7_, E(L;)), 0

leadtime médio de jobs arbitrdrios (Equacao 2.16) e a taxa de produgdo da rede.

n

E(T) = Y B(V;)(E(Waqj) + B(s,)) 2.16)

Jj=1

J4 na altima etapa do trabalho de Morabito, Souza e Vazquez (2014), os autores aplicam
o algoritmo de cancelamento de ciclo, proposto por Ouorou e Mahey (2000) para minimizar a
soma das fungdes arco-custo da Equagao 2.13 com os valores de ca; fixados pelo método de

decomposicao aproximada para cada estacdo j, sujeito as restricoes da fungdo objetivo.
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Para explicacdes mais detalhadas do desenvolvimento do sistema de equacdes para cada
aproximacao, consultar, Whitt (1983b), Bitran e Morabito (1996), Morabito (1998), Morabito e
Souza (2010) e Morabito, Souza e Vazquez (2014).
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3 Metodologia

Neste capitulo apresenta-se a descricao da cadeia de suprimentos sanguinea analisada
nesta pesquisa, apelidada de HEMOX, e a rede de filas associada a essa cadeia. Ainda neste capi-
tulo apresenta-se o algoritmo proposto para avaliar todas as possiveis combinacao de quantidades
e localizacdo de estacao de producao utilizando um método aproximado de decomposi¢ao. O
algoritmo desenvolvido pode ser utilizado para analisar outras configuracdes dessa cadeia, além
de outras cadeias de suprimento de sangue com caracteristicas diferentes. Ressalta-se que esta
cadeia € inspirada nas configuracdes e padrées de uma hemorrede brasileira de referéncia, o
Centro de Hematologia e Hemoterapia de Santa Catarina (HEMOSC).

3.1 Caracterizacao do Sistema Analisado

A HEMOX € composta por um hemocentro coordenador e seis hemocentros regionais,
além de duas unidades de coleta vinculadas aos hemocentros regionais. A Figura 4 representa a
rede de suprimentos da HEMOX. O hemocentro coordenador realiza todas as etapas da cadeia
de suprimento sanguineo - coleta, producdo, estoque e distribuicdo. Além disso, o hemocentro
coordenador € o tnico responsavel pela realizacdo dos testes de toda a rede sanguinea, uma
vez que o laboratdrio de teste € centralizado. De tal forma que, todos os dias as amostras dos
hemocentros regionais chegam em lotes utilizando as rotas de transporte da rede HEMOX. Essas
rotas sdo utilizadas para transportar amostras e bolsas entre os pontos da rede, como pode ser
visualizado na Figura 4 (fluxo de hemocomponentes entre unidades). Estas amostras chegam em
horérios distintos, sendo entdo processadas de acordo com a ordem de chegada ao laboratério.
Além das amostras provenientes da rede da HEMOX, o laboratério de teste também realiza o
teste de Acido Nucléico (NAT) nas amostras provenientes de estados vizinhos. J4 os hemocentros
regionais realizam as etapas de coleta, producdo, estoque e distribui¢do. As unidades de coleta
realizam apenas as coletas de bolsas de sangue e amostras, que sdo posteriormente enviadas aos

hemocentros aos quais estao vinculadas.

Os hemocentros operam a partir de um fluxo que se inicia com a doacao do sangue e fina-
liza com o envio das bolsas de sangue, processadas, para as agéncias transfusionais, ambulatérios
e hospitais conveniados. Sendo assim, o fluxo nos hemocentros € iniciado com a chegada do
doador para o processo de coleta. Os candidatos a doadores se submetem ao cadastro e triagem
clinica, para que seja verificado o atendimento a todos os requisitos de doagao. Caso o candidato
ndo atenda a todos os requisitos, ele serd convocado a retornar em outro momento, caso contrario,
serd destinado para a coleta de sangue. Na Figura 4, as coletas ocorrem nas unidades de coleta e
nos hemocentros regionais e coordenador. Durante o processo de coleta, sdo coletadas as bolsas

de sangue e amostras para realizacdo dos testes.
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Figura 4 — Rede de Suprimentos da HEMOX

Simultaneamente na etapa de producdo, ocorrem a producdo dos hemocomponentes nos
hemocentros coordenador e regionais e os testes nas amostras no hemocentro coordenador. As
bolsas de sangue aguardam por um periodo de resfriamento e, assim que devidamente resfriadas,
sdo transformadas em hemocomponentes, tais como: concentrado de hemadcias, plasma fresco
congelado, concentrado de plaquetas e crioprecipitado. Os testes realizados nas amostras coletadas
sdo: soroldgico, de acido nucléico (NAT), imuno-hematolégico e hemoglobina S. Para que as
amostras de sangue cheguem ao hemocentro coordenador para a realizacdo do teste tem-se
0s processos de transporte que também sdo evidenciados na rede de suprimentos conforme
Figura 4. Enquanto os testes sdo realizados, os componentes permanecem armazenados em
quarentena, para que, apds o resultado, o hemocentro coordenador impute os resultados no
sistema, de maneira que todos os hemocentros regionais tenham acesso a estes resultados e
efetuem o descarte das bolsas que nao foram aprovadas nos testes, enquanto que as restantes
sdo autorizadas a sairem da quarentena e sao conduzidas ao estoque. O estoque € submetido a
inspecdes semanais a fim de verificar se hd bolsas de sangue préximas do vencimento. Em caso
positivo, sdo descartadas as bolsas vencidas. Para encaminhar as bolsas de sangue, na etapa de
distribuicdo, o hemocentro aguarda as solicitacdes das agé€ncias transfusionais, ambulatérios
e hospitais conveniados, finalizando assim as etapas da rede de suprimentos, uma vez que os

hemocomponentes ja estdo prontos para o uso nos pacientes.

Importante ressaltar que a HEMOX realiza o compartilhamento de estoque entre as



3.2. REDE DE FILAS PARA A HEMOX 44

unidades quando necessdrio. Sendo assim, os estoques totais da rede sdo inspecionados por tipo
sanguineo. A HEMOX utiliza para o dimensionamento do estoque em cada hemocentro a média
movel do consumo de cada tipo sanguineo em um periodo de sete dias. Caso seja necessério,
a HEMOX realiza o remanejamento entre as unidades, como pode ser observado no fluxo de
hemocomponentes entre as unidades na Figura 4. Os remanejamentos podem ocorrer entre
quaisquer hemocentros da rede para proporcionar o equilibrio de estoque. Contudo, a viabilidade
de tais remanejamentos € analisada considerando os custos de transportes, dificuldades logisticas
e da qualidade no transporte das bolsas.

3.2 Rede de Filas para a HEMOX
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Figura 5 — Configuragao da Rede de Filas para a HEMOX

A rede de filas associada ao sistema da HEMOX ¢€ exibida na Figura 5. As coletas das
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bolsas de sangue e amostras, fluxo de doadores, sdo realizadas no hemocentro coordenador (CC) e
em hemocentros regionais (C1-C6). As coletas realizadas nas unidades de coleta foram agrupadas
com as coletas realizadas nos hemocentros regionais em que as unidades estdo vinculadas. Em
seguida, as amostras sdo direcionadas para etapa de teste (TC) e as bolsas de sangue para a
etapa de producdao no hemocentro coordenador (PC) ou em um dos hemocentros regionais
(P1-P6), sendo, portanto, o ponto inicial do fluxo de componentes entre as unidades. Apds a
etapa de producdo (PC e P1-P6), as bolsas e hemocomponentes associados com amostras nao
aprovadas nos testes sdo descartadas (representado pelo fluxo de saidas na Figura 5) e os demais
sdo encaminhados para o estoque, EC e E1-E6, associado a respectiva unidade de coleta, CC e
C1-C6. Outro ponto evidenciado na rede consiste na interconexao nas etapas de estoque para
que seja possivel remanejamento de estoque entre os hemocentros. As bolsas descartadas em
funcao do vencimento sdo representadas pelo fluxo de saida nas respectivas unidades de estoque,
EC e E1-E6. Por fim, tem-se evidenciado na rede o fluxo de hemocomponentes para o paciente,

finalizando o ciclo.

3.3 Modelagem

Nesta secdo apresenta-se o algoritmo proposto para avaliar as possiveis combinacdes de
quantidades e localizacdo de estacdes de produgdo. Nesse algoritmo, o método aproximado de
decomposicdo apresentado na Secdo 2.3.1 € utilizado para avaliar as medidas de desempenho de

cada configuragdo analisada. O Algoritmo 1 apresenta o esquema geral da abordagem algoritmica.

Algorithm 1 Abordagem Algoritmica

1: fors=ntoldo

2 ¢ <— Combinagdes de estacdes de producdo

3 for:=1tocdo

4: bs; <— Distribuicao de bolsas

5: D(bs;) < Método aproximado de decomposi¢ao
6 M (bg;) < Melhor solugdo D(bs;)

7 end for

8: end for

O Algoritmo 1 inicia-se com a avaliacao de todas as possiveis quantidades de estacdes de
producdo n. Na Figura 5, observa-se um exemplo de configuracdo com sete estagdes de producao
(PC e P1-P6). Em seguida, sdo geradas todas as combinagdes possiveis para cada valor de s
utilizando a Equagdo 3.1. Nesta equacao, sdo obtidas as possiveis combinacdes das n estacdes de

produgdo tomadas de s em s.

3.1
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Ap0s, avalia-se cada uma das ¢ combinagdes. Inicialmente, o estoque € inicializado em

cada das unidades (EC e E1-E6) para representar os estoques que as unidades mantém.

As bolsas coletadas nas esta¢des de coleta sdo distribuidas entre as estacdes de producao
disponiveis em cada solucao avaliada considerando a menor distancia entre essas estacoes € a
respectiva unidade de coleta. Optou-se por utilizar esse critério em funcdo da perecibilidade
das bolsas de sangue e para diminuir o tempo de deslocamento e, por consequéncia, agilizar a

disponibilizac¢do da bolsa para consumo.

Em relagdo a capacidade dessas estacoes de producado, assume-se que as estagdes t€ém
condig¢des de atender todas as bolsas alocadas a elas em todas as iteragdes do algoritmo. Esse
pressuposto foi assumido por se tratar de um problema em nivel estratégico em que as decisdes
estdo relacionadas ao projeto de rede, ou seja, a concepgao e estrutura da cadeia de abastecimento.
Esse método aborda decisdes de localizacdo de unidades de producdo e alocacdo entre facilidades
definindo as ligacOes entre pontos de coleta e producgdo e estabelecendo a unidade de producao

que deve suprir cada unidade de estoque (demanda).

ApOs a etapa de producdo, um percentual de ndo aprovagdo nos testes € aplicado antes de
direcionar as bolsas ao estoque (arredondando para cima em caso de valor fraciondrio). As bolsas
sao direcionadas ao estoque associado a unidade em que a bolsa foi coletada. Nesta pesquisa,
optou-se por ndo analisar alteracdo na quantidade e localizacdo das unidades de estoque. Para
analisar alteracdo na quantidade e localiza¢cdo desses pontos, seriam necessdrias informacgoes
desagregadas nao disponiveis de localizacao e quantidade de demanda em cada ponto. Além
disso, a responsabilidade de buscar as bolsas no estoque € em geral dos pontos de demanda
que gerenciam a forma como fazem essa atividade, ou seja, ndo € uma atividade diretamente

gerenciada por essa rede.

Em seguida, as bolsas sdo retiradas das unidades de estoque (EC e E1-E6) para serem

consumidas.

Posteriormente, cada solugdo by; € avaliada utilizando o método aproximados de decom-
posicao descrito pelas Equacdes 2.1, 2.4 e 2.5 apresentadas na Se¢ao 2.3.1.0 método utilizado
nesta abordagem algoritmica é baseado em Morabito e Souza (2010) e Morabito, Souza e Vazquez
(2014). O método é composto por trés etapas:

I. Anélise da interacdo entre as estacdes: nessa etapa foram construidas as equacdes para cada uma
das estacOes da rede considerando a superposicao de chegadas, partidas e separacao das partidas
originando um sistema de equagdes lineares. As equagdes utilizadas dependem da aproximacao
utilizada (ver Secao 4.1). Esse sistema de equagao foi resolvido usando a fungao para calcular
matriz inversa da biblioteca Numpy da linguagem de programacdo Python (NUMPY, 2022). Ao
resolver esse sistema, obteve-se a variabilidade do intervalo de tempo entre chegadas (ca;).

II. Na avaliacdo das medidas de desempenho para cada estacdo: utilizou-se o ca; para calcular o
tempo médio em fila de bolsas em cada estagdo j, E (W g;), utilizando a Equagao 2.13.

III. Avaliacdo das medidas de desempenho da rede: analisa-se a rede de forma global pelo tempo
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médio de bolsas em transporte e aguardando em fila por transporte (F(7')), utilizando a Equagéo
2.16.

A etapa finaliza quando todas as ¢ combinacdes para cada quantidade n de estagcdes de

producdo € avaliada e obtém-se a melhor solu¢do para cada quantidade n de estagdes de producao.

Para a melhor solucdo observada para cada quantidade de estacdes de produgdo, também
é verificada a necessidade de remanejamento entre as unidades de estoque. O remanejamento
busca melhorar a distribui¢cao das bolsas em estoque e acontece quando o estoque € inferior ao
ideal em uma unidade de estoque e superior em outra unidade. Nesse caso, o remanejamento
ocorre a partir da unidade mais préxima da unidade com estoque inferior ao ideal. Nesta etapa,
ocorre a verificacdo da data de validade das bolsas em estoque, caso alguma bolsa esteja expirada

ou préxima ao vencimento, a bolsa é descartada.
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4 Resultados

Este capitulo descreve os experimentos realizados com o objetivo de validar a abordagem
algoritmica apresentada no Secdo 3.3. Para tanto, foi utilizado o Algoritmo 1 que retorna o menor
tempo médio das bolsas aguardando em fila e em transporte para cada quantidade de unidades de

producio.

Inicialmente, € apresentado o cendrio analisado (Secdo 4.1) e os resultados dos experimen-
tos computacionais considerando esse cendrio utilizando o Algoritmo 1 (Se¢do 4.2). Em seguida,
uma andlise de sensibilidade dos parametros (Secao 4.3) € conduzida e cendrios alternativos

considerando proje¢des de oferta e demanda (Secao 4.4) sdo analisados.

As implementacgdes foram realizadas em linguagem de programacao Python 3.8.0 utili-
zando um computador Windows Intel core i5, memoéria RAM de 16 GB 3200 MHz e armazena-
mento em SSD de 512 GB.

4.1 Cenario Analisado

O Algoritmo 1 € utilizado para avaliar a quantidade e localiza¢do de unidades de produgao
em uma cadeia de suprimentos de sangue inspirada em uma rede brasileira. Esse algoritmo inicia-
se utilizando a configuracdo de rede de filas mostrada na Figura 5, em que sete unidades de
producdo (PC e P1-P6) estdo localizadas em cada um dos pontos candidatos a receber essas
instalacoes. Essa configuracdo representa a descentralizacdo total das atividades de producao.
Em seguida, todas as combinag¢des de quantidades e localizacdes de unidades de producao sao
testadas. Por exemplo, uma das configuragdes com trés estagdes de producdo analisadas é PC, P1
e P6. Por fim, as tltimas configuracdes testadas representam a centralizacdo total das atividades

de producao, em que a instalagdo de apenas um estacdo de producao € avaliada.

Ao final, o algoritmo fornece a configuracdo que minimiza o lead time médio de bolsas
em transporte e aguardando em fila por transporte para cada configuragdo testada considerando o
nimero e localizacdo das unidades de producao. Estes resultados sdo de suma importancia em
termos de gerenciamento de estoque, pois quanto maior o tempo que as bolsas permanecem em

transporte e fila, menor o tempo que ficam disponiveis em estoque para serem consumidas.

Este cendrio € inspirado na configuragdo e no funcionamento utilizados pelo HEMOSC.
Entretanto, assumiu-se que todas as localidades que dispde de hemocentro sdao candidatas a
sediarem uma unidade de produc¢ao para analisar todas as combina¢des de localidades candidatas.
Também assumiu-se que as quantidades coletadas nas unidades de coleta foram agrupadas
nos respectivos hemocentros. Foram utilizados dados de um ano (agosto de 2023 a agosto

de 2024), incluindo: quantidade coletada de bolsas por tipo sanguineo, fator Rhesus (Rh) e
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hemocentro; quantidade demandada por tipo sanguineo e hemocentro; quantidade descartada de
hemocomponente por hemocentro; e o percentual de descarte de bolsas em fun¢do de reprovagcao

nos testes por hemocentro.

A Tabela 3 apresenta a taxa média de chegadas de bolsas (z;), a taxa média de consumo
de bolsas (C'O;,) e o estoque ideal (E1;) por dia em cada localidade j. Também foram utilizados
estoques inicias equivalentes a quantidade coletada em um dia para cada hemocentro. A vari-
abilidade dos tempos externos entre chegadas da classe & (cay) foi calculada através de dados
historicos de coletas de sangue agregadas por tipo sanguineo resultando em 0,89. Este resultado
demonstra que a rede estudada ndo é Markoviana. J4 a variabilidade dos tempos de servico por

estagdo, cs;, foi fixada em 0,50 (ver discussdao na Se¢do 4.3).

O percentual de reprovagao nos testes e de descarte por validade foram calculados
utilizando dados histéricos, obtendo-se 1,79% e 5,99%, respectivamente. Por fim, a Tabela 4
resume a distancia, em km, entre as localidades candidatas (C, 1, 2, 3, 4, 5 e 6) a receberem
estacdes de producdo. Para o tempo médio de deslocamento entre as localidades foi utilizado
como velocidade média 60 km/h. Vale destacar que essas localidades possuem unidades de coleta

€ estocagem.

Tabela 3 — Dados HEMOX

Localidades | Taxa de chegada (x;) | Taxa de consumo (C'O;) | Estoque Ideal (EI;)
C 57 51 54
1 17 15 16
2 19 18 21
3 31 26 28
4 37 35 46
5 57 54 56
6 48 45 48

Tabela 4 — Distancia entre as localidades candidatas (km)

Localidades | C 1 2 3 4 5 6
C 0 | 225|393 551 (201|178 | 143
2251 0 | 172|330 | 203 | 307 | 216
303 1 172 | O | 158 | 370 | 405 | 311
551 1330|158 | O |529 | 511|470
201 | 203 | 370 | 529 | O | 360 | 325
178 | 307 | 405 | 511 | 360 | O 92
143 | 216 | 311 | 470 | 325 | 92 0

NN | W N~

4.2 Experimentos Numéricos

A Tabela 5 apresenta as unidades de producdo que devem ser instaladas e lead time médio

de bolsas em transporte e aguardando em fila por transporte, em horas, para cada quantidade
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de unidades. Neste sentido, cada uma das linhas das Tabela 5 representa a melhor configuracao

considerando cada quantidade de esta¢Oes de produgdo.

Tabela 5 — Melhores configuracdes para cada quantidade de unidades de producao

Numero de unidades de producao Unidades de producao E(T)
7 PC, P1, P2, P3,P4,P5e P6 | 1,55
6 P1, P2, P3, P4, P5, P6 3,28
5 P1, P2, P3, P4, P6 4,67
4 P1, P2, P3, P4 12,71
3 P1, P2, P4 15,33
2 P1, P4 21,06
1 P1 24,85

Ao observar os resultados mostrados na Tabela 5, € possivel observar que o menor tempo
alcancado foi com a descentralizacdo total da etapa de produgdo (com sete unidades de producdo),
ou seja, configuracdo em que as bolsas sdo produzidas no local em que sdo coletadas e, por fim,
serdo armazenadas. J4 o maior tempo foi observado ao utilizar a centralizacao total da etapa de
producdo, configuracdo em que apenas uma estacao de producdo fard o processamento das bolsas
sanguineas, ou seja, haverd um deslocamento de bolsas coletadas de seis unidades de coleta para
a unidade de producio escolhida, P1. Esses resultados sdo intuitivos ao analisar centralizacao e

descentralizacdo de unidades considerando apenas os tempos de deslocamento e fila.

A unidade de produgdo P1 esta presente em todas as melhores configuracdes mostradas
na Tabela 5. J4 a unidade PC estd presente apenas na descentralizacdo total das unidades de
producdo. A localizac¢do C representa a localidade onde localiza-se o hemocentro coordenador,
que na configuracdo atual estd localizado o laboratério centralizado de testes. Mais ainda, a
unidade P4 nao estd presente apenas na melhor configuracdo com uma unidade de producdo. Vale
destacar que para cada quantidade de unidades de producado foram testadas todas as possiveis
combinacdes de configuracdo. E, ainda assim, percebe-se um padrao de eliminac¢do das unidades

de producao, eliminando, nesta ordem, PC, P5, P6, P3, P2 e, por fim, P4.

Ao considerar o lead time médio de bolsas em transporte e aguardando em fila por
transporte, deve-se observar as diferencas de vida util dos hemocomponentes. Por exemplo, o
concentrado de hemdcia e o concentrado de plaquetas tem vida ttil de 42 e 5 dias, respectivamente
(vide Tabela 1). Nesse sentido, a disponibilidade no caso dos componentes com menor vida ttil
€ mais afetada pelo tempo de transporte. Isso sugere que ao serem incluidos todos os hemocom-
ponentes produzidos por uma cadeia de suprimentos, analisar alternativas considerando, por
exemplo, combinagdes de centralizacdo e descentralizacdo de unidades de producdo considerando

a vida 1til dos diferentes hemocomponentes.

Por fim, em relagcdo ao remanejamento de estoques, este aconteceu apenas da unidade
E3 para a unidade E2 que, ainda assim ndo atingiu o estoque ideal. As demais unidades (EC,

El, E4, ES e E6) ndo foram acionadas para receber ou ceder bolsas. Observa-se entdo que as
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unidades de estoque EC, E1 e E3 alcancaram niveis ideais de estoque e as unidades E2, E4, ES e
E6 ndo alcancaram niveis ideais de estoque apds o remanejamento de estoques. As unidades E2,
E4, ES5 e E6 atingiram 90,48%, 71,74%, 91,07% e 91,67%, respectivamente, do estoque ideal.
Esse resultado sugere necessidade de aumento de quantidade coletada e/ou reavaliacdo dos niveis
ideias de estoque utilizados. Mais ainda, como todas as coletas sdo direcionadas para as unidades

de estoque de mesma localidade, todas as configuragdes apresentaram o mesmo resultado.

4.3 Analise de Sensibilidade

Experimentos computacionais foram realizados para avaliar a influéncia da variabilidade
dos tempos de servigo, cs;, nos resultados obtidos com o Algoritmo 1. Nesse sentido, testou-se
os valores de cs; igual a 0,25, 0,50 e 1 utilizados por Morabito, Souza e Vazquez (2014). Os
resultados do experimento com o Algoritmo 1 sugerem que variar o pardmetro cs; ndo altera
significativamente a medida de desempenho aqui analisada e a configuracdo obtida, uma vez
que a maior diferenca encontrada entre os resultados foi de 0,01% entre 0,25 e 1. Neste sentido,

optou-se por utilizar cs; igual a 0,50.

Também foi utilizada para andlise a rede de Jackson onde os processos de chegada e
servico sao assumidos como sendo de Poisson com cs; e cay, iguais a 1. Essa hipotese € comumente
assumida na literatura de redes de filas e permite entender o comportamento do sistema nos casos
em que se tem alta variabilidade no intervalo entre chegadas externas e no tempo de servico.
Entretanto, assumir os processos como de Poisson ndo € uma suposi¢ao aceitdvel para a andlise de
redes genéricas, como a analisada nesse trabalho, pois seus processos de chegada e servico podem
ser muito menos varidveis do que os processos de Poisson, resultando em estimativas imprecisas
das medidas de desempenho do sistema e solu¢des inadequadas, nesse caso, de localizacao de

unidades.

Tabela 6 — Melhores configuracdes obtidas utilizando a Rede de Jackson

Numero de unidades de produgdo Unidades de produgdo E(T)
7 PC, P1,P2,P3,P4,P5eP6 | 1,24
6 PC, P1, P2, P3, P5, P6 3,86
5 P1, P2, P3, P4, P6 4,42
4 PC, P1, P2, P3 9,20
3 P1, P2, P3 16,35
2 PS5, P6 24,92
1 Pl 24,72

Os resultados para o cendrio considerando a rede de Jackson sao exibidos na Tabela 6.
Observa-se que o aumento de variabilidade dos intervalos entre chegadas externas e tempos de
servico alterou as melhores configuragdes sugeridas para algumas quantidades de unidades de
producdo. Contudo, as configuragdes com centralizacdo e descentralizacao total das unidades ndo

foram impactadas, sugerindo que essas configura¢des sdo menos impactadas pela variabilidade
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nos intervalos de chegada e tempos de servigo. Vale destacar também que as unidades de produgdo
P1, P2 e P3 estdo presentes em todas as configuragdes com mais de duas unidades de producdo e
a unidade P1 ndo estd presente apenas na melhor configuracao com duas unidades. Mais ainda,
nao foi observado o padrio de elimina¢ao das unidades de produgdo observado anteriormente,
mesmo mantendo o procedimento de testar todas as possiveis combinacdes. Ja em relacdo ao
E(T), as maiores diferencas ocorreram nas configuragdes com sete, quatro, trés e duas unidades

de producao, destacando-se a configuragdo com quatro unidades que apresentou diferenca de
38,15%.

Com o objetivo de avaliar o desempenho da abordagem proposta em outras instancias,
foram geradas instincias com diferentes nimeros de unidades de produgdo. Para cada uma dessas
instancias, o nimero de configuracdes a serem testadas foi calculado e o tempo necessério para o
c6digo retornar os resultados foi registrado, conforme ilustrado na Tabela 7. Os resultados revela-
ram aumento significativo no tempo computacional com o aumento no nimero de configuragcdes
a serem testadas. A abordagem desenvolvida mostrou-se adequada para analisar outras instincias,
entretanto, os tempos computacionais elevados indicam a necessidade de explorar métodos de

otimizagdo mais eficientes para lidar com instancias de maior escala.

Tabela 7 — Analise de outras instancias

Nimero de unidades de producdo | Nimero de configuracoes | Tempo (minutos)
5 30 0,01
10 1.022 0,60
15 32.766 41,30
20 1.048.574 3.024,35

4.4 Cenarios Alternativos

Também foram analisados cendrios alternativos inspirados pelas significativas mudancas
na demografia brasileira esperadas nos préoximos anos. A Figura 7 apresenta as estimativas para
2024 e as projecoes de 2030 a 2070 da populagdo doadora (entre 16 e 69 anos) e idosa (entre 60
e 90 anos). Percebe-se crescimento tanto da populagdo doadora quando de idosos no horizonte
observado tomando como base a estimativa de 2024. Entretanto, o crescimento esperado da
populacdo doadora € de 21,25% enquanto da populagdo idosa € de 179,23%. Esse crescimento
reflete mudanca na piramide etdria com envelhecimento da populacdo e a reducio da propor¢dao
de jovens. Essa alteracdo afeta diretamente a oferta de sangue, ja que o crescimento da populagdo
doadora, composta por pessoas entre 16 e 69 anos, tende a ser em uma escala menor do que
da populagdo idosa. Mais ainda, a mudanca na pirimide etdria dever afetar particularmente a
demanda por hemocomponentes uma que, segundo Greinacher et al. (2017), Volken et al. (2018),
Oliveira e Reis (2020), grande parte das transfusdes sanguineas sdo realizadas em pessoas com

mais de 60 anos.
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Figura 6 — Projecao da populacdo idosa e populacdo doadora em Santa Catarina
Fonte: elaborado pela autora com dados disponibilizados pelo IBGE (2024)

Em funcao disso, cendrios alternativos considerando as projecdes populacionais da
Figura 7 devem ser analisados. Nesse sentido, foram calculadas projecdes de aumento de doagdao
e de demanda baseadas nos crescimentos populacionais observados na Figura 7 e tendo como
referéncia o ano de 2024. A Tabela 8 apresenta essas projecdes para cada um dos cendrios

alternativos analisados.

Tabela 8 — Cenarios Alternativos Analisados

Métrica 2030 2040 2050 2060 2070
Doacao +6,06% | +25,73% | +30,28% | +27,35% | +21,25%
Demanda | +26,11% | + 69,51% | + 119,89% | + 162,40% | + 179,23%

Em seguida, foram calculados os aumentos percentuais na populacao doadora (16 a 69
anos) e idosa (60 a 90 anos) para cada cendrio mostrado na Tabela 8 utilizando como referéncia
o ano de 2024. A partir disso, foram calculadas a taxa média de chegada de bolsas (z;), a taxa
média de consumo de bolsas (CO;) e o estoque ideal (E1;) por dia em cada localidade j para
cada cendrio, conforme mostrado no Anexo B. O estoque ideal (£1;) foi calculado observando
a relacdo entre a taxa média de consumo projetada para cada cendrio observando a propor¢ao
dos dados atuais para cada hemocentro. J4 as variabilidades dos tempos externos entre chegadas

da classe k (cay) e dos tempos de servico por estagcdo (cay), 0s percentuais de reprovacao nos
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testes e de descarte por validade e as distancias entre as localidades candidatas foram mantidos

conforme Sec¢do 4.1.

Os Cendrios Alternativos se mostraram invidveis uma vez que a taxa de consumo foi
maior que taxa de chegada em todos os cendrios analisados. Em fun¢do disso, foram testados
incrementos na taxa de chegada em cada cendrio (Cendrios alternativos com Taxa de Chegada
Acrescida). Esses incrementos comecaram em 10% e foram sendo aumentados de 10 em 10%
até que a taxa de chegada fosse suficiente para atender ao consumo. A taxa de chegada acrescida
(z;) obtida € mostrada no Anexo B e considera os aumentos necessérios de 10% em 2030, 30%
em 2040, 50% em 2050, 90% em 2060 e 110% em 2070. Esses ajustes foram necessarios para
garantir que cada estacdo de estoque alcance ao menos o valor médio do estoque ideal alcancado

no cendrio analisado (Secao 4.2), ou seja, 77,99% do estoque ideal de cada estacao.

Esses incrementos refletem a crescente demanda por sangue, especialmente devido ao
envelhecimento populacional, e destacam a importincia de ajustes constantes para garantir a
sustentabilidade e a eficiéncia da rede, assegurando que os estoques de sangue sejam suficientes
para atender a demanda projetada ao longo das décadas. Nesse contexto, tornam-se emergentes
acoes de engajamento voltadas para o aumento das taxas de doacdes sanguineas, que sao essenciais
para manter a oferta adequada e minimizacao ou evitar o desabastecimento de estoques por falta

de bolsas sanguineas.

Mais ainda, a¢des voltadas para o aumento do nimero de pontos de coleta com implanta-
¢ao de unidades proprias ou em parceria com municipios e a utilizacdo de unidades méveis de
coleta podem ser utilizadas para facilitar o acesso dos doadores. As unidades pode ser instaladas
em municipios com menor contingente populacional e funcionar, por exemplo, 2 ou 4 vezes no
més, a exemplo do que ja acontece em outros estados. Ja as unidades méveis sao veiculos sao
veiculos equipados com todos os dispositivos necessdrios e seguem as normas sanitdrias exigidas
para a realizacdo das doagdes. Geralmente, essa modalidade de coleta € utilizada em regides onde
ndo ha hemocentros ou bancos de sangue, ou em ocasides que exigem um aumento no nimero

de coletas, como em campanhas de doacao (BRASIL, 2016).

Os resultados dos Cendrios Alternativos e Cendrios Alternativos com Taxa de Chegada
Acrescida mostram as mesmas configuracdes de unidades de producdo e lead times médios
de bolsas em transporte e aguardando em fila por transporte muito proximos dos resultados
do cendrio original. Mais ainda, devido aos niveis de estoques alcangados, nao foi observado
remanejamento de estoques nos Cendrios Alternativos, apenas nos Cendrios Alternativos com
Taxa de Chegada Acrescida. Vale destacar que os acréscimos percentuais na taxa de chegada
(coleta) utilizados nesses cendrios foram homogéneos em todas as unidades de estoque. Entretanto,
caso esse comportamento nao seja observado em cendrios futuros, alteracdes nas configuracoes

e lead times podem ser observados.

A Figura 7 apresenta os percentuais de alcance do estoque ideal para o Cendrio Alternativo

e Cendrio Alterativo com Taxa de Chegada Acrescida. Com relacdo aos Cendrios Alternativos,
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entre 2030 e 2050 houve diminui¢do nos niveis de estoque sem, entretanto, ruptura esperada.
Nesses cendrios, as taxas acrescidas propiciaram apenas alcancar niveis de estoque mais faceis
de serem gerenciados pelas redes. Entretanto, em 2060 e 2070, rupturas foram projetadas em
quase todas as unidades de estoque no cendrio alternativo sugerindo a necessidade de incremento

nas doagOes para garantir o atendimento da demanda.

Vale observar que além dos incrementos na demanda analisados nesses cendrios alter-
nativos outros fatores podem influenciar a situagdo observada. O percentual de descarte de
hemocomponentes pode ser reduzido em fun¢do da maior utilizagdo dos itens em estoque obser-
vada nesses cendrios. Mudangas em procedimentos médicos podem influenciar na demanda de

hemocomponentes, tanto reduzindo quando aumentando essa demanda.
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5 Consideracoes Finais

O sangue ¢ vital uma vez que € frequentemente necessario em diversos procedimentos
médicos tais como para reposi¢do em cirurgias, procedimentos hemoterdpicos, tratamento de
doengas cronicas e outras condigdes adversas. A reposi¢do do sangue depende da compatibilidade
sanguinea entre doador e receptor, do tipo de hemocomponente necessdrio conforme o diagndstico
do paciente e da disponibilidade de hemocomponentes. Nesse sentido, gerenciar a producao e o
estoque de hemocomponentes € essencial para equilibrar a oferta e a demanda, especialmente
ao considerar o comportamento estocdstico da oferta e demanda e a vida util limitada dos

hemocomponentes.

Neste sentido, o uso de ferramentas como a PO € importante para auxiliar na tomada
de decisdes assertivas, pois permite a aplicacdo de técnicas matemadticas, especialmente em
cendrios com comportamentos estocdsticos. No contexto brasileiro, estudos sobre a cadeia de
suprimento de sangue com a aplicacao da PO sdo escassos. Portanto investigacdes detalhadas no
contexto brasileiro sdo fundamentais para auxiliar no desenvolvimento de estratégias robustas que

garantam acesso continuo e eficiente ao sangue, preservando a saide e bem-estar da populagao.

O sistema estudado é uma rede de suprimentos sanguinea inspirada na configuracdo do
Centro de Hematologia e Hemoterapia de Santa Catarina (HEMOSC), a qual denominamos
nesse trabalho de HEMOX. Essa rede é composta por hemocentros coordenador e regionais e
unidades de coleta os quais funcionam de forma integrada. O sistema foi representado utilizando
uma rede de filas aberta genérica, na qual sdo representados os fluxos de doagdo, de sangue e

hemocomponentes, amostras e atendimento de demanda.

Uma abordagem algoritmica foi desenvolvida para avaliar as possiveis combinagdes de
quantidades e localiza¢des de estacdes de produgdo em rede suprimentos de sangue. O algoritmo
utiliza o método aproximado de decomposi¢ao para analisar o desempenho de cada configuracio,
considerando o menor lead time médio de bolsas em transporte e aguardando em fila. Inicialmente,
utilizou-se a configuracido com sete unidades de producdo, representando uma descentralizacao
total das atividades de produ¢@o. Em seguida, todas as combinac¢des de quantidades e localizacdes
das unidades sao testadas até a configuracdo de centralizacdo total de producdo, em que apenas

uma estacao de producao € avaliada.

Os resultados do Cendrio Original indicaram aumento de lead time com o aumento
da centralizacdo das unidades de produgdo, enquanto a redu¢do da quantidade de unidades de
producao apresentou um menor lead time médio de bolsas em transporte e aguardando em fila.
Também se observou um padrao de eliminagdo das unidades de producao nas configuragdes,
mesmo testando todas as combinacdes de configuracao, eliminando, nesta ordem, PC, P5, P6, P3,

P2 e, por fim, P4. Mais ainda, a unidade P1 esta presente em todas as melhores configuragdes
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alcangadas e a unidade PC apenas na configuracdo que utiliza a descentralizacao total. Contudo,
deve-se observar as diferencas de vida ttil dos hemocomponentes ao considerar o lead time
médio de bolsas em transporte e aguardando em fila por transporte. Por exemplo, o concentrado
de hemdcia e o concentrado de plaquetas tem vida util de 42 e 5 dias, respectivamente. Nesse
cendrio, o remanejamento também contribuiu para o equilibrio e alcance dos niveis ideais de
estoque, uma vez que as unidades EC, E1, E3 alcangaram niveis ideias de estoque e E2, E4, ES e
E6 atingiram 90,48%, 71,74%, 91,07% e 91,67%, respectivamente, do estoque ideal. Contudo,
estes resultados sugerem a necessidade de aumentar a quantidade de sangue coletada e/ou revisar
os niveis ideais de estoque. Contudo, estes resultados sugerem a necessidade de aumentar a

quantidade de sangue coletada e/ou revisar os niveis ideais de estoque.

As projecoes de demanda mostraram um crescimento significativo na necessidade de
hemocomponentes, especialmente com o crescimento acelerado da populacdo idosa comparado
ao da populacdo doadora. Neste contexto, Cendrios Alternativos indicam uma possivel escassez
de bolsas de sangue, principalmente entre 2060 e 2070, quando a demanda supera a quantidade
coletada. Neste sentido, os resultados dos Cenarios Alternativos indicaram a necessidade de
um acréscimo nas quantidades coletadas de 10% em 2030, 30% em 2040, 50% em 2050, 90%
em 2060 e 110% em 2070 para manter os niveis de estoque apresentados no cendrio atual. Para
alcancar esses acréscimos na quantidade de bolsas coletadas, estratégicas como engajamento
de campanhas de coleta, instalacdo de unidades de coleta em outros municipios e utilizacao de

unidades moéveis de coleta podem ser adotadas.

Para trabalhos futuros, sugere-se que sejam utilizados outros métodos aproximados de
decomposicao para analisar essa rede de filas além de utilizar outros tipos de modelagem para
tratar o problema abordado nessa dissertacao, comparando-as com a abordagem desenvolvida.
Pretende-se também avaliar a hemorrede, levando em conta os custos logisticos, de produgao
e armazenamento, visando apoiar a tomada de decisdo diante dos diversos cendrios possiveis.
Também sugere-se incluir na modelagem a alocacdo de capacidade de producdo nas estagdes. Por
fim, pretende-se analisar a configura¢des de localiza¢do de unidades de coleta, teste e de estoque,

inclusive utilizando outras medidas de desempenho para subsidiar as anélises.
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B. PROJECOES UTILIZADAS NOS CENARIOS ALTERNATIVOS 68
B Projecoes Utilizadas Nos Cenarios Alternativos
2030
. Taxa de Chegada ’I,‘a?(a de Cheg.ada Taxa de consumo | Estoque Ideal
Localidade Cenirio Alternativo (z) Cenario Alternativo com (CO)) (EIL)
Taxa de Chegada Acrescida (z;) ’ !
C 61 74 65 68
1 19 23 19 21
2 21 26 23 26
3 33 40 35 36
4 40 48 45 58
5 61 74 69 72
6 51 62 57 60
2040
. Taxa de Chegada Taxa de Chegada Taxa de consumo | Estoque Ideal
Localidade -
(z5) Acrescida (Z;) (COy) (EIj)
C 72 87 87 91
1 22 27 26 28
2 24 29 31 35
3 39 47 45 48
4 47 57 60 78
5 72 87 92 97
6 61 74 77 87
2050
. Taxa de Chegada Taxa de Chegada Taxa de consumo | Estoque Ideal
Localidade . _
(z5) Acrescida (z;) (COy) (E1y)
C 75 120 113 118
1 23 37 33 36
2 25 40 40 46
3 41 66 58 62
4 49 79 77 101
5 75 120 119 125
6 63 101 99 104
2060
. Taxa de Chegada Taxa de Chegada Taxa de consumo | Estoque Ideal
Localidade . _
(z5) Acrescida (z;) (COy) (E1y)
C 73 146 134 141
1 22 44 40 43
2 25 50 48 54
3 40 80 69 74
4 48 96 92 121
5 73 146 142 149
6 62 124 119 124
2070
. Taxa de Chegada Taxa de Chegada Taxa de consumo | Estoque Ideal
Localidade . _
(z;) Acrescida (z;) (CO;y) (E1y)
C 70 154 143 150
1 21 47 42 46
2 24 53 51 58
3 38 84 73 79
4 45 99 98 129
5 70 154 151 159
6 59 130 126 132




	Dedicatória
	Agradecimentos
	Epígrafe
	Resumo
	Abstract
	Lista de figuras
	Lista de tabelas
	Lista de Algoritmos
	Lista de abreviaturas e siglas
	Sumário
	Introdução
	Contextualização
	Objetivos
	Justificativa
	Organização da Dissertação

	Revisão Bibliográfica
	Cadeia de Suprimentos Sangue
	Aplicações de Pesquisa Operacional em Cadeias de Suprimento de Sangue
	Rede de Filas
	Métodos Aproximados de Decomposição em Redes de Filas Genéricas


	Metodologia
	Caracterização do Sistema Analisado
	Rede de Filas para a HEMOX
	Modelagem

	Resultados
	Cenário Analisado
	Experimentos Numéricos
	Análise de Sensibilidade
	Cenários Alternativos

	Considerações Finais
	Referências
	Anexos
	Autorização HEMOSC
	Projeções Utilizadas Nos Cenários Alternativos


