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RESUMO

Objetivo: Este estudo objetivou descrever as etapas de desenvolvimento da estrutura de um sistema informatizado
que viabiliza a utilizacdo do portal de higienizacdo em ambiente de intranet. Método: Projeto de desenvolvimento de
produgio tecnoldgica baseado na engenharia de soffware, fundamentada na teoria do ciclo de vida de desenvolvimento
de sistemas. Resultado: O objeto que simula as ferramentas e os aplicativos do Sistema portal da Higienizagao foi
construido em quatro interfaces interdependentes, sendo duas em médulo fixo e duas em médulo mével para coleta
de dados e realimentacio do sistema. O sistema foi projetado para rodar na ntranet, podendo assim ser utilizado em
qualquer 4rea de abrangéncia da rede interna do hospital. Conclusio: Acredita-se contribuir com informagoes que
favorecam a reflexao na construcio de sistemas voltados para a drea da saide no campo das tecnologias de comunicagio
e informacao.

ABSTRACT

Objective: This aim of the study was to describe the stages of development of the structure of a computer system
that enables the use of sanitizing portal in intranet. Method: It is a technology production development project
based on software engineering and the system development life cycle model. Result: The object that simulates the
tools and portal applications Sanitizing System was built on four interdependent interfaces, two fixed and two mobile
module module for data collection and feedback system. The system was designed to run on the intranet and can
therefore be used in any area covered by the hospital’s internal network. Conclusion: It is believed to contribute the
design and development systems for health in the field of communication and information technologies.

RESUMEN

Objetivo: El objetivo del estudio fue describir las etapas de desarrollo de la estructura de un sistema informatico que
permite el uso de desinfeccion de portal en intranet. Método: Se trata de un proyecto de desarrollo de la produccion
de la tecnologfa basada en la ingenierfa de software y el modelo de ciclo de vida de desarrollo del sistema. Resultado:
el objeto que simula las herramientas y aplicaciones de portal desinfectantes sistema fue construido en cuatro interfaces
interdependientes, dos fijas y dos médulos médulo mévil para la recogida de datos y sistema de retroalimentacion. El
sistema fue diseflado para funcionar en la red interna y por lo tanto se puede utilizar en cualquier area cubierta por la
red interna del hospital. Conclusion: se cree que contribuye a los sistemas de disefio y desarrollo para la salud en el
ambito de las tecnologfas de comunicacion e informacion.
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INTRODUCAO

Os hospitais que existiam na Europa até a idade média
nao possufam fins terapéuticos, caracterizavam-se como
instituicoes de assisténcia material e espiritual aos pobres
que estavam morrendo, ou seja, 0 objetivo institucional
nio era a cura e sim a salvagido espiritual, tanto dos
pacientes como dos trabalhadores, a medicina era exercida
em outros campos privativos, portanto a limpeza e a
higieniza¢io nao ocupavam espago de relevancia®2.

Na Enfermagem, Florence Nightingale, em 1854,
revolucionou a forma de se pensar e planejar os hospitais.
Nesse periodo Nightingale administrou um hospital de
campanha que tinha até sua chegada, taxas de mortalidade
maiores que 40% e ap6s a implantagio de cuidados com
roupas de camas, ventilacio, higiene e limpeza e a assisténcia
de enfermagem propriamente dita, foram reduzidas a
menos de 3%, fato que sinalizou a importancia da limpeza
e higieniza¢do hospitalar na assisténcia ao enfermo®*.

A partir do século XVIII, surge a necessidade de se
modificar o modo de organiza¢io dos hospitais, a presenca
deles nas cidades diminufa as condi¢Oes sanitarias das
mesmas, além de o capitalismo estar em franca expansio e
consequentemente com maior necessidade de mao de obra,
a ponto de motivar o investimento na reabilitacio das
pessoas, para a manutenc¢ao de suas capacidades produtivas,
foi entdo o momento em que a limpeza e a higienizacao
hospitalar adquiriram relevancia®?.

O desenvolvimento dos hospitais acompanhou a
evolucdo da sociedade, incorporando tecnologias e
processos complexos de assisténcia aos pacientes,
panorama que passou a exigir a integragdo entre pessoas,
informagdes, procedimentos e recursos de computagio,
associados para a racionaliza¢ao dos fluxos de trabalho e
a maximizac¢io dos beneficios aos seres humanos®”.

A qualidade nas organiza¢Ses de saude esta entrelacada
com a competi¢do por espagos de mercado e a formagao
de expertises nas respostas as novas demandas de usuarios
mais conscientes e exigentes em relacio ao desempenho
dos prestadores de servico no contexto hospitalar, tal
paradigma forca a melhoria nos processos de trabalho,
reducio de custos operacionais e a ado¢io de indicadores
quantitativos e qualitativos que possam medir o
desempenho dos servigos prestados, sua eficiéncia e
eficacia, além de dar sustentacdo a tomada de decisGes na
gestido do cuidado em saude®.

Um sistema de informacdo voltado aos servicos de
saude abre uma gama de possibilidades, e se sustenta nas
melhorias que pode trazer a um contexto assistencial em
uma instituicao hospitalar, planejar, prevenir, promover
através da aquisicado de dados, organizacao e analise dos
mesmos, instrumentaliza a avaliacdo e classificacio dos
riscos, a priotizacio de demandas, a compreensio dos
niveis de eficiéncia e eficicia dos servigos prestados a uma
determinada populacio, bem como sua influéncia na
qualidade e no resultado final do produto, saude
integral®”.

Em 2012, Camargo!?” desenvolveu o portal de
higienizacao que possibilita a coleta e processamento dos
dados para atender as necessidades de gestao dos servicos
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de higienizacao de um hospital.

Nessa perspectiva este artigo objetiva descrever as
etapas de desenvolvimento da estrutura de um sistema
informatizado que viabiliza a utilizagdio do portal de
higienizagao em ambiente de intranet. Além de contribuir
com informagoes que favorecam a reflexao na construgio
de sistemas voltados para a area da satide no campo das
tecnologias de comunicagio e informagao.

METODO

Trata-se de um projeto de desenvolvimento de
producio tecnolégica baseado na engenharia de software,
fundamentada na teoria do ciclo de vida de
desenvolvimento de sistemasV.

O estudo ocorreu nas dependéncias do Hospital Nossa
Senhora da Conceicio (HNSC), no Servico de
Higienizacdo Hospitalar. O HNSC ¢ um dos integrantes
da rede de hospitais de ensino do Ministério da Sadde
(MS) e faz parte do Grupo Hospitalar Concei¢ao (GHC)
que é uma empresa publica que atende exclusivamente a
pacientes do Sistema Unico de Satde (SUS).

A institui¢do possui 842 leitos de internacdo, 32 leitos
de hospital dia, 79 consultérios, 52116 m? de area fisica,
4889 funcionarios e realizou em 2010, 1.428.363 consultas
ambulatoriais, 29.381 internacoes, 18.026 cirurgias?.

O Servico de Higieniza¢ao da institui¢ao esta vinculado
a Geréncia de Administracao, subordinada a ela temos o
Centro de Resultados da Higienizacio, que coordena o
servico de limpeza e o gerenciamento de residuos
hospitalares. A composi¢io da equipe é de 1 coordenador,
1 assistente de coordenacio, 1 assistente administrativo, 2
supervisores operacionais no turno da manha, 1
supervisor operacional no turno intermediario que
interliga as informacdes entre o turno da manha e o turno
da tarde, 2 supervisores operacionais no turno da tarde,
1 supervisor operacional na noite I e 1 supervisor
operacional na noite 11, além de um supervisor operacional
que transita entre as duas noites e interliga as informagoes
entre elas. A execugdo operacional é realizada por 86
funcionarios de gestio propria, ou seja, servidores do
HNSC e 200 funcionarios terceirizados, vinculados a uma
empresa prestadora de servicos técnicos de higienizagao
hospitalar e manejo de residuos.

A tecnologia escolhida para a construcdo do sistema
foi a utilizagao de paginas de WEB e linguagem JAVA
com protocolo HTTP, os quais, contemplaram os dois
modulos. Tal tecnologia tem como caracteristica ser ¢ross-
Plataform (qualquer sistema operacional, Windows-Linucs-
Mac) e cross-browser (qualquer browser: Internet Explorer,
Firefox, Opera, HTML2). JAVA ¢ uma linguagem de
programacao que ndo esta vinculada a um sistema
operacional especifico, rodando em qualquer computador
independente do microprocessador e do sistema
operacional especifico.

O sistema foi desenvolvido e inserido como um objeto
em um espaco de educacdo a distancia da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), a plataforma
MOODLE®), e serviu como um simulador de funcoes
dos aplicativos e das ferramentas do Software.
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O estudo foi aprovado pela Comissdao de Pesquisa da
Hscola de Enfermagem (COMPESQ) e pelo Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) da UFRGS, e pelo Comité de
Etica em Pesquisa do GHC, sob o numero
07913212.6.0000.5347 na Plataforma Brasil.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O objeto que simula as ferramentas e os aplicativos
do Sistema portal da Higienizagao (Figura 1) foi construido
em quatro interfaces interdependentes, sendo duas em
moédulo fixo e duas em médulo mével para coleta de
dados e realimentacio do sistema.

Na fase do projeto foi estabelecido que o Sistema
Portal da Higienizacdo, deveria ser composto de dois
moédulos. O primeiro médulo seria gerencial e fixo,
destinado a construcdo dos processos de trabalho do
servico de higienizacdo e gerenciamento de residuos,
monitorando, interagindo e controlando o sistema de
forma global, estas tarefas ficariam na interface do gestor
administrativo. O segundo médulo é o operacional e seria
utilizado de forma movel, ou seja, através de
computadores de mao, que permitiriam a utilizagdo do
moédulo em uma rede sem fio.

Foram problematizadas massivamente as
possibilidades de acesso moével do gestor operacional e
dos prestadores e conclui-se que o dispositivo mével mais
apropriado as necessidades de um hospital do porte do
HNSC e as especificidades do Sistema Portal da
Higienizacdo, seria um smarth phone, que combina a
funcionalidade de um Personal Digital Assistante (PDA) com
a de um celular digital®. O acesso com o aparelho se
faria através do sistema Wiriless Fidelity (WI-FI) que
ofereceria o acesso sem fio a znternet do HNSC por meio
de uma conexdo banda larga e através dela o acesso a
intranet da instituicao por sua Home Page.

O sistema foi projetado para rodar na intranet do
HNSC, podendo assim ser utilizado em qualquer area de
abrangéncia da rede interna do hospital. Infranet ¢ uma
rede construida com ferramentas e padrdes de
comunicac¢ao de internet, sendo utilizada para distribuicao
interna de informacdes aos funcionirios e como
repositéorio das politicas, programas e dados
corporativos?.
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Reconhecimento do Problema

Segundo Meilit™)] a ideia de desenvolver um novo
sistema ocorre quando o usuario reconhece que ha algum
problema ou dificuldade com os meios com que ele
desenvolve seu trabalho. Esta consciéncia marca o inicio
desta fase.

Para o desenvolvimento do Sistema Portal, para a
gestdo informatizada e automatizada do servico de
higienizacao hospitalar, o reconhecimento do problema
ocorreu durante as atividades de supervisio do servico
de higienizagao do Hospital Conceicao que foi realizado
pelo pesquisador durante 2 anos entre 2006 e 2008.

Realizou-se as atividades inerentes a funciao de
supervisor, percebeu-se a necessidade de diminuir as
perdas de informagdes, da utilizacdo mais racional de
recursos humanos e materiais, de respostas mais rapidas
aos usuarios e de espacos para os usudrios contribuirem
com a supervisao das atividades realizadas.

Durante este periodo o Ministério do Planejamento
(MP) modificou suas orientagdes acerca da fiscalizacdo e
controle de prestacido de servicos de higienizac¢ao aos
hospitais da rede publica, através da Instrucao Normativa
02/2008 instituiu novas linhas administrativas contratuais,
sobretudo Acordos de Nivel de Servico (ANS) como
instrumentos de gestdo para o tema.

Neste contexto identifica-se a necessidade da criacao
de um sistema de informacao que conjecture em seu bojo
as implicagdes imbricadas no fazer em sadde, que
representam o maior diferencial das especificidades que
constituem a complexidade que envolve a limpeza de um
hospital de grande porte.

Estudo de Viabilidade

O estudo de viabilidade serve para identificar a
finalidade do sistema a ser construido, problemas com o
sistema corrente, vantagens e desvantagens, recursos
necessarios, estimativas de recursos disponiveis e para
obter o parecer da administragdio quanto ao
desenvolvimento do sistema®?.

A viabilidade do Sistema Portal foi discutida em vatias
reunides com alguns gestores do Hospital Concei¢ao, entre
eles a Coordenacdo do Servico de Higienizacao, a
Geréncia de Informatica, a Geréncia de Administracao e

Portal da Higienizacao

Usuario

Figura 1 - Interfaces do Sistema Portal da Higienizagao.
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foi apresentado na Jornada Cientifica do Grupo
Hospitalar Conceicao (GHC), a Geréncia de Ensino e
Pesquisa e a Diretoria Financeira e Administrativa do
GHC.

A Coordenagio do Servigo apoiou a ideia e se colocou
a disposi¢do para contribuir com a execugdo e
implementacdo da proposta. A Geréncia de informatica
relatou que se tratava de uma proposta audaciosa, mas
exequivel dependendo do interesse institucional.

A Geréncia de Administracao, em uma reunio realizada
no dia 08 de fevereiro de 2012, relatou que se tratava de
um projeto bom, que possibilitaria um maior controle e
eficiéncia na resposta aos usuarios, mas 0 momento nao
seria adequado a implantag¢do, em virtude das
remodela¢des que o servigo passaria nos meses
subsequentes, sugerindo que a proposta fosse rediscutida
a partir de julho de 2012.

A Diretoria Financeira e Administrativa se manifestou
sobre o projeto durante a apresentagio do mesmo na
Jornada Cientifica do GHC, afirmando que a

discussdo sobre a informatizacdo do processo de
gestio da higienizacdio do HNSC estaria no “olho do
furacdo”, deste modo agendaria uma apresentagiao do
projeto ao Colegiado de Gestao da instituicao, onde todos
os gerentes do GHC poderiam deliberar sobre a
viabilidade do software e o interesse da instituicio em
desenvolveé-lo.

Analise

A analise consiste em entrevistar 0 usuario a respeito
das atividades do sistema atual, das caracteristicas
adicionais que desejam e quais especificacbes o novo
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sistema deve satisfazer. Os resultados desta fase de analise
devem incluir relatério de custo e beneficio por atividade,
requisitos da base de dados, necessidades fisicas
(hardwares, softwares e recursos humanos), e necessidades
para a conversio do sistema".

Para o desenvolvimento da pesquisa, visando alcancar
os objetivos, foi realizado um estudo exploratério com
enfoque critico dialético e abordagem qualitativa,
denominado de pré-teste, com dois consultores
especialistas, sendo um com experiéncia de mais de cinco
anos em gestdo de servicos de higienizacao e lavanderia
hospitalar e o outro com experiéncia de mais de cinco
anos no Controle de Infeccao Hospitalar da institui¢ao.

O pré-teste serviu para definir quais as ferramentas e
os aplicativos deveriam ser contemplados pelo Sistema
Portal da Higienizacao, para o gerenciamento qualificado
do Servico de Higienizagao de uma institui¢ao hospitalar,
a partir da percepcdo de um gestor ¢ de um enfermeiro
epidemiologista.

Projeto

A fase de projeto utiliza as especificagdes produzidas
durante a analise e estabelece como organizar as
especificagoes de uma forma apropriada para a execu¢ao
em computador. O projeto preliminar é seguido pelo
projeto detalhado, no qual s@o desenvolvidos fluxogramas
de programas, layouts dos arquivos, descricio dos dados
e outros!.

Ap6s a categorizagio que foi realizada na fase de analise,
os dados foram trabalhados por um produtor executivo
de sistemas de informacio e comunicacio,

profissional experiente na area de construcao de sites e
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Haospitalar

Retirada de Educacio
Residuos Ambiental
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Figura 3 - Home inicial do Gestor Operacional e da Prestadora do Portal da Higienizacdo
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web designer de escolha do pesquisador.

O profissional selecionado realizou a construgio da
Arvore Estrutural do sistema, e o Fluxograma de
Programacao, que deram sustentacdo para a cria¢do do
objeto de pesquisa a partir dos dados da analise do pré-
teste.

A Arvore Estrutural e o Fluxograma de Programacio
de dados, foram utilizados pelo pesquisador e pela equipe
de programacio, para fundamentar a constru¢io do
objeto, que contempla os aplicativos e as ferramentas do
Sistema Portal da Higieniza¢do e também para
fundamentar a discussdo acerca das tecnologias necessarias
ao desenvolvimento do respectivo sistema.

Implementagio

Segundo Meilit"), nesta fase o que for produzido
durante o projeto foi transformado em programas
(Figuras 2 e 3).

O objeto do sistema Portal da Higienizacao foi
desenvolvido e programado em Adobe Flash CS3 versao
1.1.

O sistema utiliza a linguagem de programac¢io em
JAVA que é compativel com o sistema do HNSC e foi
desenvolvido através das tecnologias de frameworks,
hibernate e struts, que foram utilizados na estruturacao
do sistema.

Testes

Segundo Meilit")) nesta fase o sistema devera ser
submetido a testes de aceitag¢ido e controle de qualidade.

Dois consultores foram escolhidos pelo pesquisador
por uma amostra intencional niao probabilistica por
julgamento?, onde um deles foi um especialista na area
de gestio de Higienizacio Hospitalar com formacao
administrativa de nivel superior e mais de 5 anos de
experiéncia e o outro foi um especialista na area de gestao
de Controle de Infec¢io Hospitalar, com formaciao
assistencial de nivel superior e mais de 5 anos de
experiéncia.

Foi utilizado um instrumento com um roteiro
semiestruturados, elaborado pelo pesquisador, contendo
questoes abertas que abordaram o tema e 0s aspectos
relevantes apresentados pelo sistema desenvolvido. Aos
dois consultores foi entregue o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido e solicitada autoriza¢ao para utilizagao,
ressaltando-se a confidencialidade dos dados, a
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possibilidade de desisténcia a qualquer tempo, sem 6nus
ou prejuizo da na atuago profissional e garantia da guarda
das informacdes.

Manutengio

Ao chegar a fase de manutencio o sistema ja passou
pelos testes de aceitacdo e € considerado pronto para a
entrega. Qualquer alteracdo que acontega ao sistema a partir
da entrega é chamada de manutencio®".

O sistema Portal da Higienizacao ficou restrito ao
campo da simulag¢do para a avaliacio de especialistas, deste
modo, nao configurou como objetivo da pesquisa a
manutencio posterior aos testes.

CONCLUSAO

Entende-se que os objetivos elencados nesta pesquisa
foram contemplados positivamente, tendo em vista que
foi construida uma estrutura informatizada para a gestao
de servicos de higienizagao hospitalar.

O sistema foi construido com o intuito de possibilitar
o gerenciamento do servico de higienizacao hospitalar
em tempo real, reduzir custos, otimizar servigos, regular
demandas, estruturar fluxos e rotinas, além de servir como
ferramenta de fiscalizacio e controle.

A implanta¢do desta tecnologia, seria util para
introduzir nas institui¢des publicas uma forma de gestio
democratica, transparente e solidaria, que favoreceria o
constante aperfeicoamento e a mudanca de rumos na
tomada de decisGes, que influenciam na qualidade
assistencial, além de proporcionar a elas mecanismos
automatizados de controle de qualidade e gestao.

Neste contexto, considera-se importante o
desenvolvimento do Sistema Portal da Higienizacao para
o gerenciamento de servicos de higienizacdo hospitalar,
pois o mesmo mostrou-se relevante e eficaz como
estrutura de transformacio na forma de se fazer gestao,
priorizando os aspectos técnicos, assistenciais e
epidemiolégicos, os mesmos que a enfermeira Florence
Nightingale utilizou em 1853 na Guerra da Criméia,
quando reduziu as taxas de mortalidade dos hospitais de
campanha de 44% para 3%, realizacdo esta que
revolucionou a forma de se pensar e de se gerir a sadde
nos séculos subsequentes, fundamentando até os dias de
hoje as diretrizes do cuidado qualificado e baseado em
evidéncias.
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