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RESUMO

Introdugio: No setor hospitalar, mediante um contexto de intensas transformagGes estruturais,
processuais e gerenciais, a modernizacio dos Sistemas de Informacio em Saude (SIS) torna-se
fundamental no sentido de acompanhar e oferecer respostas as novas e complexas demandas
conseqiientes das transformagdes organizacionais. Objetivo: Analisar as contribui¢des de um SIS
no cotidiano de trabalho dos profissionais de trés Unidades de Terapia Intensiva (UTI’s) em um
hospital privado de Belo Horizonte. Métodos: O estudo foi desenvolvido seguindo uma abordagem
qualitativa de pesquisa por meio de entrevistas semi-estruturadas com todos os profissionais das
trés UTT’s que utilizam o SIS no cotidiano de trabalho. A organizagio e analise dos dados teve como
base a Anilise tematica de contetdo?. Resultados: O estudo revelou por meio das entrevistas a
utiliza¢do do sistema no cotidiano de trabalho como suporte nas atividades assistenciais e gerenciais,
ficando evidente as contribui¢bes do sistema de informagio para o cotidiano de trabalho dos
profissionais das UTT’s. Conclusdo: As contribui¢des do SIS para o processo de trabalho nas UTI’s
estudadas representaram uma das interferéncias naquele universo, instrumentalizando os profissionais
no sentido de promover a qualidade assistencial e gerencial. Este estudo ¢ parte dos resultados da
dissertagao de mestrado “Sistemas de Informagio e o cotidiano de trabalho de profissionais em
Unidades de Terapia Intensiva de um hospital privado de Belo Horizonte.

ABSTRACT

Introduction: In hospital settings, in a context of extensive structure, process and management
changes, upgrading information systems (IS) is essential to follow up and meet new complex
demands resulting from organizational changes. Objective: To analyze IS impact on the daily work
of providers working in three intensive care units (ICU) of a private hospital in Belo Horizonte,
Brazil. Methods: This study was developed following a qualitative approach. All ICU providers
who often used IS in their daily work were interviewed using a semi-structured questionnaire. Data
analysis was based on thematic content analysis®?. Results: The study showed, through the
interviews, the use of IS during daily work as a support for management and care activities,
evidencing that IS have had a great impact on the daily work of ICU providers. Conclusion: This
impact can be translated into contributions to the daily work of ICU providers, providing them
tools to promote improved quality of care and management. This study is based on results from the
Master’s dissertation, “Information systems and daily work of providers in intensive care units of
a private hospital in Belo Horizonte”.

' Niicelo de Pesquisa em Administracao em Enfermagem - NUPAE, Universidade Federal de Minas Gerais
- UFMG, Belo Horizonte (MG), Brasil.
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INTRODUCAO

Os profissionais de saude tém manuseado e
armazenado um grande volume de dados sem
necessariamente gerar informacio®. Assim, no setor
da saude, os dados armazenados freqiientemente siao
subutilizados ou se perdem, sdo desatualizados, de dificil
recuperacio e geram indicadores infidedignos®. Em
geral, a informacio torna-se precdria para nortear o
processo decisério dos profissionais®.

Com vistas a minimizar os problemas relacionados
a geracdo da informacio, tem-se adotado a estratégia
da implantacdo de Sistemas de Informag¢io em Saude
(SIS). O uso destes sistemas tem proporcionado a
geracdo, o armazenamento e¢ o tratamento de
informagbes que respaldam o processo decisério nas
condutas administrativas e clinicas, tendo como
conseqiiéncia o planejamento do cuidado com os
pacientes®”.

No hospital estudado, tem-se utilizado a implantagao
do SIS com o objetivo de promover melhorias no
registro das informacdes que norteiam o processo
decisorio da geréncia e dos demais profissionais. Espera-
se que a informatizacdo desencadeie transformacSes no
cotidiano dos profissionais de saude, contribuindo para
um processo de trabalho estruturado e uma geréncia
efetiva®?.

Nessa perspectiva, no presente trabalho, buscou-se
analisar as contribui¢ées do sistema de informacgio no
cotidiano de trabalho dos profissionais das Unidades
de Terapia Intensiva em foco.

METODOLOGIA

O estudo foi desenvolvido seguindo uma abordagem
qualitativa de pesquisa em trés Unidades de Terapia
Intensiva (UTT’s) de um hospital privado de Belo
Horizonte. Nestes setores, ha expressiva utilizagdo do
sistema pelos diversos profissionais e ainda se verifica a
preparacdo para a expansio dos demais moédulos do
sistema de informacao, sendo imprescindivel a aplicagao
de estudos como o atual para reflexdo, avaliacido e
aprimoramento deste processo.

Foram realizadas entrevistas semi-estruturadas com
os profissionais atuantes nas trés UTT’s que utilizam o
sistema de informacio rotineiramente no ambiente de
trabalho. Os sujeitos encontravam-se distribuidos em
todos os turnos e escalas de plantSes. A decisio por
entrevistar os sujeitos em todos os turnos de trabalho
justificou-se pela necessidade de analisar os variados
contextos em que os entrevistados estavam inseridos.
Desta forma, verificaram-se as seguintes categorias
profissionais como usuarios do sistema de informagaio:
Coordenador de Enfermagem, Coordenador Médico,
Médico, Secretaria, Faturista, Auxiliar de Farmacia,
Auditora, Fisioterapeuta e Geréncia Assistencial.

Em rela¢do ao nimero de sujeitos entrevistados,
ressalta-se que, nas categorias de profissionais “médico”
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e “auxiliar de farmacia”, utilizou-se o critério de saturacio.
Os demais profissionais foram entrevistados em sua
totalidade, perfazendo 42 sujeitos inseridos no estudo. As
entrevistas foram realizadas no periodo de setembro a
outubro de 2007.

Ressalta-se que, nas investigagdes qualitativas em saude,
verifica-se, com freqiiéncia, a utilizagdo da saturacio de
informacOes como critério para o fechamento amostral
ou, ainda, a satura¢do do universo, quando as entrevistas
sao realizadas com todos os representantes de determinado
grupo ou categotia®'.

Os dados foram coletados no local de trabalho dos
sujeitos da pesquisa e os entrevistados foram esclarecidos
sobre a natureza da pesquisa, 0s aspectos éticos e legais de
acordo com a carta de informagdo apresentada
pessoalmente no momento das entrevistas. Posteriormente
os entrevistados assinaram o termo de livre consentimento,
de acordo com a Resolugio n.° 196/96 do Conselho
Nacional de Saude. O projeto de pesquisa foi aprovado,
pelo Comité de Etica em Pesquisa — Universidade Federal
de Minas Gerais (COEP/UFMG) por meio do parecer
n°. ETIC 301/07 e pelo conselho de ética e pesquisa do
hospital.

Neste estudo, o material obtido mediante a tealizac¢do
das entrevistas foi analisado por meio da andlise tematica
de contetddo que permite, de forma sistematica, a descrigao
das mensagens e das atitudes atreladas ao contexto da
enunciacio, bem como as inferéncias sobre os dados
coletados®. A escolha deste método de analise pode ser
explicada pela necessidade de ultrapassar as incertezas
conseqiientes das hipoteses e pressupostos, pela
necessidade de enriquecimento da leitura por meio da
compreensio das significacbes e pela necessidade de
desvelar as relacGes que se estabelecem além das falas
propriamente ditas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As contribui¢cdes dos SIS no cotidiano de trabalho do
coordenador de enfermagem e a gerente assistencial
ocorrem em trés situagdes especificas, quais sejam, no
suporte nas decisoes, na disponibilidade imediata dos
dados e no processo de elaboragdo e faturamento das
contas. Na primeira situagdo, o sistema auxilia os
profissionais oferecendo subsidios nas tomadas de decisdes.
Ou seja, o sistema, por meio dos registros eletronicos,
apresenta dados que se configuram como indicadores
setoriais relacionados com a assisténcia ou com a geréncia.
A partir destes indicadores, os profissionais realizam analises
comparativas entre as metas propostas e os resultados
alcancados:

“Ele contribui de uma maneira comparativa, inclusive para uma
andlise de benchemarking. Dependendo dos indicadores, casos especificos
sao analisados e comparados com as situagoes da literatura. Como por
exenmplo, produciao de CME ¢ a produgao da antoclave, en posso
trabalhar com a minba produgao em cima do que esta ali ¢ em cima do
gue a nomenclatura me manda. Entdo é uma andlise gue foi feita, se
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eu eston a quem, acima, e gual ¢ o limite da minha mdquina”.
GE 38

“O sistema contribui sim, atualmente, ele nos ajuda, nos
guia nessas decises, em comparagdo com ontras instituigoes, por
exemplo”. CE12

A segunda situacdo que aponta para contribuicoes
do sistema no cotidiano de trabalho dos profissionais
¢ a disponibilidade dos dados de forma imediata. A
esse respeito, os entrevistados relatam que a agilidade
no acesso aos dados armazenados e processados pelo
sistema contribui para a otimiza¢do do tempo de
trabalho. E, assim, pode promover decisbes gerenciais
e assistenciais rapidas:

“O sistema dd um ganho para gente em tempo. Coisa que a
gente precisa de papel, precisa de algumas informagies que vao
ser disponibilizadas em dias e até semanas depois; coisas de exane,
tudo isso com o sistema a gente consegue uma disponibilizacio
praticamente didria e imediata (..) O que a gente vé bem
melhorado ¢ o acesso mais rapido a dados, a dados do paciente,
a dados gerenciais. Esse dado on-line facilita a vida tanto
assistencial gnanto gerencial.” GE 12

Outra contribui¢do do sistema para estes
profissionais é o fato de que o mesmo estd inserido
em todo o processo de elaborac¢do e controle das
contas dos pacientes, garantindo a gestdo financeira
das UTT’s. Desta forma, os entrevistados destacam
que as contas geradas a partir do tratamento dos
pacientes podem ser rapidamente auditadas,
encaminhadas ao faturamento e a tesouraria do
hospital.

“(...)o sistema nos dda uma conta melhor elaborada,
rapidamente encaminbada ao faturamento, rapidamente
encaminbada a tesonraria. Todo dia, guando a gente mexe no
sistema, trabalba, fag alguns ensaios, se vé que ele nos dd essa
possibilidade. (...) Entio os mddulos estao ai. (...)Entdo isso
facilita a vida do paciente aqui dentro, facilita os processos de
Sfaturamento, de pré-anditoria, de pds-auditoria e até mesmo a
questao de tesonraria”. GA 38

Assim, para a gerente assistencial e o coordenador
de enfermagem, o sistema de informacido contribui
para o processo decis6rio nos aspectos gerenciais e
assistenciais, principalmente por meio dos indicadores
gerados pelo sistema. Tornando possivel criar
parametros de avaliacio dos servigos prestados nas
UTT’s e assegurar o processo de faturamento das
contas geradas durante o tratamento dos pacientes.

Para os médicos e coordenadores médicos, o
sistema de informacao traz vatias contribui¢cbes para
o cotidiano de trabalho dentro das UTT’s. Estas
contribuicées estao relacionadas ao acesso aos dados
e informacdes, ao resultado de exames laboratotiais,
a tomada de decisGes clinicas, as prescricbes dos
pacientes e ao funcionamento geral da instituigao.
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Em relacdo ao acesso aos dados e informacdes,
os entrevistados apontaram o sistema como
responsavel pela agilidade ao acesso e a precisao dos
dados e informacoes relacionadas ao tratamento dos
pacientes.

“Contribui sim. Porque, por exemplo, vocé tem um resultado
de exanmes no sistema mais rapido e mais preciso do que se tivesse
que esperar o pessoal trazer o resultado impresso”. M33

“(...) quando o sistema funciona de forma adequadamente,
exciste realmente uma agilidade em termos da solicitacao do exanre,
principalmente exames mais complexos, assin como da coleta ¢
da cobranca dos resultados”. CM1

“O sistema de solicitagao e de recuperacio de resultados de
exame laboratorial, por exemplo, ¢ extremamente eficiente com
0 sistema. Ndo precisa de fager a cobranga e nem de ficar ligando
pedindo para coletar.” CM40

Ressalta-se a otimiza¢do do tempo de trabalho
como possivel conseqiiéncia da agilidade no acesso
aos dados armazenados, que podem ser recuperados
a qualquer momento, garantindo a seguran¢a dos
registros. A agilidade no acesso aos dados ¢ vinculada
principalmente aos resultados de exames laboratoriais,
que s@o o cerne da utilizacio do sistema pelos médicos
das UTT’s. Os entrevistados relacionam a necessidade
de acesso imediato aos dados para que as decisdes
clinicas possam ocorrer em tempo habil. No que se
refere as contribuicées relacionadas aos exames
laboratoriais e decisGes clinicas, é possivel dizer que as
decisGes clinicas dependem da anélise precisa dos
exames laboratoriais e imaginolégicos. Neste contexto,
o sistema ¢ apontado como agente facilitador das
analises.

“(..) Para que en possa alterar o tratamento do paciente, en
preciso interpretar os resultados dos excames e relaciona-los a clinica
do paciente. Entio aqui estao as decisies sobre fazer on nao nma
cirurgia, alterar ou nao os medicamentos. Eu preciso acessar o
sistema para poder fazer estas andlises e entdo decidir.” M1

Assim, as decisoes clinicas sao embasadas em dados
precisos, armazenados e processados pelo sistema de
informacao. Estas decisbes podem contribuir de
forma geral para o planejamento de intervengoes,
alteracdo de condutas e a promog¢ao de um “cuidado”
com qualidade, descrito nos relatos seguintes.

“De maneira geral, en acho que ele tem contribuido para
essa melhora do cuidado”. CM1

Os “erros” nas condutas terapéuticas também
podem ser evitados a partir de exames claros
disponibilizados no sistema. Assim, as decisdes
assumem um carater preciso, embasado em dados
objetivos que estdo disponiveis de forma a possibilitar
a adogao de medidas corretivas sobre o quadro clinico
dos pacientes nos varios momentos de sua evolu¢ao
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clinica como destacado:

“Vocé evita erros de interpretacio de exames, ji que ndo
sao dados a mao os resultados, o exame sai na tela, exame de
ultra-som, eletrocardiograma, exames laboratoriais de nma
maneira geral. Entao, contribui para melhora, com certeza,
principalmente, pela falta de rasuras(...)”. M11

“O sistema torna as coisas mais rdpidas, diminui a
possibilidade de erros.” M34

Em relacdo as prescri¢ées dos pacientes, os
médicos destacam como contribui¢cdes do sistema a
legibilidade, limitando os “erros” e promovendo a
padronizagdo das prescri¢des eletrénicas, como
destacado nos depoimentos:

%A prescrigdo médica eletronica, en acho que facilita tanto pra
quenm vai lidar com a prescrigdo, que € o técnico de enfermagem ¢ a
Sfarmdcia, gue nao ¢ obrigada a ficar lendo letra de médico” CM2
“Sd de nao ter erro na prescrigio né, estd ai a prescrigao
com a letra facil, que ¢ fdcil de leitura e adequado, acho que isso
jd ¢ grande vantagem”. M22
“(..)também fica padronizado, fica prescrito igual, todo
mundo prescreve igual, porgue € padrao”. M33

Observa-se que a prescri¢do eletronica configura-
se como uma tarefa primordial no cotidiano de
trabalho dos médicos das UTT’s, sendo imprescindivel
o uso do sistema como instrumento de trabalho para
a confeccdo das mesmas. A legibilidade ¢ a
padronizacio da prescri¢io eletronica contribuem para
o tratamento dos pacientes e, ainda, facilitam o
trabalho dos profissionais que jd possuem prescri¢coes
padronizadas, em que as alteragdes serdo realizadas
apenas quando houver cada indicacdo clinica
estabelecida.

Outras contribui¢es apontadas nesta categoria
profissional sdo a reducdo de papéis, a integracio dos
setores de suporte as UTTs e o controle de insumos,
podendo ser elucidadas nos depoimentos seguintes:

cho gue ajuda muito na agilidade e integracio entre os
setores. Por exenmplo a prescricao que ¢ feita chega imediatamente
na farmdcia. Os exames laboratoriais vio para o Sistema e
podem ser acessados com certa facilidade. Pode poupar trabalho,
poupar papel, desde que funcione com eficiéncia, tornando os
processos mais dgeis”. M11

“Do ponto de vista de cobranga, de facilidade de controle do
que estd entrando ¢ saindo e do que estd sendo utilizado, eu acho
que € muito grande a contribuicdo do sistema, en vejo isso nos
Ingares que nao tém um sistema”. CM2

HEstas contribuicbes apontam para o suporte do
sistema de informacdo na gestdo dos custos da
instituicdo, bem como na melhoria do processo de
comunica¢do entre os setores, garantindo a
fidedignidade dos dados para possibilitar decisoes nos
diversos niveis setoriais.
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Os fisioterapeutas destacam as contribuicdes do
sistema de informacio relacionadas ao suporte na
tomada de decisoes clinicas. Para os entrevistados, existe
certa dependéncia dos resultados dos exames
apresentados no sistema, pois os dados concretos
poderio dar subsidios na avaliagdo do tratamento dos
pacientes.

“O dado do sistema ¢ o tinico dado concreto que a gente tem
pra adequar o paciente a ventilacao, ou até programar um desmanse
do respirador, no exemplo do paciente cardiopata, ou
coronariopata, que td em ventilagao, ele tem uma hemoglobina
mtito baixa on um DPOC também que tem nma hemoglobina
mito baixa, e tem a proposta de ser feito o desmanme, isto tem
que ser avaliado, com o critério de infeceao também, hemograma
para que esse paciente tenba um sucesso melhor na retirada do
respirador”. F27

O acesso 4gil aos dados contidos no sistema pode
contribuir para decisoes rapidas, sendo importante para
a melhora do quadro geral do paciente.

“Eu acho que simplesmente a rapides; com que vocé tem acesso
aos exames, vocé pede uma ga&oweﬂia, a gammem'a desce, vocé
pede o excame ja coloca no sistema rapidamente, ji chega e vocé
ndo precisa ficar esperando o camarada voltar e fe entregar o
exanmse, principalmente nesse acesso rapido para o exame para
vocé poder tomar uma decisdo”. F32

Além da agilidade no acesso aos dados, os
fisioterapeutas relataram que o sistema também pode
contribuir no armazenamento e na recuperagao da
informagao, o que pode proporcionar as medidas
comparativas entre os exames. Assim, para cada
paciente é possivel comparar os exames antigos com
0s atuais, pois esta analise permite chegar a conclusoes
sobre a melhora ou a piora do seu quadro clinico. Este
acompanhamento temporal dos registros dos exames
realizados, bem como as prescricdes podem favorecer
a avaliacdo do atendimento prestado e das condi¢oes
atuais de saude do individuo, como relatado:

“Ounando se tem nm sistema informatizado, esses dados estao
armazenados, entao eu posso ter acesso a um exane que o paciente
e um miés atrds e entdo tenho como comparar com exanme que foi
Jeito hoje; se nao fosse informatizado talvez, esses dados se perderiam
¢ en nao teria esse poder de comparagdo, entdo esse poder de
comparagdo en acho que me ajuda da melhor forma”. F24

Para estes entrevistados, o registro tradicional das
informag¢des por meio de papéis pode gerar a
inseguranca de que dados importantes sejam perdidos,
sao de diffcil armazenamento, de dificil manipulacido e
impossibilitam as analises comparativas ao longo da
histéria de tratamento dos pacientes:

“(...) acho que sem o sistema ficaria muito dificil tomar todas
estas decisoes, teriamos que recorrer ao papel. Acho isso muito
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complicado, pois poderia perder tudo ¢ mexer com papel ¢ algo
complicado”. F6

A autonomia profissional, como apontado pelos
fisioterapeutas, € outra contribuicio que o sistema pode
potencializar dentro das UTTs, pois o acesso aos dados
disponiveis no sistema possibilita as decisdes dentro
das condutas legais de cada profissional:

“Vocé jd olba a gasometria, vocé ji olha os exames e ji
toma as atitudes rapidamente, vocé ndo depende de ter que
perguntar pro médico, vocé ndo depende de folhas que vao chegar
ainda, td no sistema, ¢ rapido”. F32

A pripria gasometria, vocé olhando ld, vocé sé altera os
resultados, os pardmetros ventilatorios, através do resultado da
gasometria e a gente olha pelo sistema”. F35

Outra contribui¢do importante do sistema, nesta
categoria profissional, é o processo de elaboracio,
acompanhamento e fechamento das contas
relacionadas aos atendimentos de fisioterapia. Desta
forma, a medida que os dados sdo cadastrados no
sistema, a contabilizacdo das contas geradas ¢
processada, facilitando o trabalho do faturamento das
mesmas e garantindo o retorno financeiro sobre os
servicos prestados pelos profissionais:

“Contribui muito, porgue a partir dos dados disponiveis a
gente vai identificar o tipo de paciente que esta internado, o
tempo da internagdo, o convénio do paciente, dai a gente vai
definir quantos atendimentos este paciente tem direito, quantos
atendimentos realizaremos durante o dia, claro, de acordo com
sua necessidade. E também, quando o paciente tem alta, o sistema
hoje estd tao informatizado, tao avangado que vocé vai lancando
diariamente o niimero de atendimentos, no final automaticamente
ele fecha. No total, nao precisa ficar utilizando papel, no caso,
Soma as contas, jd finaliza o nimero total de atendimentos
realizados e jd encaminba para o faturamento”. F39

O sistema propicia o controle financeiro do hospital
e dos proprios profissionais, pois os dados que
comprovam os atendimentos, os matetiais gastos, o
tempo de tratamento sao armazenados e processados,
gerando documentos que sio enviados as seguradoras
de saude, garantindo o pagamento de todo o
tratamento. No depoimento em seguida, verifica-se
que, a partir da implantag¢do do sistema de informagao,
houve uma transformacido consideravel da forma
como o controle financeiro ¢é realizado.

“BEu son de uma época no hospital que nao existia o sistema de
informatizagao. Tudo era feito no papel, todas as cobrangas realizadas
70 papel e isso era um grande problema, pois muita coisa era perdida.
E hoje, a gente faz toda a parte burocrdtica de lancamentos,
cobrangas, de liberacdo de atendimentos junto a seguradoras de saside,
tudo via sistema. Entao hoje é muito mais facil. Com isso a gente fem
mais condigoes de faturar. Homve um crescimento significativo que
triplicon, praticamente depois que informatizon o servigo de cobranga
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do hospital. (...) Com certeza nenbum paciente foi perdido depois da
informatizagdo e a gente recebe mmito mais rapido os resultados das
contas faturadas”. F39

Para as académicas de enfermagem, responsaveis
pela auditoria interna das contas das UTI’s, as
contribuicdes do sistema come¢am a partir da
possibilidade de planejamento de todo o trabalho que
sera desenvolvido durante o dia. Ou seja, as
académicas conseguem, a partir dos relatorios gerados
pelo sistema, um mapeamento de todas as contas dos
pacientes por meio do levantamento dos materiais e
medicamentos utilizados diariamente.

“(...) esse mapeamento das contas permite plangjar o dia de
trabalho de uma maneira até mais facil (...)". A13

“contribui muito, imensamente. Acho que sem o sistema era
impossivel ter o controle didrio do que foi utilizado, do que nao
foi langado, é, en acho muito importante”. A14

As prescricoes eletronicas também sdo citadas
como contribui¢bes importantes para o processo de
auditoria das contas geradas nas UTI’s. Para as
entrevistadas, a legibilidade das prescri¢es contribui
para o entendimento do que foi utilizado pelo paciente
em seu tratamento, facilitando o processo de auditoria.

“Had as prescrigoes que sao informatizadas, en acho gue ¢
um diferencial muito grande, porgue eu jd peguei prescrioes gue
foram manuais. Comparando com as prescrigies informatizadas
eu vejo uma diferenga muito grande. Eu acho que contribui em
todo o processo de trabalho.” A14

As entrevistadas também relatam que o sistema,
apenas, ndo possibilita o controle total deste processo
de auditoria e faturamento das contas, sendo necessaria
a sua complementagio por meio de informagdes dos
demais profissionais sobre o tratamento dos pacientes,
os materiais e medicamentos utilizados, bem como
os procedimentos desenvolvidos.

“(...)86 que o sistema sozginho ndo da conta disso, o sistema
nao informa se o paciente teve alta ou se ele teve obito (...) Entao
en preciso complementar esse sistema com as informagoes dos
profissionais do setor, mas que ajuda, ajuda muito.” A13

As auxiliares de faturamento apontam as
contribui¢cdes do sistema relacionadas com a
disponibilidade dos dados referentes as contas dos
pacientes.

“O sistema me permite ter mais flexibilidade e seguranca,
ndo precisar anotar nomes. lsso ¢ tudo armazenado dentro do
proprio sistema, da pripria conta.” AFat.2

“No sistema fica mais facil a gente verificar as informagoes
que vém da admissio, entio jd fica tudo lancado, desde que o
paciente entra no hospital, nos outros setores, até chegar aqui na
UTL.”. AFat.19
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Desta forma, todos os dados armazenados no
sistema permitem o acompanhamento da
movimentacdo do paciente pelos setores do hospital,
até chegar as UTT’s, onde as contas continuario a ser
processadas. Apesar da informatizacio das UTT’s, as
entrevistadas sugerem a coexisténcia entre o uso do
sistema e o uso do papel na realizacio de tarefas:

ntes do sistema tudo era feito mannalmente, boje muita coisa
Ja estd informatizado apesar de ainda fazer coisas manuais, no
papel. A gente fazia nossos relatdrios, a ocupagdo era toda manual.
A conta, ainda tinha muita coisa que era manual. Os textos nao
eram adaptados pra gente no sistema. E agora com o sistema que
estd sendo implantado, melhorou, mas ainda temos que registrar
algumas coisas no papel em varios momentos (...)” AFat. 2

Hsta coexisténcia entre o registro dos dados em
papéis e o registro eletronico pode sugerir o re-trabalho
e ainda a duplicidade de dados. Estas situacGes podem
gerar futuras resisténcias ao uso do sistema de
informagao. Assim, é preciso assegurar o registro
eletrénico como a tnica forma de alimentar o sistema
para que os dados sejam precisos, seguros e fidedignos.

A possibilidade de acompanhar a movimentacio do
paciente pelos setores do hospital € citada, pelas secretarias,
como contribui¢do do sistema para o cotidiano de
trabalho dentro das UTI’s. Por meio dos dados que
constituem a historia do paciente, é possivel visualizar o
primeiro atendimento ao paciente, os horarios de
admissdo, transferéncias e os exames ja realizados:

Através do sistema en sei o hordrio que o paciente chegon e
sain, en sei 0 hordrio que o paciente foi transferido para o bloco
cirirgico, o hordrio de alta, de dbitos, se tem algum pedido de
exame, até didria.” S3

“Eu preciso saber de onde o paciente vem, para onde ele vai,
0 qute ele estd fazendo, o sistema mostra basicamente tudo. Questio
de como o paciente veio para a UTL, o que ele trouxe, a guestio
do convénio dele, o que ele vai poder ntilizar aqui dentro do
hospital, se ndo puder e ai a gente toma as decisoes”. S4

A solicitacio dos exames também pode ser
visualizada de forma rapida, possibilitando a
confirmacdo dos resultados e a disponibilizacio de
laudos que direcionardo as condutas clinicas. Assim,
como relatam as entrevistadas, o sistema contribui
funcionando como um novo meio de comunicacio,
facilitando o trabalho desta categoria profissional.

“0 sistema facilita, principalmente na hora que o médico
quer nma resolugdo rapida. Quer saber se foi feito nma tomografia
ontem, as veges vocé ndo consegue contato por telefone com o
laboratirio X, entdo vocé entra no sistema e vocé consegue
visnalizar ld se tem o pedido, olha 1 se tem a confirmagao se foi

feito, ai ji pode tirar o laudo, ndo precisa necessariamente ser sd
por telefone”. S21

Outra contribui¢dao do sistema é o fato de que o
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mesmo tem proporcionado, em grande parte, a
substituicdo do papel durante os registros que sio
feitos nas secretarias das UTT’s. Desta forma, os dados
armazenados sdo considerados mais seguros e
viabilizam o trabalho trealizado no setor.

“Na verdade é muito bom ter tudo dentro do computador
porgue papel ¢ muito chato, ds veges pode até sumir e vocé perde
aquilo ali. Entio, para mim en acho tudo de bom.” S4

“Se tudo que en fosse fazer en utilizasse papel, ficaria muito

dificil”. S41

No entanto, ainda é relatada a necessidade de utilizar
a forma tradicional de registro de dados, coexistindo
o papel e o registro eletrénico nos processos
estabelecidos, conforme descrito a seguir:

%A gente tem que ter pelo menos um respaldo do papel, porgue
0 papel a gente arquiva, o sistema ainda da muita pane (...)". S3

Esta situagdo sugere a existéncia de alguns pontos
conflitantes no processo de implanta¢do do sistema,
que sdo a subutilizagcdo, o desconhecimento das
possibilidades do sistema, a falta de preparo dos
profissionais e até mesmo a falta de suporte técnico
especializado na administracio do sistema de
informacio.

A grande contribui¢io do sistema, para as auxiliares
de farmacia, esta relacionada ao controle de materiais
e medicamentos que sdo dispensados pelas farmacias
das UTT’s. Para estes profissionais, o sistema configura-
se como uma ferramenta bésica e presente nas rotinas
de trabalho do setor. Por meio do sistema, os auxiliares
de farmacia conseguem administrar o estoque dos
materiais ¢ medicamentos existentes no almoxarifado
central e em outras farmacias do hospital. Desta forma,
o sistema permite a movimenta¢ao dos produtos pelos
varios setores do hospital até que os mesmos possam
chegar as UTT’s:

“O sistema ¢ a ferramenta bdsica para en trabalhar. Se eu
ndo tivesse teria que ter um outro sistema, hoje em dia se a gente
ndo tem, seja até ficha de prateleira pra consultar vocé ndo consegue
trabalbar, administrar, ainda mais uma farmdcia igual essa
aqut, vocé tem quie ter um recurso para vocé ter controle de estogue,
de saldo, financeiro, contabil pra poder fazer essas movimentagies

pra atender da melhor maneira nossos clientes, no caso os
pacientes”. AFar. 37

A contribui¢do permite a elaboracdo instantanea
das contas dos pacientes, pois ¢ a partir das farmécias
das UTI’s que os materiais ¢ medicamentos sio
disponibilizados para tratamento. Para a instituicdo, é
importante ter um sistema bem desenvolvido neste
nivel de controle de insumos e lancamento em conta
dos pacientes, para que ocorra o controle das despesas
e receitas geradas.

O lancamento instantaneo dos insumos utilizados
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acontece por meio da leitura Otica feita sobre os
cédigos de barra de cada produto. Desta maneira, as
contas sao automaticamente geradas, evitando
desperdicio e “glosas”.

“O sistema nos dd condigao se vamos baixar nma prescrigdo, on
Se vamos descartd-la no caso de erros. Também pra tudo que en for
Jazer, nao preciso mais ficar usando papel. O leitor dtico me ajuda
para cobrar os maleriais nas contas e automaticamente tudo ja ¢
langado, evitando glosas, acho que contribui nmito”. AFar.9

O sistema também possibilita a integracdo de varios
setores da institui¢io que apdiam, por meio da
provisdo de insumos, as rotinas de trabalho nas UTT’s.
Assim, os materiais e medicamentos sao
disponibilizados a partir de setores como o
almoxarifado central do hospital e intermediados pelas
farmacias satélites das UTT’s. O sistema contribui,
promovendo melhorias nos processos de
comunicacdo entre os varios setores ¢ reduzindo a
necessidade de deslocamento dos auxiliares de
farmacia, pois o sistema localiza o produto solicitado,
conforme descrito:

“O sistema agiliza muito porque, por exemplo, se eu tiver que
ligar pra dez pessoas pra saber o saldo fisico de cada setor en vou
levar, vamos supor, trés minutos para cada chamada, trinta
minutos pra saber um saldo de nm determinado medicamento,
coisa qute en osso entrar no sistema, se ele tiver trabalhando perfeito,

J. Health Inform. 2009 Jul-Set; 1(1):3442

et trinta segundos en sei todos os saldos que en tenbo no hospital,
sem fter feito nenbuma chamada, sem ter deslocado pra andar
nenbum. Sem o sistema a gente nao conseguiria trabalbar, ainda
wrais num prédio vertical, num bospital vertical que sao vinte andares,
a gente ndo tem a facilidade para se deslocar”. AFar. 37

Observa-se que o uso do sistema ¢ intenso,
existindo relatos em virias rotinas de trabalho, sendo
um recurso basico para a realizacdo do trabalho dos
profissionais. As contribui¢oes do sistema ocorrem em
varios niveis, sendo eles o controle de materiais e
medicamentos, o controle de estoque, a movimentacao
dos insumos e a integracdo dos setores do hospital.
As principais contribui¢bes e desafios que emergiram
a partir das discussOes deste estudo estdo destacadas
nos Quadros 1 e 2.

CONCLUSAO

Estamos imersos em uma sociedade da
informagdo caracterizada pelo desenvolvimento das
tecnologias da comunicagio, informag¢io e do
conhecimento. Neste contexto, tem sido fundamental
o desenvolvimento de tecnologias que assegurem a
gestao de dados, informag¢des e o proprio
conhecimento, pois € a partir das inovagoes tecnologicas
que as institui¢oes poderio delinear um planejamento
e, ainda, acompanhar as intensas transformacoes
estruturais, processuais e gerenciais advindas do

Quadro 1 - Sintese das principais contribui¢oes do sistema de informacio para o cotidiano de trabalho para

as Unidades de Terapia Intensiva em estudo

Contribuicdes do sistema de informagéo

e suporte nas decisOes gerenciais e assistenciais

disponibilidade imediata dos dados

e agilidade na cdlaboracio e faturamento das contas hospitalares

e geracio de indicadores setoriais relacionados com a assisténda ou com a geréncia

e otimizacdao do tempo de trabalho
e agilidade na recuperacio de dados

e agente facilitador das andlises dos exames laboratoriais e imagens

e planejamento das intervencdes, alteracio de condutas e promoc¢io da qualidade no cuidado

® cvita erros nas condutas assistenciais

e legibilidade e padronizagio das prescri¢oes eletronicas
e integracio dos setores que ddo suporte as UTIs

e controle de insumos e materiais
e gestio de custos das UTIs

e melhoriano processo de comunicacio intersetorial

e cstabelecimento de medidas comparativas entre os exames laboratoriais

e autonomia profissional

e planejamento das rotinas de trabalho da auditoria interna

e acompanhamento da movimentagio do paciente pelo hospital, bem como sua histéria clinica
® scguranca noarmazenamento e processamento de dados

e controle de materiais e medicamentos da farmacia satélite das UTT’s

e controle de estoque de materiais da farmacia central

e redugdo do desperdicio de materiais e glosas

® provisdo de insumos para as UTI s
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Quadro 2 - Sintese dos principais desafios que emergem a partir do uso do sistema de informagio no cotidiano de
trabalho das Unidades de Terapia Intensiva em estudo

Desafios do sistema de informagio
. coexisténdaentre ouso do sistema e o uso do papel na realizacio de tarefas
. re-trabalho e duplicidade de dados
. resisténcias ao uso dos sistemas de informacao
. subutilizacdo e desconhecimento das possibilidades do sistema
° falta de preparo dos profissionais para a utilizacdo do sistema

contexto informacional.

O setor da saude, como outros setores da sociedade,
também carece de novas formas de gerenciamento dos
dados produzidos, principalmente se considerarmos as
caracteristicas desses dados, como por exemplo a
duplicidade, o grande volume, a fragmentacio, a
imprecisio, a ilegibilidade, dificultando sua utilizagdo nas
tomadas de decisdo. Neste contexto os sistemas de
informacgio em sadde surgem como um instrumento
capaz de contribuir para o armazenamento e o
processamento de dados.

Como resultado deste estudo, verificamos que os
sistemas de informacdo em foco tém proporcionado
varias contribuicdes ao cotidiano de trabalho dos
profissionais de saude. Para os enfermeiros as
contribui¢cbes do sistema ocorrem em trés situacoes
especificas: auxilio como suporte nas decisdes gerenciais
e assistenciais, na disponibilidade imediata dos dados e
no processo de elaboracdo e faturamento das contas.
Para os médicos e os coordenadores médicos, as
contribuices do sistema estio relacionadas ao acesso a
dados e informacdes, ao resultado de exames
laboratoriais e a tomada de decisdes clinicas, as
prescricoes dos pacientes e ao funcionamento geral da
instituicao.

Os fisioterapeutas destacaram as contribuicdes do
sistema de informacido relacionadas ao suporte na
tomada de decisées clinicas, pois declararam depender
dos resultados dos exames apresentados no sistema para
tomarem decisGes importantes no tratamento dos
pacientes, bem como a possibilidade de fazer analises
comparativas sobre a evolu¢do dos pacientes. A
autonomia profissional é outra contribuicio importante
apontada pelos fisioterapeutas, pois o acesso aos dados
disponiveis no sistema possibilita as decisdes dentro das
condutas legais de cada profissional. Por fim o sistema
ainda tem proporcionado a elaboragio, o
acompanhamento e o fechamento das contas relacionadas
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