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A Humanizacao Do Atendimento Em
Unidades De Urgéencia E Emergeéncia
Como Forma De Diminuir
A Insatisfacao Dos Usuarios !

Cecilia Maria Dias ARRUDA?
Emmanueli Iracema FARAH3
Fabia Elina Dos Santos ARAUJO#
Kladson Taumaturgo FARIASS
Luciana Protazio Dias ARAUJO®

Faculdade Laboro, MA
RESUMO

Devido a inimeros fatores, a procura por atendimentos de urgéncia e emergéncia
tem aumentado significativamente nos tltimos anos. Tendo isso em vista, se faz necessaria
a busca por novas formas de organizacdo e atendimento ao publico com o objetivo de
diminuir a insatisfacao dos usuarios que buscam por esse setor em unidades hospitalares.

PALAVRAS-CHAVE: Emergéncia; Urgéncia; Humanizacao.

No contexto do SUS, a area de urgéncia e emergéncia necessita de atencao especial,
visto a crescente demanda por atendimentos em funcdo do aumento do ntmero de
acidentes, da violéncia urbana e da insuficiente estruturacdo da rede, o que gera muitas
vezes superlotacao e sobrecarga de trabalho nesse setor (Oliveira et al, 2016). Essas
particularidades acarretam altos indices de rotatividade de pessoal e insatisfacio com
o trabalho, o que pode impactar negativamente a qualidade do cuidado (Bruyneel et al,
2016). Deve-se salientar que na realidade brasileira a populacao busca esse atendimento
em situacoes que nao se caracterizam por problemas de alta gravidade, o que contribui para
a sobrecarga deste servico e o comprometimento da finalidade para o qual foi desenvolvido
(Mendes et al, 2018). Portanto, é requerido desses profissionais uma desenvoltura técnica,
cientifica e humana que garanta uma assisténcia rapida e imediata quando o risco de morte
é iminente, sendo necessario a atuagao de equipes preparadas (Sousa et al, 2019).

Um dos meios de qualificacado do servico de saiide é a humanizacdo. Existem

Trabalho apresentado para a disciplina de Producao e Inovagao Cientifica da Faculdade Laboro realizada em junho de 2022.
Aluno de MBA em Auditoria, Planejamento e Gestao em Satide, e-mail: ceciliadiadg@gmail.com
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duas vertentes para a compreensao do conceito: humanizacao no sentido da valorizagao
do individuo, de sorriso no rosto, de chamar o paciente pelo nome, tratar com respeito,
levando em conta a sua individualidade; e a humanizacao no sentido de reorganizacao do
processo de trabalho, em busca da melhoria da qualidade do atendimento além dos sentidos
humanos (MORALIS, 2016). O Brasil, em 2003, criou a Politica Nacional de Humanizacao
(PNH) - HumanizaSUS - tornando-se eixo condutor para efetivar os principios do
Sistema Unico de Satde (SUS) no cotidiano das praticas de gestdo e assisténcia, tendo
como principal alicerce a participacao e corresponsabilizacao dos sujeitos envolvidos nos
diversos processos de trabalho em satide (Ministério da Saade, 2011).

Humanizacao, conforme os preceitos da PNH, envolve a gestao compartilhada como
método e dispositivo na producao de novos modos de gerir e cuidar em satde. Para além
do bom trato, humanizar a assisténcia engloba a oferta de servigos e tecnologias, recursos
humanos, materiais e infraestrutura visando um cuidado seguro com garantia de conforto
e bem-estar aos usuarios dos servicos de saatde (MARTINS, LUZIO, 2017).

Para isso, ha que se formar os profissionais com as competéncias necessarias para
atender as demandas que os servicos requerem. Nas unidades de urgéncia e emergéncia
relevam-se os conhecimentos, habilidades e atitudes especificas a fim de prestar assisténcia
individualizada, digna e humanizada a quem busca por esse atendimento, que no caso
da humanizacdo, inclui acolhimento, comunicacdo, dialogo, resolutividade, respeito e
saber ouvir (Mendes et al, 2018). Neste sentido, os dispositivos da PNH, a exemplo do
Acolhimento com Classificacdo de Risco (ACR), devem ser considerados para melhor
organizacao do trabalho e efetividade clinica. O ACR proporciona humanizacao no
atendimento e no trabalho da equipe multidisciplinar, pois possibilita mais agilidade no
atendimento mediante aplicacido de instrumentos de avaliacdo prévia que permitem ao
profissional selecionar com mais seguranca as prioridades centradas nas necessidades dos
usuarios de acordo com a complexidade clinica (Oliveira et al, 2013).

Por seu carater de urgéncia e emergéncia, os servicos de emergéncia hospitalar, com
uma rotina acelerada de atendimento, tornam-se um ambiente de muita tensao e estresse.
Todos os envolvidos que vivenciam essa realidade, dos pacientes a equipe de satide, estao
vulneraveis a ansiedade e angutstia da vida e da morte. Atuar de forma humanizada em
servicos de urgéncia e emergéncia nos hospitais é um desafio a equipe. Nesse contexto,
espera-se estar oferecendo seguranca, atendimento rapido e eficaz, além de um efetivo
apoio emocional ao cliente (PISSAIA, TOMAS, 2019).
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O processo de planejamento para um
resultado de exceléncia na auditoria para
se obter uma acreditacao hospitalar*
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RESUMO

O planejamento sera composto por uma lista e medidas que deverao ser implantadas,
projetando os resultados esperados e considerando alteracoes pertinentes que ocorrerao
no tempo necessario que cada setor do hospital demandara com eficiéncia e eficacia.

PALAVRAS-CHAVE: Planejamento; Auditoria; Gestao; Acreditacao.

No planejamento que serdao observados todos os recursos necessarios para que o
trabalho seja iniciado. E também é nesta etapa que a equipe sera devidamente informada
e orientada sobre os procedimentos.

Para iniciarmos uma auditoria de forma eficiente precisamos adotar alguns
passos conforme segue: planejamento, revisao de normas e padrdes, balanco e
avaliacao, identificacdo das mudancas, desenvolvimento do cronograma, atribuicao de
responsabilidades, proatividade e por tltimo, mas ndo menos importante é a preparacao
dos documentos.

E imprescindivel que a alta gestdo esteja totalmente integrada nesse processo de
auditoria parasse obter uma certificacao, logo é do topo da piramide que comeca todo
querer pela certificacao/acreditacao, entao dessa forma comecando pelo topo fica tudo
mais leve e o processo consegue fluir de maneira mais dindmica no planejamento até que
chegar na fase pratica do processo de gestao. Talvez, nessa etapa seja bem mais complexa
logo toda alta gestao tem que saber onde estdo entrando e se querem continuar logo é
um caminho sem volta e cada vez mais precisa de acompanhamento constante, fazendo
revisoes de processos, treinamento, auditorias internas até chegar na fase de maior peso e
para continuar nesta fase precisa de manutencao.

1 Trabalho apresentado para a disciplina de Producéo e Inovacéo Cientifica da Faculdade Laboro realizada no dia 14 de julho
de 2022

2 Aluno do MBA Auditoria, Planejamento e Gestdo em Satde, e-mail: cristina.crysbella@hotmail.com
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No processo para auditoria é preciso saber que qualidade é fazer o que se sabe da
maneira mais simples, porém de um jeito correto, é uma evolucao continua, é fazer as
coisas quando ninguém esté olhando, é trabalhar com a expectativa e ainda saber atender
a expectativa do cliente interno (funcionéarios) e o do cliente externo (pacientes de fora),
porém qualidade é o PROCESSO EVOLUIDO.

A auditoria é o meio ideal para garantir a melhor prestacao de servicos de qualidade,
e a0 mesmo tempo, ser capaz de realizar uma gestao eficiente no controle de custos dos
hospitais.

Auditoria surge como uma ferramenta importante para mensuracao da qualidade
(auditoria do cuidado) e custos (auditoria financeira) das instituicoes de satde, segundo
Rodrigues (2004).

Na prética, observamos um movimento voltado para a qualidade no servigo prestado,
inclusive por parte das operadoras de satide, as quais, por meio da realizacao de auditorias,
avaliam a qualidade da assisténcia prestada nas instituicoes por elas contratadas para
revalidar contratos, adequar tabelas de precos e avaliar se o nivel da assisténcia est4 de
acordo com seus principios, normas entre outros.

A acreditacao é um sistema de avaliacao da qualidade de servigos de satude a partir
de critérios pré-definidos. O processo é voluntario, ou seja, € a instituicio que manifesta
o interesse em ser avaliado. Apos a certificacdo, os servicos de saiide continuam sendo
avaliados periodicamente durante todo o periodo de validade do certificado.
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Auditoria De Avaliacao Da
Qualidade Dos Servicos De Saude!
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Resumo

Em face da co-responsabilidade que as operadoras de planos de saide tém em
oferecer servicos de saude de qualidade, criou-se a necessidade de auditar as instituicoes
de satde com foco na qualidade dos processos funcionais e estrutura fisica.

Palavras-chave: Qualidade, Avaliacao, Auditoria.

Conforme Eduardo (1998), no inicio da década de 80, procurou-se consolidar
o processo de expansao da cobertura assistencial iniciado na segunda metade dos anos
70, em atendimento as proposicoes formuladas pela OMS (Organizacao Mundial de
Satide) na Conferéncia de Alma-Ata, que preconizava “Satide para Todos no Ano 20007,
principalmente por meio da Atencao Priméria a Satude.

De acordo com a Constituicdo da Republica do Brasil promulgada em 1988, no seu
capitulo da Saude, artigo 196, assegura que:

A satde é direito de todos e dever do Estado, garantindo mediante politicas sociais
e econdmicas que visem a redugao do risco de doenca e de outros agravos e ao
acesso universal e igualitario as acOes e servicos para a sua promocao, protecao e
recuperacao (BRASIL, 1988).

A Lei Orgéanica da Saide, n° 8.080 de setembro de 1990, regulamenta o SUS e dispoe sobre a capa-

1 Trabalho apresentado para disciplina de Producao e Inovagdo Cientifica da Faculdade Laboro, realizada no dia 14 de julho
de 2022

2 Aluna do MBA em Auditoria, Planejamento e Gestao em Satde, e-mail. helainemarinho@gmail.com
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cidade de resolucgao dos servigos em todos os niveis de assisténcia (BRASIL, 1990a). Partindo do principio de
que a assisténcia a satde é livre a iniciativa privada e na mesma Lei n°® 8.080 em seu Artigo 22, atribui que
“Na prestacao de servigos privados de assisténcia a satide, serao observados os principios éticos e as normas
expedidas pelo 6rgao de direcdo do SUS quanto as condicoes de seu funcionamento” (BRASIL, 1990a), faz-se
necessario aprimorar e desenvolver a qualidade em qualquer setor do mercado de assisténcia a satde.

O setor satude veio, durante os dltimos anos, passando por profundas mudancas e reordenamen-
to das acdes do atendimento. O estabelecimento da universalidade do atendimento publico, a definicao da
politica de satde baseada na economia da oferta, as quest6es do financiamento da atencao e as dificuldades
em estabelecer controles e mecanismos adequados de regulagao, determinaram o estilo da gestao do setor.

Estes fatores explicam, em parte, demora do setor satide em incorpora as praticas de Garantia da
Qualidade, apesar de evidenciadas algumas iniciativas na aplicacao de ferramentas de qualidade, o setor nao
firmou o conceito como um modelo gerencial.

Referendando o controle da qualidade e a busca da origem da auditoria, segundo Pereira e
Takahashi (1991), a auditoria na area da satide aparece pela primeira vez em um trabalho realizado por
um médico dos Estados Unidos em 1918, Dr. George Gray Ward; neste trabalho foi realizada a verificacao
da qualidade assistencial prestada ao paciente através de registros em prontuario. Motta (2003) diz que a
auditoria trata da avaliacdo sisteméatica da qualidade da assisténcia prestada ao cliente, e hoje esse trabalho
tomou grandes proporgdes no contexto dos hospitais e operadoras de planos de satde; com isso é necessario
que a pratica, em qualquer ramo da auditoria, seja baseada em evidéncias por meio da formacao de conceitos
solidos fundamentando a pratica.

Para Chiavenato (1985) a auditoria é um sistema de revisao de controle, para informar a adminis-
tracao sobre a eficiéncia e eficicia dos programas em desenvolvimento; sua funcao nao é somente indicar os
problemas e as falhas, mas, também, apontar sugestoes e soluc¢oes, assumindo, portanto um carater eminen-
temente educacional.

Aquino (1980) considera auditoria como uma investigacao profunda sobre o sistema, em seus as-
pectos qualitativos e ndo apenas rotineiros e burocraticos, podendo ser definida como um conjunto de técni-
cas analiticas destinadas a efetuar diagnosticos, prognoésticos e recomendacoes.

A auditoria pode ser desenvolvida em varios setores da satide e por diferentes profissionais; desta-
cam-se entre eles a auditoria médica, que segundo Loverdos (2003),

é a analise, a luz das boas praticas de assisténcia a satide e do contrato entre as
partes — paciente, médico, hospital e patrocinador do evento — dos procedimentos
executados e conferindo os valores cobrados, para garantir que o pagamento seja
justo e correto.
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Auditoria: Glosas Hospitalares
e a Importancia dos Registros
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RESUMO

O presente estudo tem como finalidade evidenciar a importancia que os registros
de enfermagem apresentam no processo de auditoria como ferramenta imprescindivel
para minimizacao de glosas hospitalares. Destacamos ainda a necessidade de capacitacao
continua dos profissionais quanto a pratica dos registros de enfermagem, garantindo a
qualidade da informacdo que sera utilizada para diversas finalidades da assisténcia ao
paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem; Registros, Auditoria, Glosa, Qualidade.

Nos dias atuais os atendimentos hospitalares estao exigindo cada vez mais
qualidade em sua prestacao de servicos, com vistas a aumentar a qualidade dos servigos
prestados com menor custo possivel, sendo assim, em todas as instituicoes faz-se
necessario um monitoramento dos cuidados que sao prestados aos clientes/pacientes, esse
acompanhamento deve ser feito por profissionais qualificados, com uma visao geral dos
pacientes e que tenha dominio do processo de custos hospitalares.

A auditoria em saude é uma avaliacao sistematica da qualidade da assisténcia e
atua no controle de custos a fim de analisar gastos, e evitar desperdicios e ainda medir a
qualidade de um servico de saude. O registro de informacoes sobre a assisténcia realizada
é essencial a prestacao dos servicos, sua continuidade, e vai nortear sua remuneracao

1 Glosas Hospitalares e a Importancia dos Registro de Enfermagem. Trabalho apresentado para a disciplina de MBA em
Auditoria, Planejamento e Gestdo em Satde realizada em julho de 2022.

2 Marta Sueli Bandeira de Sales do Curso MBA em Auditoria, Planejamento e Gestao em Satde, e-mail: msuelibsb@gmail.
com

3 Mirian Rejane Silva Soeiro Heraki do Curso MBA em Auditoria, Planejamento e Gestao em Satde, e-mail: mirianheraki@
hotmail.com

4 Profa. Ma. da Faculdade Laboro

5 Profa. Ma. da Faculdade Laboro

6 Prof. Me. da Faculdade Laboro

7 Profa. Ma. da Faculdade Laboro
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(CLAUDINO et al., 2012).

Uma das ferramentas mais importantes na avaliacdo da qualidade da assisténcia
prestada aos clientes no meio hospitalar é o prontuério do paciente.

“Documento tnico constituido de um conjunto de informacées, sinais e imagens
registradas, geradas a partir de fatos, acontecimentos e situacoes sobre a satide do paciente e a assisténcia a
ele prestada, de carater legal, sigiloso e cientifico, que possibilita a comunicagio entre membros da equipe
multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada ao individuo”. CFM 1638/2002 ART. 1°.

Sendo assim, ao serem analisados os prontudrios, e neles houver falta ou divergéncia entre as infor-
macoes que sdo de extrema importancia para o servi¢o de auditoria pode-se ter como consequéncia glosa
nas contas hospitalares.

A glosa é definida pela suspencao ou cancelamento do pagamento de determinado proce-
dimento realizado ou insumo utilizado. Ela ocorre por inconformidade na cobranca no momento
de deteccao de falha em instrumentos contratuais e operacionais, chamada assim de glosa admi-
nistrativa ou por inconformidade na prestacao da assisténcia propriamente dita, chamada de glosa
técnica (PRADO & ASSIS, 2011).

Um dos motivos de eventuais glosas esta relacionada a qualidade dos registros de enferma-
gem ou auséncia destes, o que dificulta ou impossibilita a obtencao das informacoes necessarias
tanto pela instituicdo, como operadoras de saide bem como o proprio paciente gerando prejuizos
financeiros e inseguranca quanto a assisténcia prestada pelas instituicoes.

As anotacoes de enfermagem, sdo um importante indicador da qualidade da assisténcia
prestada, devido grande parte dessas informacoes referentes aos cuidados prestados aos pacientes,
serem fornecidos por esta categoria profissional que estao a maior parte do tempo a beira leito dos
clientes.

Diante do exposto, torna-se imprescindivel a capacitacao dos profissionais quanto aos as-
pectos éticos e legais relacionados aos registros em prontuario, ressaltamos ainda a necessidade
dos profissionais da enfermagem refletirem sobre a qualidade das informacgoes anotadas , com ob-
jetivo fundamental de nortear os profissionais do setor para a pratica dos registros de Enfermagem
no prontuario do paciente, garantindo a qualidade das informacé6es que serao utilizadas por toda a
equipe de satde da instituicao. (Guia de Recomendacoes — CTLN - Portaria n® 523/2015).

Concluimos, portanto, que as anotacoes em prontuario sao em grande parte realizadas pela
equipe de enfermagem e que necessitam ser realizadas de modo mais criterioso, para tanto é ba-
silar uma atitude critica acerca de suas atividades laborais e um melhor planejamento para sua
execucao, bem como do registro qualificado dessas acoes. Entendemos ainda que é imperioso o
apoio pela gestao a pratica dos profissionais, com a padronizacao do processo de trabalho através
de protocolos, capacitacao continua e sistematizada, e a utilizacao de novas tecnologias que tornem
o trabalho mais produtivo, agil e organizado, evitando assim perda de tempo dos profissionais, glo-
sas desnecessarias e perda financeira para as instituicoes além de garantir a seguranca do paciente.
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RESUMO

As transformacoes ocorridas nos sistemas de saide, vem sendo reestruturadas
pela implementacao de diversas ferramentas como a auditoria de enfermagem, que é um
instrumento eficiente tanto para a gestao, planejamento, monitoramento e avaliacao na
Atencao Primaria de Saade (APS).

PALAVRAS-CHAVE: atencao primaria; auditoria; enfermagem; SUS.

Como principal porta de entrada dos servicos de saiide, a Atencao Primaria de
Saude (APS), encontra-se diretamente vinculada ao cuidado integral do individuo, além de
ser uma estratégia organizativa pautada na atencao generalizada sem qualquer limitacao a
faixas etarias, géneros e/ou problemas de saude.

Segundo as diretrizes do Ministério da Saide (2017), os servicos da APS devem
possibilitar acesso integral e continuo com trabalho em equipe; atencao centrada na pessoa
e nao na doenca; atencao dirigida a familia e a comunidade de modo coordenado incluindo
o acompanhamento do usudario nos outros niveis de atencao, como também ofertar suporte
continuo aos usuarios no tocante a saude e bem-estar.

Destarte, por compreender a importancia que APS possui no cuidado integral
ao individuo, torna-se relevante aperfeicoar e qualificar a oferta de seus servicos, seja
por suportes tecnologicos, ou mesmo por ferramentas essenciais como a auditoria em
enfermagem, que possui como recurso a habilidade de mensuracdo na qualidade da
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assisténcia, por intermédio dos subsidios disponibilizados aos profissionais, que além de
nortear as atividades desenvolvidas, fomenta ainda a orientacao no processo de educacao
permanente em saude.

A auditoria na atenc@o priméaria surgiu para controlar o proprio sistema publico
de satude, regulando assim, os preceitos constitucionais e normativos do SUS.
Propondo ainda avaliar a qualidade da assisténcia prestada ao usuario do servigo
de saude, propondo solugdes para que essa assisténcia prestada tenha uma melhor
qualidade (MENESES et al., 2012, p. 60).

Nao obstante, as praticas de autorias devem também construir caminhos que
possam inserir a avaliacdo da qualidade das acoes de promocao, prevencao e assisténcia,
objetivando tanto a diminuicao das desigualdades, como também a eficiéncia das acoes e
servigos, através dos indicadores de saude, pela efetivacao da participacao e pelas instancias
de controle, conhecidos como os trés E’s da gestdo: eficiéncia, eficacia e efetividade
(SANTOS et al., 2012).

A auditoria requer ainda, profissionais que possuam um olhar social para as questoes
de remediabilidade do SUS, que possam contribuir de forma efetiva na construcao de um
novo modelo de satade, correlacionado pela qualidade de vida e cidadania (BRASIL, 2011).

Para que a auditoria seja adequada, é preciso que ela esteja o mais préximo possivel
da realidade da unidade a ser auditada, prezando pela autonomia, beneficéncia
e pela justica, de modo, a reforcar e fortalecer as acoes preventivas, coletivas,
legitimando atividades, eventos e servigos desenvolvidos na UBS, e promovendo,
cada vez mais, autonomia para a gestao e para a unidade auditada (MELO, 2008,

n.p).

Em suma, considerando a essencialidade dos cuidados de Atencdo Priméria
de Saude, frente a qualificacdo da rede de cuidado no SUS, a auditoria de enfermagem
promove reestruturacoes na qualidade do servico prestado a populacdo, sendo ainda
capaz de detectar fatores que precisam ser abordados no dia a dia das atividades e que
somente por novos prismas e conotacoes apuradas e sensiveis aos processos, podera gerar
resultados satisfatorios. De fato, a auditoria € basilar para o desenvolvimento do Sistema
Unico de Saade, por ser um suporte retilineo para a acdes de gestdo executadas pela
Atencao Primaria de Saade.
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RESUMO

Para o setor da saude, como para os demais setores a informacao é fundamental
para a alimentacao de processos racionais e continuos que favorecem a tomada de decisao
e conduzem ao desenvolvimento de acoes e atividades capazes de impactar diretamente a
situacao de satiide de uma populacao.

PALAVRAS-CHAVE: Informacdo em Saide; Gestao do SUS; A¢des em Saudde.

A informacao é o produto obtido a partir de uma determinada combinacao de
dados, da avaliacdo e do juizo que fazemos sobre determinada situaciio. E um importante
recurso para subsidiar o processo de tomada de decisao, de planejamento, de execucao e
de avaliacao das acoes a serem desencadeadas (FERREIRA, 1998).

Segundo CARVALHO (2004) no processo de gestao do setor satde, a informacao
pode ser categorizada como um instrumento de apoio ao processo decisorio, possibilitando
o conhecimento da realidade socio sanitaria, epidemiolégica, gerencial, demografica,
burocratica e orcamentaria subsidiando as acoes de governo e o desenvolvimento das
politicas publicas em sadde, contribuindo para a qualificacdo das acoes da gestao e do
controle social.

Para SIMEAO E MENDONCA (2007) a informacio em satde é fundamental para o
Estado e um direito do cidadao, o acesso a informacao constitui um dos pilares do projeto
de conquista e construcao da cidadania e de desenvolvimento de atividades.
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Contudo apesar dos sistemas de informacoes em sadde, se constituirem em uma
ferramenta capaz de atuar integralmente obter e selecionar dados propiciando sua
transformacdo em informacdo estratégica, os mesmos e sua grande maioria nao sao
compartilhados e utilizados para que se detectem potencialidades e limitacoes nas decisoes
tomadas por gestores e técnicos, de maneira estratégica (CARVALHO, 2009).

Diversos autores tém destacado a importancia e o papel da informacao para as
atividades de planejamento, execucao, controle e avaliacao da politica de satide, embora
o setor produza um volume consideravel de dados e informacgao, a utilizacdo das mesmas
para os processos de qualificacao da gestao é ainda insatisfatoéria, os sistemas de informacao
proporcionam as condi¢oes para que se realizem, o controle, a avaliacao e o monitoramento
das acoes e servicos de saude situados em territérios diversos; se depara com o processo
que o fazem trabalhar com informacoes que, se bem utilizadas possibilitam diagnosticar,
planejar e avaliar as politicas de satide no ambito de sua esfera de gestao de acoes de
maneira adequada e eficaz (CARVALHO, 2009)

Assim a informacao em saude deve ser usada como instrumento de apoio direto da
gestao, contribuindo para qualificacdes das agoes, percebe-se a necessidade de fortalecer o
uso da mesma como ferramenta estratégica, utilizando a avaliacao das acoes de satide, como
também aos processos de desenvolvimento de atividades voltadas para que os servicos
sejam eficazes e que mostrem resultados, impactos positivos e desejaveis nos servicos de
atencao a saude da populacao.

Nao podemos esquecer que todos os dados de um sistema de saude, geram dados
que podem produzir informacdes que vao de encontro aos principios do SUS, como
integralidade, equidade, divulgacao de informacoes e controle social, que deve ser utilizado
no processo de trabalho em satide da equipe, e assim subsidiara acoes que sao as necessidade
daquela populacao, para acompanhar com resolutividade e efetividade as acoes propostas,
o planejamento do uso adequado do sistema de informacgao, busca o desenvolvimento de
acgoOes voltadas & melhoria dos servicos, e a organizacao do processo de trabalho, para poder
se desenvolver atividades efetivamente orientadas pelas informacoes geradas.
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Resumo:

A administracao hospitalar é dinamica, devido a complexidade da sua atividade
essencial a sociedade. Esta area estd em constante mudancas sendo, o ambiente propicio
para a implantacdo de estratégias baseadas em inovacdo e criatividade que podem
proporcionar, reducao de custos, maior eficiéncia, otimizacao de recursos, e a melhoria na
qualidade dos servicos

Palavras-chave: Administracao hospitalar. Inovacao. Criatividade. Estratégias.

O ramo da saade pode ser considerado um dos mais complexos existentes, pois é
uma area essencial a sociedade, que estd em constante transformacao, tendo que se adaptar
quase que diariamente a novas tecnologias, poucos recursos, e demandas urgentes. O setor
hospitalar traz ainda mais desafios e requer esforcos constantes em inovacao e criatividade
para assegurar uma gestao eficiente.

A administracao hospitalar apresenta diversas particularidades na hora de inovar,
tornando o processo bastante dindmico e instavel. Diante disso, percebe-se que é essencial
o entendimento de que estas instituicOes estdo constantemente em desenvolvimento,
apresentando mudancas significativas de gestao, que refletem as exigéncias do mercado
(BARBOSA; GADELHA, 2012).

A inovacgao esté associada a mudanca, ndo necessariamente a criacao de algo novo,
mas sim a transformacdo, a melhoria, de um produto ou servigo. A inovacao também
pode estar relacionada a abertura de um novo mercado, um novo ramo de negbcios. Vale
ressaltar que a inovagao sempre tera um enfoque visando a obtenc¢ao de lucro e vantagem
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competitiva (FROEHLICH; BITENCOURT, 2015).

Ja a criatividade vai muito além de criar algo novo, ao contrario do que se pensa
ela deve surgir a partir do pensamento racional, construindo solu¢es para um problema
através da reorganizacao de ideias, trazendo uma visao diferente acerca das circunstancias,
transformando situagOes através de diferentes alternativas para a mesma dificuldade
(BRUNO-FARIA, et. al., 2013).

O ambiente hospitalar apesar de complexo é um espaco propicio para a implantagao
de estratégias de inovacao e criatividade, pois os hospitais precisam estar constantemente
atualizados acerca de novas tecnologias para o atendimento da populacao, trazendo novas
formas de tratamento, que possibilitem a cura do paciente de maneiras menos invasivas
e que gerem uma relacio custo x beneficio satisfatéria para a organizacio (DURAO;
MEIRINO, 2016).

Embora a administracao hospitalar esteja em constante transformacao, a adocao de
uma gestao pautada em inovacao e criatividade, certamente encontrara dificuldades, pois a
urgéncia das acoes muitas vezes cria demandas que precisam ser atendidas imediatamente
prejudicando o processo de desenvolvimento de estratégias criativas e inovadoras (JORGE;
CARVALHO; MEDEIROS, 2012).

Percebe-se que a criatividade e inovacao sao instrumentos de relevancia significativa
para os servicos de saude, principalmente na administracao hospitalar, pois colaboram para
a melhoria dos servicos, possibilitam uma nova visao acerca das dificuldades, permitindo
a adocao de novas estratégias organizacionais para a superacdo dos desafios da gestao
(COELHO, 2012).

Diante do exposto, nota-se que neste cenario baseado na necessidade urgente de
transformacao, os processos relacionados a uma gestao inovadora e criativa, se tornam um
grande desafio gerencial, a medida que exigem mudancas também se apegam a diversos
paradigmas que podem causar entraves a sua implantacao. A necessidade de transformacao
é urgente, falta um esfor¢o maior por parte da gestao estratégica exercida na organizagao
para sua concretizacao (VASCONCELOS; OLIVEIRA, 2018).
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RESUMO

O presente trabalho foi conduzido pela relevancia social e académica sobre o tema
captacao da informacao em satde: seguranca e ética no uso de dados pessoais de saude.
configura-se por ser uma tematica atual e de grande interesse para futuras pesquisas e
analises na area da gestdao em satde publica. O estudo foi realizado através de uma pesquisa
bibliografica de natureza qualitativa para melhor alcance dos resultados.

PALAVRAS-CHAVE: Informacao; Saude; Dados pessoais.

Os dados pessoais na atualidade estao sendo vistos como o novo petréleo devido ao
valor extraido das informacdes analisadas em bancos de dados. No entanto, ressaltando
as razoes das caracteristicas pessoais e da dignidade humana de tais dados de saude, estes
dados precisam ser adequadamente protegidos por normativas de privacidade e ética.

Sabemos que o desafio dos servicos de satide é encontrar um equilibrio entre as
forcas do mercado e as necessidades sociais, combinando assim um conjunto de acoes e
atividades que permitam a melhoria dos servicos de saide que devem ser prestados a custos
justos e socialmente aceitaveis. Segundo o Ministério da satde, o sistema de informacao
em saude é uma ferramenta de monitoramento e coleta de dados padronizados, cujo
objetivo é fornecer informacoes para a analise e melhor compreensao dos problemas de
saude da populacao, apoiando importantes decisoes de gestao e nos diferentes niveis do
setor (BRASIL, 2003).
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Além disso, segundo Sugari e Reis (2006), ao analisar os fatores que afetam a
eficiéncia dos setores de sadde, verificou-se que a falta de planejamento do padrao de
confidencialidade, o que significa que as condi¢bes minimas de funcionamento sao
incapazes de responder as necessidades reais da populagao.

Nessa perspectiva, a busca por uma assisténcia de qualidade na area da satde deixou
de ser uma atitude e passou a ser uma necessidade real, com uma preocupacao com os
riscos aos quais os usuarios das institui¢oes de satide estao expostos ao compartilhar seus
dados em contexto de atendimento. Dados os diferentes softwares disponiveis no mercado,
seria inconsistente as organizacoes de satide nao utilizarem tais ferramentas para definir
os processos, controlar e harmonizar dados, auxiliando nas futuras decisoes, sejam com
usuarios internos do hospital ou os dados de seus proprios pacientes.

Os dados de saude devem ser ditados, processados e armazenados de acordo com
os padroes de confidencialidade e seguranca proporcionais a que aderem as mais recentes
tecnologias e melhores praticas no gerenciamento da privacidade e seguranca destas
informacdes, isso incluindo os dados especificos de atendimento na satide.

Neste cenéario, é possivel verificar a existéncia de trés direitos fundamentais
nomeadamente: o direito a privacidade, o direito a satde e o direito a protecao de dados.
Numa perspectiva macro de uma situacao de conflito, sera necessario pesar os interesses,
divergéncias, e entrar em consonancia. Para Alex (2021), quando houver conflito entre
principios, um deles sera aplicado no sentido de prioridades, nao no sentido de que um
seja invalido em detrimento do outro, ou seja, ao analisar e verificar um caso concreto;
e deve-se considerar a condicao particular, principio de maior importancia, a situacao
conflitante a ser resolvida pela moderacao dos interesse

Por fim, é importante ressaltar que as regras de protecao de dados pessoais tém,
segundo Bioni (2020), historicamente dupla fun¢ao, de garantir a prote¢ao da privacidade
e outros direitos fundamentais, bem como estimular o desenvolvimento econémico.
Portanto, a protecao de dados e a saude podem trabalhar juntos para buscar solugoes.
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RESUMO

Pretende-se com esse trabalho fomentar a discussao acerca da necessidade premente
dabusca por argumentos com relacao ainovacao na gestao de saide que tencionem justificar
um avanco dentro dos hospitais. Todo esse arcabouco teorico se propoe a responder a
problematizacdo: Quais as inovacoes através das transformacoes digitais sao cabiveis na
gestao de satude? O trabalho se finda com proposicoes a partir de tal problema.

PALAVRAS-CHAVE: Saude; Transformacao; Gestao; Inovacao.

Atecnologia juntamente da inovacgao evidenciou-se com a histéria da humanidade. A
descoberta do fogo, as chamadas tecnologias primitivas ou classicas, sdao alguns
surgimentos historicos da evolucao. Mas foi a partir da Revolucao Industrial do século
XVIII, que a tecnologia transformou o mundo, principalmente através do crescimento
das industrias e outras areas. Ja no século XX, as tecnologias de informacao inovaram
com as telecomunicacoes, geracao dos computadores pessoais, aparicao da internet, e
avancos como nanotecnologia e biotecnologia. Para Green (ANO, p. 54), o termo inovar
nao soO se caracteriza através de processos apartados, humanos, acarretados por “génios
empreendedores”, mas sim por um desenvolvimento historico, baseado por variaveis
técnicas, econdmicas e sociais.

A pratica médica em meados dos anos 70, desenvolvia e se baseava em modelos onde
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nao possuia uma alta sofisticacdo e naquela época restringia-se a métodos e técnicas no qual
acreditavam que seria o ideal e que fossem uma certa resolutiva para casos clinicos. Porém
o setor da satide comecou a crescer em grande proporcao a medida em que a populacao foi
crescendo, fazendo assim com que o mercado e o setor da satde se tornasse um “mercado
de alta velocidade”. Durante um estudo de caso acerca de um hospital, Ribeiro (2004, p.13)
identificou a inexisténcia de interacao entre componentes de sistema de inovacao naquela
época e identificou que instrumentos inovadores poderiam ser benéficos para a saide.

Diante disso, podemos afirmar que a inovacao e a transformacao digital em satde
sao de grande importancia nesse setor, fazendo com que assim impulsione e abranja as
instituicoes de cunho médico a terem uma nova pratica, visdo e cultura organizacional,
dispondo assim de novos métodos e banindo diversos problemas. Dosi (2010, p. 45),
argumenta que a inovacao é uma solugao para um problema cujo modelo de deliberagao
exige a identificacao de regras especificas dentro de um paradigma tecnolégico que orienta
as acoes dentro do setor.

Nesse ambito, ndo podemos discutir a tecnologia e inovacao na satide sem antes
falar sobre dois fatores de suma importancia para que os mesmos sejam engajados
dentro desse setor de forma precisa. A ANVISA e o CONITEC sao esses dois fatores que
auxiliam na busca por melhores tecnologias na saide. A ANVISA, conhecida como Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria é detentora de uma avaliagao rigida e de extrema eficacia
e seguranca para que tais medicamentos e produtos para a saude sejam comercializados.
J4 0 CONITEC é a Comissdo Nacional de Incorporacio de Tecnologias no Sistema Unico
de Saude, criada com a Lei n°® 12.401/2011, e é encarregada por auxiliar o Ministério da
Saude no progresso de incorporacao, restricao ou mudanca de medicamentos, técnicas
e equipamentos ofertados no SUS. Além disso, desenvolve ou transmuta os Protocolos
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT).

A tecnologia e a inovacdo sao fontes transformadoras dentro dos ambitos de
trabalho e cada vez mais podemos ver as mesmas presente dentro das empresas. Contudo,
compreende-se que no setor de saide existem grandes objecOes quando se trata de gestao,
e entre tantos desafios é notoério as dificuldades de implantar um sistema de grande
qualidade que possa assistir e solucionar problemas de uma grande populagao. Alguns
estudos desempenhados nos tltimos 10 anos na gestao em saide denotam que € existente
a inovacdo somente na assisténcia do que na gestao em si. MALIK (2003, p. 121) observou
que os empresarios da area da satide na regiao de Sao Paulo, nao obtinham uma visao
estratégia.

Tendo em vista tais questionamentos, é significativo salientar as producoes
cientificas, e o quanto a pesquisa é importante para o desenvolvimento das tecnologias
na saude. Gelijns e Rosenberg (2014, p. 285) expressam o quanto a inovac¢ao dentro desse
campo da satde tende a ter uma forma crescente que depende das pesquisas como forma
de buscar crescimento e avanco tecnolégico dentro desse ambito. Aliado a isso, podemos
visualizar abordagens inovadoras a partir dessa exploracao continua, que podem melhorar
a qualidade da infraestrutura de atendimento e o tratamento dos pacientes. Assim sendo,
podemos mencionar sobre os hospitais que detém de alta tecnologia, os chamados hospitais



31

4.0. O conceito de Hospital 4.0 esta diretamente relacionado ao grau de transformacao
digital de uma instituicao, pois se refere a implementacao de novas préaticas para otimizar
processos, produtividade e servicos.

Diante do exposto, sabe-se que a procura por melhores tecnologias em saude leva
em consideracao tanto as emergéncias dos pacientes quanto do sistema publico e privado
de satude. As tecnologias precisam estar sempre presentes na prevencao de doencas até o
tratamento e recuperacao da satde das pessoas, e com isso reformular o atendimento ao
paciente, a gestao hospitalar, a descoberta e a inovacao de melhores condi¢oes ajudam a
estabelecer um servico de qualidade.

Logo, deter desses avancos tecnoldgicos como a inteligéncia artificial, o processo
de automacao, o uso de softwares, realidade aumentada, big datas e entre outros, irdo
revolucionar o sistema de satde para se tornar mais proativo e personalizado. Por fim,
percebe-se o quanto a tecnologia é importante nos processos e no reconhecimento de
problemas até no equacionar das solucdes. E significativo e extremamente relevante
o estudo acerca da tecnologia e inovacao na gestao de sadde, fazendo assim com que
percebamos que diversos fatores nessa esfera podem agregar positivamente na vida do ser
humano.
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