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INFORMATIZAGAO NO TRABALHO: PERSPECTIVAS DA
EQUIPE DE ENFERMAGEM HOSPITALAR

Resumo: Apreender as percepg¢des da equipe de enfermagem hospitalar acerca da
implantagdo da informatica no seu trabalho. Estudo descritivo-exploratério, de
natureza qualitativa. Foi realizado por meio de dois grupos focais com 11 profissionais
de enfermagem de um hospital privado do estado do Parana, Brasil. Apds transcricdo
do material gravado em daudio nos grupos focais, os dados foram analisados pela
técnica de andlise de conteudo tematica. Emergiram trés categorias tematicas:
Sentimentos diante da implantagdo da informatica no trabalho; Desafios no processo
de implantagdo da informatizacdao e; Reflexos da implantagao da informatizagdao na
seguranga do paciente e na qualidade do cuidado. Ainda desafiadora e disparadora de
sentimentos como estresse, medo e sobrecarga, os trabalhadores referendaram a
implantacdo da informatizagdo no seu trabalho como uma ponte para incrementos na
qualidade e segurancga, especialmente voltados a administragdo de medicamentos,
identificacdo do paciente, comunicagdo segura e participacdo do paciente no cuidado.
Descritores: Informatica em Enfermagem, Assisténcia de Enfermagem, Seguranca do
Paciente.

Information technology at work: perspectives of the hospital nursing team

Abstract: To understand the perceptions of a hospital nursing team about the
implementation of information technology in their work. The descriptive-exploratory
study, of qualitative nature. It was carried out through two focus groups with 11
nursing professionals from a private hospital in the state of Parana, Brazil. After
transcription of the audio recorded material in the focus groups, the data were
analyzed by the technique of content analysis. Three thematic categories emerged:
Feelings before the implantation of informatics in the work; Challenges in the process
of implementing computerization and; Reflections on the implementation of
computerization on patient safety and quality of care. Still challenging and triggering
feelings such as stress, fear, and overload, workers have endorsed the
implementation of computerization in their work as a bridge to increases in quality
and safety, especially aimed at drug administration, patient identification, secure
communication, and patient participation in care.

Descriptors: Nursing Informatics, Nursing Care, Patient Safety.

Informatizacion en el trabajo: perspectivas del equipo de enfermeria hospitalaria

Resumen: Aprender las percepciones del equipo de enfermeria hospitalaria acerca
de la implantacion de la informatica em su trabajo Estudio descriptivo-exploratorio,
de naturaleza cualitativo. Se realizé a través de dos grupos focales con 11
profesionales de enfermeria de un hospital privado en el Parana, Brasil. Después de la
transcripcion del material de audio grabado en los grupos focales, los datos fueron
analizados por la técnica de andlisis de contenido tematico. Emergieron tres
categorias tematicas: Sentimientos ante la implantaciéon de la informatica en el
trabajo; Desafios en el proceso de implementacion de la informatizacion y; Reflejos de
la implementacién de la informatizacién en la seguridad del paciente y en la calidad
del cuidado. Aun desafiante y desencadenante de sentimientos como estrés, el miedo
y la sobrecarga, los trabajadores refirieron la implementacién de la informatizacion
como puente para incrementos en la calidad y seguridad dirigidos a la administracidn
de medicamentos, identificacion del paciente, comunicacién segura y participacion
del paciente en el cuidado.

Descriptores: Informatica Aplicada a la Enfermeira, Atencidn de Enfermeira, Seguridad
del Paciente.
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Introducao

O crescente desenvolvimento tecnolédgico tem
fomentado o uso da informdtica em diversas
segmentos da sociedade, inclusive na drea da saude®.
Com o referido progresso, o uso dos meios
informatizados que, lentamente se adentra no
trabalho da enfermagem, exigem habilidades para a
sua operacionalizagdo de maneira consciente e
criteriosa®3.

No Brasil, existem diversos bancos de dados,
sistemas e subsistemas de informacdo que trazem
devido a sua

avangos para a assisténcia

sustentabilidade aos processos decisérios?.
Entretanto, € necessario considerar os desafios
relacionados a qualidade dos sistemas, a precariedade
das tecnologias de informacdo empregadas e a falta de
conhecimento e/ou adesdo dos profissionais para o
seu uso racional*®.

Um estudo multicéntrico envolvendo dados de 44
paises distintos, a fim de verificar as areas/tendéncias
de pesquisas no ramo da informatica em enfermagem,
identificou que terminologias padronizadas, saude
movel, suporte a decisGes clinicas, seguranca do
paciente e pesquisa de big data sdo tendéncias
aparentes, no entanto, o mesmo estudo diz que ainda
hda muito o que se investir no que tange ao
conhecimento a respeito da informatiza¢ao na pratica
clinica®. J& outra pesquisa recente realizada no Tawian
atesta que a informatizacdo ndo sé contribui
solidamente para a seguranca e satisfacio do
paciente, como é também um pilar tecnoldgico para a
sobrevivéncia e competitividade organizacional’.

Dada a necessidade de investimentos na

integracdo e na qualidade da informagdo das

Tecnologias de Informagdo e Comunicagdo (TIC),
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destaca-se o potencial destas ferramentas que se
estruturam para promover a homogeneidade da
assisténcia a saude, que podem contribuir para a
mobilidade, flexibilidade, dinamismo na dindmica de
trabalho®. Exemplo disso é a utilizacdo do Prontuério
Eletrénico do Paciente (PEP) que consiste em uma das
principais ferramentas da TIC, no qual a equipe de
saude desenvolve as atividades de maneira dinamica
e, muitas vezes, interdisciplinar?.

O processo de substituicdo do prontudrio em
papel para o PEP interfere na qualidade da assisténcia
a saude, por meio de sua aplicabilidade e recursos,
como: acesso simultaneo de informagdes; seguranca
nos dados; flexibilidade de layout; integracdo com
outros sistemas; contribuicdo para pesquisas, resgate
e armazenamentos de dados, além do gerenciamento
do cuidado otimizado®?. Assim, a informatizacio
representa relacdo direta com a seguranca do
paciente, evidenciada pela reducdo de desfechos
assistenciais indesejaveis®.

Ainda que sejam inegdveis as contribui¢des do
processo de informatizagdo no contexto da saude, é
preciso considerar os problemas enfrentados na
pratica, visto que a informatizacdo exige infraestrutura
adequada com investimento de recursos financeiros,
materiais e humanos para a implantacdo exitosa®®.
Neste sentido, sabe-se que a equipe de enfermagem
se apresenta como a maior categoria profissional nos
cendrios hospitalares e a capacitacio destes
colaboradores para o uso da informatica no trabalho,
tende a culminar em maior aceitacao do processo de
informatizacdo no servico'®.

E importante disponibilizar conhecimento e
capacitacdo sobre o uso da tecnologia (incluindo a

informatizacdo) na pratica assistencial, engajando os
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profissionais nesse avango tecnolégico™ porque,
estudos que circundam a relagdo entre a enfermagem
e a tecnologia da informagdo, como este que ora se
apresentado, podem indicar maneiras mais assertivas
de se incorporar ferramentas informatizadas no
processo de cuidado da equipe de enfermagem.
Frente ao exposto, este estudo se pauta na seguinte
questdo: Como a equipe de enfermagem hospitalar
percebe a implantacdo da informatica no seu
trabalho?
Objetivo

Teve como objetivo apreender as percep¢des da
equipe de enfermagem hospitalar acerca da

implantac¢do da informdtica no seu trabalho.

Material e Método

Estudo descritivo-exploratdrio, de abordagem
qualitativa. Foi realizado em um hospital privado de
média complexidade com 90 leitos, situado na regido
noroeste do estado Parand, Brasil. A escolha do local
de estudo se pautou em um dos principais objetivos
da instituicdo, no qual consiste na implantagdo de
sistema informatizado na assisténcia, por meio do
software terceirizado, em funcionamento desde
outubro de 2017. Portanto, a escolha foi intencional.

A populagdo do estudo foi constituida por
enfermeiros e técnicos de enfermagem, convidados
aleatoriamente. Como critério de inclusdo considerou-
se profissionais que atuavam na instituicdo por
periodo minimo de seis meses. Trabalhadores
afastados do labor por qualquer razdo foram
considerados excluidos.

A coleta de dados foi realizada entre os meses de
outubro e novembro de 2017, por meio da técnica
grupo focal®®!*, Houve a formac3o de dois grupos que

somados contaram com a participagao de 11
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profissionais de enfermagem. O primeiro grupo focal
contou com a participagdo de cinco técnicos de
enfermagem e o segundo, com seis enfermeiros. Os
dois grupos focais foram realizados no inicio da
implantagdo do sistema informatizado e contaram
com a participagdo de um observador e um
moderador, ambos enfermeiros e integrantes de um
programa de Pds-Graduagdo em Enfermagem. Ambos
os grupos focais foram realizados nas dependéncias
do proprio hospital, em local reservado de acordo por
todos os participantes. O tempo médio de interagdo
de cada grupo focal foi de 40 minutos.

Os participantes foram orientados sobre as
seguintes etapas metodoldgicas: 1) apresentacdo do
moderador e do observador; 2) acolhimento com a
dindmica da “arvore da felicidade” e distribuicdo dos
pseudonimos para garantir o anonimato dos
participantes; 3) apresentacdo dos objetivos da
pesquisa e do método utilizado; 4) solicitacdo de
autorizagdo para participar da pesquisa (leitura e
assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido) e uso do gravador de audio. Por meio da
dindmica da “drvore da felicidade”, os profissionais
escolheram pseudénimos relacionados a sentimentos
positivos no processo de trabalho. Posteriormente,
aos pseuddnimos foram acoplados as inicias das
categorias profissionais dos participantes - Enfermeiro
(Enf) ou Técnico de Enfermagem (Téc).

Como material de apoio para a condugdo do
grupo focal, utilizou-se uma ficha roteiro contendo
duas secBes: 1) Informatizagdo e Tecnologia (Sistema)
de Comunicacdo e Informatizagdo (TCl); 2) Qualidade e
Seguranga do Paciente. Em cada segdo, foram
incluidas questdes disparadoras que permearam a

interagdo do grupo e totalizaram 12 questionamentos.
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O encerramento dos grupos baseou-se no critério
de saturagdo, ou seja, apds a observacao da repeticdo
dos conteludos emergidos das falas dos participantes.
Posterior a realizacdo do grupo focal, foi aplicado o
guestiondrio de caracterizacdo sociodemografica e
profissional, bem como de experiéncia prévia do uso
de tecnologia informatizada a todos os participantes.
Os dados provenientes das gravacdes em audio dos
grupos focais foram transcritos na integra e analisados
por meio da técnica Analise de Conteudo, na
modalidade tematica, respeitando-se as etapas de pré-
andlise, exploracdo do material e tratamento dos
resultados?®.

Na apresentacao dos resultados, 0s
excertos/extratos das falas dos participantes foram
editados a forma culta da lingua portuguesa sem
qualquer alteracdo de significado. O uso de colchetes
para indicar o significado atribuido a determinadas
palavras “suprimidas” ou “omitidas” das falas dos
participantes, também foi utilizado. Emergiram trés
categorias tematicas: Sentimentos diante da
implanta¢do da informatica no trabalho; Desafios no
processo inicial da informatizacdo e; Reflexos da
informatizacdo na seguranca do paciente e na
qualidade do cuidado.

O presente estudo atendeu aos requisitos éticos e
legais brasileiros no que concerne as pesquisas
envolvendo seres humanos e se encontra cadastrado

no Conselho Nacional de Saide com nimero de CAAE:

76189717.0.0000.0104.

Resultados

A maioria dos participantes era do sexo feminino
(n=9), com média de idade entre 37 anos (minimo=29
anos e maximo=48 anos). Destes, seis eram casados,

sete tinham mais de um vinculo empregaticio, sete
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referiram nao ter experiéncia prévia com tecnologias
informatizadas na sadde e nove atuavam na
assisténcia direta ao paciente. Das falas emergiram

trés categorias tematicas.

Sentimentos diante da implantacdo da informatica
no trabalho

A implantacao da informatizacdo  foi

compreendida pelos profissionais de enfermagem
como inovacdo e ferramenta que pode facilitar a
execucdo dos cuidados, além de ser um diferencial no
atendimento hospitalar.

E uma inovacédo e mudanca porque, no caso do
hospital, quando a informdtica chega, quando
o hospital é informatizado é uma inovagdo. E,
a gente tem aqui no Noroeste do Parand,
vdrios hospitais que ndo estdo informatizados.
Entdo, [a informatica] chega como inovacgdo e
mudanga [Enf Prosperidade].

E uma ferramenta que veio para facilitar, para
ajudar a concluir o trabalho. Enfim, uma coisa
que veio s6 para somar e contribuir, para
desenvolver mais e melhor [Téc Prosperidade].

Ainda que os profissionais percebam

positivamente a implantacdo da informatica no seu
trabalho, foram constatados relatos de sentimentos
contraditorios:

Uma dificuldade na cabega! [nome do

software] Deus que me perdoe! [Téc Alegria].

E muita tecnologia. As vezes acho que a gente
nem estd preparada para isso [Enf Harmonial.

O estresse aumentou muito, tristeza,
insatisfagdo, sensacdo de dever ndo cumprido.
Entdo isso dd um pouco de medo e
inseguranc¢a [Enf Alegrial.

Desafios no
informatizacao

processo de implantagdo da

Dentre os fatores que se apresentaram como
desafios a serem superados na realidade pratica dos
profissionais de enfermagem inquiridos, destacam-se
o tempo para a adaptac¢ao ao sistema informatizado e

os reflexos na pratica assistencial:

(]Q@XQ 147



Pereira ACS, Matsuda LM, Guerra RC, Oliveira JLC, Goés HLF, Marcon SS. Informatizagdo no trabalho: perspectivas da equipe de enfermagem

Para vocé poder chegar nessa organizagdo vai
levar um tempo muito grande. Devido ao
tempo [vivéncia] e ao modo que a gente
trabalhava. Uma tecnologia dessas precisa de
tempo [para ter resultados] entendeu? [Enf
Harmonial.

Ndo adianta vocé pegar hoje e querer que
esteja tudo perfeito, impossivel. Se instalar o
sistema hoje, amanhd aparece um problema.
Depois é outro, depois € outro... E vai indo. Até
organizar tudo, leva tempo [Téc Alegrial.

A

ém do tempo, a idade do profissional,
associada a pouca familiaridade com a informatica e a
propria transferéncia de atividades realizadas de
forma manual/impressa para informatizada, foram
apontadas como desafios:

A geragdio nova estd mais atualizada. Agora
nos, que jd estamos hd bastante tempo na
enfermagem, é meio dificil. E muita coisa no
computador, vocé fica “louquinha”. Eu mesmo
fico “doidinha”. Esta dificil nesse comego [Téc
Fé].

Estamos em adaptagdo, inclusive os proprios
médicos, que sdo antigos na instituicGo ndo
conseguem. Para a gente que é mais novo é
mais fdcil porque tem a cabe¢ca um pouco
melhor [Téc Alegrial.

Houve profissionais que questionaram o

planejamento das capacitagbes da equipe e o
quantitativo de profissionais designados para este fim,
visto que ha maior facilidade de comunicacdo com o
profissional da tecnologia em informatica que também
atua na enfermagem:

Tem que ser planejado, tudo tem que ser
planejado antes para implantar uma coisa
nova, tem que ser muito bem planejado [Téc
Fél.

Eu acho que para a drea assistencial que tem
mais problemas, foram poucas as pessoas [da
area de enfermagem)] capacitadas para ajudar
[Enf Paz].

Existe mais facilidade com o profissional da
informdtica que é da drea da enfermagem
porque, ele ja sabe o que a gente passou e fala
a mesma lingua [Téc Realizagao].

hospitalar. Sdo Paulo: Rev Recien. 2020; 10(32):144-153.

A equipe de enfermagem relatou que existem
falhas no programa. Entretanto, considera que este
evento faz parte do processo de implantacdo e
adaptacdo do sistema a realidade da institui¢do:

Ainda tem falhas no sistema também. Se
tivesse tudo certinho, seria mais rdpido, mas
ainda estd arrumando o programa para a
nossa realidade [Enf Felicidade].

Também ndo adianta querer que tudo seja
perfeito porque tem que colocar o programa
para ver os erros e com os erros, a gente vai
melhorando. A gente fez teste do programa,
mas na hora de executar na prdtica, sempre
aparecem falhas [Téc Alegria].

Ainda como um desafio no processo de
implantacdo estudado, também houve
qguestionamentos sobre o que cabe aos
multiplicadores, capacitados pelos profissionais da
drea de informdtica e que sdo corresponsaveis pela
capacitacdo dos demais profissionais:

Eu fui capacitada como multiplicadora, porém
eu nGo me sinto multiplicadora. Em minha
opinido, vocé tem que conseguir resolver
quase tudo. E devido aos muitos problemas
que tivemos com as adaptacbes do programa,
eu ndo consegui resolver tudo, algumas coisas
ndo dependiam de mim [Enf Paz].

NG6s somos os multiplicadores, mas eu ndo me
sinto capacitada para ser multiplicadora
porque, eu também tenho muitas duvidas.
Entdo, nGo tem como eu ajudar, se eu também
preciso de ajuda [Enf Harmonia].

O processo da implantacdo da informatizacao
proporcionou aos enfermeiros a perspectiva de
aumento da carga de trabalho e duvidas em relagdo ao
numero de pessoal de enfermagem disponivel. Além
disso, os profissionais relataram preocupagdo com o
tempo dispendido na implantacdo, por distancia-los
da assisténcia ao paciente:

Nesse momento, devido a fase que estamos de
implantagdo, algumas coisas dificultam
porque vocé deixa de priorizar [o cuidado],
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para ficar mais tempo nessa adaptagdo a
informatizag¢do [Enf Paz].

Um técnico de enfermagem gastava 20
minutos para admitir um paciente, agora ele
gasta 30 e o numero de funciondrios ndo
aumentou, entdo sobrecarregou 0 nosso
trabalho [Enf Prosperidade].

Na sua implantacdo, o processo de

informatizacdo gerou sentimento de inseguranca na
equipe, com a sensa¢do de algumas perdas, no
tocante a protocolos de seguranga ja em
desenvolvimento:

Percebo que hoje, muito do que a gente tinha
adquirido como os protocolos, coisas bdsicas,
parece que se perdeu. Entdo, devido a esse
processo de transicdo [implantacdo da
informatical, existem falhas e com isso a gente
fica inseguro [Enf Paz].

Enquanto necessidade de ajuste dada a
implantagdo recente da informatizagdo, observa-se
que o processo de administracdo de medicamentos se
destacou; talvez, por envolver varias etapas e
também, por ser um trabalho intersetorial que pode
acarretar riscos a seguranga do paciente,
independente da informatizagao.

O erro pode acontecer, até no proprio sistema.
Independente [da prescricdao] se manuscrita ou
eletrénica, vocé precisa conferir se a
medica¢do foi administrada ou ndo. A
informatizagdo, ndo dispensa o
profissionalismo e a responsabilidade [Téc
Alegrial. O médico no Centro Cirurgico faz a
prescricdo e ndo apraza o hordrio ideal. A
medica¢do chega no setor, o paciente ndo
chega. E onde dd problema nos lotes da
farmdcia. Entdo, hd uma sucessdo de
problemas a serem corrigidos [Enf Fé].

Os profissionais reconheceram que a falta de
trabalho em equipe e de engajamento de todos os
colaboradores da instituicdo dificultam o sucesso da
informatizacdo na assisténcia de saude, destacando-se
a importancia da colaboracdo, determinacdo e

comunicagao:

hospitalar. Sdo Paulo: Rev Recien. 2020; 10(32):144-153.

E necessdrio paciéncia, colabora¢do e
tranquilidade de todos os trabalhadores
porque, sem isso a gente néio vai consequir
[Enf Paz].

O trabalhador tem que ser determinado e estar
motivado para conseguir o melhor. Se ndo
estiver empenhado, ndo vai funcionar. Isso
acontece com o técnico, com o servigo de copa,
com o médico [Enf Fé].

Todos nds temos que falar a mesma lingua,
trabalhar unidos e se comunicar para dar certo
[Téc Prosperidade].

Reflexos da informatiza¢ao na seguranga do paciente
e na qualidade do cuidado

A seguranca do paciente foi referida como uma
dimensdao da qualidade do cuidado, e que a
informatizacdo no trabalho da enfermagem pode
contribuir no processo de qualificacdo assistencial:

Entendo que a qualidade, conta com a
seguranca ao paciente. A sequrancga vai refletir
no cuidado [de qualidade] que o paciente vai
ter. A qualidade do atendimento depende da
comunicagdo, no preparo da medicagdo, de
tudo. Desde a higieniza¢Go e tudo mais. O
programa [informatiza¢do] veio para ajudar. A
gente tem que fazer funcionar. SO isso! [Enf
Fé].

Na perspectiva da seguranca do paciente, os
profissionais mencionam avanc¢os na administracao de

medicamentos, identificacdo do paciente,

comunicag¢do e participagdo do paciente no cuidado,
processos seguros mediados pela implantagdo da

informatizacao:

7

Na medicacdo, quando [a prescrigdo] é
manual, para vocé entender é complicado. Jd
no sistema informatizado, ela [a prescri¢dGo] é
digitada. Entdo, é mais fdcil para ler. E
seguran¢a inclusive para quem prepara e
administra [medicamentos] [Téc Felicidade].

O paciente é identificado com mais sequranga,
o0 paciente consegue ver tudo e participar mais.
Desde a pulseira até o nome na parede, data,
medica¢do, tudo vem digitado com o nome
dele. Ele sabe que a medicagdo é dele. Tem
mais sequranc¢a do que se fosse manuscrito. SO
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no papel, manuscrito, faz perder informacgdo.
No sistema informatizado, o que vocé colocar
no computador, nunca se perde [Téc
Realizac¢ao].

O sistema ndo permite que vocé dé alta para o
paciente, sem antes finalizar tudo que o
sistema exige para gerar a alta. Vocé vai fazer
tudo que tem que fazer e ndo vai ter falhas
[Enf Felicidade].

Discussao

O fato de se constatar que havia participantes
que ndo tinham contato prévio com a tecnologia de
informatica corrobora com uma pesquisa recente
entre graduandos de enfermagem concluintes do
curso, que também constatou que a maioria ndo tinha
nenhuma familiaridade com as tecnologias
informatizadas em satde®. Nesse cenario, ressalta-se
a responsabilidade dos cursos em integrar o
conhecimento tedrico-pratico dos contelddos da
tecnologia de informatica na formacdo em saulde,
habilitando os futuros profissionais para atuar com
mais facilidade no mercado de trabalho.

Em que pese as falas dos profissionais, os
sentimentos diante da implantagdo da informatica no
trabalho resultaram em sentimentos ambiguos, pois,
apesar de a equipe perceber que o sistema
informatizado representa inovacao, aliada a beneficios
para a assisténcia, referiram que a transi¢cdo para o
trabalho informatizado produziu estresse, medo,
sobrecarga e sensacdo de desafio. Esses achados se
aproximam de outra pesquisa em que os enfermeiros
apontaram que a inclusdo de recursos tecnoldgicos na
area de enfermagem representa importante inovagao
nos processos assistenciais, mas também dificuldade
de adequacdo do colaborador a nova forma de

trabalho, podendo resultar em falta de adesdo da

equipe’®.

hospitalar. Sdo Paulo: Rev Recien. 2020; 10(32):144-153.

No tocante aos aspectos desafiadores do

processo de informatizagdo, os profissionais
destacaram a exigéncia de tempo para a real
operacionalizacdo do sistema e dificuldade na
adaptacdo dos profissionais para lidar com as
Assim, a idade mais

dificuldade de

tecnologias de informatica.
elevada culminou na maior
operacionalizacdo do sistema, aspecto que também
coaduna com os resultados de outro pesquisa
realizado com intuito de desvelar o uso de
computador por enfermeiros®?. No referido estudo, as
autoras afirmam que ha necessidade de se promover
treinamentos periddicos aos trabalhadores para
superacdo desse desafio.

Em estudo com o objetivo de verificar o uso de
TIC nos processos assistenciais de enfermagem, por
meio da Sistematiza¢do da Assisténcia de Enfermagem
(SAE) foi constatado que, pelo fato de as TIC serem
idealizadas para processos administrativos de
empresas de outras areas, o distanciamento de tais
recursos da drea da saude, culmina em dificuldades a
enfermagem na operacionaliza¢do dessa tecnologia®®
o que foi constatado também, no presente estudo.

A oferta de conhecimento sobre informatica deve
ocorrer durante e apds a formacdo dos profissionais,
como constatado em estudo realizado em dois
hospitais de Portugal. Os autores reconhecem que o
contato prévio com as tecnologias de informatica se
apresenta como vantagem aos profissionais, para
maior facilidade na aquisicdo das habilidades
necessarias ao seu uso nos servicos de saude3.

As fragilidades na capacitacdo do profissional e as
falhas encontradas no programa de informatica

também foram destacadas como fatores desafiadores.

No cenario educacional, outras pesquisas apontam
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que o déficit no processo de capacitagdao se apresenta
como fragilidade para o uso da informatica na

1016 E preciso reconhecer que essa tecnologia

saude
demanda ndo sé investimento financeiro por parte das
instituicdes, como também na educacdo/treinamento
constante de todos os profissionais®®.

A realizagdo de capacitagbes facilita o
crescimento profissional, com envolvimento dos
colaboradores nas tomadas de decisdes e redugdo dos
indices de estresse, com possivel aumento da
eficiéncia e reducido de erros organizacionais?’.

A implantagdo da informatica é percebida pelos
enfermeiros como aumento da carga de trabalho,
devido ao volume de tempo gasto no processo de
implantacdo, distanciando-os da assisténcia direta ao
paciente. A respeito disso, aponta-se que poucos sao
os achados que associam a sobrecarga de trabalho
e/ou falta de tempo, como dificuldades a implantagdo
do processo de enfermagem informatizado®®. Porém,
cumpre reforgcar que a implantacdo da informatizacao
era efetivamente recente no hospital estudado, logo, a
sobrecarga percebida pelos profissionais pode se
confundir, possivelmente, com adaptacdo ao novo
modus operandi no seu cotidiano laboral.

Em contraponto as percepg¢des dos profissionais
deste estudo, se observa que o tempo gasto para
registrar as informacdes do paciente no sistema
informatizado é menor em comparagdo ao método
manual. Isso resulta em mais tempo para o
profissional se dedicar ao paciente, aumentando a
seguranca e a satisfacdo no trabalho, com
consequente reducdo de erros®. Apesar disso, é
preciso lembrar que tal facilidade pode sofrer

influéncias da estrutura do software e de outros

hospitalar. Sdo Paulo: Rev Recien. 2020; 10(32):144-153.

recursos utilizados para o registro das atividades,
inclusive a qualidade de acesso a internet.

A suposta inseguranca sentida pelos profissionais
de enfermagem, principalmente relacionada a
administracdo de medicamentos, pode ser
compreendida como inerente ao processo de
mudanc¢a no trabalho. Neste cendrio, por ser uma
ferramenta nova de trabalho, é indispensavel que haja
comprometimento constante das equipes que atuarao
diretamente com o sistema®®.

Em outro estudo que teve como objetivo avaliar a
usabilidade e dificuldade de profissionais de
enfermagem no manuseio do PEP®??, constatou-se que
muitos profissionais da drea da saude ainda ndo se
sentiam seguros para a utilizacdo do prontuario
eletrénico, necessitando de auxilio para acessar
comandos basicos e de rotina. Os autores do referido
estudo sugerem que é necessario reconhecer a
necessidade de tempo para capacitagdo e adaptacao, a
qual deve ser gradativa e de acordo com a
implantacdo do sistema para assim, garantir a
qualificacdo e a seguranca da assisténcia.

Novamente a capacitagdo é um fator apontado
como solugdo para o sucesso da implantacao da TIC na
drea da saude. Destaca-se que o avangco dessa
tecnologia no setor saude exige ndo so investimento
de alto custo por parte das instituicdes, como também

treinamento paralelo e constante dos seus

profissionais!®?1,

Os participantes reconheceram que a falta de
trabalho em equipe e engajamento de todos os
colaboradores pode resultar no (in)sucesso da
implantagdo da informatizagdo na assisténcia de

enfermagem. Legitimando essa percep¢do, um estudo

realizado com objetivo de identificar as fontes de
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satisfacdo e insatisfagdao no trabalho dos profissionais
de salde que atuam na oncologia apontou-se que a
estruturacao conjunta da equipe e o
comprometimento individual dos trabalhadores em
busca de resultados comuns, culminam em trabalho
em equipe e consequentemente na satisfacdo no
trabalho®.

A implantacdo da informatizacdo da assisténcia
de saude traz consigo inegdveis avancos, mas é
preciso considerar as dificuldades apontadas pelos
profissionais. Nesse sentido, a implantagdo de
sistemas informatizados engloba diversos esfor¢os de
diferentes niveis da sociedade e requer no minimo
planejamento constante, avaliagdo, organizacao,
financiamento, preparac3o e capacitacio®.

Nas percepcées dos profissionais acerca da
qualidade foram abordados exemplos praticos
associados aos servigos ofertados aos pacientes e as
proprias experiéncias pessoais dos colaboradores. Ja
na perspectiva da seguranga, observa-se que os
profissionais possuem maior facilidade em relacionar
o processo de informatiza¢do da assisténcia com os
avangos para a segurang¢a do paciente. Conforme
percebido pelos trabalhadores deste estudo, uma
investigacdo realizada com enfermeiros®® constatou
qgue a informatizacdo tem potencial para qualificar a
assisténcia de saude, efetivar a seguranca do paciente
e promover resultados positivos para a equipe de
enfermagem.

Os profissionais destacaram vantagens com o uso
da prescricio eletrobnica e melhores praticas na
comunicagdo e acesso as informagdes. Esses
resultados coadunam com dados de um estudo
realizado em 316 hospitais dos Estados Unidos da

América (EUA), o qual constatou que o uso dos

hospitalar. Sdo Paulo: Rev Recien. 2020; 10(32):144-153.

registros informatizados na salde resultavam em
maior detalhamento das informacgbes, redugdo do
tempo gasto com documentagao, melhor qualidade do
registro e da comunica¢do multiprofissional®.

Evidencia-se na literatura que a informatizacao
reduz os custos referentes a erros de medicagdo e
possibilita melhores pardmetros para avaliacdo dos
gestores®. Essa assertiva corrobora com as percep¢des
dos  colaboradores entrevistados, 0s  quais
mencionaram avang¢os na segurang¢a da administragdo
de medicamentos, na comunicagdo e;
consequentemente, na melhoria da seguranca do
paciente.

E prudente assumir que o estudo apresenta
limitacdo de ter incluido apenas a equipe de
enfermagem. Propde-se que novas pesquisas sejam
realizadas, de modo a ampliar as compreensdes sobre
a informatizacdo e seu impacto nos servicos de saude.
Apesar disso, o estudo contribui ao conhecimento em
tecnologia de informacdo em saude, especialmente
por elucidar claramente a sua relagdo com o avanco
rumo ao cuidado qualificado e seguro, o qual é

permeado continuamente por desafios a serem

desbravados por gestores e profissionais.

Conclusao

Conclui-se que apesar de ser um processo
desafiador e disparador de sentimentos relacionados
ao estresse, medo, sobrecarga e planejamento da
mudang¢a, os profissionais percebem que a
implantacdo da informatizacdo no seu trabalho
favorece a seguranca do paciente e qualidade no
cuidado, especialmente no que tange a administracao
de medicamentos, identificagdo do paciente,
comunicacdo e participacdo do paciente no processo

de cuidado. Para alcangar éxitos relacionados ao uso
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da informatizagdo no trabalho hospitalar, os
trabalhadores de enfermagem referendam o trabalho

cooperativo como ponto importante.
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