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RESUMO

Atualmente vivemos uma época de desenvolvimento tecnologico sem precedentes, o
que faz a sociedade atual ser reconhecida como a do conhecimento e da tecnologia. Entre os
anos de 2010 e 2011, o Brasil assistiu a um crescimento de 52% nos erros médicos, 0 que
representa, além de vidas perdidas, acGes judiciais envolvendo indeniza¢fes milionarias. Para
que os servicos oferecidos em saude atendam as necessidades da populacéo, € fundamental que
esteja baseado em informacdes precisas sobre o perfil socioeconémico, demogréafico e
epidemioldgico da populagdo. O presente trabalho se propde conhecer como estes sistemas tem
atuado nas organizacGes de saude e quais seus impactos na gestdo dos servicos de salde, em
especial quais as contribuicbes do sistema de informacdo na tomada de decis6es em salde. Foi
realizada pesquisa bibliogréfica nas bases de dados da Scielo e Lilacs sendo encontrados 65
trabalhos que abordavam o assunto, no entanto, 20 relacionavam-se a aspectos técnicos para o
desenvolvimento de sistema de informacdo, fugindo dos objetivos deste trabalho. Dos 45
restantes, foram selecionados 18 para serem lidos na integra. O estudo evidenciou a natureza
colaborativa das decisdes e a importancia dos aspectos cognitivos dos gestores para tratar dos
temas delicados comuns no setor de saude. Conclui-se que o Sistema de Informacéo Hospitalar
é uma ferramenta potencial, a medida que se facam ajustes, para que os dados possam ser usados
de forma regular e continua, permitindo, como consequéncia, melhor avaliagdo e controle das
informagdes prestadas, de forma a auxiliar a tomada de decisdes. Para aprofundar o
conhecimento destes aspectos é necessario que novos estudos sejam feitos, para compreender

este tema na profundidade que ele merece.

Palavras-chave: Sistema de Informacdo em Saude, Tomada de Decisdo, Gestdo das
Informacdes.



ABSTRACT

We currently live a time of unprecedented technological development, which makes the
current society recognized as the knowledge and technology. Between the years of 2010 and
2011, Brazil witnessed a growth of 52% in medical errors, which represents, in addition to lost
lives, lawsuits involving million-dollar damages. In order for the services offered in health to
meet the needs of the population, it is crucial that it is based on precise information on the socio-
economic, demographic and epidemiological profile of the population. The present work
proposes to know how these systems have acted in health organisations and what their impacts
on health services management, in particular which contributions to the information system in
healthcare decision-making. Bibliographical research was conducted in the databases of Scielo
and Lilacs being found 65 works that approached the subject, however, 20 related to technical
aspects for the development of information system, escaping the goals of this work. Of the
remaining 45, eighteen were selected to be read in full. The study highlighted the collaborative
nature of the decisions and the importance of the cognitive aspects of managers to deal with the
delicate topics in the health sector. It is concluded that Hospitalar Information System is a
potential tool, as adjustments are made, so that the data can be used regularly and continuously,
thereby enabling better evaluation and control of the information provided in order to assist the
decision-making. To deepen the knowledge of these aspects it is necessary for new studies to

be done, to understand this topic at the depth it deserves.

Keywords: Health information system, decision-making, information management.
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1 INTRODUCAO

A sociedade atual é reconhecida como a sociedade do conhecimento e da tecnologia,
pois o desenvolvimento tecnologico € cada vez mais crescente e valorizado. O conhecimento
tornou-se o recurso mais valioso de uma organizacdo, pois é capaz de tornar as acdes mais
inteligentes, eficientes e eficazes, estimulando a criacdo de produtos e servigos inovadores e
excelentes (PINHEIRO et al., 2016).

Para que os servigos oferecidos em saude atendam as necessidades da populagéo, é
fundamental que sejam baseado em informacdes precisas sobre o perfil e necessidades da
populacdo. O conhecimento dessas informacBGes € necessario para nortear as acgbes dos
profissionais diante das situacdes que surgem no servico de salde e trazer valor ao
gerenciamento do sistema de salde. Tais informacdes sdo obtidas por meio dos Sistemas de
Informacdo e no ambito da salde sdo definidos pela Organizacdo Mundial de Saide (OMS)
como mecanismo de coleta, processamento, analise de dados e transmissdo da informacao
(DANIEL; PEREIRA; MACADAR. 2014).

No Brasil o Sistema de Informacédo em Salde (SIS) fornece as informacdes para a melhor
compreensdo da situacao de satde da populacédo, suportando a tomada de decisdes em todos 0s
niveis de gestdo e também subsidia a distribui¢cdo dos recursos humanos e material conforme a
necessidade da populacdo (ALMEIDA, G. B. S.; FREIRE; LEONEL. 2012).

A producdo e divulgacdo de informacbes em salde vem se tornando uma importante
ferramenta de controle social pois permite que populacdo acompanhe e avalie as atividades dos
servicos de saude tornando-se um importante instrumento de fiscalizacdo da aplicacdo dos
recursos publicos (BRASIL. 2009).

E importante pensar esses instrumentos como importante base de dados na construgo
de indicadores de avaliacdo e tendéncia dos problemas de saude e ndo olhar apensas sua
concepgdo para fins administrativos. Sejam eles assistenciais ou epidemiologicos, tém sido
apontados como ferramentas importantes para o diagnostico de situagcdes de salde visando
intervencbes mais aproximadas das reais necessidades da populacdo (MEDEIROS,
MACHADO, ALBUQUERQUE. 2005).

As tecnologias da informagéo isoladas dificilmente criam o conhecimento de qualidade
e nem garantem sua geracdo. Elas podem, no entanto, favorecer a agilidade e a disseminagéo
da informacgdo, especialmente no campo da salde onde conhecimento € um bem
comum/publico e quanto mais se compartilha, mais ele tende a aumentar a sua eficiéncia..
Assim, é crucial a utilizacdo dos sistemas de saude nacionais para fins de geracdo de informacéo
e explorar todo seu seu potencial de instrumentalizar a tomada de decisdes e de producao
cientifica (PINHEIRO et al., 2016).
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No ambito hospitalar percebe-se melhorias na reducdo de custos e otimizacao dos
recursos a partir da implantacdo e adequada utilizacdo dos SIS. Um caso de sucesso que
assegura o poder da informatizacdo na gestdo hospitalar é observado por meio dos nimeros do
hospital Universitario da Universidade de S&o Paulo, que, apds a implantagdo de um sistema de
gestdo de materiais informatizado, atingiu uma reducdes de 8,13% no consumo de materiais,
de 26,22% na quantidade de itens no estoque e de 12,46% nos custos gerais do setor. (MV.
2016).

No entanto essa ndo € a realidade da maioria dos hospitais. Conforme estimativas da
Sociedade Brasileira de Informéatica em Saude, em 2016, apenas 25% dos hospitais brasileiros
usavam sistemas de informac&o. Esse percentual ainda € muito pequeno se comparado a outros
paises cujos indices podem chegar a 100% evidenciando que nossas instituicGes estdo
entendendo tardiamente a possibilidade de reduzir custos e melhorar processos por meio de SIS.
(MV. 2016).

Entre 2010 e 2011 no Brasil houve um crescimento de 52% nos erros médicos
relacionados a prescricdo inadequada e outros eventos adversos. Assim torna-se relavante
pensar mecanismos para minimizar as falhas uma vez que elas podem representar vidas
perdidas, a¢des judiciais e até fechamento da instituicio (MV. 2016). Neste panorama
justificam-se estudos que buscam conhecer o sistema de informacéo e suas potencialidades de
utilizacdo nos servicos de saude. Nesse sentido o presente trabalho se propde conhecer como
estes sistemas tem atuado nas organizacfes de saude e quais seus impactos na gestdo dos
servicos de salde, em especial quais as contribuicdes do sistema de informacgdo na tomada de

decisdes em saude.

2 HISTORICO DA UTILIZACAO DE INFORMACOES EM SAUDE

Os primeiros relatos de utilizacdo das informagdes datam o século V a.C, periodo em
que Hipdcrates incentivava 0s médicos a organizarem registros escritos para avaliar a evolugao
da enfermidade dos seus pacientes e identificar suas possiveis causas. Estudos revelam ainda
que Florence Nightingale ao tratar os doentes da Guerra da Criméia entre 1853-1856 buscava
informacdes em todos os lugares para realizar comparacao e mostrar como o dinheiro tem sido
usado. No entanto eram escassos 0S registros hospitalares possiveis de serem usados para
comparacoes (MARIM, et al. 2003).

Santos (2007) traz que a transferéncia dos servicos de satde para os médicos na Europa
do século XVIII trouxe um controle mais rigoroso do paciente e de seu registro. Os registros
identificavam os pacientes por etiquetas amarradas ao punho e fichas acima de cada leito
contendo informacdes sobre a doenca, registros da farméacia, registro de entradas e saidas além

do diagnostico medico, entre outros.
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Ja os primeiros sistemas de informacdo surgiram na decada de 60 com o propdsito de
facilitar a comunicacéo dentro do hospital, passando em seguida a guardar dados dos pacientes.
Em 1972 o National Center for Health Services Research and Development e o National Center
for Health Statistics organizaram um congresso para estabelecer a estrutura minima de registros
necessarios no atendimento oque levando ao surgimento dos primeiros Prontuarios Eletrénicos
de Pacientes (PEP) (PATRICIO et al., 2011).

No Brasil a primeira investigacdo de um modelo de PEP surgiu na década de 90 por
meio de esforcos isolados levando a criacdo de modelos diferentes em varias instituicbes nos
centros urbanos. Entendendo a necessidade de se elaborar um modelo padrdo assegurando a
integracdo dos diversos sistemas de informacdo em salde nacionais, 0 Ministério da Salde
propbés em 2002 um conjunto minimo de informacdes sobre o paciente que deveriam constar
no prontuario (PATRICIO et al., 2011).

Destaca-se que desde a proposta de elaboracdo até os dias de hoje, percebe-se uma serie
de avancos e aperfeicoamento das tecnologias e a agregagdo de novas funcionalidades. Em
2007, o Conselho Federal de Medicina autorizou o uso de sistemas informatizados para a guarda
e registro deste tipo de informacdo (BRASIL. 2007).

3 POTENCIALIDADES E DESAFIOS PARA OS SISTEMAS DE INFORMACAO EM
SAUDE

No Brasil o Sistema de Informacéo de Mortalidade (SIM) é a principal fonte regular de
base de dados que permite de uma andlise de base populacional, além de ser o principal
banco de dados sobre monitoramento de causas externas. A caracterizacdo adequada do
Obito torna o processo de decisdo mais confidvel para construcdo de indicadores das causas de
mortes no Brasil e o impacto dos problemas na populacdo. Além do mais, a consolidagcdo do
SIM permite que o Brasil faca comparagdes entre regides e com outros paises mostrando a
magnitude e impacto dos problemas de saide (BRASIL. 2005).

Dada a capacidade dos sistemas de informagdo de estruturar os dados observa-se a
necessidade de reconhecer a realidade para subsidiar planejamento das acdes de
enfrentamento dos problemas (OKABE; FONSECA. 2009). Corroborando, a IV Conferencia
Mundial das Mulheres realizada em Pequim reforcou a necessidade de elaboracdo de
estatisticas cada vez mais confiaveis para apoio no combate a violéncia contra a mulher. Dessa

forma a plataforma de Pequim traz em seu artigo 129 (CIDM. 2005):

Promover pesquisas, recolher dados e elaborar estatisticas, especialmente no que
concerne a violéncia domestica realizada com a freqliéncia das distintas formas de
violéncia contra a mulher, e incentivar pesquisas sobre as causas, a natureza, a
gravidade e as conseqliéncias dessa violéncia, assim como a eficacia das medidas

aplicadas para previni-la e reparar seus efeitos (CIDM. 2005, p.3).
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Mendes et al (2000) apontaram potencialidades inovadoras dos SIS como fonte
complementar no monitoramento das Doencas de Notificagdo Compulséria representando um
potencial auxiliar do sistema de notificagdo compulsoria uma vez que pode-se realizar
cruzamento das informac6es e buscar alguma evento que deveria ter sido notificado pelo
profissional e ndo foi realizado.

Okabe et al (2009) apontam que existem limitagdo para utilizacdo de alguns dados dos
SIS sobre violéncia contra mulher pois esses sistemas foram pensados para fins administrativos.
Nesse sentido é necessario estar atento no que se refere a origem dos dados pois ocorre uma
auséncia de uniformidade na coleta dos dados e issopode comprometer a analise e comparacgéo
dos dados entre diferentes realidades.

Corroborando, Almeida (1995) pontua existem uma dicotomia entres sistemas de
informacdo epidemioldgica e sistema de informacédo gerencial pois as I6gicas desses sistemas
sdo diferentes, enquanto o de informac@es epidemioldgicas utiliza informacdes da populagédo
tais como 6bito, nascimento, doencas e agravos o sistema gerencial tem como base de coleta as
informacdes dos servicos de saude da sobre de custo operacional sobre o que e quanto foi
produzido. (ALMEIDA. 1995).

Além disso percebe-se que os profissionais de salde demonstram pouco conhecimento
em relacdo aos SIS. Para possibilitar um olhar mais critico do profissional de satde para os SIS
e também melhor manejo das ferramentas existe o desafio de que esse tipo de conteldo seja
incluidos em suas grades curriculares durante a formacgdo académica (ALMEIDA, G. B. S,
FREIRE; LEONEL. 2012). A Educacdo Permanente em trabalho também torna-se necessaria
pois gestores veem como uma fragilidade do sistema a auséncia de treinamento e também
apresentaram pouco conhecimento sobre estruturacdo e analise de dados (PINHEIRO et al.,
2016).

Por fim, para que a revolucdo aconteca e 0s sistemas sejam amplamente disseminados e
utilizados assertivamente é necessario que a alta gestéo esteja alinhada e defendam esse desafio
e estejam dispostas a deixar para tras métodos e estratégias tradicionais e permitam construcéo
de novas formas de gerir com base em geracdo de conhecimento e participacdo
multiprofissional (PINHEIRO et al., 2016).
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4 METODO

Trata-se de um trabalho teérico-reflexivo elaborado a partir de reviséo da literatura. Fez-se
pesquisa bibliografica de artigos cientificos, teses, dissertacfes. Selecionaram-se como
descritores as palavras: Sistema de Informacdo em Salde, Tomada de Decisdo, Gestdo das
Informacgdes. As bases de dados consultadas foram Scielo e Lilacs. Na pesquisa foram
encontrados 65 trabalhos que abordavam o assunto, no entanto, 20 relacionavam-se a aspectos
técnicos para o desenvolvimento de sistema de informacdo, fugindo dos objetivos deste
trabalho. Dos 45 restantes, foram selecionados 33 para serem lidos na integra, pois estavam
intrinsecamente relacionados com os propositos do artigo; dos quais 25, foram utilizados na
construcdo, anlise, discussdo e conclusdo do trabalho, pois se relacionam diretamente aos
objetivos tragados para o texto.

A andlise foi descritiva buscando atender ao objetivo do estudo, nas convergéncias e
divergéncias entre os autores, e proporcionou a identificacdo das categorias: Uso das
tecnologias no cotidiano do trabalho em salde e relevancia das tecnologias de informacéo

aplicadas a saude.

5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 O cotidiano da gestdo da saude possibilidades para o uso dos sistemas de informacéao
em saude

A vantagem sustentavel que uma organizacdo possui é aquilo que ela efetivamente
conhece, a sua eficiéncia para usar o que sabe e a prontiddo com que ela adquire novos
conhecimento. Nesse sentido e dada a variedade de informacdes e conhecimento disponiveis a
gestéo dos SIS torna-se uma tarefa cada vez mais desafiadora (PINHEIRO et al., 2016).

No cotidiano alguns gestores apontam que a diversidade de SIS tem sido um fator
limitador da sua utilizacéo pois cada sistema possui uma senha e forma de usar (PINHEIRO et
al., 2016):

[...] é assim, sdo muitos programas para se alimentar, entdo eu acho assim, no meu
ponto de vista que poderia ficar em um ou dois, trés SIS [....] a gente criou uma planilha
para dar conta de controle de entrada e saida de material, para 0 almoxarifado. A gente
esta implantando um sistema que seja mais complexo, mas através do Excel, que ndo

deixa de ser um sistema de informacédo para tentar resolver (PINHEIRO et al., 2016,
p.6).

Corroborando, Pinheiro (2009) constatou que a maior dificuldade por parte das
enfermeiras gerentes de Unidades Basicas de Saude de preencher diversos formularios,
especialmente os relacionados os de Pré Natal e Parto Humanizado, a equipe pontuou que pelo

fato da coleta de dados ser rotineira e volumosa ndo permite que ellas deem a devida atencao.
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Na contramdo dos trabalhos anteriores Aradjo (2005) evidenciou que 76,5% dos
gestores em dois municipios do Recife fazem uso freqliente ou muito freqiiente dos sistemas de
informacdo em suas atividades na gerencia. Além disso 88,2% dos gestores sentem falta de
informacdes que ndo estdo disponiveis no SIS para o desenvolvimento de suas atividades. Esses
nameros reforcam a importancia da disponibilidade das informacBes para apreciacdo dos
gestores como subsidio da sua tomada de decisdo (ARAUJO. 2005).

As decisbes devem estar baseadas no conhecimento e informacdes disponiveis ao gestor
no momento em que ele precisa, portanto torna-se importante que se tenha uma coleta e
processamento das informacdes de forma regular. Assim, os SIS estdo estruturados para
responder a interesses, prioridades e praticas institucionais, trazendo informagdes relevantes e
de qualidade. (MORAES. 1994).

5.2 A relevancia das tecnologias de informacéo aplicadas a saude

Tecnologia pode ser entendida como o conjunto de conhecimentos e experiéncias
praticas adquiridas por meio do exercicio da atividade a qual a tecnologia diz respeito
(ROSENTHAL & MOREIRA. 1992) geralmente a maioria das novas tecnologias sdo
introduzidas com o objetivo de aperfeicoar ou adicionar eficiéncia a uma tarefa ja existente
(STAIR. 1998).

O conhecimento da populacdo brasileiras uas formas de acesso ao servico de salde é
uma importante fonte de informacéo pois os dados precisardo ser coletados e tratados de forma
padronizada e a tecnologia precisa garantir a uniformidade. No ano de 2009 o Brasil contava
com cerca de 42 milhdes, quase um quarto da populacdo, de beneficiarios de planos de salde
esse resultado sugere que para uma melhor compreensao da situacdo de saude da populagédo
brasileira, € necessario que se obtenham informacd@es tanto do setor publico quanto do setor da
satde suplementar (ANS. 2007).

Nesse sentido, para 0 processamento correto e o uso adequado da informagédo é
necessario garantir a eficacia das tecnologias informacionais e dos servigos de saiude. (MOTA.
2004). Os registros médicos do paciente sdo essenciais e devem conter todo o histdrico de salde,
para tanto, o prontudrio eletronico do paciente tem se mostrado como uma ferramenta eficaz se
comparado as formas tradicionais (MOTA. 2004).

Evidencia da relevancia da tecnologia em saude foi descrita na implantacdo de um
sistema de atendimento eletrénico no pronto socorro do Instituto da Crianca do Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo(ICr/HC-FMUSP). Apds
implantacéo o sistema eletrénico foi avaliado entre 1° de janeiro de 2005 e 30 de junho de 2006
e observou-se em margo de 2005 aumento de 12,4% do numero de pacientes atendidos, uma
reducdo 39% do tempo meédiode atendimento e reducdo de 46,4% na evasdo das fichas de
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atendimento se comparado ao mesmo periodo em 2000 Os resultados desse estudo comprovam

que o PEP aumentou a eficicia do servi¢o tornando-o mais rapido e seguro para o paciente
(PERONDI et al, 2008).

5.3 Sistemas de informacéo em saude e tomada de decisbes

A tomada de decisOes consiste numa das mais importantes atividades no cotidiano da
gestdo. Simon (1979) distingue as decisdes entre programadas e as ndo programadas. As
decisbes programadas sdo repetitivas e geralmente automaticas com as rotinas, seguir
recomendacdo dos manuais e as operacfes padronizadas. Por sua vez as ndo programadas
exigem capacidade de julgamento, intuicéo e criatividade.

Toda tomada de decisdo leva em consideracdo o ponto de vista assumido na andlise
podendo favorecer o paciente, a instituicdo, a comunidade, etc. Assim, para buscar a decisao
mais acertada € fundamental lancar méo de ferramentas de medicdo no contrario a incerteza
pode ser critica e o desfecho inesperado (JUNIOR; SOUZA. 2009). A informac&o proporciona
um novo ponto de vista para interpretar os eventos da forma que eles realmente sdo além de ser
um dos principais meios para construir 0os conhecimentos que fundamentam as decisdes
(NONAKA, 1997 apud PINHEIRO et al. 2016).

Um estudo publicado no ano de 2012 que buscou identificar a percepcdo dos
enfermeiros que atuam nas Unidades de Atencdo Priméria a Salde e as respostas dos
entrevistados corroboraram com achados anteriores confirmando que existe um baixo
conhecimentor sobre os SIS para suportar as decisées (ALMEIDA, G. B. S.; FREIRE;
LEONEL. 2012).

“Entrevistado (1) Sistema de Informagao em Salde é o meio que vocé usa para ligar
todos os setores e saber como que esta funcionando”. “Entrevistado (2) Sao coletas
de dados atraveés do agente comunitario de salde que podemos fazer o plano
assistencial em cima desses dados”. (ALMEIDA, G. B. S.; FREIRE; LEONEL, 2012,

p.4).

Os sistemas de informagdo podem fornecer além das informagdo estratégica para a
tomada de decisdo, as respostas as operagdes diarias e pode agregar valore ao processo de
trabalho. Corroborando, Maia (2013) apresenta o gerenciamento de estudos clinicos por meio
de um sistema de informacdo na assessoria clinica de Bio-Manguinhos. A implantacdo do
sistema possibilitou realizar analises do cenario e apds reestruturacdo do fluxo de atendimento
observou-se melhoria no retorno dos voluntarios dentro do prazo estabelecido no cronograma
(75%). A sistematizacdo das informacdes possibilitou tomadas de decisdes melhor embasadas
fazendo com que todas as metas propostas fossem atendidas reduzindo o tempo de execucéao
das tarefas (MAIA. 2013).
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O uso da informacdo e as tomadas de decisGes em salde precisam ser repensadas ao

passo que as decisdes em saude vem sendo definidas de acordo com a necessidade do momento,
vé-se ainda uma grande dependéncia dos gestores da atencdo basica em relacdo aos conselhos
de saude para tomar decisGes (PINHEIRO et al., 2016).

E preciso discutir outras estratégias de apreensdo da informacao pelos gestores para que
possam assimilar que ndo é o conhecimento nem os julgamentos que constituem a decisdo, estes
apenas subsidiam as interpretacdes empiricas (PINHEIRO et al., 2016).

Por fim reforca-se o baixo conhecimento dos SIS pelos profissionais da atencéo béasica
no entanto ao serem questionados sobre a capacidade do sistema de informacdo como
ferramenta que norteia a tomada de decisdes a maioria considerou o sistema como de grande
importancia (ALMEIDA, G. B. S.; FREIRE; LEONEL. 2012).:

Com certeza, se vocé juntar dados fidedignos e juntar de todas as UBSs e passar o
sistema de informacéo funcionar, com certeza da para o nivel federal levantar muita
coisa que esta sendo feita, que ndo esta que precisa ser mudada a maneira de fazer, da
pra vocé fazer muita coisa; é um sistema bastante (til. [...] Tem muita coisa, ele é
bastante atil, se vocé souber utilizar ele, é bastante Gtil (ALMEIDA, G. B. S
FREIRE; LEONEL, 2012, p.6).

6 CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo desse trabalho foi apresentar a importancia das informagdes no processo
decisorio em saude, considerando suas potencialidades e limitag6es; bem como a necessidade
e relevancia da inovagéo sejam na abordagem dos sistemas existentes, ou na criacdo de novas
possibilidades de informacdo em salde.

Foi possivel perceber que mais importante do que implantar um ambiente informacional
gue permita de maneira inteligente tomar decisfes gerenciais é preciso criar cultura de utiliza-
las. No que se refere a a aplicabilidade e a producdo de informacdo para os indicadores na gestéo
hospitalar, foi observado que as informacg6es coletadas sdo frequentemente utilizadas pela
direcdo e geréncia, no entanto obsevou-se que algumas coletas ndo sdo sistematicas pois o
responsavel pela coleta e por alimentar o sistema ndo compreende a relevancia dessas
informagdes.

Evidenciamos ainda dificuldades de enfermeiros e gestores quanto a utilizacéo efetiva
dos SIS reforgando a necessidade de incluir temas de SIS no percurso formativo do profissional.
Em complemento, é necessario melhor entendimento dos profissionais em relacdo aos dados de
salde para que deixem de ser somente alimentadores e passem a utilizar o sistema de maneira
mais critica e aprimorada.

Os gestores buscam por informacdo em seu dia-a-dia e embasam muitas de suas a¢oes
nos relatorios gerenciais e nas informacgdes dos sistemas de informacéo, dessa forma, sugere-se

gue os aspectos que ddo suporte a decisdo seja colaborativo pois 0s profissionais que fazem a
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ponte entre usuarios, desenvolvedores e a realidade das organizacdes de saude podem apoiar

nas avaliacGes e na consolidacdo dos servigos.

Assim, conclui-se que o SIS é uma ferramenta essencial, a medida que se facam ajustes
para refletir cada realidade, para apoiar as decisdes de satde e compartilhar o conhecimento
disponivel. Para aprofundar o conhecimento destes aspectos € necessario que novos estudos

sejam feitos, para compreender este tema na profundidade que ele merece.
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