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Resumo: Esta comunicag¢ao deriva de uma dissertacdo sobre os hospitais universitarios federais da
regido Centro-Oeste do Brasil vinculados a Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares. Os hospitais
universitarios desempenham um papel fundamental na oferta complementar de assisténcia
meédico-hospitalar a comunidade em geral e como espagos continuos de aprendizagem e pesquisa.
Servem como base para politicas publicas nas areas de seguranga, saneamento, educagdo, saude,
infraestrutura, entre outras. Geram uma ampla gama de conteudos informacionais de natureza
cientifica de aplicagdo imediata em nosso cotidiano. Neles, estdo incluidos os arquivos em saude,
estruturas relevantes para o funcionamento eficiente e seguro do sistema de satde do pais. Eles sdo
responsaveis por armazenar e garantir a sequranga de informagbes importantes, como prontuarios,
resultados de exames, registros de vacinagdo, dados de pesquisas clinicas, relatorios
epidemioldgicos, politicas de saude, etc. Este estudo objetiva demonstrar como séo os sistemas de
gestdo e organizacdo de documentos e informagbes nos hospitais universitarios federais da regido
Centro-Oeste do Brasil. Para isso, a pesquisa adota uma abordagem qualiquantitativa, exploratéria e
descritiva, com foco em cinco hospitais universitarios da regido. Os dados foram coletados nos sites
do Ministério da Educagédo e da Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares, na Base de Dados em
Ciéncia da Informagédo e nas plataformas Fala.BR e Rede Pesquisa-SIG Ebserh. Nesse seguimento,
foram desenvolvidos e encaminhados dois questionarios que contemplaram questbes acerca da
infraestrutura, dos profissionais, da legislagdo e documentagéo, do sistema de informagéo, do perfil
de usuario e dos indicadores de gestao. Os resultados demonstram a transi¢do dos, anteriormente
denominados pela literatura, servigos de arquivo médico e estatistica para Unidade de Gestao de
Processamento da Informagédo Assistencial e Unidade de Regulagcdo Assistencial e Gestdo da
Informagéo Assistencial. Ainda que a presencga do arquivista no quadro de pessoal seja recomendada
no Manual de Diretrizes e Boas Praticas para Gestdo da Documentacédo Clinica da Rede Ebserh, este
profissional ndo esta presente em todos os hospitais estudados. Frente ao contexto pés-pandemia,
que potencializou a importancia e a obrigagéo das instituicbes de ensino e pesquisa a privilegiarem
suas fontes de informagdo, espera-se sinalizar a relevancia da Ciéncia da Informacao
correlacionando-a a Arquivologia na identificagdo de valores referentes aos canais e plataformas de
comunicagdo dos hospitais universitarios federais brasileiros.

Palavras-Chave: Arquivos em saude — Hospitais universitarios — Sistemas e servigos de arquivo em
saude — Arquivista.

INTRODUGAO

Esta comunicacdo deriva de uma dissertagdo defendida em 2023 (Silva,2023), no
Programa de Po6s-Graduacdo em Ciéncia da Informagdo do Instituto Brasileiro de
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Informagéo em Ciéncia e Tecnologia (IBICT) em convénio com a Universidade Federal do
Rio de Janeiro (UFRJ), dedicada no mapeamento dos hospitais universitarios federais (HUF)
da regidao Centro-Oeste do Brasil, vinculados a Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares
(Ebserh).

Os hospitais universitarios (HU) desempenham um papel fundamental ndo apenas na
oferta complementar de assisténcia meédico-hospitalar a comunidade em geral, como
também como espagos continuos de aprendizagem e pesquisa para professores,
pesquisadores, médicos e demais profissionais dessas instituicoes. Além disso, eles servem
como base para politicas publicas nas areas de seguranga, saneamento, educagao, saude,
infraestrutura, entre outras. Seus servicos vém passando por transformacgdes consideraveis
em razao dos avangos em ciéncia e tecnologia, da unificacdo de sistemas, técnicas e
praticas para uma melhor gestdo em saude.

Com base nos artigos da Constituicdo Federal brasileira de 1988 (artigos 196 a 200,
Secao Il — Da Saude), temos, a esse respeito, que “a saude é um direito de todos e um
dever do Estado”. Dessa maneira, no Brasil, os HUF s&do considerados centros de referéncia
de média e alta complexidade para o Sistema Unico de Satide (SUS) que, em categorizagdo
dada na pagina do Ministério da Saude, na matéria sobre “Atengcdo Primaria e atencao
especializada”, estdo no nivel de atengao terciaria:

Hospitais gerais de grande porte, hospitais universitarios, Santas Casas e unidades de
ensino e pesquisa fazem parte do nivel de alta complexidade da atengéo especializada.
Sao locais com leitos de UTI [Unidade de Terapia Intensiva], centros cirdrgicos grandes e

complexos. Também envolvem procedimentos que demandam tecnologia de ponta e custos
maiores, como os oncolégicos, cardiovasculares, transplantes e partos de alto risco.

Os especialistas da categoria estdo aptos para tratar casos que nao puderam ser atendidos
na atengdo primaria ou na média complexidade da ateng&o especializada, por serem mais
singulares ou complexos. Ha ainda assisténcia a cirurgias reparadoras, processos de
reprodugdo assistida, disturbios genéticos e hereditarios, entre outros tipos de cuidados
para processos menos corriqueiros. (Fraséo; Ribeiro, 2022, s.p.).

No Brasil, o Programa Nacional de Reestruturagdo dos Hospitais Universitarios Federais
(REHUF) foi criado por meio do Decreto 7.082, de 27 de janeiro de 2010. Posteriormente, o
Projeto de Lei n® 1.749/2011 foi tramitado no Congresso Nacional, sendo responsavel pela
autorizacao da criacdo da Ebserh, conforme previsto na Lei 12.550, de 15 de dezembro de
2011.

A Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares (Ebserh) foi criada por meio da Lei n°
12.550, de 15 de dezembro de 2011, como uma empresa publica vinculada ao Ministério da
Educagdo (MEC), com a finalidade de prestar servicos gratuitos de assisténcia
médico-hospitalar, ambulatorial e de apoio diagndstico e terapéutico a comunidade, assim
como prestar as instituicdes publicas federais de ensino ou instituicdes congéneres servigos
de apoio ao ensino, a pesquisa e a extensdo, ao ensino-aprendizagem e a formagéao de
pessoas no campo da saude publica. (Ministério da Educacgéo, 2018, s.p.).

Nos HUs, existem os arquivos em saude, estruturas e servigos relevantes para o
funcionamento eficiente e seguro do sistema de saude do pais. Eles s&o responsaveis por
armazenar e garantir a seguranca de informagdes importantes, como prontuarios, resultados
de exames, registros de vacinagao, dados de pesquisas clinicas, relatérios epidemioldgicos,
politicas de saude.

Durante a pandemia do Coronavirus 19 (COVID-19), pbde-se observar o papel de
destaque de todos os hospitais, incluindo os HUFs, diante dos grandes desafios enfrentados
em meio a crise sanitaria, tais como a precariedade de suas estruturas, a situagdo de
trabalho dos profissionais de saude e a distribuicdo de medicamentos apropriados. Nesse
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contexto, conduzimos nossa pesquisa entre o periodo pandémico e pds-pandémico, meio a
dificuldades que quase a inviabilizaram.

Essas dificuldades incluiram a auséncia de respostas aos questionarios enviados dentro
do prazo estabelecido, a necessidade de reenvia-los e aguardar novamente as respostas,
muitas vezes recebendo-os com algumas questdes em branco. Além disso, algumas
respostas indicavam que determinadas questdes ndo eram da competéncia do setor ao qual
pertenciam, impossibilitando-nos de sistematizar as fun¢des do referido setor de arquivos
universitarios.

Dessa experiéncia, e em razao das informacgdes coletadas, assim como das que nos
foram negadas, omitidas e talvez dissimuladas, € possivel defender a hipotese de que os
hospitais universitarios, em especial os do Brasil, carecem tanto de uma politica de gestao
de documentos capaz de integrar, minimamente, a partir dos registros em saude, suas
atividades administrativas, as de pesquisas e as da assisténcia médica, como também do
reconhecimento em si de que os documentos que produzem e acumulam como parte da
assisténcia médica sdo, em grande medida, o insumo basico da propria assisténcia e da
producao do conhecimento em diferentes areas, ainda que predominantemente reconhecida
e limitada para a saude que, pela negligéncia decorrente dessa hipétese, permite com que
profissionais ndo especializados se responsabilizem pelo seu tratamento técnico.

METODOLOGIA

Este estudo tem como objetivo demonstrar como sdo os sistemas de gestdo e
organizacao de documentos e informagdes nos HUFs da regido Centro-Oeste do Brasil.
Para tanto, a pesquisa adota uma abordagem qualiquantitativa, exploratéria e descritiva,
com foco em cinco HUs da regido supramencionada.

Os dados foram coletados nos sites do Ministério da Educacao (MEC) e da Ebserh, na
Base de Dados em Ciéncia da Informacdo (Brapci) e nas plataformas Fala.BR e Rede
Pesquisa-SIG Ebserh. Nesse seguimento, foram desenvolvidos e encaminhados dois
questionarios (por noés identificados como A e B), compostos por perguntas abertas,
fechadas e de multiplas escolhas, divididos em seis eixos: 1) infraestrutura; 2) profissionais;
3) legislagcao e documentacio; 4) sistema de informacdo; 5) perfil de usuario e 6)
indicadores de gestéo.

Na dissertagao (Silva,2023), inicialmente, contemplamos 156 hospitais universitarios das
13 capitais dos paises que compdéem a América do Sul. No entanto, ndo recebemos
respostas aos questionarios e, consequentemente, optamos por realizar o mapeamento no
Brasil, selecionando como amostra os HUFs da regiao Centro-Oeste, composta pelos
estados de Mato Grosso, Mato Grosso do Sul, Goias e Distrito Federal. Essa escolha se deu
pelo fato de ja termos realizado pesquisa na capital Brasilia e obtido alguns resultados
iniciais.

A IMPORTANCIA DOS SISTEMAS DE GESTAO E ORGANIZAGAO DA
INFORMAGAO HOSPITALAR

Ao longo da pandemia de COVID-19, o mundo acompanhou as informag¢des em saude
por meio das estatisticas divulgadas sobre o niumero de casos de pessoas infectadas pelo
virus. Oliveira (2020) destaca que a pandemia passou a dominar as reportagens, pelos
meios de comunicagdo, que frequentemente mencionavam a importancia de medidas
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sanitarias, cuidados, higiene e prote¢do pessoal, além de fornecerem dados estatisticos
sobre casos suspeitos, infectados, recuperados e 6bitos decorrentes da doenca. Dessa
forma, informagbes como essas — € ndo podemos esquecer de mencionar o numero da
populacédo vacinada e suas doses de reforgo — tornaram-se indicadores que sinalizavam a
possibilidade de retomada da rotina que havia sido interrompida pela quarentena. Esse
panorama vem ao encontro do que Silva (2010, p. 35) considera, que, “na area da saude, a
informacao técnica-cientifica é vital, no sentido literal da palavra, pois, muitas vezes, existe a
necessidade de informagdes rapidas para salvar a vida de individuos”.

Importante ressaltar que o uso das informacdes e dos registros de saude como base para
acbes diante do combate de situagdes de precariedade sanitaria traz consigo riscos, os
quais podem ser mitigados pela analise de dados e pela troca de informagbes entre
entidades de saulde, visando acgdes assertivas que reduzam as chances de incertezas.
Escrivao Junior (2007), em seu artigo publicado na revista Ciéncia & Saude Coletiva,
apresenta estudos sobre o0 "Uso da informagao na gestao de hospitais" e sugere indicadores
para realizar comparagdes entre instituicdes de saude. E observado que os hospitais geram
um grande volume de dados, informagbdes e documentos, deixando lacunas que nao sao
percebidas por seus gestores, o que, por conseguinte, pode impactar a tomada de decisdes,
a gestao da instituicdo e a vida das pessoas, ou seja, sua saude e qualidade de vida.

A obra de Foucault (2011) demonstra que, no inicio do século XVII, a medicina vivenciou
mudangas significativas, visto que anteriormente a atuagdo médica se limitava apenas aos
relatos da doenga de seus pacientes. Assim, outros elementos passaram a ser
considerados, e ndao somente a doencga e o individuo, como os ambientes dos quais o
paciente fazia parte, os esgotos, a agua, as edificagbes, 0 que possibilitaria uma
compreensao mais ampla do seu quadro clinico.

As ponderacgdes de Foucault sao pertinentes a nossa realidade, uma vez que, a partir das
informacdes em saude compartilhadas entre instituicoes, profissionais, sistemas e registros,
estudos cientificos passaram a amparar decisdes administrativas, governamentais etc., para
o alcance de solugdes que contivessem, no caso da COVID-19, a transmissdo do virus,
poupando a vida das pessoas.

Nesse contexto, € relevante mencionar o estudo de Souza, em que ela apresenta
questbes pertinentes e contemporaneas, como: "[...] € possivel afirmar que os sistemas de
informacdes em saude (SIS) sao estruturados no sentido de gerar fontes de conhecimento
para a gestao dos servigos de saude no Brasil?" (Souza, 2017, p. 20). A autora sugere que,
logicamente, o uso da informagcdo é fundamental para o planejamento e a tomada de
decisdes. Contudo, questiona se essas informacdes refletem de fato a realidade sanitaria do
pais.

Leandro et al. (2020) explicam que o SUS utiliza a notificagdo como instrumento em
casos de o6bitos e do surgimento de doencas e/ou agravos de saude publica. Durante a
pandemia, houve uma grande coleta de informagdes pelos servigcos de saude, sendo que a
notificagdo de casos de contaminagdo e Obitos contribuiu significativamente para os
processos de trabalho de profissionais, incluindo gestores, e possibilitou o desenvolvimento
de estudos, conforme ja mencionado pelos autores, que "as informacdes e registros em
saude sdo relevantes para apoiar profissionais de saude e gestores, reduzindo a incerteza
da acao a ser tomada" (Leandro et al., 2020, p. 210).

A luz da Ciéncia da Informagdo (Cl), compreende-se que os sistemas de gestdo e
organizagao da informagao hospitalar sdo essenciais para promover a gestao eficiente e
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segura das informagdes em saude num ambiente hospitalar. Em paralelo, Basten e
Haamann (2018, p.1, tradugc&do nossa), em seu texto sobre a perspectiva de aprendizagem
organizacional, afirmam que "as organizagcbes continuam a aprender, mesmo quando nao
estdo utilizando abordagens formais de aprendizagem". Defendem, assim, a necessidade de
as organizagdes adotarem abordagens sistematicas, precisamente para desenvolverem sua
capacidade de aprendizado e evitarem a ocorréncia de processos de aprendizagem
inadequados, que poderiam acarretar consequéncias danosas.

Em suma, essas e outras discussdes contempladas na dissertacdo (Silva, 2023)
subsidiarao a proxima secao acerca da realidade dos cinco hospitais universitarios federais
brasileiros vinculados a Ebserh, particularmente dos seus servigos de arquivo.

OS SISTEMAS E SERVIGOS DE ARQUIVO EM SAUDE DA REGIAO
CENTRO-OESTE DO BRASIL

Nesta secao, apresentamos os resultados referentes ao nosso mapeamento dos HUFs
da regido Centro-Oeste do Brasil, afiliados a rede Ebserh. O critério de selecdo desses
hospitais, como mencionado na introdugdo deste trabalho, decorreu da anadlise realizada
durante a qualificagcdo de mestrado, na qual identificamos uma lacuna estatistica quando
estavamos, inicialmente, pesquisando 156 hospitais universitarios em todas as capitais da
América do Sul e, nessa situagao, “quatro paises da América do Sul nos retornaram o
questionario e confirmaram ser HU: Brasil (1), Chile (2), Colémbia (2) e Equador (1),
totalizando seis hospitais nessa categoria” (Silva, 2023, p.69). A partir desse ponto,
considerando que ja haviamos recebido retorno do Hospital Universitario de Brasilia (HUB) e
que o prazo para a conclusdo da pesquisa era de, no maximo, seis meses, direcionamos
nossos esforgos exclusivamente para a regido Centro-Oeste do Brasil.

Nesse tocante, é valido explicar que autores como Arnoldo (1993), Santos (2016) e
Andrade (2020) empregaram o termo Servigo de Arquivo Médico e Estatistica (Same) para
designar os setores administrativos dos arquivos hospitalares. Todavia, durante a
dissertagéo (Silva,2023), chegamos ao termo “servigo de arquivo e estatistica em saude”,
apos a qualificacdo do mestrado, quando identificamos a necessidade de atrelar os arquivos
e as suas estatisticas ao paciente e/ou a saude. Esta mudanga também foi influenciada
pelas reflexdbes de Foucault (1984) sobre a medicina social, em que ele comparou as
diferentes abordagens e decisdes adotadas pelos paises europeus para lidar com aspectos
estatisticos, fundamentais e funcionais para o desenvolvimento e a prevencao de doengas.

Assim o recorte da pesquisa foi composto por cinco hospitais da referida regiao: Hospital
das Clinicas da Universidade Federal de Goias (HC-UFG), Hospital Universitario da Grande
Dourados da Universidade Federal da Grande Dourados (HU-UFGD), Hospital Universitario
de Brasilia da Universidade de Brasilia (HUB-UnB), Hospital Universitario Julio Muller da
Universidade Federal de Mato Grosso (HUJM-UFMT) e Hospital Universitario Maria
Aparecida Pedrossian da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul (Humap-UFMS).

Na primeira rodada de envio do primeiro questionario (A), enviado em 6 de marco de
2023 com prazo de um més para retorno, formulamos algumas perguntas aos hospitais
mencionados, com o objetivo de verificar se a instituicao em questao era realmente um HU.
Em caso afirmativo, solicitamos que informasse se era de natureza publica ou privada, a
universidade a qual estava vinculado e, de forma mais detalhada, que indicasse a area da
estrutura organizacional onde os arquivos em saude estavam localizados, além de
descrever as relagdes estruturais e atividades dentro do respectivo HU.
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Ao término do prazo estipulado, em 6 de abril de 2023, para recebermos a devolutiva de
respostas ao questionario A, obtivemos sucesso em nossas solicitacbes, exceto com o
HC-UFG, que nos respondeu apenas por meio da plataforma Fala.Br, sugerindo que
utilizdssemos a Rede Pesquisa como canal para solicitar informagdes (para o qual ja
tinhamos atendido todos os requisitos). Consequentemente, o pedido na mencionada rede
permaneceu em estado de "aguardando autorizagdo do setor responsavel". Portanto,
continuamos com a analise dos HUF da regido Centro-Oeste (com excegado do HC-UFG), e
chegamos ao seguinte quadro e analise:

Quadro 1 — Nomenclatura dos Same dos HUF da regiao Centro-Oeste do Brasil

HUF Nomenclatura dos Same

Unidade de Regulagdo Assistencial e

HU-UFGD | Gestao da Informacgéo Assistencial

Unidade de Gestdo e Processamento da

HUB Informacéao Assistencial

HUJM-UF Unidade de Regulagéo Assistencial e

MT Gestao da Informacao Assistencial
Humap-U Unidade de Gestdo de Processamento
FMS da Informagéao Assistencial

Fonte: elaboragao propria.

Com base nas respostas dos HUFs brasileiros ao questionario A, notamos que o
HU-UFGD e o HUJM-UFMT empregam a mesma denominagao para se referir ao Same:
“Unidade de Regulagado Assistencial e Gestao da Informagéo Assistencial”, o que difere do
HUB e do Humap-UFMS, os quais utilizam a expressdao “Unidade de Gestdo e
Processamento da Informagéo Assistencial”. Assim, constatamos que, embora os hospitais
pertencam a mesma regido e estejam vinculados a Ebserh, ndo ha um padrao terminolégico
entre eles, embora as palavras "unidade", "gestdo" e "informacao assistencial" sejam
comuns aos quatro HUF que responderam.

Em seguida, enviamos o segundo questionario (B), estruturado em seis eixos conforme
descrito em nossa metodologia. Comegando pelo eixo de infraestrutura, observamos duas
situagbes nos HUFs. O HU-UFGD e o HUJM-UFMT ndo delinearam claramente a
setorizacdo de suas Unidades de Regulacdo Assistencial e Gestdao da Informacao
Assistencial, ao contrario do HUB e do Humap-UFMS, que apresentaram subdivisdes de
suas unidades (embora ndo fossem idénticas), mas que servem ao proposito do servigo. No
caso do HUB, as areas incluem recebimento de documentos, secretaria, portaria,
movimento, plantdo e se¢do (esta ultima, responsavel pelo arquivamento e manutengao de
prontuarios). Ja o Humap-UFMS informou que seu macroprocesso consiste em atividades
como arquivamento, unificagdo de prontuarios, desarquivamento, disponibilizagdo de copias
e inativacao.
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No segundo eixo, relacionado aos profissionais, realizamos quatro perguntas: a primeira
visava obter informagdes sobre o niumero de profissionais nas unidades; a segunda, sobre o
seu perfil; e as terceira, quarta e quinta perguntas visavam identificar a composicao da
comissao de revisao de prontuarios, da Comissdo Permanente de Avaliacdo de Documentos
(CPAD) e/ou de outras comissdes relacionadas as unidades (Same), bem como os perfis
profissionais e os setores que compdem essas comissdes.

Nesse eixo, foi possivel notar que a presencga do profissional arquivista ainda é limitada
entre os HUFs, e que a CPAD ou esta ausente ou néo foi identificada no questionario, em
alguns HUFs. Por exemplo, o HU-UFGD afirma possuir a CPAD, mas ndo menciona a
presengca do arquivista (embora tenha a comissdo de revisdo de prontuarios). O HUJM
apresenta uma situagdo semelhante, enquanto o Humap possui tanto a comisséo de revisado
de prontuarios quanto a CPAD. Por outro lado, o HUB se destaca por ter uma equipe
composta por 17 profissionais de diversas areas, incluindo o arquivista, além de possuir
tanto a comissao de revisdo de prontuario quanto a CPAD. Vale ressaltar que o HC-UFG
nao foi incluido na analise por nao ter enviado respostas aos questionarios A e B, até a
conclusdo da pesquisa.

Quadro 2 - Efetivo e comissdes componentes dos Same nos HUFs da regiao
Centro-Oeste do Brasil

comissa [ COMER2
QUANTITAT | PROFISSIO O DE
IVO DO NAL | Revisio | [NTEDE | OUTRAS
A ?
EFETIVO |ARQUIVIST| DE AV‘SLI'D‘EQA C%"Ig'sss QUAIS?
SAME A PR%?I‘I(')I'UA DOCUMEN
TOS
Comisséao
de
HU-U = = Documenta
FGD 2 NAO SIM NAO SIM c30 Médica
e
Estatistica
Nenhuma
5 comisséao
HUB 17 SIM SIM SIM NAO vinculada
diretamente
ao Same
Comisséao
de
HUJ
. SEM Documenta
M'TUF 10 NAG SIM IresposTa| SM | cao Médica
e
Estatistica
Comisséao
de
Huma = Documenta
p-UF 7 NAO SIM SIM SIM ~ s
MS cao I\/(_I)edlca
Estatistica

Fonte: elaboragao propria.
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Atrelado a esse topico, temos o eixo sobre legislacdo e documentagéo, no qual houve
unanimidade nas respostas quanto a utilizagdo do Manual de Diretrizes e Boas Praticas para
Gestao da Documentacgao Clinica da Rede Ebserh. Este manual, que enfatiza o prontuario,
considera as caracteristicas dos hospitais da rede, além de normas e estruturas
organizacionais relacionadas a gestdo da documentacgao clinica. E recomenda determinado
perfil profissional para compor os servigos de arquivo e estatistica em saude:

O ideal é que cada hospital tenha ao menos um bacharel em Arquivologia, profissional com
a formacédo adequada para as demandas complexas da area arquivistica. Sugere-se que
este profissional seja concursado, assumindo o cargo de chefia do setor. Nao sendo
possivel ser concurso, que possa ser um cargo comissionado. A equipe deve ter
profissionais assistentes e auxiliares administrativos em quantidade suficiente. Deve possuir
profissionais com experiéncia em alimentagao de sistemas e base de dados. A presenca de
estagiarios de Arquivologia pode colaborar com o desenvolvimento de algumas acbes de
modernizagdo do setor. E importante também que componha a equipe um profissional de
estatistica, caso esta funcéo seja desenvolvida no setor. O controle por indicadores é algo

que ndo pode faltar neste local e deve ser feito por um profissional com esta qualificagao.
(Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares, 2021, p. 17).

Essas observacgbes reforcam os resultados obtidos nas respostas ao questionario (e nas
suas auséncias e lacunas), destacando a necessidade de ter arquivistas designados para
esses setores e estatisticos atuando em areas onde desempenhem tais fungdes. Isso é
significativo, mesmo considerando que, conforme observado, a area de estatistica
raramente colabora de forma integrada com os servigos de arquivo e estatistica em saude
das unidades hospitalares investigadas. No entanto, mantemos a conviccdo de que os
arquivistas tém a capacidade de coordenar contribuicbes relacionadas a fungao de
disseminagcao de informagdes, criando indicadores consistentes para as informacodes
essenciais a serem disponibilizadas aos usuarios dos servicos administrados por esses
setores.

Quanto a documentagédo mais demandada nos HUF, foi afirmado que o prontuario do
paciente (e sua cépia) € o documento principal. Nesse cenario, podemos observar uma
divisdo entre as unidades pesquisadas em relagcdo ao modelo adotado para a organizagéo
de seus prontuarios: alguns adotam uma ordem numérica, enquanto outros preferem uma
ordem digito-terminal. Em relacdo a frequéncia de solicitagdo de prontuarios, a média foi
indicada como "sempre". Quanto ao controle de entrada e saida de documentos, a maioria
dos HUFs utiliza livro de protocolo ou planilhas em Excel (apenas o HUB mencionou usar
cédigo de barras para um controle automatizado dos prontuarios).

No eixo 4 — Sistemas de informacdo —, observamos que trés dos quatro hospitais
respondentes mencionaram utilizar o Aplicativo de Gestdao dos Hospitais Universitarios
Federais (AGHU/AGHUX). Os sistemas adicionais mencionados foram citados de acordo
com a realidade de cada HUF, tais como: sistema de arquivamento; Sistema de Suporte e
Gerenciamento Hospitalar (SSGH); sistemas de seguranga da informacao; softwares
Sistema de Prontuario do Paciente (SPP) e Censo. Nesse sentido, as instituicbes de saude
pesquisadas indicaram que ainda nao possuem um sistema de informacio totalmente
eletrbnico, mas que seus sistemas operam de forma hibrida, combinando documentacgao
analdgica e digital.

No eixo sobre o perfil de usuarios, foi possivel perceber que ha demandas dos servigos
de arquivo e estatistica em saude em relagao ao interesse do publico em geral, uma vez que
a maioria das unidades hospitalares mencionou como usuarios a comunidade académica, o
publico externo, o publico interno e os pesquisadores externos. Nesse contexto, acreditamos
que uma investigacdo mais detalhada sobre o que cada perfil de usuario busca traria
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informacdes que subsidiassem reflexdes mais profundas, permitindo-nos compreender a
representatividade dos servigos de arquivo e estatistica em saude. Assim, poderiamos
entender melhor as necessidades desses usuarios, como a busca pelo prontuario do
paciente para fins de pesquisa cientifica e/ou para resolver questdes judiciais ou,
naturalmente, de saude.

No ultimo eixo da pesquisa, sobre indicadores de gestdo, conseguimos observar que a
funcao estatistica dos referidos servigos é apenas realizada pelo HUB. Isso sugere que, em
nossas suposicgoes, os fluxos de informacdes estatisticas apresentados durante a pandemia,
considerando essa amostra, ndo estariam sendo concentrados ou tratados pelo referido
setor na estrutura atual da rede analisada, pelo menos ao que se refere aos HUFs da regiao
Centro-Oeste do Brasil. Essa situagdo nos deixou com questdes em aberto sobre qual ou
quais setores estariam alimentando as plataformas e os relatérios estatisticos para a tomada
de decisdo dos gestores hospitalares de cada HUF.

Posteriormente, questionamos sobre indicadores de gestdao que tiveram um aumento
exponencial incomum para esses hospitais no periodo de margo de 2020 a marco de 2022,
em comparagado com os cinco ultimos anos (2015 a 2020). Como ja tinhamos observado nas
respostas iniciais, muitos desses setores nao estdo mais diretamente envolvidos na
elaboracéo final da estatistica hospitalar. Apenas conseguimos identificar, nas respostas, as
bases de dados que, de maneira geral, esses setores utilizam, sendo a mais mencionada o
sistema do Departamento de Informagdo e Informatica do Sistema Unico de Saude
(Datasus), como foi citado por Arnoldo (1993) e Matos Junior et al. (2022), em nossa revisao
sistematica da literatura. Dessa forma, acredita-se que a separagdo de setores,
principalmente para os de tecnologia da informacdo, tenha redirecionado o papel dos
servicos de arquivo e estatistica em saude para um ambito mais inovador e tecnoldgico,
impulsionando a incorporagao de prontuarios eletrénicos do paciente, consultas por
videoconferéncia e exames imagéticos com resultados mais precisos e visualizagao em tela,
por exemplo.

Em conclusdo, podemos observar que ha uma transi¢ao clara dos sistemas de servigos
de arquivo em saude no que tange aspectos de documentagcdo analdgica para digital e
hibrida. Essa transicdo abre espacgo para um novo elemento: a inteligéncia artificial’, que,
uma vez consolidada em ambientes hospitalares na gestdo de dados e prontuarios
eletrbnicos, por exemplo, pode processar e analisar grandes volumes de dados dos
prontuarios eletrénicos, cooperando na identificacdo de padrdes e, possivelmente prevendo
surtos de doencgas e/ou a necessidade de intervengdo médica. Isso reafirma ainda mais a
necessidade de profissionais especialistas para avaliar o bom uso desse novo elemento a
favor da saude mundial.

CONSIDERAGOES FINAIS

Os servicos de arquivo e estatistica em saude dos HUFs, vinculados a Ebserh,
desempenham um papel importante no cenario de saude publica e educacao no Brasil. Eles
representam um elo entre educacdo, pesquisa e assisténcia médica, contribuindo
significativamente para o bem-estar da populagcdo e o avango da medicina no pais. Afinal,

' Para Oliveira e Melo (2023, p.1), “A Inteligéncia Artificial — IA pode ser definida como o estudo de agentes
computacionais inteligentes que recebem percep¢cdes do ambiente e executam agdes, bem como tomam
decisbes autdbnomas. Na contemporaneidade, esse mecanismo é aplicado em diversos segmentos, desde o
agronegdcio até os servigos relacionados a saude. Ademais, em consonancia as recentes pesquisas, a utilizagéo
da IA, em nivel mundial, cresce consideravelmente”.
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muitas das atividades humanas geram dados que sdo registrados, documentados e
armazenados seja de forma analdgica, digital ou mesmo hibrida, seguindo os prazos de
vigéncia estipulados pela legislagdo arquivistica em vigor, como pudemos observar em
nossos resultados.

Outrossim, podemos afirmar que cada atendimento, em qualquer unidade de saude,
resulta na producao de fichas de atendimento, receituarios, atestados, laudos, exames
laboratoriais e de imagem, bem como em documentos administrativos para gerir e atender
as demandas desses espacos. Os dados presentes nesses registros e em outros
documentos semelhantes, acolhidos e tratados por esses espacos arquivisticos no ambito
hospitalar, podem néo ter, para olhares descuidados, grande relevancia isoladamente, mas,
quando integrados ao prontuario do paciente (PP) e, por sua vez, ao arquivo de uma
instituicdo de saude, especialmente tratando-se de uma Instituicdo Federal de Ensino
Superior (Ifes), constituem uma fonte de informagédo com diversas possibilidades de usos.

A partir de nossa amostra, que reflete uma pesquisa pontual a nivel regional, podemos
dizer que os referidos sistemas e servigos vinculados as Ifes brasileiras representam um
reservatorio informativo repleto de possibilidades a serem exploradas por diferentes areas
do conhecimento. Naturalmente, um local com tal rigueza de informacbes estruturadas
desperta o interesse da comunidade académica, que constantemente busca novos
conhecimentos. O PP, por exemplo, serve como base, além da assisténcia ao préprio
paciente, para inumeros estudos cientificos, resultando em trabalhos que, por sua vez, sao
geralmente publicados ou divulgados, disseminando informagdes cruciais sobre a situagao
de saude de uma regido, ou mesmo do pais (como foi o caso da Covid-19), ao
conhecimento da comunidade.

Nessa mesma logica, os referidos servigos das organizagdes de saude em uma cidade
ou regido contém dados estruturados e organizados que refletem a realidade da saude da
populagao atendida. O acesso a essas informacgbes pode ter diferentes finalidades, desde o
acompanhamento do paciente até a prestacdo de contas dos custos de tratamentos, bem
como a realizacdo de complexos levantamentos epidemiolégicos e outras pesquisas
cientificas de naturezas diversas, que acabam por subsidiar politicas publicas.

Adicionalmente, frente ao contexto (pds-)pandémico, que potencializou a importancia e a
obrigacado das instituicbes de ensino e pesquisa de privilegiar suas fontes de informagao,
acreditamos ter alcangado o objetivo proposto, ao demonstrar como sao os sistemas de
gestdo e organizagdo de documentos e informagdes dos HUFs da regido Centro-Oeste do
Brasil. Apresentamos de forma analitica e sucinta as respostas e nossas impressoes
referentes aos dois questionarios respondidos pelos referidos HUFs, através dos canais de
comunicagao disponiveis.

Diante do exposto, além das descobertas evidenciadas em nossos resultados, podemos
sinalizar a relevancia da Ciéncia da Informacdo correlacionada a Arquivologia na
identificacdo de valores referentes aos canais e plataformas de comunicagdo desses
hospitais. Foi, por meio deles (o Fala.Br e a rede Pesquisa Ebserh), que conseguimos
conduzir nossa pesquisa no Brasil, na transicdo entre o periodo pandémico e o
pos-pandémico. Nesse sentido, desejamos incentivar mais pesquisas na area, tanto a nivel
nacional quanto internacional, com o objetivo de ampliar e aplicar novas estratégias para
otimizar sistemas e servicos de arquivo em saude, que sao tdo valiosos para nossa
sociedade.
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Pelo exposto, frente ao contexto pds-pandemia, que potencializou a importancia e a
obrigagdo das instituicdes de ensino e pesquisa a privilegiarem suas fontes de informacao,
espera-se sinalizar a relevancia da Ciéncia da Informacéo, correlacionando-a a Arquivologia
na identificacdo de valores referentes aos canais e plataformas de comunicacdo dos
hospitais universitarios federais brasileiros, bem como de seus arquivos hospitalares e
profissionais, para que possam se fazer notar para a sociedade e, em alguns casos para
seus proprios gestores, 0 que nos parece um desafio que merece ser enfrentado com aquilo
que julgamos ser um dos nossos maiores patriménios: a informacgao registrada, o
documento!

Portanto, com este estudo, podemos justificar a hipotese inicial de que os hospitais
universitarios, especialmente no Brasil, carecem tanto de uma politica de gestdo de
documentos capaz de integrar, a partir dos registros em saude, suas atividades
administrativas, de pesquisa e de assisténcia médica. A partir dessa investigacéo, pode-se
sugerir a adesao de mais recursos e investimentos em infraestrutura, pessoal e servicos,
inclusive por meio do desenvolvimento de tecnologias de informacao que sejam facilitadoras
na gestao da informacédo como fonte de pesquisa para a saude no século XXI.
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