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RESUMO

A tecnologia da informacéo (T1) pode ser considerada a mais recente e influente das
tecnologias inseridas na sociedade, trazendo consigo uma série de impactos bem
como a necessidade de pesquisas para o melhor entendimento desse novo fenémeno.
O presente estudo teve como objetivo avaliar o impacto de uma tecnologia da
informacdo para gerenciamento de servicos de saude na percepgdo dos
colaboradores do HUB. Foi realizada revisao tedrica, a fim de identificar as dimensbes
relativas ao impacto da Tl no trabalho na literatura académica para o melhor
entendimento da pesquisa em sua totalidade. O método de investigagao utilizado foi o
quantitativo através do levantamento de dados (survey). Foram selecionados 75
colaboradores da instituicdo para responder o questionario. O critério para escolha
dessa amostra foi que os respondentes teriam que utilizar o sistema ha, no minimo,
um ano. O instrumento foi composto por perguntas fechadas, em linguagem
apropriada aos participantes e estruturadas em uma escala tipo Likert, variando de 1 a
5 pontos itens de caracterizagdo dos participantes e um campo para os participantes
exporem livremente informagbes que julgassem relevantes. Para tanto, foi utilizada a
escala denominada Avaliacao do Impacto da Tl no Trabalho que foi elaborada e
validada por Lucht, Hoppen e Magada (2007). A pesquisa alcangou resultados que
mostraram a necessidade de uma maior integragdo entre os usuarios e os setores de
desenvolvimento do sistema e ajustes nas politicas de Tl do 6rgdo estudado,

especialmente no tocante aos fatores Inovacgéo, Satisfagdo do Usuario e Decisao.

Palavras Chave: Tecnologia de Informacao, Impacto de Tl, Gestao Hospitalar.
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1. INTRODUGAO

As ultimas décadas do século XX foram marcadas por rapidas e vertiginosas
mudancgas tecnolégicas, econdmicas e sociais que transformaram o mundo do
trabalho, das empresas e, conseqlientemente, das pessoas. Essa época foi marcada
por uma epidemia de proje¢cdes e previsdes sobre os futuros acontecimentos do
século XXI, onde a gestéo das empresas foi fundamental na reformulagédo do ambiente
dos negocios, das novas configuragdes organizacionais e do perfil do gestor frente a
essas transformagdes (RUAS, 2000).

Pressionadas por melhorias, as organizagbes buscam modelos de gestdo mais
eficazes que resultem na melhoria da qualidade dos produtos e dos servigcos
oferecidos aos clientes que estdo cada vez mais exigentes e conscientes dos seus
direitos.

Nas organizagdes publicas, sobretudo nas organizagdes hospitalares, por uma
questdao de adaptacdo a esse momento de transformacgéo, ocorreram mudancgas
significativas nas formas de trabalho, onde foram abolidas tradicionais e
conservadoras praticas até entdo implementadas para dar lugar a novas e modernas
tecnologias e estruturas organizacionais, criadas para adequar a organizagdo e 0s
profissionais aos ambientes turbulentos como os dos dias atuais.

A Tecnologia da Informagao (Tl) é parte integrante desse processo de
transformacao, tornando necessario o investimento em novas tecnologias, na
implementagcdo de novos processos organizacionais e em continuas adaptacdes na
postura estratégica das organizacdes (BRITO; ANTONIALLI; SANTOS, 1997).

Deste modo, conforme Perottoni et al. (2001, p.1), “as organizagbes devem
investir em equipamentos que possam suprir suas necessidades, em softwares que
dao suporte as atividades desempenhadas pelos seus profissionais, assim como no
aprimoramento de seus colaboradores”.

Para adequar-se a esse novo paradigma, a gestdo de organizagdes
hospitalares evoluiu para um processo mais complexo de analises gerenciais, com o
objetivo de pensar estrategicamente frente aos novos desafios desenvolvendo
competéncias técnicas e gerenciais modernas que permitam identificar e apresentar

solugdes junto aos problemas que permeiam a area de saude.
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Ao considerar que o impacto de uma Tl € de suma importancia, pois provoca
alteracdes, nos padrdes de trabalho, nos valores das pessoas e das organizagdes, o
presente trabalho tem como objetivo avaliar o impacto de uma tecnologia da
informacdo para gerenciamento de servicos de saude na percepcédo dos clientes
internos do Hospital Universitario de Brasilia. Essa avaliagdo podera orientar as agdes

do hospital, no sentido de aprimorar o seu desempenho futuro.

1.1 Formulagao do Problema da Pesquisa

Qual o impacto de uma tecnologia da informagdo para gerenciamento de
servicos de saude na percepcdo dos clientes internos do Hospital Universitario de

Brasilia?

1.2 Objetivos

1.2.1 Objetivo Geral

O objetivo geral do estudo ¢é avaliar o impacto de uma tecnologia da informacgéo
para gerenciamento de servicos de saude na percepg¢do dos clientes internos do

Hospital Universitario de Brasilia.

1.2.2 Objetivos Especificos

¢ |dentificar as dimensdes relativas ao impacto da Tl no trabalho na literatura
cientifica.

e Descrever os resultados obtidos pela organizagdo com a tecnologia adotada;

e Verificar a existéncia de divergéncias na percepc¢ao de impacto da Tl, quando
considerados diferentes grupos de trabalhadores;

e Indicar as possiveis falhas e sugerir medidas para minimizar os impactos das

inser¢des de novas tecnologias na organizag&o pesquisada.
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2. FUNDAMENTACAO TEORICA

O presente capitulo apresenta os resultados obtidos por meio de pesquisa
bibliografica, e enfatiza conceitos acerca de gestao de servicos em saude, tecnologias
de informacdo, sistemas de informacdo, impactos da Tl sobre qualidade da
informacao, inovacao, produtividade, controle gerencial, processo decisoério, satisfacéo
dos usuarios e seguranga da informacgéo. Tais conceitos tornam-se necessarios para
um melhor entendimento da pesquisa em sua totalidade, da formulacao do problema a

analise dos resultados.

2.1 Gestao de servigos hospitalares na rede publica

Apobs o reconhecimento pelo Estado brasileiro do direito universal a saude, foi
criado em 1988 o Sistema Unico de Saude (SUS), que segundo Rodrigues (2003, p.3)
“é¢ regido pela légica do direito social, de carater coletivo, onde o Estado atua
diretamente tanto na formulacéo e gestdo de politicas, como na gestéo e provisao de
acbes e servigcos de saude”. A loégica do sistema publico de saude corresponde, a
desmercantilizagdo do acesso aos servicos de salde. E neste ambito e dentro dessa
l6gica que atuam, os hospitais universitarios.

Tomando como base essa logica, os hospitais universitarios como parte
integrante dos servigos de uma universidade publica tém como preceito a manutencéo
da triade, ensino, pesquisa e extensdo, vinculada a assisténcia a comunidade e
integrado com a rede SUS. Os hospitais universitarios devem oferecer servigos
publicos de qualidade, cumprindo seu papel de formacé&o de profissionais para
atuacdo na area da saude e desenvolver pesquisas que avancem na busca de
solugdes para as questdes da saude.

Deste modo, a organizacdo hospitalar € semelhante a uma empresa pelas
funcdes administrativas apresentadas. Nos dias atuais, o hospital apresenta-se como
um instrumento de intervengao terapéutica com o objetivo de alcancar a cura de
doentes (GURGEL JUNIOR; VIEIRA, 2002).

Gurgel Junior e Vieira (2002) consideram a organizagdo hospitalar como uma
das mais complexas, pela nobreza e amplitude da sua missdo, além de apresentar

equipe multidisciplinar com elevado grau de autonomia, para dar assisténcia a saude a
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pacientes, onde se utiliza, rotineiramente e de forma crescente, tecnologia de ponta.
Além de ser um espaco de pratica de ensino-aprendizagem e produgéo cientifica.

Segundo Drucker (1987 apud SILVA; SOUZA, 2003, p.4), o hospital reune
muitas atividades diferentes, “nos hospitais estdo reunidos varios servigos e situacdes
simultaneas: hospital € hotel, lavanderia, servicos médicos, limpeza, vigilancia,
restaurante, recursos humanos, relacionamento com o consumidor”.

Na esfera hospitalar, a tecnologia ndo substitui a mao de obra humana, pelo
contrario, gera a necessidade de profissionais especializados, ocasionando a
diminuicdo dos custos da inovagdo e consequientemente o aumento o nivel de
especializagéo e profissionalizagdo nessas instituicées (SILVA; SOUZA, 2003).

Borba (1991) destaca que o gestor hospitalar deve apresentar como requisitos,
a efetiva e eficiente administragcéo para o processo de desenvolvimento da unidade de
saude. Portanto, necessita de informagcbées e conhecimentos a respeito de suas
fungdes, a fim de oferecer o necessario para garantir o efetivo atendimento aos
beneficiarios dos servicos de saude. Cabe ao administrador hospitalar ainda,
responder pela qualidade dos servigos e cuidados prestados, formagao e composicéo
do corpo clinico, adequada visdo da funcéo hospitalar e definicdo clara da estrutura
organica. “O administrador eficaz ndo confunde o verdadeiro problema com os
sintomas cujo tratamento resulta apenas num alivio temporario e ndo remove as
causa” (BORBA, 1991, p, 25).

A préxima secédo é dedicada a analise de conceitos e componentes da Tl sob a
percepcgao de diversos pesquisadores do tema, a fim de formar alicerces teéricos para

embasar cientificamente a presente pesquisa.

2.2 Conceitos e componentes da tecnhologia da informacgao (TI)

A crescente evolugdo ocorrida através do advento da informatica vem
influenciando, os modelos de administracdo e gerenciamento das organizacdes, e
provocado mudancgas significativas no comportamento das pessoas, tanto na vida
profissional, quanto na vida pessoal (LAUDON; LAUDON, 1999).

Tomando por base esse novo paradigma tecnolégico, neste trabalho sera
utilizado o conceito de tecnologia da informacgao que segundo Marcovitch (1996) pode

ser entendido como o complexo tecnoldgico que envolve computadores, softwares,
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redes de comunicagdo eletrbnica, rede digital de servigos, tecnologias de
telecomunicagdes, protocolos de transmisséo de dados e outros servigos.

Desta forma, a Tl, “representa um conjunto de componentes inter-relacionados
trabalhando juntos para coletar, recuperar, processar, armazenar e distribuir
informacao” (Figura 1), com a finalidade de facilitar o planejamento, o controle, a
coordenacao e o processo decisdrio em empresas e outras organizagbes (LAUDON;
LAUDON, 1999, p.4).

Organizac&o

Figura 01 - Atividades dos Sistemas de Informacéo.
Fonte: Laudon e Laudon (1999, p.4).

A tecnologia da informagéao propicia os alicerces para as varias atividades vitais
de uma organizacéo, possibilitando mudangas essenciais na forma como o trabalho se
processa, apresentando novas oportunidades estratégicas que reavaliam suas
missbes e operacgdes, uma vez que sdo elas que apdiam as decisdes e exercem
influéncias sobre o comportamento das pessoas. (OLIVEIRA, 1996).

A associacdo entre a Tl e a estratégia de uma empresa esta muito clara
atualmente. Dessa forma segundo Oliveira (1996) a Tl tem ocupado espaco
significativo no planejamento, processos e diregcdo das empresas repercutindo em
diversos aspectos da administragédo corporativa.

Para Brito, Antonialli e Santos (1997 p.78) um novo paradigma comeca a ser

delineado, marcado por diversas tendéncias relativas as tecnologias da informacéo.
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Essa nova era é caracterizada pelo crescente uso dos computadores nas
organizagbes; pela convergéncia entres as midias, computadores e redes de
comunicagdes; automacgao da organizagao; processos de trabalho com maior
agregacao de valor proporcionado pela Tl; aumento da competicdo global e
adocdo de padrbées tecnologicos globais. A base de transformagio
organizacional e da vantagem competitiva, neste cenario, sera a informagéo
traduzida em conhecimento.

Desta forma, a informagcdo passa a ser um recurso essencial para as
organizacbes, permitindo assim o alinhamento estratégico que gera as condigbes
necessarias para alcancar os objetivos e cumprir a missdo corporativa (BRITO;
ANTONIALLI; SANTOS, 1997).

Portanto, a Tl fornece as ferramentas necessarias para o desenvolvimento de
um sistema de informagbes adequado as necessidades das organizagdes
hospitalares. Cabe aos individuos envolvidos nesse processo, um comprometimento
acerca desses principios norteadores, de modo que seja possivel definir as
informagcdes necessarias para que o processo de informatizagcdo organizacional

envolva os usuarios em todas as etapas do processo.

2.3 Sistemas de informacgao (Sl)

Borges (2000) conceitua sistema como um conjunto de elementos com fung¢des
préprias que interagem e agem em conjunto para atingir um ou mais objetivos.
Segundo Perottoni et al. (2001, p. 14), os SIs podem ser entendidos a partir de

trés dimensoes:

Humana: a medida que as pessoas interagem com os sistemas, alimentando-
os com dados e, utilizando as informagdes resultantes nas suas atividades e
integrando-os a sua rotina de trabalho; Organizacional: a medida que a cultura
da empresa e o ambiente em que a mesma se insere afetam o delineamento
dos sistemas de informacgdes; Tecnolédgica: a medida que é preciso selecionar
a tecnologia adotada para entrada, saida, processamento e armazenamento
da informacéo.

Laudon e Laudon (1999) consideram um erro descrever os sistemas de
informacgdo apenas em temos de computador. Segundo os autores, n&o é possivel
entender ou usar um sistema de informacéo sem a compreenséo de suas dimensbdes
em termos de organizacdo e de pessoas, bem como de suas dimensdes técnicas.

Dessa forma, Laudon e Laudon (1999, p.5) consideram que “um sistema de
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informacdo é parte integrante de uma organizagdo e produto dos componentes

tecnologia, organizagbes e pessoas” (figura 2).

Ambiente Externo

Sistema ;
Pess0as (de Informacio

Figura 2: Um SI: ndo apenas um computador.
Fonte: Laudon e Laudon (1999, p.5).

Segundo Laudon e Laudon (1999) o uso de um S| vem transformando a
maneira que o trabalho é conduzido, dando aos individuos novas ferramenta para a
melhoria de suas atividades e definindo como a informagéo é acessada e usada para
administrar os recursos de uma organizagao.

Stumpf e Freitas (1997) enfatizam que a informacéao representa dados em uso e
este uso implica nos usuarios, portanto, o sistema deve identificar quem, quando, onde
e como a informacgéo é necessaria. Deste modo, a concepc¢éo de um Sl, ndo pode ser
conduzida, apenas, por profissionais da area de informatica. Essa tarefa também
requer um alto nivel de envolvimento e de controle dos usuarios finais.

Segundo Stumpf e Freitas (1997, p.78) o envolvimento do usuario na

concepgao e na operagédo de um Sl tem varias consequéncias positivas, dentre elas:

Primeiramente, se os usuarios estdo envolvidos profundamente na definicdo
dos sistemas, terdo mais oportunidades para moldar esses sistemas de
acordo com as suas prioridades e necessidades. Segundo estardo mais aptos
a reagir positivamente ao sistema, porque tiveram participacdo ativa na sua
definicdo e desenvolvimento. A sua participagdo na implementacao favorece a
aceitacdo em relagéo ao sistema e as mudangas provocadas por este.
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2.3.1 Sistemas de Informagao Hospitalar (SIH)

O uso de computadores e de redes de computadores nos servigos de saude
tem adquirido grande relevancia na administracdo das informacées em saude.
Exatamente por isso que os computadores e os sistemas de informacao que viabilizam
seu funcionamento tornam-se vitais dentro das organizagoes.

Segundo Stumpf e Freitas (1997), os sistemas de informacao destinados aos
servicos de saude comecgaram a ser usados em meados da década de 50, para
fungdes administrativas e métodos estatisticos e financeiros dos hospitais. Com o
advento dos microcomputadores foi permitido aos envolvidos nesses servigos, o
acesso a bases de dados dos hospitais possibilitando a interligacédo e a comunicacao
entre praticamente todas as funcdes.

Para Stumpf e Freitas (1997), cabe as pessoas envolvidas no processo de
implantagdo de um sistema de informagdes hospitalares, ter um comprometimento no
sentido de envolver os usuarios do sistema em todas as etapas do processo
informatizacéo, a fim de garantir o atendimento da missao institucional da organizagao
no seu objetivo de prestar assisténcia de alta qualidade.

Segundo Sabbatini (1993), nos dias atuais é cada vez mais dificil a operacao de
um hospital sem o uso da tecnologia da informag¢do. O hospital é uma organizacéo
complexa e possui uma quantidade imensa de informagdes que precisam ser
armazenadas, processadas, gerenciadas e distribuidas.

Entretanto Sabbatini (1993, p.5) salienta que,

A informatizagdo de um hospital ndo € uma tarefa facil, principalmente
quando o seu objetivo principal € integrar, através de computadores, todos
os aspectos referentes as suas atividades-meio e as atividades-fim. Um dos
aspectos fundamentais para o sucesso dessa operagdo, €& O
estabelecimento de uma estrutura gerencial e operacional adequada o
Centro de Informatica Hospitalar, idealizado de modo a se adequar ao
organograma ja existente no hospital, mas, ao mesmo tempo, buscando
moderniza-lo com o objetivo de integrar a Informatica da maneira a mais
completa e eficiente possivel.

Dessa forma, infere-se que os SIHs tem como principal objetivo integrar por
meio de recursos tecnoldgicos, todos os aspectos referentes as atividades

hospitalares, entretanto apresenta um processo complexo na fase de implantacéo.
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A proxima secao é dedicada a analise de impacto da Tl sobre as organizagdes
e apresenta a relagdo dessas tecnologias com os temas qualidade da informacéo,
inovacao, produtividade, controle gerencial, satisfagcdo do usuario, processo decisorio

e segurancga da informacéo.

2.4 Impacto da Tl no trabalho

Segundo Lucht, Hoppen e Magada (2007) o impacto da Tl assume diferentes
significados, dependendo do enfoque que se deseja avaliar. Os efeitos sentidos na
implantagdo de uma nova tecnologia no ambiente de uma organizac&o publica podem
ser vislumbrados, por exemplo, sob os aspectos da organizacdo, dos processos de
trabalho ou até mesmo do individuo.

A seguir, sdo abordadas as bases conceituais a respeito modelos de avaliagao
do impacto da Tl e do impacto da Tl na percepcéo de valor dos usuarios quanto ao

trabalho.

2.4.1 Impacto da Tl sobre a Qualidade da informacao

A qualidade da informagéo € uma condigéo basica e no cenario organizacional
nos dias atuais. Sendo, portanto, fundamental para o aumento da qualidade dos
processos de tomada de decisdes de um grupamento gerencial.

Almeida e Varvakis (2005) afirmam que o valor da informacdo depende de
qualidades intrinsecas e extrinsecas e conceituam valor da informagédo como a
validade e relevancia que a informacao representa a um determinado individuo ou
grupo.

Os atributos da qualidade da informacgado associada ao usuario segundo Oleto
(2006, p.60), “sao adequacao da indexacado e classificacdo (atributo do sistema),
eficacia, eficiéncia da recuperacéo (atributo do sistema), impacto, relevancia, utilidade,
valor esperado, valor percebido e valor de uso”.

A analise da qualidade da informacao associada como um produto, enfatiza a
informagéo como coisa, atribuindo a qualidade da informacao algumas dimensdes, tais
como abrangéncia, acessibilidade, atualidade, confiabilidade, objetividade, precisao e
validade. (OLETO, 2006).
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Portanto, verifica-se que o0s usuarios percebem o valor da qualidade da
informacado ligado a atributos como a relevancia, a utilidade, a acessibilidade,
velocidade, facilidade de uso do sistema e velocidade de obtencéo.

O instrumento utilizado nesta pesquisa visa mensurar a qualidade das
informacdes de uma TI, através de questbes que buscam identificar, de acordo com a
percepcao dos usuarios se as informagdes geradas sdo de facil compreenséo, de facil
acesso, faceis de se obter, se podem ser recuperadas com facilidade e se podem ser

recuperadas rapidamente.

2.4.2 Impacto da Tl sobre a Inovagao

A capacidade de inovagao é essencial para a sobrevivéncia das organizagdes.
Assim, a capacidade de percepcéo, criacdo e disseminagcdo de novas tecnologias e
métodos de trabalho encontram cada vez mais espagos nas organizagdes atuais.

Conforme Schumpeter (1982 apud FREITAS; CAMPOS; CAMPOS, 2006) a
inovacao relaciona-se com a criagao de produtos, servico ou processo que seja novo,
embora esteja geralmente associada a importantes avangos em produtos ou
processos, a maior parte das inovagdes sao baseadas no efeito de mudangas ou na
combinagao criativa de técnicas, idéias ou métodos existentes.

A inovacgédo pode ser percebida em diversos campos como: nas relacdes de
producao de bens e servigos; nas relacdes de trabalho; nas relagdes de comunicagéo;
na transmissao de conhecimentos, no desenvolvimento de novas tecnologias. Schmitz
e Forcellini (2007) destacam que a inovacdo deve ser uma das fungdes basicas

da organizagao, pode ser considerada inovadora.

Para tanto, os administradores devem praticar a inovacdo de forma
sistematica, tendo sempre um processo organizado que sustente e
acompanhe a inovacdo desde o planejamento até o seu langamento e
acompanhamento no mercado. A inovagao estara consolidada se agregar, de
maneira ampla, valor as agdes da empresa, influenciando a economia como
um todo (SCHMITZ; FORCELLINI, 2007, p. 4).

Segundo Tidd, Bessant e Pavitt (2008), a gestdo da inovacdo corresponde a
atividades gerenciais e técnicas voltadas para a implantacdo bem sucedida de novas
idéias e praticas, sob a forma de novos produtos e processos, cuja utilizacdo pode

acarretar vantagens competitivas para as organizagdes.
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Desta forma, infere-se que inovacdo pode ser considerada como a
implementagdo de novas técnicas, idéias ou métodos de gestdo, com resultados
praticos como, por exemplo, a melhoria de servigos prestados e redugéo de custos.

Partindo da idéia de que o conhecimento pode ser uma das formas para
criagdo de solugdes inovadoras e que a Tl determina o modo pelo qual a informacéo é
armazenada, processada e distribuida, é possivel dimensionar se essa tecnologia
facilita o processo de “descobrir” e “criar’ novas idéias para a melhoria do processo
produtivo (PEREIRA; BECKER; LUNARDI, 2007).

2.4.3 Impacto da Tl sobre a Produtividade

Segundo Perottoni et al. (2001), a partir da utilizacdo da Tl, as operag¢des antes
realizadas de forma manual, passam a ser realizadas com mais velocidade e
seguranga, agilizando os processos e consequentemente aumentando a
produtividade.

A palavra produtividade trata da relacao entre as entradas de recursos, trabalho
e materiais e as saidas. Segundo Mukhopadhyay, Rajiv e Srinivasan (1991 apud
PEREIRA; BECKER; LUNARDI, 2007 p.153) “para se detectar a existéncia de
incrementos na produtividade de uma aplicagdo deve-se verificar se os beneficios
proporcionados pelo investimento sdo superiores ao seu custo”. Dessa forma, para o
aumento da produtividade organizacional, é necessario o aumento da distancia
existente entre o somatério do fluxo de entradas e o somatorio do fluxo das saidas
(PEREIRA; BECKER; LUNARDI, 2007).

Nesta pesquisa foi utilizado um instrumento destinado a mensurar a
produtividade através de questdes que buscam avaliar se o sistema ajuda a
economizar tempo, a aumenta a produtividade e se permite que o usuario execute

mais trabalho do que seria possivel fazer de outra forma.
2.4.4 Impacto da Tl sobre o Controle Gerencial
Segundo Pereira, Becker e Lunardi (2007, p.154) a Tl ocupa uma importante

funcdo no processo de controle de uma empresa, através da Tl € possivel avaliar

“‘coisas, pessoas e atos; além disso, pode adotar o ponto de vista comercial, técnico,
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financeiro e de seguranca, aumentando a capacidade de processamento de dados
necessarios a geracao de informacoes”.

Segundo Pereira, Becker e Lunardi (2007) varias pesquisas foram realizadas,
onde se percebe que a Tl pode ser um instrumento no reforco de posi¢cdes da
atividade de gestdo nas organizagbes, ou seja, ao invés de ser associada com a
flexibilidade e a descentralizagdo organizacional ela seria usada no reforgco do
gerenciamento centralizado e controlado.

No instrumento de pesquisa utilizado no presente trabalho, um dos fatores
avalia o grupamento controle gerencial. Essas questdes sugerem a avaliagdo do
controle gerencial aplicando aos respondentes questdes ou afirmacdes onde se busca
saber se o sistema sob analise ajuda a geréncia a controlar o processo de trabalho,

melhora os controles gerenciais e ajuda a geréncia no controle do desempenho.

2.4.5 Impacto da Tl sobre a Satisfagdo dos Usuarios

A mensuragdo da satisfagdo do usuario final em relacdo a um sistema de
informacdo é determinante para que o investimento realizado seja revertido em
ganhos para a organizagao, tornando possivel compreender as melhorias oriundas do
sistema e os resultados adquiridos pela organizagdo. (BUBADRA; MACADA; RIOS,
2005).

Calisir e Calisir (2004 apud LUCHT; HOPPEN; MACADA, 2007, p.03), ao
estudarem a influéncia de variaveis na satisfacdo dos usuarios, afirmam que “os
usuarios finais se tornariam mais satisfeitos com os S| se acreditassem que a
utilizacao do sistema aumentaria seu desempenho e sua produtividade”.

Danziger e Anderosn (2002 apud LUCHT; HOPPEN; MACADA, 2007, p.03),
afirmam que os valores associados com a satisfacdo dos usuarios sdo muitas vezes
modificados justamente por conta dos atributos de uma TI. Itens como satisfagcdo com
o trabalho e melhoria do bem-estar foram agregados ao modelo ora proposto.

O impacto de uma TI, sobre da satisfagdo dos usuarios é avaliado nesta
pesquisa através de questdes que buscam identificar, se o sistema possui as
informagdes que os usuarios necessitam para realizar suas atividades diarias de

trabalho, se melhora a satisfacdo do usuario e se melhor o bem estar no trabalho.
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2.4.6 Impacto da Tl sobre o Processo Decisoério

Com a evolugédo do processo de gestao organizacional a analise do processo
decisério vem sofrendo grandes alteragdes. A imprevisibilidade e complexidade do
ambiente externo as empresas,€ um fato perceptivel no decorrer das ultimas décadas.

Dussauge e Ramanantsoa (1987 apud MARCOVITCH, 1996, p.28) afirmam que
a Tl pode influenciar nas decisbes estratégicas de uma organizagédo em trés pontos

distintos:

e A area que a organizagao atua, suas fronteiras, segmentacao, crescimento,
maturidade e valor;

e sobre a concorréncia, mudando regras e propiciando o surgimento ou o
desaparecimento de concorrentes;

e sobre as alternativas de estratégias genéricas: lideranca em custos ou

diferenciacao.

Marcovitch (1996, p.28) enfatiza que,

uma Tl pode alterar sensivelmente a forma de uma empresa enxergar seu
negoécio, e a partir dai, promover mudangas capazes de alterar a dindmica
concorrencial num setor. E interessante assinalar que a nova tecnologia pode
propiciar ganhos de eficiéncia e redugdo de custos ou viabilizar novas
maneiras de agregar valor ao cliente em produtos/servicos oferecidos pela
empresa.

Segundo Perottoni etl al.(2001) os sistemas de informacdo sao indispensaveis
para o processo de tomada de decisao, entretanto cabe ressaltar que segundo Flores-
Pereira, Becker e Lunardi (2007) o processo decisério € um processo complexo.

Para Laudon e Laudon (2000 apud PEREIRA; BECKER; LUNARDI, 2007) um
sistema de apoio a decisdo € ideal no processo de tomada de decisao, pois opera num
modelo simples, pode ser desenvolvido rapidamente e pode operar com dados
limitados. Segundo os autores, sistemas de informagdes gerenciais disponibilizam
informacgdes que podem ajudar na identificacdo dos problemas.

Infere-se, assim, que os estudos de impacto da Tl acerca do processo de
tomada de decisdo enfatizam a influéncia do contexto socioeconémico e politico-
cultural na forma de construgédo e uso da referida tecnologia (PEREIRA; BECKER,;
LUNARDI, 2007).
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2.4.7 Impacto da Tl sobre a Seguranga da Informagao

Para Lucht, Hoppen e Macgada (2007, p.03) “seguranca da informacao e
medidas defensivas, deve ser encarado como uma parte do escopo organizacional de
segurancga efetiva como ponto-chave para um gerenciamento de processo de tomada
de decisao confiavel”.

Segundo Birchall et.al (2004 apud LUCHT; HOPPEN; MACADA, 2007, p.3)
adocdo desta varidvel esta na ‘relevancia que os aspectos de seguranca
informacional ttm assumido nas organizagdes com o surgimento e o desenvolvimento
de novas TIs”. Estes autores consideram a seguranga da informagdo como uma
vantagem competitiva, ndo apenas uma forma de proteger sistemas de informacao
contra ataques ou “invasdes” externas. Deste modo, o escopo seguranca da
informacdo é composto por aspectos que incluem: “confidencialidade, integridade,
disponibilidade, identificagdo, autenticagdo e nao-recusa” (KOVED et al., 2001;
LANDWENR, 2001; WHITMAN, 2003; EZINGEAR et. al., 2005 apud LUCHT;
HOPPEN; MACADA, 2007, p.3)

Segundo Ezingeard et. al. (2005 apud LUCHT; HOPPEN; MACADA, 2007, p.3),
estes fatores associam o conceito de seguranga de informacdo a “determinagéo de
como a confiabilidade, a seguranca e a disponibilidade das vantagens de informacdes
da companhia devem ser gerenciadas de maneira a prover o maior beneficio a
organizacgao, em alinhamento com os objetivos corporativos e a estratégia”.

Assim, considerando o contexto da organizacdo em estudo e as bases teoéricas

descritas acima, é apresentada a seguir a metodologia utilizada na pesquisa.
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3. METODOLOGIA

Segundo Vergara (2000), € de fundamental importancia para uma pesquisa
empirica que o pesquisador informe o que pretende investigar e o porqué de tal
pesquisa. Também apresentar conceitos e descrever a populagdo, amostra e selegcéo
dos sujeitos dentre outros aspectos relacionados ao desenho de pesquisa.

Nesta etapa, sdo descritos os aspectos metodologicos adotados para avaliar o
impacto de um sistema de tecnologia da informacao voltado para o gerenciamento de
servicos de saude na percepcgdo dos clientes internos do Hospital Universitario de
Brasilia (HUB).

Vale destacar, que realizacdo da pesquisa foi precedida de prévia autorizacgéo,
o projeto de pesquisa foi aprovado pelos comités de ética do HUB e da Faculdade de
Medicina da UnB.

A seguir, séo apresentados os aspectos metodoldgicos do presente trabalho o
que inclui o tipo de pesquisa, participantes da pesquisa, instrumento, procedimentos e

analise de dados.

3.1 Tipo de Pesquisa

Segundo Vergara (2000), é nesta etapa que se classifica a pesquisa quanto aos
fins e quantos aos meios e onde sera detalhado se a pesquisa sera qualitativa,
quantitativa ou mista.

O método de investigacao utilizado na presente pesquisa € o quantitativo
através do levantamento de dados (survey). No entanto, foi criado um campo ao final
do instrumento de coleta de dados onde os participantes poderiam expor livremente
informagdes que julgassem relevantes ao assunto da pesquisa. A pergunta aberta é
apenas um espaco para manifestacao dos sujeitos.

Segundo Fink e Kosecoff (1985, p.13 apud GUNTHER, 1996, p. 387) a palavra
survey pode ser traduzida como um “método para coletar informacdes de pessoas
acerca das suas idéias, sentimentos, planos, crencas, bem como origens social,
educacional e financeira”.

Quanto aos meios, adotou-se a pesquisa, bibliografica e de campo. A pesquisa
bibliografica para avaliar o impacto de uma Tl voltada para gerenciamento de servigos

de saude na percepcao dos clientes internos do HUB, foi realizada em periddicos



26

cientificos, impressos ou em meio eletrbnico para fundamentar parte tedrica e
metodoldgica do estudo. (VERGARA, 2000).

Quanto aos fins a que se destina, a pesquisa realizada, conforme Vergara
(2000), € do tipo descritiva e aplicada. Descritiva pois visa caracterizar a populagao a
ser estudada, especialmente quanto as percepgdes, expectativas e sugestdes.
Aplicada porque € motivada pela necessidade de solucionar problemas reais, portanto,
com finalidade pratica (VERGARA, 2000).

Também, € uma pesquisa de campo, pois foram coletados dados na instituigdo

onde ocorre o fendmeno investigado, conforme ressalta Vergara (2000).

3.2 Populagao e Amostra

A populagéo escolhida para o presente estudo € composta pelos colaboradores
do HUB que utilizam o Sistema Gerenciador de Informacgdes da Saude de Individual
(GSWEB). Estima-se que cerca de 350 colaboradores utilizam o sistema
regularmente. Desses, foi extraido uma amostra por conveniéncia de 75
colaboradores, na qual constam, integrantes das carreiras de um hospital universitario,
“servidores da Fundacgé&o Universidade de Brasilia (FUB)” e pessoal terceirizado,
“prestadores de servico do HUB”.

Essa escolha, além de atender a demanda da questdo a ser pesquisada, &
bastante conveniente a operacionalizagdo da mesma devido a fatores tais como: a sua
importancia para a area da saude e a facilidade de obtengcdo dos dados devido o facil

contato do pesquisador com a Instituicao.

O melhor detalhamento da amostra dos envolvidos no processo de pesquisa

sera descrito a seguir no capitulo de resultados e discussao.

3.3 Instrumento de Coleta de Dados

Segundo Gunther (1996), o levantamento de dados, deve obedecer uma
estrutura basica, na qual seja, identificagcdo do pesquisador e legitimacao dos objetivos
de pesquisa bem como a estrutura légica das tematicas apresentadas na coleta de

dados.
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Neste trabalho, adotou-se um questionario com perguntas fechadas, em
linguagem apropriada aos participantes e estruturadas em uma escala tipo Likert,
variando de 1 a 5 pontos.

Foi utilizado o questionario elaborado por Lucht, Hoppen e Macgada (2007),
denominado Avaliagdo do Impacto da Tecnologia da Informagéo no Trabalho. Entre os
motivos da selecdo desse instrumento destaca-se que ele se adapta ao proposito da
pesquisa, foi validado, e os fatores utilizados sdo adequados para a analise do
impacto da Tl em organiza¢bes hospitalares.

O Quadro 1 apresenta os fatores e os respectivos itens do questionario (Anexo

A).

Fatores Itens
Qualidade da Informacéao 1,3,4,14 e 16
Inovagéao 5,13e18
Produtividade 2,21e 24
Controle Gerencial 6,8e9
Satisfacado do Usuério 7,11e17
Decisao 10, 12,19 e 22
Seguranca da Informacgéao 15,20 e 23

Quadro 1: Itens dos fatores no questionario.

Também foi incluido no questionario um campo onde os respondentes poderiam
registrar livremente informagdes que entendiam como relevantes sobre o assunto. A
partir da analise do conteudo dessas informagdes foram identificadas categorias de
respostas, a fim de caracterizar as percep¢cdes dos mesmos. Dessa forma, o
instrumento buscou captar as informacbes necessarias, por meio de percepgdes,
expectativas e sugestbes a respeito do impacto de um sistema de informacao voltado
para o gerenciamento de servigos de saude nas atividades diarias dos colaboradores
do HUB.
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3.4 Procedimentos de Coleta de Dados

Segundo Gunter (1996), o survey é aplicado por meio de questionario, as mais
diversas areas das ciéncias sociais, e pode ser administrado através de entrevistas,
telefonemas ou em grupos. O questionario também apresenta uma série de
vantagens, economiza tempo, atinge maior numero de pessoas simultaneamente,
obtém respostas mais rapidas e mais precisas, ha maior liberdade nas respostas em
razao do anonimato etc.

O processo de coleta de dados consistiu na apresentagéo do questionario pelo
pesquisador, com as respectivas instrugdes de preenchimento aos respondentes..
Apds a distribuicdo do questionario foram feitos alguns comentéarios sobre o objetivo
do trabalho, agradecendo a colaboracdo do respondente. Posteriormente, o
questionario foi recolhido pelo proprio pesquisador, de acordo com a disponibilidade
dos respondentes. Vale destacar, que o processo de coleta de dados ocorreu durante
0 més de abril de 2009.

3.5 Analise dos Dados

Para a analise dos dados foram utilizados os recursos disponiveis no software
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versdo 16.0. Dentre os recursos
disponiveis, utilizou-se: médias e desvios padrdo que retratam os percentuais dos

fatores estudados, correlacdes e graficos referentes aos dados demograficos.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados apresentados a seguir foram obtidos a partir da aplicagédo do
questionario elaborado e validado por Lucht, Hoppen e Macgada (2007) denominado
Avaliagcdo do Impacto da Tl no Trabalho. Esse questionario foi aplicado junto aos
colaboradores que utilizam o sistema GSWEB no HUB.

Inicialmente, sdo apresentadas as caracteristicas centrais da organizacéo, do
sistema GSWEB e por fim dos respondentes dos questionarios.

Em seguida, sdo descritos os resultados e as discussdes referentes a pesquisa

quantitativa e a questao qualitativa.

4.1. Caracterizagao da Instituicdo do Sistema GSWEB e dos Participantes da

Pesquisa

4.1.1 Caracterizagao da Instituicao

O Hospital Universitario de Brasilia (HUB), integrante da rede de hospitais
universitarios do MEC, teve o seu funcionamento autorizado pelo Decreto n° 70178, de
21 de fevereiro de 1972. Inicialmente o hospital recebeu o0 nome de Hospital do Distrito
Federal Presidente Médici (HDFPM). Mudou de nome algumas vezes até ser
reconhecido pelo MEC como Hospital Universitario. Finalmente, em 1999, foi cedido a
UnB, passando a se chamar Hospital Universitario de Brasilia (HUB, 2009).

As atividades de ensino, pesquisa e extensdo passaram a representar o grande
diferencial do hospital. Assim, seu compromisso principal é formar profissionais da
area de saude atendendo as necessidades da populagéo, produzindo conhecimento e
desenvolvendo novas tecnologias, adaptadas as caracteristicas e exigéncias de nossa
sociedade (HUB, 2009).

Atualmente o hospital recebe alunos dos diferentes cursos da UnB (Medicina,
Enfermagem, Odontologia, Nutricdo, Farmacia, Psicologia, Servico Social,
Administracédo, Educacéo, Arquitetura, dentre outras), o HUB oferece estagios de pos-
graduacéao e de nivel médio em diferentes areas (HUB, 2009).

O HUB contava em abril de 2009 com 289 leitos e 121 salas de ambulatorio.
Seu corpo clinico é formado por diversos profissionais da area de saude. O hospital
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serve a comunidade do Distrito Federal e das cidades do entorno de Brasilia, bem

como outros estados, sendo, portanto um hospital de referéncia (HUB, 2009).

4.1.2 Sistema Gerenciador de Informagoes da Saude de Individual GSWEB

O GSWEB ¢é um sistema gerenciador de informacgdes da saude individual, que
gerencia informagdes referentes aos usuarios do sistema de saude do qual faz parte.
O sistema foi implantado no HUB em outubro de 2006 é totalmente voltado para a
Internet, permitindo que os profissionais da area de saude possam acessar o sistema
e executar suas atividades de qualquer ponto do planeta, integrando os
relacionamentos existentes entre agendamento de consultas, atendimentos clinicos e

prescricao de receitas (vide Anexo B).

4.1.3 Caracterizagao dos Participantes da Pesquisa

Foram selecionados 75 colaboradores da instituicdo para responder o
questionario. O critério para escolha dessa amostra foi o periodo que respondentes
utilizam o sistema, o periodo minimo estabelecido foi de um ano. Esse periodo foi
estabelecido, pois se julgou que é o tempo necessario para que os respondentes
possam formar opinides coesas em relagdo a Tl. Vale destacar, que dentre os
questionarios aplicados, um foi desconsiderado, pois apresentava mais de 50% dos
itens n&o respondidos, totalizando assim uma amostra de 74 questionarios
respondidos.

Verificou-se, ainda, a partir dos itens de caracterizagdo da amostra que 35 dos
respondentes sdo do sexo feminino e 39 do sexo masculino e que a experiéncia média
de trabalho dos respondentes na instituicdo era de 6 anos.

Em relacéo ao tipo de vinculo com a instituicdo verifica-se que em relagdo aos
participantes da pesquisa 73% eram prestadores de servicos do HUB, trabalhadores
estes que ingressaram na instituicdo sem concurso publico, enquanto apenas 27%
eram de servidores da FUB, trabalhadores estes que ingressaram na instituicdo
através de concurso publico.

Quanto a faixa etaria, 51,4% dos respondentes possuiam até 30 anos de idade,
enquanto 33,8% possuiam entre 31 e 40 anos, 9,5% possuiam entre 41 e 50 anos e

5,4% possuiam entre 51 e 60 anos, como pode ser observado no Grafico 1.
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Faixa Etaria

60,00%
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Grafico 1: Faixa etaria dos respondentes do questionario.

No que se refere ao nivel de escolaridade, percebe-se que, 62% dos
participantes da pesquisa possuindo ensino superior completo, inclusive com

especializagdo ou mestrado, como pode ser visto no Grafico 2.

Nivel de Escolaridade

B Mestrado
3%

O Especializagdo
27% @ 2° Grau

38% O 2° Grau
@ Graduacgao

O Especializagao
B Mestrado

@ Graduagao
32%

Grafico 2: Nivel de escolaridade dos respondentes do questionario.

Em relagdo ao cargo dos respondentes, 14,9% eram profissionais ligados a
assisténcia médica, enquanto 8,1% eram ligados a assisténcia em enfermagem;
58,1% ligados a servicos administrativos e 18,9% a outros tipos de servigos, conforme

pode ser observado no Grafico 3.
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Categoria do Cargo

@ Outros Servigos O Assisténcia
19% Médica 15%
W Assisténcia em @ Assisténcia Médica
Enfermagem 8%

W Assisténcia em Enfermagem
O Servicos Administrativos

@ Outros Servigos

] Servigos
Administrativos
58%

Grafico 3: Categoria do cargo dos respondentes do questionario.

4.2 Resultado das médias e desvios padrao dos fatores do Modelo de Avaliagao

de Impacto de Tl no Trabalho

Feita a caracterizac&o da Instituicdo e da amostra, s&o apresentadas a seguir
conforme a Tabela 1 as médias e desvios padrao dos fatores ‘Seguranca da
Informacéo’, ‘Controle Gerencial’, ‘Qualidade da Informacdo’, ‘Produtividade’,

‘Decisao’, ‘Satisfagao do Usuario’ e ‘Inovagao’.

Tabela 1 — Média e desvio padrao dos fatores

Fatores Média Desvio Padrao
Seguranca da Informacgéao 3,48 0,90
Controle Gerencial 3,25 1,00
Qualidade da Informacgéo 3,20 0,78
Produtividade 3,18 1,10
Decisao 3,02 0,94
Satisfacdo do Usuario 2,94 0,99
Inovagao 2,68 1,03

Do exame dos valores das médias da Tabela 1 e com base na escala utilizada
no instrumento de coleta de dados da pesquisa, verifica-se, que a média das

respostas situou-se entre nem pouco, nem muito e muito em relagdo ao fator
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‘Seguranca da Informacao’ (média: 3,48; dp: 0,90), indicando que de acordo com 0s
respondentes o sistema apresenta muita seguranga nas informagées. Em relagéo ao
fator, ‘Controle Gerencial’ (média: 3,25; dp: 1,00), os respondentes consideraram que
0 sistema aumenta nem pouco, nem muito o0 controle gerencial sobre as suas
atividades. O fator ‘Qualidade da Informagédo’ apresentou (média: 3,20; dp: 0,78)
indicando que segundo os respondentes o sistema possui nem pouca, nem muita
qualidade de informacao. Os respondentes também consideraram que em relagcéo aos
fatores ‘Produtividade’ (média: 3,18; dp: 1,10) e ‘Deciséo’ (média: 3.02; dp: 0,94) o
sistema GSWEB apresenta nem pouco, nem muito impacto em suas atividades
diarias. Por fim, em relacao aos fatores ‘Satisfagédo do Usuario’ (média: 2,94; dp: 0,99)
e ‘Inovagao’ (média: 2,68; dp: 1,03), os respondentes avaliaram que o sistema
GSWEB apresenta entre pouco € nem pouco, nem muito impacto sobre as suas
atividades diarias no trabalho.

Os desvios-padrdao dos fatores ficaram relativamente proximos, a excecgéo
daquele relacionado a ‘Qualidade da Informacéo’ (desvio-padrdao de 0,78), o que
demonstra uma maior unanimidade na avaliagcédo dos respondentes em relagdo aos
outros fatores.

Salienta-se que o fator ‘produtividade’, apesar da ter obtido (média de 3,18) teve
0 mais alto desvio-padrao, significando maior variabilidade das respostas dos sujeitos
em relacdo a média.

A seguir, serdo analisadas as meédias e desvios padrdo de cada item do
questionario, a fim de melhor retratar as respostas.

O fator ‘Seguranca da Informacédo’ busca a avaliacdo dos respondentes a
respeito do impacto do sistema GSWEB quanto a protecdo contra acessos né&o

autorizados, seguranca dos dados e controle de senhas.

Tabela 2 — Estatistica descritiva dos itens que compdem o fator Seguranga da Informagao

Seguranga da Informagao Numero de Ocorréncias
Item Afirmacgao 1 2 3 4 5 |Média| DP
23 Este sistema tem um controle de senhas 4 7 12 32 19 3.74 1,11

adequado e seguro

Este sistema protege os dados contra

15 ~ .
acessos ndo autorizados

6 13 13 33 9 3,35 | 1,15

Este sistema aumenta a seguranca dos

20 dados dos clientes.

8 7 21 29 9 3,32 | 1,14

Média do fator Seguranga da Informacéo 3,48 | 0,90
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Verifica-se que o item 23 que é 0 que mais se aproxima de muito (média: 3,74;
dp: 1,11), indicando que segundo os respondentes o sistema apresenta um controle
de senhas muito seguro. Quanto aos itens 15 (média: 3,35; dp: 1,15), 20 (média: 3,32;
dp: 1,14) e 23 verifica-se, que em média, os respondentes consideram que o sistema
GSWEB possui nem pouca, nem muita seguranga contra acessos nao autorizados e
aumenta nem pouco, nhem muito a seguranga dos dados dos clientes. Como pode
ser observado a maior quantidade de respostas do fator Seguranca da Informacao
estdo situadas no nivel 4 da escala utilizada no instrumento de coleta de dados.
Conforme os resultados apresentados para os itens que compdem o presente fator,
evidencia-se que na percepcdo dos respondentes o sistema GSWEB esta em
conformidade com os aspectos compdem o fator ‘Seguranga da Informacgao’ esses
aspectos sao: confidencialidade, integridade, identificacao, autenticacéo e nao-recusa,
tornando a seguranga da informagéo uma vantagem competitiva (KOVED et al., 2001;
LANDWENR, 2001; WHITMAN, 2003; EZINGEAR et. al., 2005 apud LUCHT;
HOPPEN; MACADA, 2007, p.3)

O fator ‘Controle Gerencial’ busca avaliar a percepcado dos respondentes a
respeito do suporte proporcionado pelo sistema GSWEB quanto a melhoria no controle

gerencial.

Tabela 3 — Estatistica descritiva dos itens que compdem o fator Controle Gerencial

Controle Gerencial Numero de Ocorréncias

Item Afirmacgao 1 2 3 4 5 |Média| DP

06 Este sistema ajuda a Administracdo a 5 13 20 26 10 3,31 112
controlar os processos de trabalho.

08 Este _S|stema melhora o controle 6 14 18 26 9 325 | 125
gerencial das tarefas executadas.

09 Este sistema auxilia a Administragdo a 7 13 20 26 8 320 | 114
controlar o desempenho do trabalho.

Média do fator Controle Gerencial 3,25 1,00

Nota: Em um dos questionarios devolvidos o item 08 estava sem marcacéo.

Analisando os itens 06 (média: 3,31; dp:1,12), 08 (média: 3,25; dp:1,25) e 09
(média: 3,20; dp:1,14) Tabela 3, verifica-se que em média os respondentes
consideram que o sistema GSWEB melhora nem pouco, nem muito a gerencia e
controle dos processos de trabalho, das tarefas executadas e o controle do

desempenho do trabalho, com maior quantidade de respostas situadas no nivel 4.
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A percepcao apresentada pelos respondentes em relagdo ao impacto do
sistema para o fator ‘Controle Gerencial’ vem ao encontro da investigacao de Pereira,
Becker e Lunardi (2007) na qual os autores afirmam que pesquisas indicam que a Tl
pode ser um instrumento no reforco de posi¢cdes da atividade de gestdo nas
organizacgdes, podendo ser usada no gerenciamento centralizado e controlado.

O fator ‘Qualidade da Informagé&o’ visa a avaliagdo dos respondentes a respeito
do impacto do sistema GSWEB em relacdo a facilidade de recuperacéo de
informacdes, velocidade de recuperacao de informacdes, a facilidade de acessos a
informacgdes, e a facilidade de compreensao e a obtencao de informagdes.

Tabela 4 — Estatistica descritiva dos itens que compdem o fator Qualidade da Informagéao
Qualidade da Informagao Nudmero de Ocorréncias

Item Afirmacgao 1 2 3 4 5 |Média| DP

04 Neste sistema as informagdes geradas
s&o de facil compreenséo.

03 As informacdes sdo de facil acesso
neste sistema.

2 4 23 34 11 3,65 | 0,89

3 11 29 20 11 3,34 | 1,03

14 Neste sistema as informagées sao faceis

de se obter. 6 10 30 22 6 3,16 | 1,03

As informagdes podem ser recuperadas

01 com facilidade neste sistema.

6 20 24 16 8 3,00 | 1,28

Neste sistema, as informagdes podem

16 ser recuperadas rapidamente.

10 17 23 21 3 2,86 | 1,10

Média do fator Qualidade da Informagéo 3,20 | 0,78

Verifica-se na Tabela 4 que em relagdo a afirmacéo 04 (média: 3,65; dp: 0,89)
0s sujeitos consideram nem pouco, nem muito a facilidade de compreensao das
informacgdes geradas pelo sistema. A afirmacdo 03 (média: 3,34; dp: 1,03) obteve a
avaliacao dos sujeitos como sendo nem pouco, nhem muito a facilidade de acesso a
informagdes no sistema. Na afirmacédo 14 (média: 3,16; dp: 1,03) os respondentes
avaliaram que no sistema as informagdes geradas sdo nem pouco, nem muito faceis
de se obter. Em relacédo a afirmacdo 01 (média: 3,00; dp: 1,23) as respostas dos
respondentes também se situaram em nem pouco, nem muito quanto a facilidade de
recuperacédo de informagdes no sistema. Ja para a afirmacdo 16 (média: 2,86; dp:
1,10) os respondentes consideraram entre pouca e nem pouca, nem muita a
velocidade de recuperacao de informagdes no sistema GSWEB.

Observa-se também, que embora os sujeitos considerem que as informacdes

sao de facil compreenséo (item 4), elas ndo séo facilmente recuperadas (item 16).
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Como citado por Oleto (2006) a qualidade da informagéo atribui algumas
dimensdes relacionadas a acessibilidade, facilidade de uso do sistema e velocidade
com que os usuarios obtém as informacgdes. Dessa forma, verifica-se que em relagéo
ao fator Qualidade da Informacéo, os respondentes indicaram que o sistema GSWEB
apresenta deficiéncias referentes a velocidade e facilidade de recuperagdo de
informacgdes, como pode ser observado através das médias das afirmacdes 01 e 16,
as médias mais baixas dos itens que compdem o fator.

O fator ‘Produtividade’ busca a avaliagdo dos respondentes a respeito do
desempenho do sistema GSWEB quanto a economia de tempo, melhoria de

produtividade e volume de trabalho executado.

Tabela 5 — Estatistica descritiva dos itens que compdem o fator Produtividade
Produtividade Numero de Ocorréncias

Item Afirmacgéo 1 2 3 4 5 |Média| DP

Este sistema ajuda a economizar tempo

02 ~ . 10 11 16 24 13 3,26 | 1,29
na execugao das minhas tarefas.

o4 Este N sistema melhora minha 11 10 18 o5 10 318 | 1,26
produtividade.

21 Este sistema possibilita executar mais 12 6 29 17 10 3.09 1,22

tarefas do que seria possivel sem ele.

Média do fator Produtividade 3,18 1,10

Conforme visto anteriormente segundo Perottoni et al. (2001), a partir da
utilizacdo da TI, passam a ser realizadas com mais velocidade, agilizando os
processos e consequentemente aumentando a produtividade. Entretanto, a partir da
analise da Tabela 5 verifica-se que em relacdo a afirmacéo 02 (média: 3,26; dp: 1,29)
os respondentes consideraram que o sistema ajuda nem, pouco, nem muito na
economia de tempo de suas tarefas, com maior quantidade de respostas no nivel 4. A
afirmacao 24 (média: 3,18; dp: 1,26) indica que o sistema GSWEB aumenta nem,
pouco, nem muito a possibilidade dos respondentes elaborar mais trabalho do que
de outra forma. Por fim, descreve-se a afirmag¢ao 21 (média: 3,09; dp: 1,22) obteve a
classificagdo nem, pouco, nem muito quanto o aumento da produtividade dos
respondentes, através do uso do sistema.

O fator ‘Decisdo’ busca avaliar, segundo a percepg¢do dos respondentes, o

impacto do sistema GSWEB em relacdo ao auxilio a tomada de decisdo, aos
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processos de tomada de decisédo e a confiabilidade das informacdes do sistema para

auxilio a tomada de decisao.

Tabela 6 — Estatistica descritiva dos itens que compdem o fator Decisdao

Decisao Numero de Ocorréncias
Item Afirmacgao 1 2 3 4 5 |Média| DP
22 Neste sistema as informagbes geradas sdo 8 8 23 30 5 3,22 1,09

confiaveis auxiliando na tomada de decisdo.

Neste sistema as informagdes geradas
10 |auxiliam os tomadores de decisdo na| 9 16 22 20 7 3,00 1,17
resolucdo de problemas.

12 Negtg sistema as infqrrpagées geradas 8 12 28 21 5 3.04 1,07
auxiliam na tomada de decisdo.

19 Este sistema. [nelhorou 0s processos de 14 14 23 16 7 2.84 1,23
tomada de deciséo.

Média do fator Decisdo 3,02 0,94

Segundo Laudon e Laudon (2000 apud PEREIRA; BECKER; LUNARDI,
2007) um sistema de apoio a decisao disponibiliza uma série de informacgdes
detalhadas que podem ajudar na resolugcdo de problemas. Entretanto, verifica-se
na Tabela 6 que em relagdo a afirmacdo 10 (meédia: 3,00; dp: 1,17) os
respondentes consideraram que o sistema auxilia nem pouco, nem muito os
tomadores de decisédo na resolucao de problemas. As afirmagdes 12 (média: 3,04;
dp: 1,07) e 19 (média: 2,84; dp: 1,23) segundo avaliacdo dos respondentes
causam nem, pouco, hem muito impacto quanto ao auxilio das informacdes
geradas na tomada de decisdo e a melhora dos processos de decisdo. Ja para a
afirmacdo 22 (média: 3,22; dp: 1,09) os respondentes avaliaram que as
informacdes geradas sdo muito confidveis para o auxilio a tomada de decisao.

Embora haja confiabilidade os processos de tomada de decisdo n&o foram
aprimorados a partir da utilizacdo do sistema. Dessa forma, verifica-se que
segundo a percepcgdo dos respondentes o sistema GSWEB nao proporciona de
forma eficiente todos os aspectos que compdem o processo decisorio.

O fator ‘Satisfacao do Usuario’ visa avaliar a percepgéo dos respondentes a
respeito do nivel de satisfacdo dos mesmos enquanto usuarios do sistema
GSWEB.
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Tabela 7 — Estatistica descritiva dos itens que compdem o fator Satisfagao do Usuario
Satisfacao do Usuario Numero de Ocorréncias

Item Afirmacgao 1 2 3 4 5 Média| DP

Este sistema tem as informagdes de que

11 )
necessito.

4 15 29 20 6 3,12 | 1,00

Este sistema melhora minha satisfagdo 1 13 23 21 6 297 1.18

07 com o trabalho.

17 Este sistema melhora meu bem-estar no 18 11 24 17 4 270 1,22
trabalho.

Média do fator Satisfagdo do Usuario 2,94 0,99

Como pode ser observado na Tabela 7, os respondentes avaliaram que em
relacdo as afirmacdes 07 (média: 2,97; dp: 1,18) e 17 (média: 2,70; dp: 1,22) o
sistema GSWEB melhora entre pouco e nem pouco, nem muito a satisfacdo e o
bem-estar dos mesmos no trabalho. Em relagdo a afirmacao 11 (média: 3,12; dp: 1,00)
os respondentes avaliaram que o sistema possui nem poucas, nem muitas
informacgdes que necessitam para a execuc¢éo de seus trabalhos.

Da anadlise dos itens do fator ‘Produtividade’ (média: 3,18; dp: 1,10)
relacionados aos itens do fator ‘Satisfagéo do Usuario’ (média: 2,94; dp: 0,99) observa-
se os valores das médias sdo muito proximos, supde-se assim que os resultados
obtidos estdo em conformidade com a afirmacéo de Calisir e Calisir (2004 apud
LUCHT; HOPPEN; MACADA, 2007) de que os usuarios se tornariam mais satisfeitos
com os Sl se acreditassem que a utilizacdo do sistema aumentaria seu desempenho e
sua produtividade.

O fator ‘Inovagao’ busca avaliar, segundo a opinido dos respondentes, o
impacto do sistema GSWEB para que os mesmos possam ter novas idéias,

encaminhar essas novas idéias e testar novas idéias em seu dia-a-dia de trabalho.

Tabela 8 — Estatistica descritiva dos itens que comp6em o fato Inovagao

Inovagao Numero de Ocorréncias
Item Afirmacao 1 2 3 4 5 Média| DP
13 _Es't.e sistema me ajuda a criar novas 15 14 25 16 4 273 117
idéias.
05 _Este sistema me ajuda a explorar idéias 17 12 23 17 4 271 1,21
inovadoras.
18 iEiSétiisSIStema me ajuda a testar novas 19 14 24 14 2 257 118

Média do fator Inovagao 2,68 | 1,03

Nota: Em um dos questionarios devolvidos o item 05 estava sem marcacéo.
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Conforme se observa na Tabela 8, os respondentes consideraram que em
relacdo as afirmagdes 13 (média 2,73; dp:1,17), 05 (média: 2,71; dp: 1,21) e 18
(média: 2,57; dp: 1,18). Pode-se perceber que as respostas dos sujeitos se situaram
entre pouco e nem pouco, nem muito, indicando que o software apresenta
desempenho abaixo da média em relagédo ao fator Inovagéo.

A Tabela 8 demonstrou que a os itens do fator ‘Inovacao’ apresentaram a
menor média de percepg¢ao dos respondentes relacionados ao impacto da Tl. Esse
resultado demonstra que, sistema ajuda pouco ou nem pouco nem muito a “explorar”,
“testar” e “criar” novas idéias que possam ser implementadas para a melhoria do
processo produtivo.

De forma a permitir conhecer a associacdo entre os fatores e as variaveis
independentes, foi calculado o coeficiente de correlacdo de Pearson. Este valor varia
entre -1 e +1, determinando se a relagdo é negativa (relagcdo inversa) ou positiva

(relacéo direta).

Tabela 9 — Correlagées significativas com os fatores e as variaveis independentes

Fatores Género Tipo de Vinculo
. } r= 0’279(*) r= 0,233(*)
I Inf
Qualidade da Informagéo Sig. 0,016 Sig. 0,046
- r=0,232(*) -
Inovagao .
Sig. 0,047 -
— r=0,242(*) r=0,273(%)
Produtividade Sig. 0,038 Sig. 0,019
' r=0,367(**) -
trol I
Controle Gerencia Sig. 0,001 -
=0,264(* -
Satisfagdo dos Usuarios rSi 99’022(3) -

*Correlagbes significativas ao nivel de 0,05.
**Correlagées significativas ao nivel de 0,01.

Na Tabela 9 sdo apresentados os coeficientes significativos obtidos através da
correlagdo de Pearson entre as os setes fatores de impacto de Tl pesquisados e as
variaveis independentes.

Foram calculadas correlagbes entre os fatores e os itens de caracterizagcado dos
respondentes do questionario e apenas as variaveis independentes género (feminino e
masculino) e tipo de vinculo (Servidores da FUB e Prestadores de Servicos do HUB)
apresentaram correlagdes significativas. Verifica-se na Tabela 9, que os participantes

do sexo feminino tendem a considerar que os fatores ‘Qualidade da Informacao’,
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‘Inovacao’, ‘Produtividade’, ‘Controle Gerencial’ e ‘Satisfagdo do Usuario’ causam mais
impactos positivos em suas atividades diarias do que os participantes do sexo
masculino.

Verifica-se também que as correlagdes indicam que em geral os participantes
com vinculo de 'Prestadores de Servigos do HUB’ tendem a considerar que fatores
‘Qualidade da Informacao’ e ‘Produtividade’ causam mais impactos positivos em suas

atividades diarias quando comparados aos ‘Servidores da FUB'.

4.3 Analise da Questao Qualitativa

Ao final do instrumento de coleta de dados, foi disponibilizado um campo onde
os respondentes poderiam expressar livremente qualquer informacao que julgassem
relevantes para a pesquisa. Entre os 74 participantes, 21 fizeram algum registro neste
item.

A partir da analise do conteudo dessas informacdes sugestdes foram
identificadas duas categorias de respostas, “elogios ao sistema” e “criticas ao
sistema”. Para cada categoria identificada foi transcrita a reposta dos sujeitos como

forma de ilustrar tais resultados.

Elogios ao sistema
01: “Sistema considerado satisfatorio”.

02: “Sistema muito bom deve substituir o prontuario de papel’.

03: “Tudo que ¢ feito para melhorar a qualidade dos servigos é fundamental”.

Quadro 2: Elogios ao sistema

Criticas ao Sistema

01: “Sistema muito lento! Um dia sim e o outro também o sistema para de
funcionar”.

02: O programa sempre da problema nas horas mais criticas do atendimento,
muitas vezes ndo marca o agendamento de consultas na data escolhida,
freqlentemente nega acesso e fica bastante lento prejudicando o atendimento®.
03: “Sistema muito falho e lento”.

04: “Infelizmente, o GSWEB n&o desempenha bem todas as suas fungdes”.




41

05: “O grande problema €& a lentiddo do programa que as vezes impossibilita a
criagéo da prescri¢ao eletrénica”.

06: “Sistema muito falho”.

07: “Sistema interessante. Porém nao esta funcionando, esta lento e confuso”.

08: “O Sistema ainda esta aquém do ideal para a rotina de trabalho”.

09: “O sistema geralmente da problema em horarios de pico”.

10: “E importante para nossa melhoria, mas infelizmente n&o funciona’.

11: “O sistema € muito bom, mas a parte de cadastro possui alguns campos
desnecessarios que poderiam ser retirados”.

12: “Precisa de muitas melhorias no sistema para melhor gerenciamento”.

13: “O programa referido deveria possibilitar a impressao de ordens de servigos
para gerar um arquivo mais seguro”.

14: “Acho que deveria ter mais treinamento para os funcionarios”.

15: “Na minha opinido, o sistema tem uma idéia inovadora, mas atualmente
necessita de ajustes para que seus recursos sejam melhor explorados”.

16: “Sugiro que seja mais abrangente o acesso ao sistema pelos colegas em todos
0s aspectos como busca, consulta e agilidade de respostas a servigos pedidos,
para obter mais conhecimento, colocando em pratica no dia-a-dia. Tendo
conhecimento sera proveitoso para o HUB”.

17: “Deveria haver participagao integral dos servidores na elaboragao do sistema
para facilitar a assisténcia aos pacientes”.

18: “O sistema é bom, porém necessita de ajustes para a perfeita adequacédo a um
hospital do porte do HUB”.

Quadro 3: Criticas ao sistema

Verifica-se no Quadro 2 que raros formam os elogios ao sistema, os
respondentes apenas ponderam sobre a importancia e a previsdo de o sistema devera
substituir métodos de transmissao de informagéao.

Da analise da categoria “criticas ao sistema” observa-se que a maior parte dos
respondentes, descrevem que o sistema apresenta falhas referentes a velocidade e a
quedas do sistema nos horarios de maior fluxo de atividades, (itens 1, 2, 3, 5, 7,9 e
11) essas queixas confirmam os resultados obtidos através da analise do fator
‘Produtividade’ que apresentou média situada entre nem pouco, nem muito em relagéo

ao impacto do sistema quanto a economia de tempo, melhoria de produtividade e
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volume de trabalho executado. Entretanto, ha sugestdes que visam a impressao de
documentos para melhor controle e seguranga das informacgdes (itens 12, 13,) apesar
dos fatores Segurancga da Informacéo e Controle Gerencial terem obtido as melhores
avaliagdes, e sugestdes que visam ajustes e a maior participagdo dos colaboradores
na elaboragéo do sistema (item 15, 16 e 17).

As recomendacdes por parte dos respondentes acerca da maior participacao
dos colaboradores nas etapas de elaboragdo do sistema estdo em concordancia com
a visao apresentada por Stumpf e Freitas (1997), o qual enfatizam que o envolvimento
do usuario na concepg¢do um Sl ocasiona varias consequéncias positivas como a
possibilidade dos usuarios moldarem esses sistemas de acordo com as suas
prioridades e necessidades favorecendo assim maior aceitacédo em relagéo ao sistema

e as mudancgas provocadas por este.
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5. CONSIDERAGOES FINAIS

Neste capitulo, pretende-se mostrar os resultados mais relevantes desta
monografia, ponderar a respeito do atingimento dos objetivos geral e especificos,
discorrer sobre as eventuais limitagbes do estudo e oferecer recomendacdes
baseadas nas conclusdes da presente pesquisa.

A partir da andlise dos dados verificou-se que, segundo os respondentes, o
sistema GSWEB vem apresentando lacunas em diversos aspectos pesquisados, em
funcdo de suas deficiéncias, como em relacao aos fatores inovacgéo, satisfacdo do
usuario e decisao.

Vérios desses itens podem ser sanados caso se faca uso da participagado dos
colaboradores na elaboracdo de parametros de informagdes necesséarias a suas
atividades diarias, ficando evidente que o sistema poderia ser aprimorado nos
aspectos referentes a inovagéo, satisfagdo do usuario, deciséo e produtividade, em
especial quando se ressalta que em nenhum item o sistema atingiu nivel pleno de
avaliagéo, segundo os respondentes.

Com o objetivo de avaliar os impactos da Tl na percepgéo dos clientes internos
do HUB a presente pesquisa pode evidenciar a necessidade de se fazer alguns
ajustes nas politicas de Tl do 6rgéo estudado. Entre estes ajustes, ressalta-se que é
importante continuar com os investimentos em Tl enfatizando-se mais os fatores
Inovagao, Satisfacdo do Usuario, Decisdo, e ‘Produtividade’. Dessa forma, torna-se
importante salientar as sugestbes apresentadas pelos respondentes na questao
qualitativa que confirma a necessidade dos ajustes mencionados, podem ser
alcangados através da interagcdo permanente entre os setores que desenvolvem o
sistema, e os colaboradores que o utilizam diariamente. Recomenda-se que os
colaboradores sejam estimulados a sugerir medidas de melhorias no sistema como:
formas de economizar tempo, rotinas que automatizem procedimentos e meios
possam auxiliar no processo de tomada de decisao.

Assim, os resultados do presente estudo podem contribuir com a Administracao
na condugao necessaria das politicas de Tl da Instituigéo.

Quanto aos objetivos especificos, o alcance dos mesmos possibilitou a criagao
de um conhecimento significativo acerca dos fatores afetados pela Tl. A identificacao
das dimensdes relativas ao impacto da Tl no trabalho na literatura cientifica permitiu a

compreensao de um instrumento de medida, que possibilitou a identificacdo de falhas
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no sistema tornando possivel a recomendacao de medidas especificas para minimizar
0s impactos negativos da insergéo de novas tecnologias na organizagéo pesquisada.

Consideram-se como limitagbes desta pesquisa, o fato de a coleta dos dados
nao ter sido realizada em todos os setores da Instituicdo e grande diferenca em
relacdo ao numero de sujeitos por categoria de cargo, impossibilitando correlacionar
adequadamente essa variavel com os fatores, uma vez que grande parte dos
respondentes eram da categoria servigos administrativos.

Outra limitacdo que merece destaque é a falta de informacdes referentes ao
namero exato de profissionais que utilizam o aplicativo na Instituicdo, com essa
informacdo seria possivel definir estatisticamente uma amostra probabilistica de
usuarios do aplicativo para a coleta de dados.

Por fim, espera-se que o presente estudo sirva de auxilio aos gestores em
processos de implantagdo de Tls em Instituicbes da area de saude. E que estudos
futuros possam aprofundar a investigacédo sobre o assunto, visando uma melhor
adaptacdo dos numeros da amostra aos numeros populacionais, como forma de se
realizar uma analise mais coesa acerca da percepgao do impacto da Tl sobre o

trabalho dos colaboradores do Hospital Universitario de Brasilia.
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ANEXO A
QUESTIONARIO UTILIZADO NA PESQUISA

i

i

Universidade de Brasilia (UnB)
Faculdade de Economia, Administragao, Contabilidade e Ciéncia da Informagao
e Documentacgao (FACE)

Prezado (a) colega,

A presente pesquisa tem como objetivo avaliar a percepgdo dos clientes
internos do Hospital Universitario de Brasilia (HUB) em relacdo ao sistema de
tecnologia da informacao para gerenciamento de servicos de saude GSWEB.

Cabe ressaltar que Tecnologia da informagao (Tl) é entendida como o
complexo tecnoldgico que envolve computadores, hardwares, softwares, redes de
comunicacao eletronica, rede digital de servigos, tecnologias de telecomunicacoes,
protocolos de transmissao de dados e outros servigcos (MARCOVITCH,1996).

Para responder as questdes, devera ser utilizada uma escala de um a cinco
que tem por finalidade medir o impacto do aplicativo GSWEB sobre as suas atividades
diarias de trabalho. Vale destacar que nédo é necessario se identificar, ndo existem
respostas certas ou erradas e que as informagdes prestadas nao serdo utilizadas para
outro fim, que nao o da pesquisa.

Agradeco a sua colaboracdo e coloco-me a disposicdo para qualquer

esclarecimento que se fizer necessario.

Atenciosamente,

o Jansen Roger Sousa Rodrigues Telefones: 3448-5592 / 98164098

e-mail: jansenrodrigues@unb.br
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Em relacédo ao impacto do sistema GSWEB nas suas atividades diarias de trabalho
utilize a escala de 1 a 5, sendo 1 o grau minimo e 5 o grau maximo. Por favor,

marque com um X apenas UMA opcéo de reposta para cada item.

Escala a ser utilizada

1 = Pouquissimo 2 =Pouco 3 =Nem Pouco, Nem Muito 4 =Muito 5 = Muitissimo

Em que medida... 112 (3|4 |5

As informacdes podem ser recuperadas com facilidade
neste sistema.

Este sistema ajuda a economizar tempo na execugéo
das minhas tarefas.

3. | As informagdes s&o de facil acesso neste sistema.

Neste sistema as informacdes geradas séo de facil
compreensao.

5. | Este sistema me ajuda a explorar idéias inovadoras.

Este sistema ajuda a Administragao a controlar os
processos de trabalho.

7. | Este sistema melhora minha satisfacédo com o trabalho.

Este sistema melhora o controle gerencial das tarefas

8.

executadas.

Este sistema auxilia a Administracao a controlar o
9.

desempenho do trabalho.
10 Neste sistema as informacdes geradas auxiliam os

tomadores de decisé&o na resolucédo de problemas.

11. | Este sistema tem as informacdes de que necessito.

Neste sistema as informagdes geradas auxiliam na

12 tomada de decisao.

13. | Este aplicativo me ajuda a criar novas idéias.

14. | Neste sistema as informacdes séo faceis de se obter.

Este sistema protege os dados contra acessos nao

15 autorizados.

Neste sistema, as informacgdes podem ser recuperadas

16. rapidamente.

17. | Este sistema melhora meu bem-estar no trabalho.

18. | Este aplicativo me ajuda a testar novas idéias.

Este sistema melhorou os processos de tomada de

19. decisdo.
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Escala a ser utilizada

1 = Pouquissimo 2 =Pouco 3 =Nem Pouco, Nem Muito 4= Muito 5 = Muitissimo

Em que medida... 112 |3 |4 |5
20 Este sistema aumenta a seguranga dos dados dos
" | clientes.
21 Este sistema possibilita executar mais tarefas do que

seria possivel sem ele.

Neste sistema as informacdes geradas séo confiaveis
auxiliando na tomada de decisao.

Este sistema tem um controle de senhas adequado e
seguro.

22.

23.

24. |Este sistema melhora minha produtividade.

Peco por gentileza responder alguns itens a fim de caracterizar os
participantes da pesquisa.

A. Género

D. Tempo de servigo na instituicao
1.( ) Feminino
2.( ) Masculino

B. Faixa Etaria

( ) até 30 anos E. Tipo de Vinculo com a instituicao
( )de 31a40anos

( )de 41 a50anos 1.( ) Servidor

( )de 51a60anos 2.( ) Prestador de Servicos HUB

() mais de 60 anos

C. Nivel de escolaridade
F. Categoria do Cargo

1.( )1°Grau

2( )2°Grau 1.( ) Assisténcia Médica

3.( ) Graduacéao 2.( ) Assisténcia em Enfermagem
4.( ) Especializagao 3.( ) Servigos Administrativos

5.( ) Mestrado 4.( ) Outros Servigos

6.( ) Doutorado

Por favor, descrever livremente neste campo qualquer outra informagao que
vocé considere relevante sobre o assunto da pesquisa.

Agradeco a colaboracéo!
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APLICATIVOS DO SISTEMA GSWEB

[FRWeb

¢! Gerenciamento do Sistema de Sadde

=t Laboratirio

2t Promto - Atendimento

! Prontuaric Eletbeinico

:: Solicitacio de Materiais

1 Administracao

:: Regulacio

11 Gerenciamento de Atendimento Ambulatorial
:: Gerenciamento de Intermacio

:: Gerenciamento de Procedimento Cirirgico

:: Farmacia

1z Comunicacao

:: LMilitarios de Gestao de Servicos

:: Banco de Leite

1z Servico de Atendinento ao Usuaro

:z Controle de Entradas

iz Lawanderia

T 5AI

:z Saidde do Servidor

1z Wisita Virtual

1t Banco de sangue

[ Sair do sistema ]

@ Copyright Humano Inteligéncia Digital

Ajuda
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ANEXO B1
CONTROLE DE ACESSO DO SISTEMA GSWEB

TM Eletrénico - Login - Mozilla Firefox ' M

( hitp:jf164.41 :sff@.ljﬁﬁ%mm@ﬁghx%&ﬁéctmmmg'm@-@;gw@g;w 1)

Logmn @ Selecao de Prontuano

Usuario: |
Senha:

Prontuario: Buzcar

Ertrar Cancelar

Para acessar o sisterna vocé preciza do Internet Explarar 6.0
Recornendamos resolucdo de video em 200 ¥ 600 ou superior.
hervaldo@prontuario. com, br

& Prontudrio Eletrénico

— [_Fechar |

i
-
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ANEXO B2
SISTEMA DE ATENDIMENTO TECNICO DO SISTEMA GSWEB

Unidade de Sa0de: Hospital Universitario de Brasilia - 2

Sistema de Atendimento Técnico wofiszionsli JANSEN ROGER SDUSA RODRIGUES

ordem de Servico Monitoramento de Ordens de Servico

o Unidade de Destino: EMGENMHARLL CIVIL- Marcenaria (M)

St da O, Wi COrdens de serdigos abertas: Todaz as 0S :\_f:

Manutencio
5 N Ptk
Felatdrios lista de 0% Pendentes:
P Prioridade Mudar proridade Tempo de Abertura Data de Abertura
OS #: 4043 . 58 dias, 20h ]
Irnediata Selecionar... s i 23/03/2009
<<Menu 19rin
<=Pagina Inicial Prioridade Mudar prioridade Tempo de Abertura Data de Abertura
05 #: 4520 . 43 dias, 0oh
Alta Selecionar ... e 08¢ 04/2009
S0min
Requerente: JANSEN ROGER SOUSA RODRIGUES Situacao: Pendente
Ramal: 5331 Inventario:
Unidade: Centro de Transplante Sub-unidade: Fosto de enferrmagem

Problema: Fechadura com Defeito , Qutros: maganeta com deifeito, cai guando abre 3 porta..

Prioridade Mudar proridade Tempo de Abertura Data de Abertura

0% #: 4601 . a7 dias, 21h ]
Imedista Selecionar .. ;65 - 1470472009
rrin
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