Este artigo se propoe a iden-
tificar satisfacao de cliente na ado-
¢ao de sistema de informacéo em or-
ganizagoes de salde, especialmente
no Brasil, desvendando os caminhos
pelos quais investigadores dessa
nova tecnologia tentam assegurar a
vantagem estratégia.

Satisfacao do comprador
ap6s a realizagdo da compra depen-
de do desempenho da oferta em re-
lacao as suas expectativas. Satisfa-
¢do consiste na sensacgao de prazer
ou desapontamento resultante da
comparacao do desempenho (ou re-
sultado) percebido de um produto em
relacao as expectativas do compra-
dor, segundo Kotler (2000).

Na busca de uma vantagem
mais dinamica, adaptativa e susten-
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tavel, muitos lideres complementam
sua andlise da competicao externa
com uma avaliacdo da competéncia
interna, agregando a tecnologia
como um processo complementar
para uma vantagem estratégica. Ge-
rencie no sentido da singularidade,
desenvolva uma competéncia que o
distinga, crie uma vantagem compe-
titiva, segundo Porter (1989).

A visao de empresa como
algo duradouro, que passa por mo-
mentos e se adapta, repensa sua for-
ma de agir e atuar no mercado em
busca do diferencial chamado van-
tagem competitiva, conjunto de fa-
tores que levam uma empresa a di-
ferir positivamente de seus compe-
tidores, outra tendéncia moderna do
pensamento empresarial, segundo
Jamil (2001).
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Referencial tedrico

Atualmente, as organizacoes
de saude estao reavaliando seus mo-
delos de negécios tendo em vista as
regulamentacdes governamentais,
pressoes das fontes pagadoras e a
exigéncia dos pacientes por Servigos
com mais qualidade e menor custo.
Devido a falta de padroes nesse seg-
mento de negbécio e a necessidade de
integrar seus diversos sistemas, as
entidades de saide estao recorren-
do a TI em busca de diferenciais
competitivos para obter vantagens
em relacao a concorréncia.

Servigos de saude sao conhe-
cidos por seus grandes avangos em
tecnologia médica. No entanto, em
termos de utilizacao de TI como fer-
ramenta de neg6cios e comunicagao,
existem muitas oportunidades inex-
ploradas nesse segmento. A Internet
é uma das ferramentas que esta pos-
sibilitando colaboragao mais rapida
e econdmica entre organizagoes de
saude, médicos e pacientes. No Bra-
sil, a industria de satde investe me-
nos em TI do que outros segmentos
de mercado, principalmente em vir-
tude da baixa disponibilidade de re-
cursos financeiros, tendo como con-
sequéncla o uso de tecnologias ultra-
passadas.

A seguir algumas recomen-
dacgOes para as organizagoes de sal-
de transformarem a tecnologia em

beneficio da comunidade médica e
dos pacientes, gerando diferenciais
competitivos, reducdo de custos e
melhoria da qualidade dos servicos
prestados:

Atualmente, alguns hospitais
e laboratérios utilizam em sua area
de diagnéstico por imagens (resso-
nancia magnética, tomografia, radi-
ologia e outras modalidades) um sis-
tema de armazenamento e transmis-
sao de imagens médicas digitais. Esse
sistema, conhecido como PACS (Pic-
ture Archiving and Communication
System), tem como principais bene-
ficios a eliminagao de filmes, aumen-
to da qualidade diagndstica, integra-
¢ao e arquivamento das imagens no
prontudrio eletrénico do paciente —
PEP para acompanhamento da evo-
lucdo clinica e estudo de casos, além
de permitir o acesso remoto via In-
ternet das imagens pelos médicos. As
organizagbes que possuem varias
unidades de diagnosticos espalhadas
geograficamente poderao ter uma
expressiva reducgao de custos com a
centralizacdo do armazenamento e
diagnéstico das imagens.

Como nova fonte de receita,
alguns hospitais ja utilizam sistemas
de video-conferéncia, a fim de reali-
zarem a segunda opinido entre os
meédicos, bem como para ensino a dis-
tancia em universidades de Medici-
na. Os mais modernos sistemas de
video-conferéncia IP, que trafegam
através da Internet, podem ser utili-
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zados para o contato de parentes dis-
tantes com pacientes internados no
hospital e/ou o contato de pacientes
com médicos em maternidades, uni-
dades de internagao e outros.

Com a utilizagao de disposi-
tivos do tipo PDA (palms, tablets) co-
nectados em redes sem fio (wireless),
é possivel controlar a administracao
de medicamentos aos pacientes, evi-
tando erros médicos, permitindo a
rastreabilidade e proporcionando mo-
bilidade aos profissionais de saude.
Outra aplicagdo dessa tecnologia é a
coleta de informacodes a beira do lei-
to, sinais vitais e a visualizacéo da
prescricao médica do paciente.

Com a utilizacdo de ferra-
mentas como o Bl (Business Intelll-
gence), o administrador hospitalar
conseguira extrair informacgoes dos
sistemas de gestdo para a tomada de
decisOes estratégicas, a fim de me-
lhorar a eficiéncia e a produtividade
dos seus processos de negécio.

Para se obter uma maior
aderéncia no uso da tecnologia e fi-
delizacao dos profissionais de sat-
de, as organizacgdes devem oferecer-
lhes uma contrapartida. A maioria
dos hospitais possui o corpo clinico
aberto, onde o médico é um presta-
dor de servigos que geralmente aten-
de em varios hospitais, além de pos-
suir consultério préprio. Seu desejo
¢ acessar todas as funcionalidades de
TI existentes nos hospitais onde

atende, a partir de seu consultorio
ou até em sua residéncia. A palavra-
chave nesse caso é “mobilidade”, pela
qual os profissionais de saude, de
qualquer local, acessam as informa-
¢oOes clinicas do paciente, laudos de
exames e até imagens médicas digi-
tais através da Internet. A tecnolo-
giarecomendada para essa aplicacao
é a VPN (Virtual Private Network),
para garantir a confidencialidade e
a seguranca das informacoes.

Em suma, as organizagoes de
saude que apostarem na tecnologia
como diferencial competitivo ganha-
rao vantagem em relacdo a concorrén-
cla e estarao mais bem posicionadas
para atrair os maiores talentos médi-
cos, um maior numero de pacientes e
obter um retorno significativo sobre
o investimento realizado com a con-
dugao de negocios eficientes.

Internet e busca da
informacao

A tecnologia da informagéao
é considerada por Ciria (1997) a mai-
or industria global, assim como a de
crescimento mais rapido. Essa evo-
lucao criou nova fronteira do comér-
cio on-line, porque representa um
canal direto entre o produtor e o con-
sumidor, eliminando o grande desper-
dicio que se criou no mundo dos bens
duraveis, representado pelos inter-
mediarios entre produtor e consumi-
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dor. Isso também torna o conceito de
fronteiras e nagoes algo virtual.

De acordo com Cunha e Cu-
nha Juanior (1999), Hoffman e Novak
(1996), Kotler (2000) e Hoffman, No-
vak e Chatterjee (2002), entre as dife-
rencas que distinguem os meios de
comunicagao tradicionais e a Internet,
a interatividade é o mais importante.
A Internet é caminho de mao dupla,
pois também oferece a oportunidade
para que os clientes se comuniquem
diretamente com a empresa.

Atualmente, a tecnologia da
informacao permite utilizar dese-
nhos, fotos, som, icones com movi-
mento, video, etc., hierarquizados ou
ligados através de hipertexto. A uti-
lizacao adequada desses recursos
torna bastante amigavel e atraente
ainterface, fazendo com que o aces-
so ao szte seja eficaz e agradavel para
o cliente.

Para Morgado e Dias (2000),
a era digital das novas tecnologias
de informacgbes proporcionou o sur-
gimento de dois mundos: um mun-
do fisico de recursos, no qual as pes-
soas podem ver e tatear, e um mun-
do virtual, feito de informacgao. A
Internet é a principal interface do
mundo fisico e do mundo virtual. No
mundo virtual, a criacao de valor
envolve uma seqiiéncia de ativida-
des formada por estes elementos:
coleta de dados, organizacao, sele-
¢ao, consolidacao, distribuicao e dis-

ponibilizacao da informacao. No
mundo virtual, os sites das empre-
sas apresentam-se como a principal
interface com o consumidor.

A Internet permite maior
acesso a informacao, atuando como
elemento facilitador da comunicacgao
entre pessoas e grupos, a disposigao
de todos. A capacidade de intercam-
bio de informacgoes esta diretamen-
te relacionada com a comunicacao
digital, que permite a criagado e ma-
nutengao de inameros féruns de in-
formacao e discusséao.

Satisfacao do consumidor e
uso da Internet

Simon et al. (1996, p. 9472)
definem a satisfagao do usuério da
informagao como “o grau com que
0s usuarios acreditam que os siste-
mas de informacao disponiveis para
eles atendem as suas necessidades de
informacoes”. Satisfagao do usuério
de informacdo é provavelmente a
medida de sucesso de um sistema de
informacao mais usado (DELONE;
McLEAN, 1992},

No entender de Oliver (1997,
p.17), o mecanismo psicolégico que
leva a satisfacao é essencialmente o
mesmo para os diversos campos em
que a satisfacao é pesquisada. Desse
modo, os procedimentos usados para
mediar a satisfacdo podem ser teo-
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ricamente intercambiados, desde
que adequados ao novo ambiente de
aplicagao.

Bailey e Pearson (1983) e
Melone (1990) identificam diversas
tentativas de medir a satisfagao do
usuario de computador ou de siste-
ma de informacao. Geralmente, es-
sas tentativas concordam que a sa-
tisfacao em uma situacédo é a soma
dos sentimentos ou atitudes em face
da variedade de fatores que afetam
a situagdo. Desde que as pessoas
usam adjetivos para comentar sua
percepcao sobre as coisas, os adjeti-
vos podem ser usados para medir
essas percepcoes. Desse modo, 0s
instrumentos gerados permitem um
padréo que facilita a comparagao da
satisfagao entre organizacdes ou
mesmo suas unidades.

Doll e Torkzadeh (1988), a
partir de um instrumento com qua-
renta itens, desenvolveram um ins-
trumento para medida da satisfacao
do usuério final com doze itens, uti-

lizando uma escala de Likert de cin-
co pontos, variando desde quase
nunca até quase sempre. Silva (2000)
utiliza no seu instrumento de pes-
quisa sobre satisfacao dos usuarios
de sistema de informacao os itens:
exatidao, abrangéncia, disponibilida-
de, confiabilidade, apresentacéo e sa-
tisfacdo geral, avaliados através de
uma escala de Likert de cinco pon-
tos, variando de discordo totalmen-
te até concordo plenamente. A Inter-

net é acessada num ambiente onde
podem ser acessadas informacgoes.

A organizacao hospitalar é
historicamente considerada como
parte importante do sistema socioe-
conomico (CUNHA, 2002). Nessa or-
ganizacgao, a qualidade é o elemento
diferenciador no processo de atendi-
mento das expectativas de seus usu-
arios, dada a sua missao essencial de
cura ou alivio do sofrimento huma-
no. E mister a melhoria continua da
qualidade de sua gestao, objetivando
uma integracao harmonica das areas
tecnoldgica, administrativa, econdmi-
ca, assistencial, de docéncia e pesqui-
sa, com a razao ultima de atender a
adequada prevencao e assisténcia a
individuos ou a populagbes em situ-
acao de risco (BRASIL, 2002).

Essas organizacoes sao res-
ponséaveis pela obtencgao, tratamen-
to, distribuicao, uso e armazenamen-
to de dados confiaveis, para o seu sis-
tema de informacao (SI), como ins-
trumentos da gestao hospitalar. Con-

forme Foucault (1996}, o hospital nao
€ somente um lugar de cura, ha tam-
bém um campo documental no seu
interior, de registro, acimulo e for-
magao do saber e poder. Esse campo
documental é constituido principal-
mente pelo prontuario do usuario,
que contém toda a atividade assis-
tencial, de pesquisa, ensino e admi-
nistrativa. Para Stumpf (1996), o
prontudrio é o elemento de comuni-
cacdo entre os varios setores intra e
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extra-hospitalares e depositario de
um conjunto de informagoes capa-
zes de gerar conhecimento.

Nesse sentido, os servicos de
saude necessitam considerar infor-
macao e conhecimento como insu-
mos estratégicos para atender a re-
solubilidade de suas agbes, adequan-
do-se ao paradigma da sociedade da
informacao. Conforme Tarapanoff
(2001), essa sociedade é o resultado
de novos referenciais sociais, econd-
micos, tecnolégicos e culturais, em
que a informacao constitui a princi-
pal matéria-prima, o conhecimento
agrega valor a servigos e produtos, a
tecnologia é empregada nos acervos
de informacao, e a rapidez, efetivi-
dade e qualidade sao fatores criticos
para a competitividade.

A informacao teve uma va-
lorizacao crescente na década de
1970, apoiada pelo desenvolvimen-
to acelerado das novas tecnologias
de informacao e comunicacao
(NTIC's). Essa situagao cunhou o
novo paradigma social: o tecno-eco-
ndémico-informacional, no qual as
praticas de producao, comercializa-
cao e consumo de bens e servigos,
cooperagaoc e competicao entre os
agentes sociais privilegiam a recu-
peracao da informacao por meio das
NTIC's (CASTELLS, 1999; LASTRES;
ABAGLI, 1999). Esse paradigma im-
prime na sociedade a necessidade de
desenvolver ainda mais a habilida-
de de integrar o humano e o tecno-

l6gico nos diferentes processos de
trabalho (SARACEVIC, 1995) e tam-
bém efetivar politicas construidas
em conjunto pelo Estado e socieda-
de que viabilizem esse novo modus
operandi, ainformacgao e a informa-
tica, nos processos produtivos.

No setor saude, pelas suas
especificidades, a adogao de estraté-
gias para uma gestao da informacao
em saude constitui objeto de uma
politica ptblica. Para Moraes (2002),
quando se trata de informacao em
saude, o trabalho deve procurar re-
forcar os direitos humanos, contri-
buir para a redugao da miséria e das
desigualdades sociais, subsidiando,
além disso, o processo decisério na
area de satde, com a finalidade mai-
or de promover “uma atencao com
efetividade, qualidade e respeito a
singularidade de cada individuo e ac
contexto de cada populac¢do”. Isso
significa incluir esse setor na socie-
dade da informacéo.

Novas tecnologias:
(re)construindo a gestao da
informacao nos servicgos de

saude

O desenvolvimento cientifi-
co e tecnolégico tem desencadeado
rapidas transformacées associadas a
informacao e a comunicag¢ao em to-
das as areas, inclusive no setor saa-
de, em que geralmente as tecnologi-
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as se superpfem. Por exemplo, o to-
mografo ndo substituiu os tradicio-
nais Raios X. Em outras areas tem-
se 0 exemplo do telégrafo, surgido em
meados do século XIX, propiciando
maior rapidez nc transporte da in-
formacao, mudando a forma e o tem-
po de deslocamento, antes realizado
na velocidade do trem. Altera-se a
concep¢ao da matéria informacgao,
gue se torna uma commodity, inde-
pendentemente de seus usos ou sen-
tidos. Nessa mesma época € inven-
tada a fotografia, uma das variantes
que alavancaram a revolucao da in-
formacao, haja vista o efeito de uma
imagem inserida num jornal, livro ou
outro tipo de midia (PESSINI, 2000).

As NTIC's ndo sdo simples-
mente ferramentas a serem aplica-
das, mas processos a serem desenvol-
vidos, nos quais criadores e usuarios
se articulam ou podem ser os mes-
mos, assumindo o controle da tecno-
logia, como no caso da Internet. Ins-
talam-se, assim, 0s mecanismos so-
cials de criacao e manipulacao de sim-
bolos, entendidos como a cultura da
sociedade, bem como a capacidade de
produzir e distribuir bens e servigos
em todos 0s Seus segmentos.

Nesse contexto, as tendénci-
as, particularmente no setor saude,
dirigem-se para a detecgdo do papel
das NTIC's no uso da informacao,
para a obtencao de um efeito que sa-
tisfagca a uma necessidade global de
compartilhamento da informacao,

TEXTO

dos seus usos e dos resultados nas
atividades dos usuérios do sistema de
saude. Para isso, faz-se necessario que
governos, individuos e organizagdes
responsaveis pelos servicos de saude
saibam viabilizar as oportunidades de
uso dessas ferramentas, sistemati-
zando, criando, distribuindo e com-
preendendo o uso da informagdo nes-
se {ecrocosmo.

Tratando-se do segmento
médico-hospitalar ou mesmo de sis-
temas hierarquizados de saude, o
processamento eletronico de dados
permite subsidiar politicas assisten-
ciais, terapéuticas e preventivas.
Nesse setor, as tendéncias e os re-
cursos da telemadtica parecem ser
vastos: registro médico computado-
rizado, informatizagdo hospitalar,
telemedicina, perpassando pela In-
ternet, causando efeitos e alterando
o uso da informatica em sauide e a
sua aplicagao na assisténcia e ges-
tdo de organizacoes hospitalares.

As acdes assistencials podem
ser fortemente apoiadas por solugoes
integradas, com o uso das diversas
ferramentas de sistemas de informa-
cao. O PEP ¢ o registro eletronico do
paciente, desde a sua admissao até a
alta. Equivale ao “prontuério médico
ou do paciente” (LOURENCO, 2001),
que consiste numa colecao de docu-
mentos manuscritos progressivamen-
te substituidos pela impressao de in-
formacoes geradas e armazenadas em
computadores. O PEP viabiliza o
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acesso distribuido, racionalizando as
relagdes entre diferentes esferas as-
sistenciais, intra ou extra-hospitala-
res. As informagoes contidas no pron-
tuédrio ndo devem ser trabalhadas de
forma individualizada, pois somente
o conhecimento do seu conjunto ira
permitir melhor desempenho das ati-
vidades (SOUZA, 2002). Mas, para que
essa mudanga se complete, alguns
aspectos precisam ser contemplados,
tals como: legislacdo, disseminacao
de computadores, treinamento dos
usuarios, mudangas culturais e de
modelos mentais, ética e seguranca.

Para que o gerenciamento de
uma organizacdo hospitalar seja
bem-sucedido, a equipe diretiva deve
ter como uma de suas diretrizes de
acao a implementacao de um siste-
ma de informacao hospitalar (SIH)
que contemple grupos de informa-
¢bes assistenciais, epidemiolégicas e
gerenciais (STUMPE, 1996; SOUZA,
2002). A organizagac hospitalar sub-
sidiada pelas NTIC's no gerencia-
mento da informacéao resulta num
melhor atendimento aos usuarios
dos servicos (pacientes e familiares
ou responsavels, profissionais, ges-
tores, institui¢cbes de governo e a
prépria sociedade) e, conseqiiente-
mente, otimiza os processos produ-
tivos dessas organizagdes. A constru-
¢ao desses sistemas fundamenta-se
em padrdes comuns, previamente
discutidos pelas instancias gestoras
do sistema de saude, adequando-as

as especificidades de cada organiza-
cao hospitalar (SOUZA, 2002).

Stumpf (1996) salienta que
o prontuario deve ser baseado em
sistemas de informacédes conectadas
em rede, resultando num “prontua-
rio” virtual ou eletrénico. Essa pre-
suncao traz a necessidade de definir
novas qualidades inerentes ao pron-
tudrio do usuario. Exige novos en-
foques para acessar dados pertinen-
tes a uma informagao desejada, en-
quanto se garantem a conduta ética
e o direito a privacidade do usuério
e dos profissionais que o atendem.

Essa autora evidencia a ne-
cessidade de meios avancados de re-
presentacao de conceitos médicos,
bem como a integracéo de informa-
¢bes. Preconiza que um sistema de
informacao {SI) integrado e de mul-
tiplas facilidades deve ser capaz de
comunicar e integrar todos os dados
do usuério (paciente) durante sua
vida e prover suporte a tomada de
decisao, tanto na esfera médica
quanto na administrativa.

Santos (2002) e Stumpf (1996)
preconizam que o SIH pode influen-
ciar positivamente a gestao da infor-
magao na organizacao hospitalar,
além de contribuir na gestdo do SUS,
seja nas instancias municipais, esta-
duais ou federais.

Essa nova ferramenta, o
PEP, permite uma infinidade de
vantagens sobre a versao tradicio-
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nal: diversos acessos simultaneos,
maior seguranca fisica e integrida-
de dos dados, informagao em tem-
po real, visoes personalizadas,
transmissao a disténcia, que facili-
ta o acesso, etc. Tudo isso gracgas a
funcionalidade e ubiqiiidade da In-
ternet, que abre possibilidades an-
tes nao imaginadas de mudar a for-
ma de se praticar medicina (telesat-
de/telemedicina), bem como de se
promover, democratizar e dissemi-
nar o conhecimento em satde (por-
tais de satde/ educacao a distancia)
(TACHINARDI, 2000).

No Brasil, fatos recentes ra-
tificam essa (re)construcao da ges-
tdo da informacgao no setor satde por
meio das NTCIS's, que vém propici-
ando a formagao de um banco de da-
dos com registro de milhdes de pes-
soas e uma infra-estrutura interli-
gando essas informacodes. Moraes
(2002} considera algumas acoes que
apontam o como fazer:

* a instituicdo do nimero
unico para todo brasileiro (Lei n®
9.454, 7/4/97);

* aimplantacao do cartéao
nacional da saude (CNS), que funci-
ona como uma verdadeira chave de
entrada do paciente no sistema de
saude;

* oavanco da implantacao
do PEP nos hospitais e a proposta de
regulamentacao do PEP pelo Conse-
lho Federal de Medicina (CFM)J;

* a consolidacao da rede
nacional de informacao em saude
(RINIS) em todos 0s municipios;

* a ¢xpansaoc daimplemen-
tacado de redes de centrais de regula-
cao nos moldes da experiéncia da Se-
cretaria de Estado da Saude do Rio
de Janeiro;

* a aplicacao dos recursos
oriundos do Fundo de Universaliza-
¢do dos Servigos de Telecomunica-
¢oes (Fust), geridos pela Anatel, com
a finalidade de suprir infra-estrutu-
ras de telecomunicacoes nos estabe-
lecimentos de satde.

Essas agoes fazem da Inter-
net uma ferramenta de comunicacao
entre os diferentes setores de saude
e da aplicacdo da informaética um
agente potencial de novos servicos
(virtuais), modernizando a gestao
hospitalar.

Nesse contexto, pode-se afir-
mar que as NTIC's constituem wm
conjunto essencial de ferramentas,
nao apenas para disponibilizacao de
dados mais avangados e elaborados,
mas sobretudo para avancar na me-
lhoria da qualidade da atencao e ges-
tao dos servigos de saude. Isso carac-
teriza um momento especial da evo-
lucdo das tecnologias hospitalares,
que propiciam inow-Aow suficiente
para se automatizar, racionalizar e
otimizar todos 0s processos hospita-
lares e sistemas de gestao voltados
para esse segmento.
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Consideracoes finais

A importancia atual da In-
ternet como novo instrumento inte-
rativo para disponibilizar e facilitar
a consulta a informacées foi o agen-
te motivador deste trabalho.

No Brasil, dada a heteroge-
neidade regional no que se refere ao
acesso as tecnologias, torna-se neces-
sario rever a sistematizacao dos da-
dos e das informacgées nas diferentes
organizagoes prestadoras de servigos
de saude, por grau de complexidade
tecnologica e capacidade estrutural,
para a partir dai definir um PEP pa-
drao, integrado aos sistemas de infor-
macao desses servigos de forma sis-
témica a interagir num SNIS, viabili-
zando as tomadas de decisées em
acoes que consolidem o SUS.

A experiéncia acumulada a
partir do Datasus possibilita criar,
armazenar e compartilhar dados e
informacodes como um agente cata-
lisador e investir na sua infra-estru-
tura, na capacitagdo dos trabalhado-
res e em recursos tecnolédgicos de for-
ma descentralizada. Cabe insistir no
argumento de que, para alcancar os
objetivos definidos na PNIIS (Politi-
ca Nacional de Informacéao e Infor-
matica na Saude), torna-se necessa-
rio considerar dimensédes como: di-
ferencas regionais, crencas, modelos
mentais de gestores e trabalhadores,
valores, responsabilidade social, po-

deres e saberes, ética e capital soci-
al, assegurando o direito a satde en-
quanto dever do Estado e direito de
cidadania.

Na sociedade brasileira, a
construgao da democracia esta em
continuo devir. Assim, € condicao
sine gua non definir informacao
como um dever de Estado e como
direito, enquanto demanda de cida-
dania (MORAES, 2002). Na socieda-
de informacional, o acesso e 0 uso
das informacdes se constroem como
um processo de participagao de toda
a sociedade na definicdo da meta in-
formacéo, como alavanca da demo-
cracia ao alcance da igualdade entre
os homens e justiga social, compro-
vando assim que a adogao de siste-
mas de informacao em organizagoes
de satde estabelece uma vantagem
sustentavel sobre os concorrentes.

Uma gestao da informacéao
subsidiada por sistemas de informa-
¢oes aliadas as NTCI's possibilitara
uma gestao efetiva, desde que fique
esclarecido que esse processo consis-
te numa combinac¢do complexa de
pessoas, processos e tecnologias.
Complexa porque néao é possivel re-
duzir a comunicagao humana a uma
simples transmissdo de informacao
por meio de bits e bytes. Afinal, até
entdo, quem da sentido e significado
a informacgao é o homem. Assim, a
tecnologia é um componente perifé-
rico dessa gestao, mas é impossivel
conceber, na denominada sociedade
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da informacao, a adogdo de uma GI
sem nenhum suporte tecnolégico, em
virtude da complexidade e do cresci-
mento exponencial das informacédes
nos sistemas, principalmente no sis-
tema de saude de uma nacao.

Um pais em transformacao
como o Brasil, em que o exercicio da
cidadania parece dar sinais de incor-
poragao e ampliacdo do entendimen-
to da populacao sobre seus direitos
e deveres, a PNIIS pode consolidar
esforcos para o alcance da melhoria
dos servigos em satide, com as pre-
missas do Programa Sociedade da In-
formacao no Brasil, do Ministério da
Ciéncia e Tecnologia (MCT}, criado
com a expectativa de inserir o pais
no patamar de qualidade de vida dos
cidadaos dos paises desenvolvidos.

Nao obstante, esse processo
deve se dar em profunda articulacao
com as institui¢oes de ensino e pes-
quisa em saude, informacao e ges-
tao existentes no pais, envolvendo
sobretudo os hospitais universitari-
os, as faculdades de administracgao e
ciéncia da informacéo. Dado o gap
existente nessa area transdisciplinar,
torna-se necessario incentivar a re-
alizagao de pesquisas que indiquem
o grau de consonancia da PNIIS pre-
conizada pelo MS e as préaticas das
organizagoes hospitalares, como o
trabalho em desenvolvimento por
Cunha (2004).
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