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Resumo: Esta comunicacao decorre de uma dissertacao em andamento, voltada para o mapeamento
dos servigcos de arquivo e estatistica em salde dos hospitais universitarios federais da regidao centro-
oeste do Brasil. Indaga sobre qual a relevancia dos arquivos em salde no contexto pandémico e o
papel do arquivista, nesses espacos. O objetivo geral é mapear os fluxos informacionais desses
servicos nos hospitais da regido, tendo em vista sistematizar as fun¢bes dos seus arquivos e
estatistica em sadde no cendrio pandémico. Trata-se de uma pesquisa quali-quantitativa,
exploratdria e descritiva, bibliografica e documental, cujos dados foram coletados no catdlogo de
teses e dissertagcbes da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior; nos sites dos
Ministério da Educacdo e da Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares, e na Base de Dados em
Ciéncia da Informacdo. Os resultados apontam para nomenclaturas e estruturas organizacionais
diferentes daquelas observadas na literatura, bem como a divisdo e o surgimento de setores
chamados de unidade de gestdo de processamento da informagdo assistencial e unidade de
regulacdo assistencial e gestdo da informagdo assistencial. Destaca os desafios do cendrio da
pesquisa — pandémico, no qual hda um vertiginoso fluxo informacional, particularmente em meio
digital —, que demandam dos servigos de arquivo e estatistica em salde documentos recapitulativos
para a imediata tomada de decisGes internas e externas as institui¢des.
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Abstract: This communication arises from an ongoing dissertation, focused on mapping archival and
health statistics services at federal university hospitals in the central-western region of Brazil. It asks
about the relevance of health archives in the pandemic context and the role of the archivist in these
spaces. The general objective is to map the informational flows of these services in hospitals in the
region, with a view to systematizing the functions of their files and health statistics in the pandemic
scenario. This is a qualitative-quantitative, exploratory and descriptive, bibliographic and
documentary research, whose data were collected in the catalog of theses and dissertations of the
Coordination for the Improvement of Higher Education Personnel; on the websites of the Ministry of
Education and the Brazilian Hospital Services Company, and in the Information Science Database. The
results point to nomenclatures and organizational structures different from those observed in the
literature, as well as the division and emergence of sectors called care information processing
management unit and care regulation and care information management unit. It highlights the
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challenges of the research scenario — pandemic, in which there is a vertiginous flow of information,
particularly in digital media —, which require archival and health statistics services to recapitulate
documents for immediate decision-making both internal and external to the institutions.

Keywords: university hospitals; health archives; information flows; public health.

1 INTRODUGAO

Este trabalho decorre de uma dissertacdo recentemente concluida no Programa de
Pds-Graduagdo em Ciéncia da Informagdo do Instituto Brasileiro de Informagdao em Ciéncia e
Tecnologia (IBICT) em convénio com a Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), que
mapeou os servicos de arquivo e estatistica em saude dos Hospitais Universitarios Federais
(HUFs) da regido centro-oeste do Brasil. Esses servicos desempenham papéis cruciais na
gestdo da informacdo relacionada a saude de uma populacdo; a area de arquivo se
concentra na organizacdo e manutencao dos documentos produzidos e acumulados pelos
referidos servicos, com destaque para os registros individuais de salude e a area de
estatistica se concentra na coleta e analise de dados de saude em nivel populacional.

Durante a pandemia do Coronavirus-19 (Covid-19), foi possivel observar o papel de
destaque de todos os hospitais, inclusive dos HUFs, o quais, dentro da estrutura do Sistema
Unico de Saude (SUS), estdo classificados como nivel de alta complexidade. Ou seja, além de
possuirem a estrutura de hospitais de grande porte, desempenham um papel fundamental
nas areas de ensino, pesquisa e assisténcia em saude. Como observado por Aradjo e Leta
(2014, p. 1262), “Muito embora sejam importantes atores do sistema de saude, os HUs
brasileiros tém sido pouco investigados empiricamente, especialmente quanto a sua
estruturacdo e funcionamento”. Dessa maneira, com o aumento da contaminacgdo pelo virus
em larga escala, a realidade de capacidade de atendimento nos hospitais foi muito noticiada,
justamente por fazerem parte da atuagao dos, comumente conhecidos, Servicos de Arquivo
Médico e Estatistica (SAME) ou setores congéneres que lidam diretamente com a captacado
de dados e alimentagao em plataformas de gestao de saude.

No entanto, vale destacar que algumas das questdes discutidas aqui nao se limitam a
crise sanitaria; elas evidenciaram a necessidade de estudos e politicas publicas voltadas a
prevencdo e resolucdo de cendrios como esse nas estruturas hospitalares. Portanto, ha a
necessidade de sistematizar as funcdes dos servicos de arquivo e estatistica em saude em

relacdo aos fluxos de informacgdo da assisténcia dos HUFs, na regido centro-oeste do Brasil.
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Por um lado, verificam-se nitidos avancos que os SAME tiveram em sua estrutura
operacional, que tem sido cada vez mais atribuidos as tecnologias de informacgao; por outro,
dificuldades laborais para profissionais da informag¢dao como o arquivista, ao se depararem
com arquivos especializados — como os arquivos em saude —, que conjugam tanto desafios
técnicos e politico-institucionais quanto a escassez de estudos especializados. Assim,
esperamos que esta pesquisa contribua para os saberes e fazeres da Arquivologia, da Ciéncia
da informacao, da Saude Coletiva, da Ciéncia da Computacdo e dos profissionais que atuam
nessas areas e, mais amplamente, para politicas publicas e sanitdrias neste cenario tao
desafiador.

2 METODOLOGIA

Este estudo possui uma abordagem quali-quantitativa, exploratéria e descritiva,
desenvolvida por meio de pesquisa bibliografica e documental. Tem, como amostra, os
servicos de arquivo e estatistica em saude, os habituais SAME, de hospitais universitarios
federais da regido centro-oeste do Brasil. Para a coleta de dados, utilizamos, como
instrumento de pesquisa, dois questionarios compostos por perguntas abertas, fechadas e
de multipla escolha, a fim de alcancar os objetivos desta investigacao.

Os procedimentos metodoldgicos contemplaram quatro levantamentos: 1) no
Catalogo de Teses e Dissertacdes da Coordenacgao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (Capes), em outubro de 2021 e utilizando como delimitacdo os anos entre 2020 e
2021; 2) nos sites dos Ministério da Educacdo (MEC) e da Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (Ebserh), em fevereiro de 2023; 3) na Base de Dados em Ciéncia da Informacao
(Brapci), entre fevereiro e margo de 2023, utilizando como delimita¢do os anos entre 2020 a
2023; e 4) envio dos dois questionarios para os HUFs da regido centro-oeste vinculados a
rede Ebserh, em 06 de margo de 2023 (questionario A) e em 07 de abril de 2023
(questionario B), com finaliza¢do para recebimento de todos os questiondrios em 31 de maio
de 2023.

Conforme explicamos, este trabalho decorre de uma dissertacdo em andamento.
Cabe esclarecer que trabalhamos, inicialmente, com 156 hospitais universitarios das 13
capitais dos paises que compdem a América do Sul. Todavia, ndo tivemos resposta aos
guestionarios e, a partir de entdo, desenvolvemos este mapeamento no Brasil, selecionando
como amostra os HUFs da regido centro-oeste, uma vez que ja tinhamos pesquisado a

capital Brasilia e haviamos obtido alguns resultados iniciais.
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3 HOSPITAIS UNIVERSITARIOS: ANALISE DA ESTRUTURA DE ATENCAO A SAUDE DO
SISTEMA UNICO DE SAUDE E DA EMPRESA DE SERVICOS HOSPITALARES

Na pagina do Ministério da Saude, a matéria sobre “Atencdo primdria e atencdo
especializada” apresenta os niveis de assisténcia em salde em que sdo categorizadas as
instituicdes de saude, no Brasil. Por meio da Portaria n2 4.279, de 30 de dezembro de 2010,
que estabelece diretrizes para a organizacao da Rede de Aten¢do a Saude no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS), temos: atencdo primaria, aten¢do secundaria e tercidria
(FRASAO; RIBEIRO, 2022, s.p.). Ou seja, a primeira se refere as unidades basicas de saude
(UBS), onde os trabalhos sdao dedicados a prevencdao e promogao a saude. Por conseguinte,
na atencdo secunddria se encontra a atencdo especializada, que pode também fazer parte
da atencdo terciaria. O SUS considera essa divisdo em média e alta complexidade e é aqui
gue as Unidades de Pronto Atendimento (UPAS) e os Servicos de Atendimento Mével de
Urgéncia (SAMU) se encontram. Respectivamente, ainda fazem parte da média
complexidade da atencdo primaria as policlinicas, os hospitais e os centros de atendimento
que detém equipamentos com 0s quais se possa realizar exames mais avancados (FRASAO;
RIBEIRO, 2022). Por fim, temos a atencao tercidria, chamada de “alta complexidade”, na qual

se localizam os hospitais universitarios brasileiros:

Hospitais gerais de grande porte, hospitais universitarios, Santas Casas e unidades
de ensino e pesquisa fazem parte do nivel de alta complexidade da atengdo
especializada. S3o locais com leitos de UTI, centros cirdrgicos grandes e complexos.
Também envolve procedimentos que demandam tecnologia de ponta e custos
maiores, como os oncoldgicos, cardiovasculares, transplantes e partos de alto risco.
Os especialistas da categoria estdo aptos para tratar casos que nao puderam ser
atendidos na atencdo primdria ou na média complexidade da atencdo
especializada, por serem mais singulares ou complexos (FRASAO; RIBEIRO, 2022,

s.p.).

Dessa maneira, podemos entender o SUS quanto aos seus niveis: 1) baixo — UBS; 2)
médio — hospitais secundarios e ambulatérios de especialidades e 3) alta complexidade —
hospitais terciarios.

Os HUs ou hospitais de ensino sdo espacos que s3ao, como vimos, de alta
complexidade. Além das atribuicbes e da estrutura de hospitais gerais de grande porte,

possuem fungdes de ensino, pesquisa e assisténcia.

Os hospitais universitarios sdo centros de formacdo de recursos humanos e de
desenvolvimento de tecnologia para a area de saude. A efetiva prestacdo de
servicos a populagdo possibilita o aprimoramento constante do atendimento e a
elaboragdo de protocolos técnicos para as diversas patologias. Isso garante
melhores padr8es de eficiéncia, a disposicdo da rede do Sistema Unico de Satde



XXIll Encontro Nacional de Pesquisa em Ciéncia da Informag¢dao — ENANCIB
Aracaju-SE — 06 a 10 de novembro de 2023

(SUS). Além disso, os programas de educagdo continuada oferecem oportunidade
de atualizagdo técnica aos profissionais de todo o sistema de salde. Os hospitais
universitarios apresentam grande heterogeneidade quanto a sua capacidade
instalada, incorporagdo tecnoldgica e abrangéncia no atendimento. Todos
desempenham papel de destague na comunidade onde estdo inseridos
(MINISTERIO DA EDUCACAO, 2018b).

No Brasil, foi criado o Programa Nacional de Reestruturacdo dos Hospitais
Universitarios Federais (REHUF), por meio do Decreto 7.082, de 27 de janeiro de 2010. Em
seguida, tivemos o Projeto de Lei n? 1.749/2011 tramitado no Congresso Nacional, que foi
responsavel pela autorizagdo da criagdo da Ebserh, prevista na Lei 12.550, de 15 de

dezembro de 2011.

A Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares (Ebserh) foi criada por meio da Lei n2
12.550, de 15 de dezembro de 2011, como uma empresa publica vinculada ao
Ministério da Educacdo (MEC), com a finalidade de prestar servigos gratuitos de
assisténcia médico-hospitalar, ambulatorial e de apoio diagndstico e terapéutico a
comunidade, assim como prestar as instituices publicas federais de ensino ou
instituicGes congéneres servicos de apoio ao ensino, a pesquisa e a extensdo, ao
ensino-aprendizagem e a formagdo de pessoas no campo da saude publica
(MINISTERIO DA EDUCACAO, 2018a).

Para Fernandes (2019), a Ebserh é uma empresa que tem o trabalho em rede como
ponto caracteristico, uma vez que o sistema é unificado entre as sedes e filiais. Assim, a
autora relata que é uma das propriedades da rede de hospitais a necessidade de
compartilhamento de conhecimento, bem como, a disseminacdo das praticas internas.

O Conselho Federal de Medicina (CFM) reconhece a importancia do uso de sistemas
informatizados para a guarda e o manuseio de prontudrios de pacientes, por meio da
Resolucdo n° 1.639 de 09 de agosto de 2002, que estabelece as normas técnicas para o
referido uso, para a guarda e o manuseio desses documentos, estabelecendo critérios para
certificacdo dos sistemas de informac¢do. Entretanto, Rodrigues Filho et al. sinalizam

dificuldades no escopo desses sistemas.

Além disto, no Brasil, muitos dos sistemas de informag¢des no setor da saude em
geral, e hospitalar em particular, foram desenvolvidos sem nenhuma forma de
padronizacdo da informagdo, conforme critérios desenvolvidos por instituicGes
nacionais ou internacionais. Assim, muitas vezes, dados sem utilidade sdo
coletados, enquanto outros de maior importancia deixam de ser registrados
(RODRIGUES FILHO et al. 2001, p. 108).

Para isto, Leandro et al. (2020) explicam que o SUS possui a notificacgdo como
instrumento, como nos casos de dbitos, surgimento de doengas e/ou agravos de saude
publica. No cendrio pandémico do Covid-19, foram coletadas muitas informag¢Ges pelos

servicos de saude, cuja notificacdo de casos e dbitos contribuiu para os processos de
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trabalho de profissionais como gestores, permitindo o fomento de estudos. Nesse sentido,
os autores ponderam que “as informacgdes e registros em salude sdo relevantes para apoiar
profissionais de saude e gestores, reduzindo a incerteza da acdo a ser tomada” (LEANDRO et
al., 2020, p. 210).

O que move nosso olhar para os servicos de arquivo e estatistica em saude que
compoem os HUFs da regido centro-oeste do Brasil é, justamente, revelar dados como estes
demonstrados em estudos motivados por grande impacto mundial na sadde publica e que,
certamente, proporcionardo muitos aprendizados, buscas de estratégias e melhorias dos
sistemas, como foi o caso da montagem de hospitais de campanha e da concepg¢do das

vacinas para a contengao do virus.

4 FLUXOS INFORMACIONAIS EM SAUDE
Partimos de Foucault, do seu capitulo sobre “O nascimento da medicina social” para

compreender que:

[...] o capitalismo, desenvolvendo-se em fins do século XVIII e inicio do século XIX,
socializou um primeiro objeto que foi o corpo enquanto forga de producdo, forga
de trabalho. O controle da sociedade sobre os individuos ndo se opera
simplesmente pela consciéncia ou pela ideologia, mas comeg¢a no corpo, com o
corpo. Foi no bioldgico, no somatico, no corporal que, antes de tudo, investiu a
sociedade capitalista. O corpo é uma realidade bio-politica. A medicina é uma
estratégia bio-politica (FOUCAULT, 1984, p. 80).

Desta obra, entende-se que o nascimento da medicina social ocorreu em decorréncia
de questdes monetarias. O autor traz como exemplo de que a Franca, Inglaterra e Austria
passaram a calcular a forca ativa de suas popula¢cdes e, desde entdo, estatisticas de
nascimento, mortalidade e indice da saude foram informacdes que passaram a gerar
estrategicamente. Entretanto, ele realga que nao havia preocupac¢ao dos Estados em intervir
para elevar o nivel de saude de suas populacdes. Em paralelo, a Alemanha se destaca,
justamente por fazé-lo, criando, entre 1750 e 1770, a “politica médica do Estado”
(FOUCAULT, 1984, p. 82).

Nesta investigacdo, nos aproximamos de tal constatacdo, quando o autor endossa
qgue, na Alemanha, a prdtica e o saber médico passam a ser normalizados, uma vez que
geram um sistema que vai muito além de agregar dados de natalidade e mortalidade.
“Procura-se deixar as universidades e sobretudo a prépria corporagdo dos médicos o
encargo de decidir em que consistird a formacdo médica e como serdo atribuidos os

diplomas” (FOUCAULT, 1984, p. 83).
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Assim, o referido autor apresenta, em seu relato, um interessante paradoxo em que
diz que a Alemanha normalizou os seus médicos, enquanto que a Franga, os seus canhdes e
professores, ao se referir a primeira etapa da medicina moderna em que, os alemaes
tratavam “o proprio corpo dos individuos enquanto constituem globalmente o Estado: é a
forca, ndo do trabalho, mas estatal, a forca do Estado em seus conflitos, econémicos,
certamente, mas igualmente politicos, com seus vizinhos” (FOUCALT, 1984, p. 84).

Leituras advindas do levantamento realizado na Brapci nos trazem algumas

informacgdes pertinentes tais quais:

No ambito da Cl, estudos que investigam a informag¢do em saude sdo uma
realidade e constituem-se tanto uma tendéncia quanto uma necessidade. Afirma-
se isso ao identificar o movimento de pesquisadores da Cl que confirmam a
preocupacdo existente na produgdo de conhecimento cientifico e na ciéncia
voltados para uma dada realidade. Como exemplo e, atendendo a demanda atual —
discutir sobre a pandemia da covid-19 em virtude do novo coronavirus —, os EMI
[Estudos Meétricos da Informacgdo] cientifica em saude foram realizados e
continuarao sendo. Assim, além das investigacGes voltadas especificamente para os
fluxos de informagdo e comportamento informacional dos individuos na pandemia
covid-19, pesquisadores da Cl debrugam-se também sobre outras doengas
presentes ainda de forma expressiva no Brasil e sobre estudos que envolvem a
saude de forma geral (SANTOS NETO, 2023, p. 14).

De um contexto histérico aos dias atuais, podemos observar que os fluxos
informacionais se constroem a partir de necessidades e/demandas, nos termos de Foucault,
“biopoliticas”. Pesquisas admitem a realizacdo de descobertas, padroniza¢des, melhorias em
gestdo de saude, registros em saude, politicas, normatizacdes, entre outros.

A partir dos estudos levantados, evidenciam-se alguns dos objetivos especificos de
nossa investigacdo, o mapeamento de fluxos informacionais em salude que, para Valentim

(2010, p. 13):

Os fluxos de informacdo ou fluxos informacionais se constituem em elemento
fundamental dos ambientes informacionais, de tal forma que ndo ha ambiente
informacional sem haver fluxos de informagdo e vice-versa. Os fluxos
informacionais sao reflexos naturais dos ambientes aos quais pertencem, tanto em
relacdo ao conteudo quanto em relagdo a forma.

Para ela, os fluxos informacionais de uma organizacdio podem ser formais
(estruturados) ou informais (ndo estruturados). Podemos inferir que os fluxos estruturais
vinculados aos organogramas das instituicdes possibilitam a circulacdo e o processamento
de informagGes a um nivel superior e que é, justamente, onde se ddo as tomadas de
decisdes, retornando as informacgdes que se movimentam aos niveis inferiores, que, por sua

vez, subsidiam as condutas.
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Ja os fluxos informais possuem por caracteristica a “invisibilidade”, uma vez que
tratam das experiéncias dos individuos, seja individualmente ou em grupos, cujo apoio
advém de aprendizagens organizacionais, bem como, pelo compartilhamento de seus
conhecimentos com os demais. Neste ponto, a autora realca a necessidade de se trabalhar a
gestdo do conhecimento, tdépico de pesquisas cientificas que remetem a ac¢les de
organizacbes em saude. Suas ponderacbes vém ao encontro do estudo de Santos et.al.
(2020, p. 7), ao lembrarem a nota técnica n? 02/2020 emitida pela EBSERH, em 2020, acerca
dos procedimentos no uso e manuseio dos prontudrios dos pacientes.

Da sua leitura, infere-se que este documento foi gerado justamente por haver fluxos
de informacdes. Assim, circulou-se a informacdo de que havia, naquele cendrio pandémico, a
necessidade de acGes/orientacdes/padronizacdo quanto ao manuseio e a armazenagem dos
prontuarios e, a partir dai, informacg&es (possivelmente incorporadas a rede) tramitaram aos
seus niveis hierarquicos superiores, permitindo a tomada de decisdo e, entdo, a orientacdo
para que se fosse produzida a nota técnica, produto final deste segmento.

N3o tdo distante dessa mesma realidade, observamos na pesquisa de Gongalves,
Gomes e Cadilhe (2020, p. 42), realizada no Centro Hospitalar Universitario Sdo Jodo
(CHUSJ), Portugal, que “perante a incerteza quanto as formas de contagio do virus os
registos clinicos passaram a chegar ao Arquivo em sacos plasticos fechados sinalizados como
COVID-19”. Os autores também relatam que os servicos de arquivo intensificaram a
atividade de digitalizacdo e disponibilizacdo dos seus registros em saude, promovendo
transformacdes quanto ao regime de trabalho das equipes e a utilizacdo de recursos
remotos focados em processos clinicos eletronicos.

De fato, “a area de salude demanda por servicos especializados para acesso e uso das
fontes de informagdo em saude, durante o processo de tomada de decisdo, na assisténcia,
no ensino, na pesquisa e na gestdo hospitalar” (SOUZA, 2022, p. 2), como ponderam Matos
Junior et al. (2022, p. 8): “Infere-se que a informac¢do depende do(s) contexto(s) — contexto
enquanto acdo de informar, sua transmissdo e recebimento, a gerar conhecimento. O
conhecimento é um conjunto de informagGes em um determinado contexto e que possuem
semanticas inerentes ao agente que as tém [...]".

Nessa direcdo, as premissas expostas reforcam os exemplos de Santos et al. (2020) e
Gongalves, Gomes e Cadilhe (2022) — ambas pesquisas realizadas em HUs na pandemia de

Covid-19, mas em continentes diferentes (América do Sul e Europa) —, pois, a partir da
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informacdo da pandemia, houve a transmissdo e o recebimento dessa informacdo e,
consequentemente, gerou-se conhecimento que subsidiou a tomada de decisdes e todas as
acdes emergenciais, desde o modo em que as equipes iriam atuar e até como seriam os
fluxos informacionais destes registros em saude, no ambito dos servicos de arquivo e

estatistica em saude.

5 RESULTADOS INICIAIS

Ao realizarmos buscas no Catdlogo de Teses e DissertacGes da Capes fizemos um
levantamento da producdo cientifica que mais se aproxima da tematica proposta nesta
investigacdo. Obtivemos 2.808.749 obras filtradas, 21 obras proximas a tematica da pesquisa
e 10 obras analisadas para andlise na dissertacao, dentre as quais observamos estudos com
enfoques em sistemas de informacdo, em Arnodo (1993) e Daniel (2013); prontudrio do
paciente, em Silva (2010) e Santos (2016); fluxo de informacdes, em Fogari (2005) e Savi
(2008); tecnologias da informacdo, em Santos (2016) e Souza (2017); gestdo do
conhecimento, em Fernandes (2019) e, por fim, comportamento de buscas de informagdes
em HUs, em Machado (2014).

Ainda que a producado cientifica brasileira trate de outros contextos e temas, algumas
realcam, em suas secoes, fungdes, caracteristicas e estruturas dos SAME, bem como estudos
relacionados aos HUs (como estudos de caso em hospitais brasileiros e sobre as redes
hospitalares que abarcam os HUFs no Brasil), mas nenhum voltado para o cenario
pandémico ou reflexdes sobre crises sanitarias anteriores que pudessem interessar a nossa
investigacao.

Por conseguinte, cruzando a lista de HUFs vinculados a Ebserh com a listagem de
HUFs do MEC, e atentos ao que a Ebserh informa “A rede de hospitais universitarios federais
é formada por 51 hospitais vinculados a 36 universidades federais. Destes, 41 hospitais sdo
vinculados & Rede Ebserh” (MINISTERIO DA EDUCACAO, 2021, s.p), chegamos as

informacdes apresentadas na Tabela 1.

Tabela 1 — Quantitativo de hospitais universitarios federais publicos brasileiros vinculados a Ebserh

Regiao Brasileira Quantidade de HUS/REGIAO
Centro-Oeste 5
Nordeste 17
Norte 5
Sudeste 8
Sul 6

TOTAL 41
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Fonte: elaboragdo propria.

Destes 41 hospitais da rede Ebserh, no levantamento que fizemos para rastrear os
contatos, seis deles ndo disponibilizavam e-mail para correspondéncia, e ainda sim, todos os
sites da referida rede nos direcionavam, na parte de correspondéncia, para o envio de
guestionario via Servico de Informacdo ao Cidadao (SIC), dentro da pagina do Fala.Br. Assim,
identificamos os HUFs da regido centro-oeste do Brasil: Hospital das Clinicas da Universidade
Federal de Goias (HC-UFG), Hospital Universitario da Grande Dourados da Universidade
Federal da Grande Dourados (HU-UFGD), Hospital Universitario de Brasilia da Universidade
de Brasilia (HUB-UnB), Hospital Universitario Julio Miller da Universidade Federal de Mato
Grosso (HUJM-UFMT) e Hospital Universitario Maria Aparecida Pedrossian da Universidade
Federal de Mato Grosso do Sul (HUMAP-UFMS), para os quais enviamos, primeiramente, e-
mails com o questionario A, semelhantemente ao que fizéramos com os HUs das capitais dos
paises da América do Sul. Em seguida enviamos o questionario B, estruturado em eixos, tais
quais: 1 — Infraestrutura, 2 — Profissionais, 3 — Legislacdo e documentacdo componente do
SAME, 4 — Sistemas de informacao, 5 — Perfil de usuarios e 6 — Indicadores de gestao.

Ao fim da aplicagdao dos questionadrios, tivemos éxito com o retorno de respostas por
parte dos HUFs, exceto com o HC-UFG que somente nos retornou via Fala.Br, atribuindo a
Rede Pesquisa como canal para pedido de informacdo, para o qual, j& haviamos cumprido
com todos os requisitos, sem éxito. Desse modo, este hospital ndo foi incluido nas andlises
por ndo termos respostas a nenhum dos questiondrios enviados até o fechamento desta
redacao.

Pela andlise de todos os questiondrios respondidos, temos as nomenclaturas

utilizadas por eles, para designar o que geralmente se conhece por SAME:

Quadro 1 — Nomenclatura dos SAME dos HUFs da Regidao Centro-Oeste do Brasil

HUF Nomenclatura dos SAME

HU-UFGD Unidade de Regulagao Assistencial e Gestao da Informagéo Assistencial
HUB Unidade de Gestao e Processamento da Informacao Assistencial
HUJM-UFMT Unidade de Regulagéo Assistencial e Gestado da Informagao Assistencial
HUMAP-UFMS | Unidade de Gestado de Processamento da Informagéo Assistencial

Fonte: elaboracgdo propria.
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De acordo com as respostas dos HUFs brasileiros referentes ao questionario A,
observamos que o HU-UFGD e o HUJM-UFMT utilizam o termo Unidade de Regulagao
Assistencial e Gestdo da Informacdo Assistencial como algo em comum entre eles, o que
difere do HUB e HUMAP-UFMS em que ambos utilizam como nomenclatura o termo
Unidade de Gestao e Processamento da Informacgao Assistencial. Assim, esta descoberta nos
permite inferir que, por mais que os hospitais correspondam a uma mesma regido e estejam
vinculados a Ebserh, ainda sim, de certa maneira ndo hd uma unificacdo do termo entre eles,

n o«

mas que as palavras “unidade”, “gestao” e “informacdo assistencia

I"

sao pontos em comum
entre os quatro HUFs respondentes.

Paralelamente, realizamos, um levantamento na Brapci sobre fluxos informacionais,
onde filtramos os seguintes termos: “fluxos da Informac¢do em servicos de saude” (dois
resultados); fluxo informacional em servigos de saude (0 resultado); informag¢do em saude
AND Covid-19 (83 resultados); informagcdo em saude AND Covid-19 AND arquivos (dois
resultados); fluxos de informacdo AND arquivos de saude (zero resultado); fluxos de
informag¢do AND prontudrio do paciente (0 resultado); fluxos de informagdo AND arquivo
médico (zero resultado); fluxos de informagéo AND hospitais universitdrios (um resultado);
fluxos da informagdo AND arquivo médico (0 resultado); fluxo informacional AND estatistica
hospitalar (zero resultado); gestdo da informagcdo em saude AND arquivos (oito resultados);
fluxo informacional em saude (zero resultado); tipologias documentais em saude (trés
resultados); sistemas e servigos de arquivo em saude (um resultado) e informagéo orgdnica e
documento (cinco resultados).

Chegamos a um total de 105 resultados, dos quais 23 estudos se aproximavam do
tema da dissertacdo. Em sua maioria, artigos cientificos, dos quais selecionamos nove
trabalhos para uma analise, aqui apresentada sucintamente: observamos estudos com
enfoque em informacdo, preservacdo e gestdo de repositérios digitais em saude
(GONCALVEZ, GOMES E CADILHE , 2020; MATOS JUNIOR et al., 2022); informag3o e COVID-
19 (GARCIA et al., 2020; LIMA et al., 2022; SANTOS NETO, 2022); infodemia (DOMINGUES,
2021); preservacao e conservacdo de prontuarios (SANTOS et al., 2020) e, por fim, tipologias
documentais em saude (MELO et al., 2020; SOUZA et al., 2022).

6 CONSIDERACOES FINAIS
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Neste levantamento, nos deparamos com estruturas organizacionais diferentes das
gue observamos na literatura, como se pode notar nas nomenclaturas destes servi¢os, na
divisdo e no surgimento de setores chamados de Unidade de Gestdo e Processamento da
Informacdo Assistencial (HUB e HUMAP-UFMS) e Unidade de Regulagdo Assistencial e
Gestdo da Informacgdo Assistencial (HU-UFGD e HUIM-UFMT).

Acredita-se que a separacdo de setores, principalmente os de tecnologia da
informacdo dos demais, concedeu a estes parte do papel dos servicos de arquivo e
estatistica em saude, o que nos faz pensar que o fluxo informacional sobre as varias
categorias de indicadores de gestao tém sido canalizadas por setores de apoio a informatica
e que cabe aos servicos de arquivo e estatistica em salde a missdo de gerir, preservar e
guardar a documentacdo hospitalar.

Apesar das inovagdes dos fluxos informacionais, nos deparamos com algo em comum
entre os HUFs e os relatos da producdo cientifica mapeada nas bases: a auséncia de
arquivistas ou profissionais especializados em setores tdo estratégicos para a gestdo de
documentos e registros em saude. Esta constatacdo vai de encontro a importancia da gestado
arquivistica em saude para estruturar as politicas publicas de atencdo e prevencao a salde,
ndo apenas no cendrio em que vivemos uma pandemia, mas para dados epidemioldgicos,
para saber a realidade das doencas dos distritos sanitdrios dos Estados, uma vez que essas
informacgbes dependem dos registros em saude, gerados e acumulados.

Sob esse prisma, os objetivos da pesquisa foram parcialmente alcangados, uma vez
gue nos deparamos durante o levantamento bibliografico e a aplicagdo dos questionarios
com a escassez de estudos voltados para esta tematica, bem como, tivemos de lidar com
problemas de envio eletrénico, ou mesmo, procedimentos burocraticos para que se pudesse
aplicar e obter respostas e, mesmo quando os questiondrios eram entregues, algumas das
questdes retornavam sem respostas.

Por fim, podemos afirmar que este trabalho ndo apresenta conclusdes, uma vez que
a jornada apenas comecou e, ainda sim, ja foi longa. Ficou claro que a pandemia acelerou
mudancas significativas no setor de tecnologias de informacgdo nos hospitais universitarios e
qgue se faz necessario estudar e compreender mais profundamente até que ponto isto foi

bom em meio ao caos.
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