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Resumo

Objetivo: Descrever a opinido de enfermeiros referente a utilizagio de um software para gerenciamento dos indicadores
de enfermagem. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo e exploratdrio, realizado com 20 enfermeiros, com experiéncia
de atuacdo em ambiente hospitalar, na cidade de Mogi das Cruzes/SP, durante os meses de marco e abril de 2013, por
meio da aplicagio de um questiondrio semiestruturado. Resultados: Percebeu-se com os resultados do estudo que de uma
maneira geral os enfermeiros ficaram satisfeitos com o sistema. Em relagdo a utilizagio de um meio informatizado para
trabalhar com indicadores e ferramentas de andlise, 100% dos participantes relataram acreditar ser um recurso importante.
Conclusdo: Pode-se verificar que mesmo se tratando do trabalho com indicadores, que no é uma atividade simples, a
utilizagio do Sistema de Registro e Andlise de Indicadores apresentou aos enfermeiros possibilidades de trabalho de uma
maneira mais simplificada e fécil.

Palavras-chave: qualidade da assisténcia 4 satide, indicadores de qualidade em assisténcia 2 satide, avaliagio em enfer-
magem, tecnologia da informagio.

Abstract

Opinion of nurses on the use of a computerized system for managing nursing
indicators

Objective: To describe the nurses’ opinion regarding the use of software for managing nursing indicators. Method: This
is a descriptive study conducted with 20 nurses, who have work experience at hospital, in Mogi das Cruzes city, SP,
during the months of March and April of 2013. A semi structured questionnaire was used to collect data. Results: The
results showed in general that nurses were satisfied with the system. Regarding the use of a computer system to work
with indicators and analysis tools, 100% of participants reported that it is an important resource. Conclusion: Thus, we
verify that even when dealing with indicators of labor, which is not a simple activity, the use of the Computer System of
Register and Analysis showed to the nurse more simplified and easy working opportunities.
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Resumen

La opinion de enfermeros respecto al uso de un sistema informatizado
para la gestion de indicadores de enfermeria

Objetivo: Describir la opinidn de enfermeros referente al uso de software para gestionar los indicadores de enfermerfa._

Método: Se trata de un estudio descriptivo realizado con 20 enfermeros, con experiencia en el 4mbito hospitalario, en la

ciudad de Mogi das Cruzes, SP, durante los meses de marzo y abril de 2013, mediante la aplicacién de un cuestionario

semiestructurado. Resultados: Los resultados del estudio muestran que, en general, los enfermeros se mostraron satisfechos

con el sistema. En relacién a la utilizacién de un sistema informdtico de gestion con indicadores y herramientas de andlisis,

el 100% de los participantes creen que es un recurso importante. Conclusion: Se puede observar que incluso cuando se

trata de indicadores de trabajo, que no es una simple actividad, el uso del Sistema de Registro y Andlisis de Indicadores

mostrd las oportunidades de trabajo de enfermeria de una forma més simplificada y ficil.

Palabras-clave: calidad de la atencién de salud, indicadores de calidad de la atencién de salud, evaluacién en enfermeria,

tecnologia de la informacién.

Introducao

A busca para encontrar meios para demonstrar
a eficcia e eficiéncia dos servigos, por meio de seus
processos de gestao de desempenho, nunca foi tao
grande [1]. As instituigoes de satide tém buscado
mais a qualidade assistencial e isso gerou mais dis-
cussdo e compartilhamento entre os profissionais
de saide, principalmente na drea gerencial, pois
os usudrios tornaram-se mais conscientes de seus
direitos, requerendo, assim, um maior comprome-
timento das instituicoes [2].

Percebe-se que a melhoria da qualidade na
satde passa por um grande desafio, pois a seguranga
dos pacientes pode ser comprometida devido aos
eventos adversos aos quais esses estdo expostos [3].
O trabalho com foco na melhoria da qualidade
assistencial deve ser permeado pela identificagao
dos eventos que interferem na assisténcia de enfer-
magem, considerando-se assim um processo amplo,
dinimico e exaustivo [4].

Dessa forma, os proﬁssionais e as instituigoes
de satide tém dado énfase na utilizacio de indica-
dores para permitir a identificagao de tendéncias
[1]. Sabe-se que esse recurso serve como ferramen-
ta para auxiliar na mensuragio da qualidade do
atendimento [5,6]. O ato de medir é essencial para
demonstrar a melhoria da qualidade dos cuidados
ao longo do tempo [1]. Deve proporcionar ao en-
fermeiro a possibilidade de reavaliar, replanejar e
reorganizar a assisténcia de enfermagem [5]. Além
disso, na opiniao de enfermeiros, o uso dos indica-
dores é importante para a avaliagio da assisténcia
prestada, destacando-se como fatores relacionados

a possibilidade de identificagao de pontos fracos
da equipe, erros mais comuns, planos de melho-
rias, educagdo continuada, melhoria da equipe,
melhoria da qualidade assistencial, satisfagao do
cliente e valorizacio da instituigio [7].

Com o uso desse recurso a enfermagem
tem a possibilidade de evidenciar a sua prdtica
de trabalho, analisando os seus resultados e, com
isso, esperando-se alcangar a melhoria continua
[8]. Sendo assim, para que isso seja realizado de
forma satisfatdria, os profissionais necessitam
estar em constante Vigilﬁncia e inseridos nas reais
necessidades que cada instituigao busca. A fim de
que haja uma boa defini¢ao das formas como serdo
implementadas essas atividades relacionadas a as-
sisténcia, é importante a utilizag¢ao de ferramentas
que direcionario para as agdes de melhorias [9].

Aliado a esse instrumento importante, exis-
tem vdrias ferramentas de qualidade que propor-
cionam um melhor entendimento do ocorrido,
pois auxiliam na defini¢io, na mensuragio e na
andlise dos dados [8]. Esses recursos podem ser
considerados ainda como facilitadores para agoes
de melhorias [9]. Dentre essas se destacam: folha
de verificagdo, diagrama de Pareto, diagrama de
causa e efeito, diagrama de dispersao, histogra-
ma, fluxograma, grafico de controle, ferramenta
brainstorming, plano de agdo, cronograma, dia-
grama de afinidade, diagrama de inter-relacio,
diagrama de 4rvore, diagrama do processo deci-
sorio, diagrama de rede de atividades ou diagrama
de flecha, matriz GUT, ferramenta benchmarking,
técnica dos porqués e ferramenta FMEA (Failure

Mode and Effects Analysis) [10].



Porém, uma dificuldade encontrada estd no
fato de que essas ferramentas, embora sejam im-
portantes e eficazes, nem sempre conseguem ter o
foco direcionado no momento da ocorréncia do
evento, por serem utilizadas de maneira manual,
pois necessitam que o evento tenha ocorrido e
alguém o relate e descreva os fatores relacionados,
para que seja feita a andlise. Além disso, exige
do individuo conhecimento especifico para a
sua manipulagio e desenvolvimento, o que nem
sempre é possivel.

Assim, o evento nem sempre ¢ analisado no
momento de sua identificagio, o que acarreta
perda de tempo e atraso nas agoes desenvolvidas,
tanto corretivas como preventivamente, o que
pode gerar perda do foco e, consequentemente,
diminui¢do dos resultados positivos com as agoes
de melhoria.

Diante dessa situacio, foi desenvolvido um
sistema informatizado de registro e anlise de indi-
cadores assistenciais de enfermagem, denominado
SRAI, que auxilia na gestao dos eventos de tlcera
por pressdo, queda e flebite, por meio da utilizagio
de ferramentas da qualidade [11].

A partir de 1980, o papel das Tecnologias de
Informagio na prdtica de enfermagem tem sido
crescente e utilizada para uma série de atividades
[12]. A ciéncia da informdtica em enfermagem
evoluiu para ajudar na gestao de dados [13].
Além disso, hd muitas implicacoes positivas para
a prdtica da assisténcia [14].

Neste sentido, tem-se a realizacio de iden-
tificagao, coleta, processamento e gerenciamento
de dados e informagoes para apoio a prdtica de
enfermagem, administracao, ensino, pesquisa
e expansao do conhecimento em enfermagem
[13,15]. Isso demonstra a necessidade da enfer-
magem acompanhar essa progressio de desen-
volvimento para que a profissao se beneficie com
as oportunidades e com as melhorias que podem
surgir.

E importante considerar que a partir do
momento que uma nova tecnologia ¢ desenvol-
vida e estd disponivel para os profissionais, esses
necessitam avaliar as suas funcionalidades para
conhecerem as suas vantagens, bem como iden-
tificarem de quais maneiras esse recurso poderd
contribuir para a sua prética de trabalho.

Portanto, a disponibilizagio do SRAI e a
sua utilizacao pelos profissionais de enfermagem
poderio contribuir para destacar o seu uso para
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a finalidade a que se destina nos servicos de en-
fermagem.

Desta forma, o presente estudo teve como
objetivo descrever a opiniao de enfermeiros
referente a utilizagdo de um software para geren-
ciamento dos indicadores de tlcera por pressio,
queda e flebite que acometem pacientes em am-
bientes hospitalares.

Material e métodos

Para alcancar o objetivo proposto foi de-
senvolvido um estudo do tipo survey descritivo e
exploratério, baseado na opinido dos enfermeiros
em relagdo ao Sistema de Registro e Andlise de
Indicadores (SRAI).

O SRAI foi desenvolvido em linguagem de
programagio JAVA, por meio da utilizagio do am-
biente integrado de desenvolvimento (IDE) NetBe-
ans (7.2), sendo o Tomcat (7.0.35) o servidor web
instalado no equipamento. Além disso, o sistema
gerenciador de banco de dados (SGBD) utilizado
foi 0o MySQL.

Trata-se de um sistema que objetiva gerenciar
os indicadores de tlcera por pressao, queda e flebite,
por meio da utiliza¢io de ferramentas de qualidade,
proporcionando, assim, um melhor acompanha-
mento e resolutividade as questoes que envolvem a
ocorréncia de um desses eventos.

O estudo foi realizado com 20 enfermeiros,
com experiéncia de atuagio em ambiente hospitalar
e com pacientes em servigos de internagao, sele-
cionados por conveniéncia, na cidade de Mogi das
Cruzes-SP, regiao do Alto Tieté, durante os meses
de marco e abril de 2013.

Para a coleta de dados foi utilizado um ques-
tiondrio semiestruturado, elaborado pelos autores
do estudo para atender ao objetivo proposto, sendo
aplicado individualmente, mediante explicacio
prévia do objetivo e metodologia da pesquisa. O
questiondrio foi dividido em duas partes, sendo a
primeira relacionada aos dados demograficos, que
identificam o perfil do participante, ¢ a segunda
voltada a opinido dos enfermeiros em rela¢io ao
software.

A coleta de dados foi dividida em duas etapas: o
preenchimento da primeira parte do questiondrio, que
compreendia o conhecimento sobre o individuo (dados
demograficos) e sua experiéncia na utilizacio de indi-
cadores e ferramentas de qualidade no seu cotidiano,
bem como sobre a utiliza¢io de sistemas informatizados
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por ele; a segunda parte foi referente a opiniao desses
participantes em relagao 4 utilizagao do sistema, que foi
preenchida somente apds a sua utilizagio.

Os profissionais, apds esclarecimento e enten-
dimento da proposta do projeto, foram questionados
quanto ao interesse em participar e os que aceitaram,
assinaram o termo de consentimento livre e esclare-
cido, obedecendo aos preceitos éticos estabelecidos
pela resolu¢ao do CNS n°466/2012. Cabe lembrar
que este estudo ndo trata de experimento, porém
trabalhou com pessoas, pois realizou sua coleta de
informagées por meio de um questiondrio. Assim,
o projeto de pesquisa foi submetido a um Comité
de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos
e obteve parecer favordvel para a sua realizagao sob
nimero 221.058.

Os participantes receberam as orientagoes
sobre a utilizacao do software e sobre as funciona-
lidades existentes. O SRAI contou com uma lista
prévia de registros realizados com dados simulados
que tiveram como objetivo criar um banco de dados
para facilitar a utiliza¢do e compreensao dos parti-
cipantes. Apds a iniciagao do software foi solicitada
uma senha de acesso aos participantes. Essa senha foi
gravada nesse primeiro acesso, junto ao pesquisador
que possuia uma senha de administrador do sistema.

A primeira tela apresentada pelo sistema de-
monstrou alguns botoes que representavam setores
de uma institui¢do hospitalar, o que possibilitou ao
usudrio realizar o registro de informagées relaciona-
das aos pacientes de um setor especifico. Uma vez
acessado foi exibida a tela com as fungées especificas
do software em relagdo ao gerenciamento de indi-
cadores de enfermagem (figura I).

Figura | - Tela inicial do SRAI com a apresentacdo das
fungdes pessoal, gestdes e relatérios.
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A partir disso, os participantes registraram
situagdes relacionadas aos eventos que acometem
os pacientes em ambiente hospitalar para que o
software fizesse a andlise (figura II).

Figura Il - Tela de apresentacdo de um evento notifica-

do no SRAI. _
== =
i Tr oA

Apés a utilizagio do software os participantes
receberam do pesquisador o questiondrio no qual
preencheram suas opiniées sobre o sistema. Ao
concluir a aplica¢io do questiondrio com os enfer-
meiros, o pesquisador realizou a andlise das respos-
tas. Desta forma, foi possivel realizar a avaliagao do
software em relacio a opinido dos participantes da
pesquisa quanto a sua utilizagao.

Os dados obtidos foram analisados quantitati-
vamente, agrupando-os por semelhanca de contetido
e posteriormente apresentados em gréficos e tabelas
por meio de frequéncias absolutas e relativas (%).

Resultados e discussao

A amostra de 20 enfermeiros foi constituida
de 60% de individuos de sexo feminino e 40% de
sexo masculino, com média de idade de 33,05 anos,
tempo de formagao médio de 5,78 anos e de atuagao
como enfermeiro de 4,76 anos (tabela I).

Desses profissionais, a maioria (95%) atua dire-
tamente nos cuidados com os pacientes e um nime-
ro considerdvel, correspondendo a 65% da amostra,
possui um ou mais de um tipo de pés-graduagao na
drea da enfermagem, sendo a docéncia na drea da
saude (30%), urgéncia e emergéncia (20%) e UTI
(10%), as mais citadas.

Quando questionados em relagao ao uso de
computador em suas rotinas didrias, 55% dos enfer-
meiros relataram facilidade, entretanto, 45% deles
declararam que o utilizam, porém com algumas
dificuldades.

Essa caracteristica tem se transformado, pois
o uso de sistemas informatizados pelos enfermeiros
tem se tornado frequente, o que demonstra que as
institui¢oes estdo se preocupando em buscar meios
para a melhoria dessa prdtica. Cem por cento dos
participantes relataram que utilizam em seu ambien-
te de trabalho um ou mais tipos de meios informati-
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Caracteristicas demograficas

n % n %

Sexo Masculino 8 40  Feminino 12 60
Sim 13 65 Naéo 7 35
Docéncia na drea da saude 6 30 UTI 2 10

Pés-graduagéo Nefrologia 1 5  Gerontologia 1 5
Urgéncia e Emergéncia 4 20 Enfermagem do Trabalho 1 5
Educagao 1 5

Idade (anos) Média (anos) 33,05 Desvio Padrao (anos) 3,91

Tempo de formacéo Média (anos) 5,78 Desvio Padrao (anos) 2,98

(anos)

Tempo de atuacdo (anos) Média (anos) 4,76 Desvio Padréo (anos) 3,28
Quimioterapia e Radioterapia 1 5  Pronto Socorro 10 50
Centro cirtrgico e CME 2 10 UTI Adulto 13 65
Hemodidlise 1 5  UTl Infantil 5 25

Setores na qual atua ou Clinica Médica 14 70  UTI Neonatal 1 5
Clinica Cirtrgica 14 70 UBS 1 5

atuou Emergéncia 25  Geriatria 1 5
Pediatria 20 Cuidados Paliativos 2 10
Psiquiatria 10  Oncologia 1 5
Bercario 5  Obstetricia 1 5

Funcdo que exerce Enfermeira Assistencial 95
Supervisora de Enfermagem 5

*n = nUmero total da amostra

zados. Entre eles, o uso de sistemas relacionados ao
cadastro e agendamento de procedimentos (35%);
da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem
informatizada (30%), além da intranet como recurso
para essa finalidade (15%); de sistema informatiza-
do para consulta a resultados de exames (10%); de
pasta compartilhada em servidores; e de prontudrios
eletronicos (5%).

Em relagio aos indicadores de enfermagem,
os participantes foram questionados a respeito de
suas participagdes no processo de andlise e 80% re-
lataram que fazem ou jd o fizeram, sendo que 30%
desses consideram ser uma tarefa dificil e 5% que
nao saberiam fazer sem auxilio.

Em relacio a utilizagao de um meio informa-
tizado para trabalhar com indicadores e ferramen-
tas de andlise, 100% dos participantes relataram
acreditar ser um recurso importante. Como todos
os participantes tiveram contato com o software,
uma das questoes direcionadas a eles foi se tiveram
dificuldades na utilizagao do sistema, e apenas 10%
relataram ter apresentado.

Porém, quando justificados os motivos, perce-
beu-se que estavam relacionados as dificuldades de
compreensao em informdtica e na andlise de dados
dos indicadores, além da falta da prética na utiliza-
¢ao do sistema em sua rotina didria de trabalho. Isso

evidenciou que as dificuldades nao estavam relacio-
nadas as fungdes especificas do sistema, mas, sim,
em relagdo ao conhecimento e prética dos préprios
enfermeiros. Inclusive fica evidente pelo relato de
70% dos enfermeiros que descreveram as fungdes
do software como sendo de ficil utiliza¢io, 20%,
muito facil e 10%, razoavelmente facil.

Percebe-se que existe a necessidade do conhe-
cimento por parte dos enfermeiros que atuam nos
cuidados e que esses devem estar preparados para
usar sistemas de informacao [13].

Ao comparar a atividade voltada ao trabalho
com indicadores de forma manual e por meio do
uso do SRAI, 100% dos participantes relataram
acreditar que com o uso do sistema essa atividade
se tornou mais organizada e 4gil.

A opinido dos enfermeiros manteve-se a mes-
ma quando questionados em relagio 2 facilidade
na consulta de dados e em relagio a otimizacio
do tempo de trabalho deles sobre essa prética, pois
100% afirmaram acreditar que o sistema proporcio-
na isso. Os enfermeiros foram questionados ainda
sobre os pontos positivos e os pontos negativos que
verificaram no SRAIL

Em relagao aos pontos negativos nenhum dos
participantes fez alguma citacio a esse respeito. Jd
em relacio aos aspectos positivos, os participantes

Janeiro / Fevereiro 2015;14(2)

Tabela | - Caracteristicas da amostra de enfermeiros que participaram do teste do SRAI. Mogi das Cruzes/SP 2013.
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relataram vérias caracteristicas, sendo que, em
muitos casos, cada participante descreveu mais de
uma opgao, como a facilidade de manuseio (65%),
a agilidade que o sistema proporciona (55%), a
praticidade em rela¢io ao trabalho com os dados
dos indicadores (45%) e o auxilio na otimiza¢ao do
tempo de trabalho do enfermeiro (35%), conforme
demonstrado no grafico 1.

Grafico | - Distribuicdo dos aspectos positivos em
relagdo ao uso do SRAI, de acordo com a opinido dos
enfermeiros, Mogi das Cruzes 2013.
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Essa caracteristica relatada est4 atrelada ao fato
do uso de tecnologias informatizadas permitirem
melhorar a qualidade, eficicia e eficiéncia dos cuida-
dos de enfermagem, devido a melhoria no processo
de tomada de decisio [16].

Com o uso de um sistema informatizado para
gerenciamento de indicadores, percebe-se que essa
atividade se torna uma atividade mais dinimica e
produtiva [4]. Sabe-se, ainda, que a inser¢io de ino-
vacoes tecnoldgicas pode auxiliar os enfermeiros em
suas prdticas didrias, além de ajudar na motivagao
para adesdo de rotinas do trabalho [17].

A informitica por possibilitar o tratamento da
informagao dispoe de um ferramental tecnoldgico
capaz de agilizar o processo de decisao por otimizar
a utilizacio dos recursos existentes [18]. Além disso,
contribui para a prdtica de enfermagem, propor-
cionando o alcance de informagoes eficientes [19].

Desta forma, estd relacionada com a perspec-
tiva de atuagio e crescimento para os enfermeiros,
seja isso na prtica do cuidado didrio aos pacientes,

em pesquisas e no ensino [8]. Ademais, proporciona
maior facilidade na realizacio dos trabalhos e incre-
menta a assisténcia direta prestada ao paciente [18].

As inovagdes tecnoldgicas contribuem para a
especializagao dos cuidados de enfermagem, por
isso devem servir como um meio de estimulo para
aproveitar as oportunidades [19]. A informdtica tem
demonstrado melhorias na parte de documentagio,
mas também faz contribui¢des significativas para a
educagio em enfermagem [14].

Antigamente, existiam recursos computacio-
nais cujo grande desafio era aprender a utiliz-los.
Atualmente, procura-se desenvolver novas ferra-
mentas, melhores e mais adequadas, com foco na
necessidade de documentagao e controle [20]. A
inser¢ao dessas inovagoes tecnoldgicas pode auxiliar
os enfermeiros em suas priticas didrias, além de
ajudar na adesao de rotinas do trabalho [17]. Desse
modo, o SRAI vem como mais uma oportunidade
de desenvolvimento desse aspecto na profissio de
enfermagem de acordo com a avaliagdo realizada
pelos enfermeiros.

Concluséao

A enfermagem ¢é uma profissdo com vistas a
prestacdo do cuidado que objetiva proporcionar a
melhoria da vida do individuo que teve alguma de
suas Necessidades Humanas Bésicas afetadas por
algum tipo de problema de saide. Por esse motivo
é caracterizada como uma profissio voltada a prd-
tica de técnicas manuais que sio desenvolvidas no
paciente ou para o paciente.

Com isso, a disseminac¢io da informatizacao
na enfermagem contribui para um maior e mais
rapido processo de tomada de decisdes, além de
proporcionar a melhoria da confiabilidade das infor-
magoes registradas, aumentando, assim, a qualidade,
a efetividade e a eficdcia do cuidado em sadde.

A opinido dos enfermeiros em relagio a utili-
zagao do sistema de registro e andlise de indicadores
(SRAI) destaca a facilidade de manuseio, a agilidade
que o sistema proporciona, a praticidade em relagio
ao trabalho com os dados dos indicadores, o auxilio
na otimizagio do tempo de trabalho do enfermei-
ro, entre outros fatores, como os pontos positivos
apontados por esses profissionais em relagio as
funcionalidades que o sistema apresenta.

Percebe-se com os resultados do estudo que de
uma maneira geral os enfermeiros ficaram satisfeitos
com o sistema. Desta forma, pode-se verificar que



mesmo se tratando do trabalho com indicadores,
que nio é uma atividade simples, a utilizagao do
SRALI apresentou ao enfermeiro possibilidades de
trabalho de uma maneira mais simplificada e fécil.
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