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Resumo

O sector da saude a nivel nacional e internacional atravessa uma fase de digitalizacédo
de processos. As organizacgdes de saude tém por isso sido confrontadas com a realizagdo de
projectos de sistemas de informacdo. Sendo a sua area de actuacdo sensivel, é essencial
diminuir o impacto da mudanca provocada pela implementacdo de sistemas de informacéo
para a saude, maximizando a eficiéncia dos sistemas de informacdo e minimizando o impacto
negativo na prestacdo de cuidados de salde.

Um dos principais problemas de um processo de mudanca é o impacto nos
profissionais, que exercem resisténcia, podendo inviabilizar o projecto de sistemas de
informacdo. Neste ambito, surge a gestdo da mudanca, que pretende suportar a mudanca
organizacional.

Tendo em conta a importancia dos sistemas de informacdo para a actividade das
organizacbes de saude, pretende-se estudar o comportamento dos profissionais e da
organizacdo durante 0 processo, ou Seja, as caracteristicas dos processos da gestdo de
mudanca em projectos de sistemas de informacédo de salde.

A metodologia de investigacdo utilizada seguiu um método qualitativo interpretativo
com base num estudo de caso. A institui¢do escolhida foi o Centro Hospitalar de S. Francisco,
Leiria. Procurou-se ainda uma confrontacdo dos principais resultados obtidos através da
realizacdo de um inquérito alargado a profissionais de outras organizagdes de salde.

Com os resultados obtidos espera-se poder auxiliar as organizagdes na definicdo de
estratégias para maximizar a aceitacdo dos sistemas de informacdo e minimizar a resisténcia
dos profissionais.

Os resultados do estudo indiciam ja uma tendéncia das organizacdes de salde na
aplicacdo de estratégias para minimizar o impacto dos processos de mudanca nos projectos de
sistemas de informagé&o.

Palavras-chave: Gestdo; Mudanca; Resisténcia; Sistemas de Informacdo; Organizaces de

Saude;
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Abstract

The health sector is undergoing, both nationally and internationally, a period of
digitalization processes. Health organizations have been confronted with implementations of
information systems. Since its area of operation is a sensitive one, it is essential to reduce the
impact of the change caused by the implementation of healthcare information systems,
maximizing the efficiency of the information systems and minimizing the negative impact on
the provision of health care.

One of the main problems of a change process is the impact on professionals, who
exercise resistance and may derail the information systems project. In this context, there is the
change management, which aims to support the organizational change.

Given the importance of the information systems to the business of healthcare
organizations, we intend to study the behavior of the professionals and of the organization
during the process, i.e., the characteristics of the processes of change management in projects
of healthcare information systems.

The research methodology used followed the qualitative interpretative method, based
on a case study. The institution chosen was Centro Hospitalar de S. Francisco, Leiria. We also
tried to establish comparisons between the results of an inquiry extended to other health
professionals.

With the results obtained, it is expected to assist organizations in developing
strategies to maximize the acceptance of information systems and minimize the resistance of
professionals.

The results of the study indicated that there is already a trend in health organizations
to implement strategies in order to minimize the impact of change processes in the

information systems projects.

Key Words: Management; Change; Resistance; Information Systems; HealthCare

Organizations;
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CHSF Centro Hospitalar de S. Francisco
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Introducéo

A utilizacdo de sistemas de informacdo em organizagdes de saude produz beneficios
para os cidaddos e para as proprias organizacdes. Os sistemas de informacdo nestas
organizagOes permitem a disponibilidade da informagdo, que neste ambiente organizacional
promove relacionamentos mais seguros, acessiveis e eficientes entre profissionais e utentes
para a concretizacdo da prestacdo de cuidados de saide. A implementacdo destes sistemas
demonstra-se essencial ao nivel da eficiéncia econdmica e do controlo de gestdo das
organizacOes de satde (Simdes, 2004).

Internacionalmente é notdria a crescente implementacéo de sistemas de informacao
em organizacfes de salde, como suporte aos processos de negocio, o que se traduz num
beneficio efectivo para o aumento dos padres de qualidade na prestacdo de cuidados, no
entanto este processo desafia as organizagdes devido aos recursos financeiros, humanos e
tecnoldgicos (Garrido, Kristensen, Nielsen, & Busse, 2008).

A implementacédo de sistemas de informagdo em organizacOes traduz-se sempre em
impacto nos recursos humanos e processos de negdcio. Para acompanhar o processo de
mudanca e minimizar a influéncia negativa no normal funcionamento da organizacéo, surge a
Gestdo da Mudanca (Ammenwerth, Iller, & Mahler, 2006).

A gestdo de mudanca € um processo que permite acompanhar ac¢des de mudanca
organizacional tendo como objectivo manter ou aumentar a sua eficacia (Weick, 2000).

As organizacbes sdo confrontadas diariamente com ambientes de resisténcia a
mudanca. No caso das organizagdes de saude, 0s recursos humanos tém uma maior tendéncia
para exercerem uma maior resisténcia a alteracdo de processos e circuitos (Direccdo Geral de
Saulde, 2012).

A introducdo de sistemas de informacdo, ndo s6 na area da salde, leva
inevitavelmente a alteragdes e optimizacbes nos processos de negécio, despoletando
resisténcia por parte dos profissionais. No entanto, mesmo existindo esta resisténcia, segundo
o Plano Nacional de Saude 2011-2016, ¢é possivel verificar a crescente utilizacdo de sistemas
de informacdo aplicados a prestacdo de cuidados de saude, ndo s6 a nivel nacional, mas
também nas organizacOes de saude internacionais (Direc¢cdo Geral de Saude, 2012).

Com a crescente utilizacdo de sistemas de informacéo, torna-se notério o impacto

destes na eficiéncia, efectividade e apropriagdo da prestacdo de cuidados, influenciando o
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aumento da produtividade das organizagdes. Uma vez que existe um impacto dos sistemas de
informacao na organizagdo assume-se que este processo € uma mudanca organizacional.

Enquanto mudanca organizacional, os sistemas de informagdo podem afectar os
processos de negocio e os intervenientes, sendo essencial, para atingir 0s objectivos propostos
e obter os beneficios da implementacdo de um sistema de informacdo, controlar e atenuar a
resisténcia a mudanca e consequentemente, diminuir o impacto desta nos intervenientes do
processo, maximizando os beneficios da sua utilizagdo (Ammenwerth, lller, & Mahler, 2006).
Em muitos casos, o fracasso de algumas accGes de mudanca deve-se, na sua maioria, a
resisténcia imposta, introduzindo custos e atraso na concretiza¢do dos projectos de mudanca,
emergindo neste sentido a importancia da resisténcia na gestdo da mudanca.

O sucesso de qualquer organizacdo depende na sua maioria da aptidao e dinamismo
dos recursos envolvidos e das capacidades organizacionais desenvolvidas. Assumindo
capacidade de utilizacdo de um sistema de informacdo como uma capacidade organizacional e
como uma aptiddo individual, € essencial relacionar os sistemas de informacdo com os
processos de mudanca organizacional. Um sistema de informacdo é sempre um agente de
mudanga organizacional, uma vez que a sua implementagdo pressupée um levantamento de
requisitos adjacentes aos processos, cuja traducdo em funcionalidades pode permitir optimizar
e controlar os processos de negdcio, alterando a dindmica organizacional e a forma como a
organizacdo € observada do seu interior e pelo seu ambiente externo. Este processo é
denominado de reengenharia de processos.

As organizacbes de salde tém a necessidade de diminuir o impacto da
implementacdo de sistemas de informacdo, ndo sé pelos custos envolvidos, mas também, por
ser uma area publica de actuacdo sensivel. O ambiente destas organizacdes ndo deve ser
interferido negativamente por questes externas a prestacdo de cuidados de salde, uma vez
que se pretende ndo sO efectuar a prestacdo de cuidados, mas também, efectua-la com a
méaxima qualidade possivel. Neste ambito os sistemas de informacdo sdo claramente uma
ferramenta fundamental para atingir este objectivo, mas também um factor de interferéncia
negativa (Direccdo Geral de Saude, 2012).

Pretende-se com este estudo, identificar, analisar e perceber a postura e o
comportamento das organizaces de saude e dos seus profissionais face a um processo de
mudanga pela implementacdo de um sistema de informacdo. Pretende-se ainda perceber de

que forma é feita a resisténcia a mudanca, qual a postura das classes profissionais
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intervenientes face a mudanca, e como € atenuado esse comportamento por parte das
organizacoes.

Desta forma a questdo de investigacdo é: Quais as caracteristicas dos processos da
gestdo de mudanca em projectos de sistemas de informacdo de salde em organizaches
portuguesas de média e grande dimensédo?

A investigacdo segue uma metodologia de investigacdo assente num método
qualitativo interpretativo com base num estudo de caso. Este estudo de caso trata-se de uma
organizacao de prestacdo de cuidados de saude, o Centro Hospitalar de S. Francisco (CHSF),
em Leiria, que passou recentemente por um processo de implementacdo de um sistema de
informacdo transversal de apoio aos processos de negocio relacionados com a prestacdo de
cuidados. O estudo foi realizado com recurso a entrevistas a profissionais envolvidos no
processo e posteriormente com a realizacdo de questionarios a uma amostra mais abrangente,
ndo SO na organizacdo em estudo mas também noutras organizag¢fes nacionais.

O contributo do estudo sera o de poder disponibilizar factos e conclusGes que
permitam as organizacdes de salde minimizar o impacto negativo na qualidade e efectividade
na prestacéo de cuidados que decorrem da realizacdo de projectos de sistemas de informagéo.

Esta dissertacdo organiza-se em quatro capitulos sendo que nos dois primeiros é
efectuada a revisdo bibliografica do tema em estudo, no terceiro é apresentada a metodologia
de investigacdo e no quarto sdo analisados e discutidos os resultados.

No primeiro capitulo é efectuada uma contextualizacdo dos conceitos de gestdo de
mudanca, sendo apresentadas as fases de processo e a resisténcia a mudanca.

No segundo capitulo sdo apresentados os conceitos de sistemas de informacéo para a
salide, nomeadamente a sua caracterizacdo e a relacdo da sua implementacdo com a gestdo da
mudancga.

No terceiro capitulo é descrita a metodologia de investigacdo utilizada, incluindo o
estudo de caso, a formulacéo tedrica e a apresentacao da recolha dos dados.

No quarto capitulo é efectuada a andlise de discussdo dos dados, nomeadamente a
caracterizacdo da amostra, a comparacdo dos resultados entre segmentos da amostra e 0s
testes de hipoteses.

No que diz respeito a citacBes e referéncias bibliograficas, foram utilizadas as

normas da American Psychological Association (APA).
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Capitulo 1 - Gestdo da Mudanca
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1.1 Conceito

Nas ultimas décadas as mudancas organizacionais foram substanciais. A estrutura
hierdrquica rigida foi substituida pelo trabalho em equipa e os processos de negdcio tornaram-
se mais dependentes da tecnologia em constante evolugdo. Esta transformacéo exige das
organizag6es mais do que capacidade estrutural de se adaptarem aos novos desafios, ou seja, €
necessario desenvolver capacidades continuas de adaptacdo e mudanca, devendo existir
sempre uma resposta rapida e eficaz a estas alteracGes (Robbins, Walters-Marsh, Cacioppe, &
Millet, 1994).

Tendo em vista este contexto considera-se mudanca organizacional um processo
constante e continuo, inerente ao quotidiano da organizacdo e essencial para a sobrevivéncia

desta nos mercados competitivos, globais e mutantes (Mintzberg, Lampel, & Ahlstrand,

2000).
o Estado
Reslstencla{ F i nal

Estado
Inicial

O

001 Mudanca

Figura 1 - Processo de mudanga (Adaptada de Lewin, 1947)

A mudanca organizacional € um processo planeado, guiado pela gestéo e destinado a
acompanhar a organizacdo de um estado actual para um estado futuro mais favoravel (cf.
Figura 1) (Lewin, 1947). Esta visdo é partilhada por varios estudos organizacionais e na
gestdo tendo como perspectiva uma base teleoldgica, ou seja, a perspectiva de um proposito,
objectivo ou finalidade, tratando a gestdo da mudanca como responsabilidade da gestdo de
topo (Van de Ven & Poole, 1995). A estes gestores compete conduzir a mudanga para que a
organizacdo se torne adaptada, e idealmente, mais adaptativa, ou seja, que demonstre um
elevado grau de ajustamento as actuais caracteristicas do ambiente, sem que se tenha de

sacrificar a possibilidade de se ajustar a condi¢Oes futuras diferentes.
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1.2 Fases do Processo

De forma geral, os modelos de planeamento de gestdo da mudanca indicam trés fases
principais: preparacao, implementacdo e refor¢co da mudanga (cf. Figura 2).

Preparacéo

Implementacao

Reforgo

Figura 2 - Fases do processo de mudanga (Adaptada de Weick, 2000)

A fase de preparacdo corresponde a identificacdo dos objectivos a atingir, ou seja, 0
que se pretende deste processo e quais 0s ganhos que podem ser atingidos para a organizagé&o.
Nesta fase, é crucial a definicdo dos objectivos, assim como, o fomento da conviccao que €
necessaria, entre os intervenientes no processo de mudanca. Deve ter-se sempre em conta uma
visdo futura, que seja apelativa aos intervenientes, e deve obter-se uma percepcéao por estes de
que a meta é alcancavel, e que cada um deles seré parte integrante do resultado final (Nutt &
Backoff, 2001). Esta visdo pode gerar um envolvimento emocional dos intervenientes no
processo e aumentar-lhes a disponibilidade para lidarem com a mudanca e com as suas
implicacdes. Esta fase deve ser acompanhada por um plano de recompensas capaz de
estimular a adesdo dos intervenientes. E igualmente importante e necessério, construir uma
coligacéo poderosa que tenha capacidade para conduzir e liderar a mudanca, para reduzir e
lidar com possiveis resisténcias, assim como para gerir as consequéncias directas e indirectas.
Esta coligacdo deve ter uma actuacdo mais politica ao invés de uma actuacdo estritamente
hierarquica, uma vez que esta Ultima, como estratégia de desenvolver uma cultura forte ndo é
suficiente para a sua implementagéo (Pfeffer, 1992).

A implementacdo da mudanca consiste na aplicagdo dos métodos e accles
necessarios para alcangar os objectivos definidos previamente. Esta inclui a comunicacdo da
visdo, clarificacdo de responsabilidade, distribuicdo de recursos, apoio socio afectivo aos
colaboradores em momentos de cepticismo, empowerment dos colaboradores e o controlo do
processo (Weick, 2000).

O reforgo da mudanga consiste na criacdo e divulgacdo de ganhos répidos, mesmo

que pequenos. A constatacdo destes ganhos pelos intervenientes gera entusiasmo e transmite a
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mensagem que 0 processo é exequivel e compensador. O modo mais eficaz de operacionalizar
este reforco é ndo sO através da divulgacdo, mas também pela utilizacdo do sistema de

recompensas (Weick, 2000).

1.3 Resisténcia a Mudanca

A mudanca somente ocorre quando envolve o individuo e o seu meio, sendo o grande
desafio controlar o processo de mudanca. Uma mudanca apenas estd completa, quando as
pessoas envolvidas percebem as vantagens da mudanga, sendo que este processo é geralmente
doloroso, levando ao aumento de ansiedade, culpa e perda de autoconfianca pelos
intervenientes. Neste sentido, surge o conceito de Resisténcia a Mudanca (Lewin, 1947).

A resisténcia a mudanca € o resultado de factores emocionais. A existéncia de
sentimentos de frustracdo entre individuos conduz a comportamentos indesejados (Coch &
French, 1948). Estes comportamentos surgem numa tentativa de manter o estado actual na
organizacdo (Zaltman & Ducan, 1977). Este conceito compreende ainda a conjuncao de trés
estados: cognitivo, emocional e comportamental (Pederit, 2000). Cada estado permite
entender a reaccdo dos individuos quando estdo sujeitos a um processo de mudanca.

A resisténcia verifica-se quando a mudanga ndo é compreendida, é imposta,
incompativel com o ambiente existente, apresenta mais custos superiores aos beneficios ou
ndo apresenta processos bem delineados (Van de Ven & Hargrave, 2000).

A literatura aponta para a existéncia de resisténcia natural dos individuos a processos
de mudanca. No que concerne a sistemas de informagé&o, estes necessitam de uma avaliagdo
ponderada das mudangas que vao provocar na organizacdo e do seu impacto, com vista a
minimizacao da resisténcia, uma vez que os beneficios das tecnologias de informacédo estdo
relacionados com o grau de mudanca nos processos organizacionais (Venkatraman, 1994).

Lidar com a mudanca é uma accdo complexa que provoca reaccles especificas nos
intervenientes, algumas das quais que podem provocar atrasos no processo por irem contra 0s
objectivos da mudanca. As alteracbes na organizacdo fazem surgir forcas normalmente
contraditorias, tais como, contentamento ou descontentamento, satisfacdo ou insatisfagdo,
integracdo ou desagregacdo, que se ndo forem tomadas acgdes neutralizadoras, podem
provocar resisténcias ao processo de mudanca. Estas ac¢des visam sempre o individuo, uma
vez que ndo existindo vontade deste em mudar, ndo sera por imposi¢do de metodos que se
provoca o efeito desejado, mas sim por influéncia na percepgdo das vantagens ou da

necessidade de mudanga.

Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias
Escola de Comunicacao, Arquitectura, Artes e Tecnologias da Informacao 19



Gestdo da Mudanga na Implementacdo de Sistemas de

Jodo Pedro Cordeiro Santos Informacdo em Organizagdes de Saude

A resisténcia a mudanca pode ser definida em termos comportamentais pelos
intervenientes com comportamentos activos ou passivos, individuais ou colectivos e formais
ou informais. Os intervenientes da organizacdo, normalmente quando se tratam de
colaboradores, tém tendéncia a resisténcia, quando as mudangas introduzidas lhe diminuem o
prestigio, poderes ou recursos, uma vez que existe sempre um comportamento de

maximizacao da sua importancia para a organizacdo (cf. Figura 3).

Mais

v * Resisténcia
Menos : :

* Prestigio
* Poderes
« Recurso

Figura 3 - Origem da resisténcia para os colaboradores (Adaptada de Judson, 1992)

No que toca aos cargos de topo, estes incentivam as mudancas, uma vez que estes
acreditam que as accbes em curso tendem a melhorar o desempenho da organizacdo e
normalmente ndo afectam o seu prestigio ou direitos adquiridos. A mudanca, quando ocorre,
faz com que os intervenientes procurem ajustes nas suas rotinas para encontrarem o equilibrio
destabilizado pela mudanca, no entanto, por vezes, os colaboradores ndo sdo autonomamente
capazes de fazer estes ajustes, podendo lancar a organizagdo para uma situacdo de
desequilibrio. Este estado organizacional € um problema para os gestores, devendo neste
momento ser tomada por estes, uma atitude mais proactiva ou reactiva, de acordo com o grau
de adaptacdo que se verificar ao longo do processo, tendo sempre em vista a adaptabilidade
dos intervenientes as mudanca e com 0 objectivo incrementar a qualidade dos resultados
obtidos pela organizagéo (Judson, 1992).

As reaccBes mais comuns aos processos de mudanca estdo categorizadas nos
seguintes grupos: 20% dos colaboradores mostram-se receptivos e possivelmente apoiam a
mudanga activamente, 50% estdo neutros, podendo vir a tornarem-se receptivos e 30%
resistem a mudanca, estdo reticentes e tomaram medidas para que as mudancgas ndo ocorram.
Em termos de gestdo, o desafio encontra-se em transformar o grupo dos 80% em apoiantes

das mudancas introduzidas, para que esta seja bem-sucedida (Laabs, 1996).
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1.4 Modelos

A gestdo da mudanca é um processo que permite a determinada organizacdo definir a
abordagem para atingir um objectivo, trazendo o menor impacto possivel. Neste contexto,

foram desenvolvidos diversos modelos de suporte a gestdo da mudanca.

1.4.1 Unfreeze-Move-Refreeze

Proposto por Kurt Lewin em 1951 (Lewin K. , 1951), explica a mudanca dos
sistemas. Este modelo pressupde que antes da mudanca os sistemas se encontram congelados.
Pressupde que antes de fazer qualquer mudanca, o sistema seja desligado de principios de
funcionamento implementados, introduzindo de seguida as mudancas pretendidas. A este
processo chama-se Unfreeze. O segundo passo, denominado Move, pretende aplicar as
mudancas e obter a aceitacdo dos intervenientes. Por Gltimo, pretende-se colocar o sistema no
estado inicial, mantendo as altera¢des introduzidas, obtendo um grau de aceitacéo elevado da

mudanca, permitindo a organizacao adoptar a alteracdo (Havelock, 2003).

1.4.2 Six Change Approaches
Trata-se de um modelo desenvolvido por Kotter e Schlesinger (Kotter J. P., 1995))
que permite reduzir, prevenir e diminuir a resisténcia contra a mudanca numa organizacéao.
Segundo os autores € necessario seguir as seguintes linhas para atingir o objectivo do modelo:
1. Comunicacdo e Educacdo: a utilizacdo de uma comunicacdo frontal e de
educacdo auxilia os profissionais a ter percep¢do do esforco da mudanca.
2. Envolvimento e Participacdo: quando os profissionais estdo envolvidos na
mudanca sdo mais propensos a aceitacdo do que a resisténcia.
3. Suporte e Facilidade de adaptacédo: a gestéo ajuda os profissionais a lidar com
0 medo e com a ansiedade durante o processo de mudanca
4. Acordo e Negociacdo: os gestores podem combater a resisténcia através da
oferta de incentivos aos profissionais para que estes ndo resistam
5. Manipulacéo: ajudar os intervenientes a tomar decisdes e a formar opinides,
numa postura paternalista, permite auxiliar a sua integracdo num grupo de
mudanga.
6. Coercdo explicita e implicita: os gestores podem implicita ou explicitamente

obrigar os profissionais a aceitarem a mudanca.
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1.4.3 Kotter’s 8-Step Change Model
Este modelo, proposto por John Kotter (Kotter J. , 2012), inclui a execucdo de oito

etapas diferentes com vista a mudanca de uma forma persistente e correcta. As etapas sao:
Criar urgéncia; Formar uma coligacdo; Criar uma viséo para a mudanca; Comunicar a visao;
Remover obstaculos; Obter pequenas vitorias; Construir sobre a mudanca; e Reflectir

mudancas na cultura.
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Capitulo 2 - Sistemas de Informacéo para a Saude

Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias
Escola de Comunicacao, Arquitectura, Artes e Tecnologias da Informacao 23



Gestdo da Mudanga na Implementacdo de Sistemas de

Jodo Pedro Cordeiro Santos Informacdo em Organizagdes de Saude

2.1 Caracterizacao

O sector da saude é extremamente sensivel, pois lida com informacdo de diversos
tipos e formatos, provenientes de uma vasta gama de profissionais de salde e com
expectativas e interesses completamente distintos. As fontes de informacdo em unidades
hospitalares sdo distribuidas, heterogéneas, vastas e complexas (cf. Figura 4); integram
informacgdo clinica importante e apoiam o0s processos de negocio hospitalar pelo que
despertam nas pessoas uma necessidade inerente a melhoria dos cuidados aos doentes
(Direccédo Geral de Saude, 2012).

Dados

Facturagéo Demogréficos

Indicadores de

MCDTs Gestéo

Processo Informagdo

P . Outros
Clinico Hospitalar

Figura 4 - Origens da informacao hospitalar (Adaptada de Direccéo Geral de Saude, 2012)

Os sistemas de informacdo hospitalar, pela sua complexidade de informacédo e
proveniéncia desta das mais variadas fontes, muitas vezes em tempo real, devem garantir
facilidade de utilizacdo para que os utilizadores facam corresponder as suas expectativas
como forma de apoio ao negocio. A utilizacdo em tempo real é uma tarefa extremamente
complexa, logo o utilizador tem que se sentir confiante na utiliza¢do da aplicacgéo.

A mudanga organizacional originada nos sistemas de informagdo traduz-se
fundamentalmente na alteracdo nos processos de negdcio, ou seja, reengenharia de processos.
A reengenharia de processos é uma reaccao a forma de efectuar tarefas na era industrial, e
unificar as tarefas em processos empresariais (Hammer & Champy, 1993). Esta define-se
como fundamental, radical, drastica e processual e pretende colocar em causa as formas de
funcionamento da organizagéo, reinventando formas de realizar as tarefas.

O sucesso de uma implementacdo de sistemas de informacéo depende da aceitacéo
ou rejeicdo dos utilizadores. A classe de profissionais de saude é de uma forma geral
reconhecida como sendo resistente & implementacdo de sistemas de informacdo (Lapoite &
Rivard, 2006). A estratégia adoptada para fazer a gestdo da reaccdo adversa destes
profissionais € crucial para o projecto de implementacdo. A implementacdo de sistemas de
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informacdo deve ter por base as diferencas culturais que caracterizam o sector como um todo
e a multiplicidade de profissionais envolvidos (Friedman, 2006).

Os gestores de mudanca devem utilizar metodologias que disponibilizem ferramentas
de implementacdo mensuraveis e estruturadas, técnicas e abordagens para gerir e avaliar o
processo de mudanca (Kotter J. P., 1995) (Singh & Waddell, 2004)

Os sistemas de informacdo ocupam um lugar de destacada importancia enquanto
ferramentas de auxilio a realizacdo das tarefas e de apoio a informacdo envolvida nos
processos de negdcio, no entanto estes ndo dispensam as competéncias profissionais e
pessoais dos intervenientes. Na implementacdo de sistema de informacdo é necessario
assegurar o envolvimento dos intervenientes com vista a garantir a qualidade e sucesso do

processo.

2.2 Implementacao e Gestdo da Mudanca

As pessoas e 0s processos sdo o foco principal da gestdo de mudanca, que inclui
actividades como desenvolvimento de formas inovadoras de medir, motivar e premiar o
desempenho. A gestdo da mudanca envolve a analise e a definicdo de todas as mudangas que
a organizacdo necessita enfrentar e pelo desenvolvimento de actividade que permitam reduzir
riscos e custos e maximizar o retorno.

Os especialistas em processos de mudanca recomendam que sejam envolvidas o
maximo numero de pessoas no processo de reengenharia e de mudanca, fazendo com que
estas alteracdes se integrem na cultura organizacional. E ainda recomendavel que todas as
pessoas envolvidas no processo estejam sempre informadas sobre todos as actividades
desenvolvidas neste ambito.

Os analistas de sistemas de informacdo, normalmente agentes e gestores da mudanca,
ndo desenvolvem apenas solucBes técnicas baseadas em requisitos, mas também, definem
configuracOes, interaccdo com o utilizador e actividades de suporte (Laudon & Laudon,
2001).

As principais falhas em projectos de sistemas de informacdo prendem-se
essencialmente com falhas no planeamento ou na execucdo das varias tarefas. Os riscos
associados a este tipo de projectos sdo (Boehm, 1981):

1. Falhas do pessoal
2. Orcamentos e prazos irrealistas

3. Desenvolvimento das func@es e propriedades erradas
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Desenvolvimento da interface de utilizador errada

Adicdo de componentes caros e desnecessarios ao sistema

4
5
6. Fluxo continuo de alteragdes aos requisitos
7. Falhas em componentes fornecidos externamente
8. Falhas em tarefas realizadas externamente

9. Falhas no desempenho em tempo real

10. Falha de aptiddes em tecnologias da informacao

Mais recentemente na bibliografia surge uma revisdo destes riscos, sendo incluidos
aspectos mais relacionados com o0s comportamentos dos intervenientes dos projectos de
sistemas de informagéo (Miguel, 2002):

1. Falha na obtencdo do comprometimento do utilizador
Ambito/objectivos mal compreendidos/pouco claros

Falta de comprometimento da gestéo de topo com o projecto

2

3

4. Falta de adequado envolvimento do utilizador

5. Planeamento inadequado ou inexistente

6. Alteracbes ao ambito/objectivos do projecto

7. Definicdo inadequada de papéis e responsabilidades dos intervenientes do
projecto

8. Recursos insuficientes/inadequados

9. Conflitos entre departamentos utilizadores do projecto

10. Falha na gestéo das expectativas dos utilizadores

11. Dependéncias complicadas em projectos multifornecedor

12. Alteracdes nos utilizadores ou na gestdo de topo

13. Falha dos parceiros externos

14. Auséncia de uma metodologia de desenvolvimento eficaz

15. Nao “congelamento” de requisitos

O éxito da implementacdo de sistemas de informacdo depende, na maioria do
envolvimento e influéncia do utilizador, logo o seu envolvimento nos projectos de
implementacdo e na utilizagdo do sistema de informacdo pode oferecer-lhes mais
oportunidades de moldar o sistema de acordo com as suas necessidades, prioridades e
exigéncias organizacionais. Este envolvimento proporciona uma reac¢do positiva ao sistema

uma vez que estes foram participantes activos do processo de mudanca. O sucesso dos

Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias
Escola de Comunicacao, Arquitectura, Artes e Tecnologias da Informacao 26



Gestdo da Mudanga na Implementacdo de Sistemas de

Jodo Pedro Cordeiro Santos Informacdo em Organizagdes de Saude

projectos de sistemas de informacédo depende ainda do suporte de gestdo: se um projecto de
implementacdo de um sistema de informacéo for aprovado por varios niveis organizacionais,
provavelmente sera entendido de uma forma mais positiva tanto pelos utilizadores como pelo
departamento de implementacdo. O nivel de complexidade e de riscos demonstram-se
também essenciais ao éxito da implementacdo destes projectos, assim sendo, 0s sistemas de
informacdo sdo distintos quer pelo seu tamanho, ambito, nivel de complexidade, e
componentes organizacionais e técnicos. E ainda essencial que a gestdo do processo de
implementagdo mitigue os conflitos e as incertezas inerentes ao projecto uma vez que 0sS
conflitos sdo incrementados quando o projecto sofre de uma gestdo ineficiente. A ineficiéncia
na gestdo pode provocar aumentos de orgcamento, deslizes de tempo e de desempenho técnico

e baixo nivel de capacidade de utilizacdo (cf. Figura 5) (Laudon & Laudon, 2001).

(- Envolvimento A
e Suporte de Gestéo
Influéncia do Utilizador
Sucesso de
Projectos de SI
Complexidade Riscos
\_ J

Figura 5 - Factores de sucesso de projectos de sistemas de informacdo (Adaptada de Laudon & Laudon, 2001)

A implementacdo de sistemas de informac&o obriga por isto a adopcao de inovacdes
tecnoldgicas, a alteracdo organizacional e comportamental, a redefinicdo de processos de
negocio e a transformacdo da estrutura organizacional, da gestdo e da administracdo. O
impacto no processo organizacional como um todo acrescenta beneficios a organizacdo mas,
contudo, pode também provocar uma queda na produtividade e uma alteracdo de paradigmas.
Nesta l6gica, é evidente que a gestdo da mudanca é um factor importante e que este deve fazer
parte do planeamento estratégico de sistemas de informacao e organizacional, uma vez que 0s
impactos e as resisténcias devem ser minimizados e controlados.

As actividades de mudanca devem ser planeadas pelo gestor de mudanga em
conjunto com o planeamento de sistemas de informacéo. O perfil deste agente de mudanca
deve ter em conta uma atitude pro-activa de promogdo da mudanca e capacidade de
planeamento de mudanca. Deve ainda ser capaz de aproveitar resultados da mudanga,

prevenindo os efeitos negativos da implementacao e aproveitando os efeitos desejados.
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Para efectuar o acompanhamento da mudanca organizacional promovida pela
implementacdo de sistemas de informacdo, existem modelos que definem metodologias e

actividades para minimizar o impacto destes processos.

2.3 Gestao de Sistemas de Informacao

Tipicamente nas organizagdes a gestdo dos sistemas de informacéo é efectuada pelo
departamento de sistemas de informacéo.

A gestdo de sistemas de informacdo pretende planear, desenvolver e explorar o
sistema de informacdo de uma organizacdo (Amaral, 1994).

O planeamento é responsavel pela identificacdo dos sistemas necessarios permitindo
ter uma visdo a longo prazo e identificando as técnicas e politicas da gestdo de sistemas de
informacdo, devendo analisar, definir e implementar uma estratégia.

O desenvolvimento pretende materializar a mudancga organizacional de acordo com o
definido no planeamento, analisando, concebendo, construindo, implementando e mantendo
sistemas de informacéo.

A exploracdo é responsavel pela manutencdo da correcta utilizagdo do sistema de
informacdo, devendo operar sistemas, administrar tecnologias de informacédo, administragéo
de recursos humanos e projectos especiais.

O gestor de sistemas de informacdo deve ser capaz de comunicar, reconhecer a
importancia estratégica dos sistemas de informacao, ter conhecimentos de informaética e de
gestdo. Este tem a responsabilidade de identificar os sistemas de informacao necessarios, criar
uma visdo a longo prazo dos sistemas de informag&o, de identificar as técnicas e politicas da

gestdo de sistemas de informacdo e promover o alinhamento com a estratégia (Amaral, 1994).
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Capitulo 3 - Metodologia de Investigacao
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3.1 Método

A investigacdo cientifica pode ser efectuada com recurso a varios métodos. As
classificagcBes mais comuns séo a diferenciacdo entre métodos quantitativos e qualitativos. Os
métodos quantitativos foram inicialmente desenvolvidos nas areas de ciéncias naturais para o
estudo de fendmenos, utilizando como abordagem, por exemplo, métodos de pesquisa,
experiéncias laboratoriais, métodos formais e métodos matematicos. Os métodos qualitativos
foram desenvolvidos no seio das ciéncias sociais e estdo orientados para o estudo de
fendmenos culturais e sociais, utilizando estudo de accdes, estudo de caso e etnografia, tendo
como fonte de informacdo a observacdo, trabalho de campo, entrevistas, questionarios,
documentos e as impressoes e reac¢les do investigador (Myers, 2009).

Na area de sistemas de informacdo estudam-se questdes organizacionais e de gestdo,
relacionadas com a inovagdo de tecnologias de informacdo e comunicacdo, ou seja, um
fenomeno social. Desta forma, a aplicacio de um método qualitativo afigura-se mais
apropriada, uma vez que estes foram desenhados para ajudar os investigadores a obter
entendimento sobre as pessoas e a sua relacdo com uma contextualiza¢do social e cultural
especifica (Myers, 2009). De acordo com estudos de aplicabilidade de métodos qualitativos, o
objectivo de percepcdo de determinado fendmeno segundo o ponto de vista dos seus
participantes e do seu contexto social e cultural, falha quando a informacdo textual é
quantificada (Kaplan & Duchon, 1994).

Todas as investigacdes sdo assentes em pressupostos filosoéficos subjacentes sobre o
que constitui uma investigacdo valida e os métodos de investigacdo que sdo adequados,
baseando-se no conhecimento e na forma como este é obtido (Hirschheim, 1992).

Os métodos qualitativos agrupam-se em trés perspectivas segundo a sua
epistemologia: positivista, interpretativa e critica (Orlikowski & Baroudi, 1991).

Na perspectiva positivista a determinacdo objectiva da realidade é que esta poder ser
descrita por propriedades mensuraveis independentes do observador e instrumentos utilizados
na investigacdo. As investigacdes baseadas nesta perspectiva tentam testar a teoria e aumentar
a compreensdo da previsdo de fendmenos, através da evidéncia de proposicdes formais,
medidas quantificaveis de variaveis, testes de hipdteses e na elaboracéo de inferéncias de um
fendmeno a partir da amostra de populagdo (Orlikowski & Baroudi, 1991).

A perspectiva interpretativa assume como Suposi¢do que 0 acesso a realidade do
contexto de investigacdo é efectuado através de construgdes sociais, tais como linguagem,
consciéncia e significados partilhados, ou seja, tenta-se compreender os fendmenos através
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dos significados que os individuos atribuem a estes. Os métodos interpretativos proporcionam
compreender o contexto de um sistema de informagcdo e o processo pelo qual este é
influenciado pelo ambiente em que esta inserido (Walsham, 1993). Estes métodos nédo
pretendem predefinir variaveis dependentes ou independentes mas focam-se na complexidade
da atitude do individuo face a uma situacdo emergente (Kaplan & Duchon, 1994).

A perspectiva critica supde que a realidade social é constituida historicamente e que
é produzida e reproduzida pelos individuos, podendo as circunstancias sociais e econémicas
ser alteradas por estes mas com uma capacidade limitada. Pretende-se nesta perspectiva
elaborar uma critica social em que as condicGes restritivas e alienantes do status quo séo
trazidas para estudo. Este tipo de método centra-se nas oposicdes, conflitos e contradi¢bes da
sociedade contemporanea, pretendendo ser emancipatéria na eliminacdo das causas de
alienacdo e dominacéo (Kaplan & Duchon, 1994).

Os métodos qualitativos podem seguir quatro abordagens, a pesquisa- ac¢do, 0
estudo de caso, a etnografia e a teoria fundamentada. Estas estratégias determinam a forma
como sdo recolhidos os dados de suporte a investigacao.

A pesquisa-accdo pretende contribuir tanto para preocupac@es praticas de individuos
numa situacdo imediata problematica como para os objectivos da ciéncia social através da
colaboracgéo conjunta inserida num quadro ético mutuamente aceitavel (Rapoport, 1970).

O estudo de caso é o método qualitativo mais utilizado em sistemas de informacéo
(Orlikowski & Baroudi, 1991). Este é uma investigacdo empirica utilizada para evidenciar
fendmenos contemporaneos no seu contexto, especialmente quando ndo existe uma fronteira
claramente definida entre o fendmeno e o contexto. Este método é o que mais se adequa a
investigacdo em sistemas de informacao, desde que os problemas desta tematica deixaram de
ser técnicos para serem organizacionais (Benbasat, Goldstein, & Mead, 1987).

A pesquisa etnografica vem da disciplina de antropologia social e cultural, onde um
etnografo despende do seu tempo a investigar directamente o campo, direccionando-se para a
vida dos individuos em estudo e procurando introduzir os fendmenos estudados no seu
contexto natural (Lewis, 1985).

A teoria fundamentada € um método de pesquisa que procura desenvolver uma teoria
baseada em dados sistematicamente recolhidos e analisados. A principal diferenca entre a
teoria fundamentada e outros métodos € a sua abordagem especifica para o desenvolvimento
da teoria, sugerindo que deve haver uma interac¢do continua entre a recolha e anélise de
dados (Martin & Turner, 1986).
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Neste estudo pretende-se analisar a postura dos profissionais de salde e das
organizagOes face a um processo de mudanca induzido por sistemas de informacdo. Tendo em
conta o enquadramento tedrico sobre metodologias de investigacdo cientifica, utilizou-se o

método qualitativo interpretativo com base num estudo de caso.

3.2 Formulacéo Tedrica

Com base na revisdo bibliografica realizadas e na experiéncia do observador,
pretende-se formular hipGteses a priori do estudo. Estas hipdteses foram analisadas
posteriormente a luz do estudo de caso e dos inquéritos realizados.

3.2.1 Hipoteses
As hipoteses definidas sdo as seguintes:

1. As organizacOGes de saude, perante um processo de mudancga organizacional pela
implementacdo de um sistema de informacgdo, tendencialmente mantém os
intervenientes informados.

2. O principal canal de comunicacdo relativamente ao processo de implementacéo
podera estar potencialmente relacionado com o estilo de lideranca organizacional.

3. Existe tendencialmente um envolvimento activo dos profissionais na defini¢cdo dos
requisitos do sistema de informagéo.

4. A percepcdo dos beneficios do sistema de informagdo estd potencialmente mais
relacionada com a melhoria da prestacdo de cuidados de salde aos utentes do que
com a melhoria do suporte ao desempenho dos processos de negdcios pelos
profissionais envolvidos.

5. Os planos de gestdo de mudanca nas organizac¢des de salde incluem tendencialmente
formacdo e acompanhamento on-job.

6. Tendencialmente existe envolvimento directo dos departamentos de sistemas de
informagao no processo de implementacéo.

7. A classe profissional clinica (médicos) é a mais resistente ao sistema de informacéo a
implementar.

8. A classe profissional administrativa e de gestdo de sistemas de informagdo séo as
mais envolvidas no processo de mudanca.

9. A cooperacdo dos intervenientes no processo indicia ser influenciada pelo
entendimento dos beneficios do sistema de informacdo para a prética da sua

actividade profissional.
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3.3 Estudo de Caso

3.3.1 Organizacao de Estudo

Neste estudo optou-se por seleccionar uma organizagdo de salde que tenha passado
recentemente por um processo de implementacdo de um sistema de informagdo. A
organizacao seleccionada foi o Centro Hospitalar de S. Francisco (CHSF), em Leiria.

O CHSF é uma organizacdo privada, orientada para a prestacdo de cuidados de salude
globais. Esta integra valéncias de consulta externa, meios complementares de diagndstico e
terapéutica e internamento medico-cirargico.

No que concerne a sistemas de informagdo, a organizacdo em causa, passou
recentemente pela implementacdo de um novo sistema integrado de informacao para a saude
implementado pela Glintt HealthCare Solutions, SA. Este sistema cobre as diferentes
valéncias da organizacao e orienta-se para 0 acompanhamento e centralizacdo das diferentes
fontes de informac&o na execucdo dos circuitos hospitalares do utente e na sua interac¢do com
os diferentes tipos de profissionais, assim como da execucdo dos processos de negocio

adjacentes.

3.3.2 Entrevista

A recolha de dados pode ser realizada através da realizacdo de entrevistas (Bell,
1997). A entrevista é um encontro interpessoal que se desenrola num contexto e numa
situacdo social determinada entre um profissional e um leigo, com um objectivo de se obterem
informacdes especificas (Biklen & Bogdan, 1998).

Nesta recolha preliminar de dados pretende-se obter informac6es especificas sobre a
forma como decorreu a implementacdo de um sistema de informagéo na organizagdo, com o
objectivo de elaborar hipoteses e questionarios de validacdo e teste das hipoteses e obtencdo
de dados estatisticos sobre a postura e comportamento dos intervenientes num processo de
mudanga organizacional.

As entrevistas podem ser ndo estruturadas, semiestruturadas ou estruturadas (Biklen
& Bogdan, 1998).

Nas entrevistas ndo estruturadas o entrevistador propbe um tema e as questdes
desenvolvem-se e criam-se no fluir da conversa, emergindo no contexto imediato. Este tipo de
entrevistas pressupde um guido escrito com linhas orientadoras, sendo papel do entrevistador
encorajar, promover e orientar a participacdo do entrevistado. As entrevistas permitem ao

entrevistador ter uma boa percepcdo das diferencas individuais e mudancas, podendo as
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questdes serem individualizadas para promover uma melhor comunicacdo. No entanto, a
realizacdo de entrevistas ndo estruturadas, requer muito tempo para obtencdo de informacéo
sistematica.

As entrevistas semiestruturadas caracterizam-se pela existéncia de um guido
previamente produzido gque serve para conduzir o desenvolvimento da entrevista, procurando
que todos os participantes respondam as mesmas questdes. O desenvolvimento desta vai se
adaptando ao entrevistado permitindo um elevado grau de flexibilidade na exploragdo das
questBes. Este tipo de entrevistas permite optimizacdo do tempo disponivel, tratamento
sistematico dos resultados e aprofundamento de tematicas especificas.

As entrevistas estruturadas utilizam-se quando € importante obter uma variacéo
minima nas questfes colocadas aos entrevistados, uma vez que se trata de um conjunto
fechado de questdes para obter dados sobre a amostra. Permite obter uma maior uniformidade
no tipo de informacdo recolhida uma vez que as questdes sédo colocadas conforme foram
previamente escritas. Este tipo de entrevistas optimiza e facilita a analise dos resultados e
permite a replicacdo do estudo. No entanto, a flexibilidade e espontaneidade séo reduzidas,
assim como a possibilidade de aprofundamento de questdes de acordo com o desenrolar da
entrevista. As circunstancias e elementos pessoais ndo sdo tomados em consideracao.

Para a exploracdo no estudo de caso, foi solicitada a autorizacdo junto da direccédo da
organizacdo (cf. Apéndice I). ApGs a resposta por parte da direccdo (cf. Anexo 1), foram
seleccionadas trés classes profissionais com o objectivo de realizacdo de entrevistas
estruturadas (cf. Apéndice I1) para obter informacéo sobre a forma como decorreu 0 processo
de implementacdo e sobre a postura dos profissionais face a mudanca implementada. Os tipos
de profissionais escolhidos foram: um da area de enfermagem, um da area administrativa e
um da &rea de sistemas de informacao.

O tipo de entrevista realizada foi uma entrevista estruturada por escrito, com o
objectivo de recolher informacédo necessaria ao estudo e minimizar o impacto no decorrer das
actividades da organizacéo.

A elaboragdo desta entrevista incluiu questdes de validagdo, questdes de ambiente
organizacional, questdes de cooperacéo profissional, questdes de relacdo entre a organizacéo e
o0 profissional envolvido no processo de implementacdo e questdes de opinido e de postura
pessoal face a mudanca na organizacdo em questdo. A entrevista divide-se em quatro grupos

no que concerne ao tema da informagé&o a recolher.

Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias
Escola de Comunicacao, Arquitectura, Artes e Tecnologias da Informacao 34



Gestdo da Mudanga na Implementacdo de Sistemas de

Jodo Pedro Cordeiro Santos Informacdo em Organizagdes de Saude

Inicialmente uma abordagem demogréafica e de caracterizacdo da implementacéo,
para perceber a caracterizacdo do profissional que entrevistamos, incluindo questfes sobre a
idade, sexo, profissdo e antiguidade na profissdo, ou seja, 0 nimero de anos de experiéncia, e
para perceber em que processo de implementacéo é que este esteve envolvido.

Posteriormente, tendo em conta a importancia da entendimento dos beneficios da
mudanca para os profissionais durante o processo de implementacdo, enunciada na revisdo
bibliogréfica, pretende perceber-se como foi estabelecido o processo de comunicagao entre a
lideranca e os profissionais envolvidos.

De seguida pretende-se perceber como decorreu o processo e de que forma, foram
envolvidos os profissionais na fase de desenho conceptual do sistema de informacdo e de
planeamento da mudanca, assim como, se 0 contributo destes foi tido em conta no
desenvolver do processo, uma vez que a bibliografia aponta para a necessidade de
envolvimento dos profissionais nas diferentes partes do processo.

Na ultima fase da entrevista, pretende-se perceber a visdo do profissional face ao
comportamento dos outros profissionais. E também objectivo nesta fase, que o profissional
avalie o0 seu proprio comportamento e a atitude da organizacdo na gestdo do processo de
mudancga.

Da anélise destas entrevistas pretende-se identificar questdes chave, posicdo do
profissional face a mudanca, impactos, preocupacdes destes e situacdes especificas ocorridas
durante a implementacédo do sistema de informacdo, com o objectivo de elaborar questionarios
a serem respondidos por uma amostra mais abrangente destes tipos de profissionais, ndo s6 na

organizagdo em estudo mas também numa amostra de organiza¢6es nacionais.

3.4 Questionario

Para a execucdo dos testes das hipoteses formuladas elaborou-se um questionario
baseado na teoria da gestdo da mudanga (cf. Apéndice 1V) .

O questionario divide-se em 6 partes, de acordo com a tipificacdo da informacédo a
recolher.

A primeira e a segunda pretendem obter informacdes sobre a caracterizacdo da
amostra, recolhendo informacgdes de caracterizacdo do profissional e da organizacdo em
causa. Na terceira parte, recolhnem-se informagdes sobre o processo de implementacdo de

sistemas de informacé&o ocorrido. Na quarta e na quinta partes, obtém-se dados sobre a postura
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da organizacdo e do profissional face a mudanca implementada. Na ultima parte recolhem-se
informacdes sobre a visdo que o profissional tem sobre a postura dos outros profissionais.

Este questionario foi enviado por via electronica (cf. Apéndice V) para o0s
profissionais da organizacdo em estudo e para uma amostra mais abrangente de profissionais

de outras organizacdes de salde.
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Capitulo 4 - Analise e Discusséao dos Dados
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4.1 Estudo de caso

De acordo com os resultados obtidos na realizacdo das entrevistas (cf. Apéndice I11),
concluiu-se que, os trés entrevistados participaram num ou mais processos de implementacgéo
de sistemas de informacdo. O modelo de sensibilizacdo sobre beneficios da mudanca ocorreu
pelo menos de duas formas, directamente através da direccdo da organizagdo, ou através de
accOes de formacdo ou reuniGes de trabalho, nas quais se discutiram pontos-chave da
organizacao e beneficios do sistema de informacéo.

O entendimento dos beneficios da implementacdo do sistema de informacao, assim
como as sugestdes no levantamento de requisitos, prenderam-se essencialmente com duas
categorias: melhoria da prestacdo de cuidados de salde aos utentes e melhoria do suporte ao
desempenho dos processos de negdcios pelos profissionais envolvidos. No que respeita a
desvantagens, existe a preocupacdo dos profissionais que sejam criados, durante o processo de
implementacado, constrangimentos aos utentes da organizacéo, devido ao aumento dos tempos
de espera no atendimento.

Relativamente a forma como decorreu o processo, € de notar que os profissionais
foram envolvidos na definicdo dos requisitos e que existe empenho destes na percepcdo dos
beneficios dos sistemas de informacéo nas suas actividades profissionais.

A organizagao realizou acgOes de formacdo e acompanhamento presencial durante a
entrada em producdo do sistema de informacdo numa componente orientada mais ao front-
office e posteriormente as actividades de back-office.

O departamento de sistemas de informacdo foi envolvido em todas as fases do
processo, tendo um papel activo na decisdo de prazos, realizacdo de testes e formacéo.

Salienta-se ainda que o orcamento foi um constrangimento na traducéo dos requisitos
em funcionalidades sugeridas, no entanto, foi efectuado um levantamento exaustivo de
requisitos transversais a toda a organizacdo e especificos dos diversos sectores. As sugestdes
efectuadas pelos diversos profissionais prendem-se essencialmente com a melhoria dos
Processos Nos quais o0s estes estdo envolvidos. E de notar que nos profissionais que ja foram
envolvidos em mais do que um processo de implementagcdo de sistemas de informacgédo, a
experiéncia adquirida anteriormente é um elemento facilitador no processo. Existiu a
preocupacdo de manutencdo de funcionalidades disponibilizadas pelo sistema de informacéo
substituido.

Relativamente a percep¢do da postura dos outros profissionais e a resisténcia a
mudanca, conclui-se que existe empenho da maioria dos profissionais, e que & medida que o

Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias
Escola de Comunicacao, Arquitectura, Artes e Tecnologias da Informacao 38



Gestdo da Mudanga na Implementacdo de Sistemas de

Jodo Pedro Cordeiro Santos Informacdo em Organizagdes de Saude

processo flui, se vai diminuindo essa resisténcia. Denota-se ainda que os medicos sdo a classe
profissional mais exigente na defini¢cdo dos requisitos mas séo os elementos que resistem ao
processo até mais tarde, levando as organizacfes a criarem planos de accéo e directivas para
impedir a resisténcia a utilizacéo dos sistemas de informacéo. Por outro lado, os profissionais
da classe administrativa e de gestdo de sistemas de informacgéo sdo 0s que mais incentivaram e
acompanharam a mudanca.

A cooperacdo dos profissionais foi determinada e afectada pelas restriges no tempo
de implementacdo, o que se traduz na pressdo exercida sobre estes. Esta pressdo influencia
negativamente a sua cooperagdo. Ainda, o entendimento do grau de importancia do sistema de

informacao para o desempenho das suas funcdes influéncia directamente a sua cooperacao.

4.2 Inquérito

Na resposta aos questionarios obteve-se um total de 202 respostas de profissionais de
salde envolvidos em pelo menos uma implementacdo de um sistema de informacdo numa
organizacdo de saude. Este conjunto de profissionais serd denominado de agora em diante de
amostra, no entanto, esta definicdo ndo se prende com qualquer definicdo estatistica.

A distribuicdo da amostra pelas variaveis correspondentes a caracterizagcdo da
amostra apresenta-se da seguinte forma:

Das respostas obtidas 12,87% representam profissionais da organizacdo em estudo,
pelo que as restantes 87,13% representam profissionais de outras institui¢des portuguesas (cf.
Tabela 1).

Organizagao N %
CHSF 26 12,87%
Outras Organizagoes 176 87,13%
Total 202 100,00%

Tabela 1 - Distribuicdo da amostra pela variavel organizacéo

Relativamente ao sexo, na amostra em estudo, 66,34% representa profissionais do

sexo feminino e 33,66% do sexo masculino (cf. Tabela 2).

Sexo N %
Feminino 134 66,34%
Masculino 68 33,66%
Total 202 100,00%

Tabela 2 - Distribuicdo da amostra pela variavel sexo
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No que concerne a profissdo a amostra contem 45,05% de enfermeiros, 21,29% de
médicos, 10,89% de administrativos, 9,41% de profissionais de sistemas de informacao,
4,95% de profissionais de gestdo/administracdo, 2,97% de técnicos de MCDTSs, 1,49% de
técnicos superiores, auxiliares de ac¢do medica e psicologos respectivamente e 0,99% de

farmacéuticos (cf. Tabela 3).

Profisséo N %
Administrativo(a) 22 10,89%
Auxiliar de acgdo médica 3 1,49%
Enfermeiro(a) 91 45,05%
Farmacéutico(a) 2 0,99%
Médico(a) 43 21,29%
Profissional de gestdo/administracdo 10 4,95%
Profissional de sistemas de informacéo 19 9,41%
Psicdlogo(a) 3 1,49%
Técnico Superior 3 1,49%
Técnico(a) de MCDTs 6 2,97%
Total 202 100,00%

Tabela 3 - Distribuicdo da amostra pela variavel profissao

Na amostra recolhida é predominante o escaldo etario dos 30 aos 39 anos com 28,71%,
seguindo-se com 25,74% o escaldo entre os 40 e os 49 anos, o0 escaldo dos 20 aos 29 anos
com 22,77%, o escaldo dos 50 aos 59 anos com 18,32% e os restantes individuos encontra-se
no escaldo dos 60 aos 69 com 3,96% e dos 80 aos 89 com 0,50% (cf. Tabela 4).

Escaldo etario N %
20-29 46 22,77%
30-39 58 28,71%
40-49 52 25,74%
50-59 37 18,32%
60-69 8 3,96%
80-89 1 0,50%
Total 202 100,00%

Tabela 4 - Distribuicdo da amostra pela varidvel escaldo etario

A amostra utilizada caracteriza-se em termos de antiguidade na profissdao em 18,32%
para o escaldo entre 5 e 9 anos, 16,83% até 4 anos, entre 10 e 14 anos existe uma percentagem
de 15, 84%, dos 20 aos 24 anos 12,38%, dos 15 aos 19 anos 11,39%, dos 25 aos 29 anos
10,40%, dos 30 aos 34 anos 6, 94%, dos 35 aos 39 anos 5,94% e os restantes escales

apresentam percentagens de 0,99% cada (cf. Tabela 5).
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Antiguidade na profissdo N %
0-4 Anos 34 16,83%
5-9 Anos 37 18,32%
10-14 Anos 32 15,84%
15-19 Anos 23 11,39%
20-24 Anos 25 12,38%
25-29 Anos 21 10,40%
30-34 Anos 14 6,93%
35-39 Anos 12 5,94%
40-44 Anos 2 0,99%
Mais de 50 Anos 2 0,99%
Total 202 100,00%

Tabela 5 - Distribuicdo da amostra pela variavel antiguidade na profissdo

Relativamente a dimensdo e ao tipo da organizacdo envolvida no processo de
implementacdo de sistemas de informacdo: 27,23% sdo organizagdes privadas, enquanto
72,77% sdo instituicBes pablicas, e relativamente ao numero de colaboradores denota-se uma
maior incidéncia para organizagdes com mais de 250 colaboradores, com uma percentagem de

19,31% para organizacdes privadas e 53,96% para organizacgdes publicas (cf. Tabela 6).

Tipo/Dimensdo da organizagéo N %
Privada 55 27,23%
Até 10 Colaboradores 6 2,97%
Entre 10 e 50 Colaboradores 4 1,98%
Entre 50 e 250 Colaboradores 6 2,97%
Mais de 250 Colaboradores 39 19,31%
Plblica 147 12,77%
Até 10 Colaboradores 8 3,96%
Entre 10 e 50 Colaboradores 16 7,92%
Entre 50 e 250 Colaboradores 14 6,93%
Mais de 250 Colaboradores 109 53,96%
Total 202 100,00%

Tabela 6 - Distribuicdo da amostra pelas variaveis tipo de organizagdo e dimensao da organizacdo

A amostra encontra-se distribuida predominantemente em organizacdes do distrito de
Lisboa, com 42,08%, seguindo-se o distrito de Leiria com 23,76% e o distrito de Aveiro com
8,42% (cf. Tabela 7).
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Distrito da organizacéo N %
Acores 16 7,92%
Aveiro 17 8,42%
Braga 2 0,99%
Braganca 2 0,99%
Castelo Branco 3 1,49%
Coimbra 7 3,47%
Evora 5 2,48%
Faro 1 0,50%
Leiria 48 23,76%
Lisboa 85 42,08%
Madeira 3 1,49%
Porto 9 4,46%
Santarém 2 0,99%
Viana do Castelo 1 0,50%
Viseu 1 0,50%
Total 202 100,00%

Tabela 7 - Distribuicdo da amostra pela variavel distrito da organizagédo

4.3 Comparacéao dos resultados do Estudo de Caso com os dos Inquéritos

A metodologia de investigacdo assente num estudo de caso, como referido
anteriormente, preconizou a recolha de dados por meio de entrevista na organizacao
escolhida, e posteriormente a resposta aos questionarios por parte dos profissionais dessa
instituicdo. Interessa agora a andlise desses resultados em comparacdo com os resultados
obtidos pelas respostas dos profissionais de outras instituicbes. Esta analise centra-se nas
varidveis de caracterizacdo do processo de implementacdo e ndo nas variaveis de
caracterizacdo da amostra.

A maioria de profissionais da amostra no caso da organizagdo em estudo sao

enfermeiros, assim como nas outras organizacgoes (cf. Tabela 8).
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Profissdo %
CHSF

Administrativo(a) 26,92%
Auxiliar de accdo médica 3,85%
Enfermeiro(a) 50,00%
Médico(a) 15,38%
Profissional de sistemas de informacéo 3,85%
Profissional de gestdo/administragdo 0,00%
Psicologo(a) 0,00%
Técnico(a) de MCDTs 0,00%
Farmacéutico(a) 0,00%
Outros 0,00%
Outras Organizacdes

Administrativo(a) 8,52%
Auxiliar de accdo médica 1,14%
Enfermeiro(a) 44,32%
Médico(a) 22,16%
Profissional de sistemas de informacéo 10,23%
Profissional de gestdo/administragéo 5,68%
Psictlogo(a) 1,70%
Técnico(a) de MCDTs 3,41%
Farmacéutico(a) 1,14%
Outros 1,70%

Tabela 8 - Comparacdo entre as organizages da distribuicdo da variavel profissao

A primeira variavel em analise € o tipo de sistema de informagdo implementado. Das
respostas obtidas parece néo existir nenhuma diferenca substancial entre os tipos de sistemas

de informacéo implementados na instituicdo em estudo e nas outras instituicdes (cf. Tabela 9).

Tipo de sistema de informacéo %
CHSF

Gestdo de Dados Administrativos/Facturacdo de Utentes e Prestacdo de Cuidados 96,15%
Outros 0,00%
Prescricdo Médica Electrénica 88,46%
Processo Clinico Electrénico 88,46%
Processo de Enfermagem Electrénico 84,62%
Sistema de Gestéo e Visualizagdo de Resultados de MCDTs (PACS/Gestdo Documental) 11,54%
Sistemas de Apoio a Gestdo, Planeamento e Administragdo de InstituicGes de Salde 15,38%
Sistemas de Apoio a realizagdo de MCDTs (Sistemas de Relatérios, Tratamento de Imagens Médicas, Etc.) 88,46%
Outras Organizages

Gestdo de Dados Administrativos/Facturacdo de Utentes e Prestacdo de Cuidados 69,32%
Outros 3,98%
Prescricdo Médica Electrénica 77,84%
Processo Clinico Electronico 77,27%
Processo de Enfermagem Electrdonico 76,14%
Sistema de Gestéo e Visualizagdo de Resultados de MCDTs (PACS/Gestdao Documental) 66,48%
Sistemas de Apoio a Gestdo, Planeamento e Administracdo de InstituicGes de Salde 43,18%
Sistemas de Apoio a realizagdo de MCDTs (Sistemas de Relatdrios, Tratamento de Imagens Médicas, Etc.) 63,64%

Tabela 9 — Comparacéo entre as organizacdes da distribuicdo da variavel tipo de sistema de informacéo
Relativamente a varidvel de caracterizacdo do sistema de informag&o implementado,
conclui-se que tanto na organizacdo em estudo como nas outras organizacdes a predominancia
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de respostas afirmam a implementacdo de um sistema de informacdo com algumas adaptacées

a realidade da organizacdo (cf. Tabela 10).

Caracterizacdo do sistema de informagdo %
CHSF

Sistema de Informacéo desenvolvido a medida das necessidades 3,85%
Sistema de Informagéo fechado sem alteragdo a medida das necessidades 3,85%
Sistema de Informagdo com algumas adaptacdes a realidade da instituicéo 84,62%
Nao Sabe 7,69%
Outras Organizacdes

Sistema de Informacéo desenvolvido a medida das necessidades 25,57%
Sistema de Informagéo fechado sem alteragdo a medida das necessidades 17,61%
Sistema de Informagdo com algumas adaptacdes a realidade da instituicdo 52,84%
Nao Sabe 3,98%

Tabela 10 - Comparagdo entre as organizac@es da distribui¢do da varidvel caracterizacdo do sistema de
informacdo

Através das respostas da amostra do estudo de caso denota-se que 0s sistemas de
informacdo foram implementados na sua maioria por empresas externas de sistemas de
informagdo, em conjunto com o0 departamento interno de sistemas de informagdo da
organizacdo. Nas restantes organizagbes é notorio um menor envolvimento directo do
departamento de sistemas de informagdo, ou uma menor visibilidade deste junto dos
profissionais envolvidos, uma vez que na organizacdo em estudo 76,92% dos inquiridos
afirma ter havido envolvimento do departamento de sistemas de informacdo, contra 38,64%

nas outras organizagdes (cf. Tabela 11).

Agente de Implementacéo %
CHSF
Departamento de sistemas de informag&o da instituicdo 76,92%

Prestador externo de servigos de sistemas de informagao 84,62%
Outras Organizages

Departamento de sistemas de informag&o da institui¢do 38,64%
Prestador externo de servicos de sistemas de informagéo 75,57%

Tabela 11 - Comparagdo entre as organizacOes da distribuicdo da variavel agente de implementacéo do sistema
de informagé&o

A amostra demonstra pelos dados recolhidos, que o numero de profissionais
envolvidos no processo e implementagdo € na sua maioria de mais do que 9 tanto para a
organizacdo em estudo como nas outras organizagOes. Denota-se ainda que nas outras
organizagOes existe uma elevada percentagem de profissionais que ndo sabem com quantas

pessoas contactaram durante a implementacéo (cf. Tabela 12).
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N.° de profissionais envolvidos %
CHSF

1 0,00%
2 11,54%
3 7,69%
4 15,38%
5 7,69%
6 3,85%
7 7,69%
8 3,85%
9 0,00%
10 30,77%
Mais do que 10 7,69%
Néo Sabe 3,85%
Outras Organizacdes

1 4,55%
2 10,23%
3 6,82%
4 6,82%
5 8,52%
6 3,41%
7 1,14%
8 2,84%
9 0,00%
10 5,11%
Mais do que 10 23,86%
Nao Sabe 26,14%

Tabela 12 - Comparagdo entre as organizacOes da distribuigdo da varidvel do n.° de profissionais envolvidos no
processo de implementagéo

Relativamente a ministracdo de formac6es prévias a entrada em producdo do sistema
de informacdo, os inquiridos demonstram que na sua maioria estas foram realizadas. Na
instituicdo em estudo 100% dos inquiridos participou em ac¢bes de formagdo, enquanto nas

outras instituicGes apenas 92,61% participou (cf. Tabela 13).

Formacdes prévias a entrada em producédo %
CHSF

Sim 100,00%
Néo 0,00%
Outras OrganizacOes

Sim 92,61%
Néo 7,39%

Tabela 13 - Comparagdo entre as organizacdes da distribuigdo da varidvel existéncia de formagdes prévias a
entrada em producgdo

No que toca ao tipo de formacgbes ministradas, a amostra denota uma maior
incidéncia de formagdes tanto em sala de formacdo, 96,15% na organizagdo em estudo e
81,82% nas outras organizacdes, e de formacgdes on-job, 92,31% na organizacdo em estudo e
54,55% nas outras organizacgdes (cf. Tabela 14).
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Tipos de formagdes ministradas %
CHSF

Formagdes em sala de formagéo 96,15%
Formagdes On-Job (No local de trabalho durante o desempenhar das suas funcdes) 92,31%
Formagao em e-learning (a distancia) 0,00%
N&o decorreram formagdes 0,00%
Outras 0,00%
Outras Organizacdes

Formagdes em sala de formagéo 81,82%
Formagdes On-Job (No local de trabalho durante o desempenhar das suas funcdes) 54,55%
Formagao em e-learning (a distancia) 2,27%
N&o decorreram formagdes 5,11%
Outras 1,70%

Tabela 14 - Comparagdo entre as organiza¢Ges da distribuigdo da variavel tipo de formacao ministrada

Relativamente ao agente de formag&o, a amostra demonstra uma tendéncia
semelhante, ou seja, em ambas as instituicdes as formacdes foram ministradas tanto por

formadores externos como por formadores da instituicdo (cf. Tabela 15).

Origem do formador %
CHSF

Né&o decorreram formacgoes 0,00%
Formador da sua Institui¢do 92,31%
Formador externo 80,77%
Outras OrganizacOes

Né&o decorreram formacgoes 2,84%
Formador da sua Institui¢do 55,68%
Formador externo 67,05%

Tabela 15 - Comparagdo entre as organizacGes da distribuigdo da varidvel agente de formacao

No apoio ao inicio de funcionamento do sistema de informacdo, a amostra denota
que na maioria das situacdes ocorreram formacdes prévias a entrada em producdo do sistema
de informacdo. Na instituicdo em estudo 100% dos inquiridos afirmam terem existido

formacdes prévias, contra 85,80% na restante amostra (cf. Tabela 16).

Apoio ap6s entrada em producéo %
CHSF

Sim 100,00%
Né&o 0,00%
Outras Organizagoes

Sim 85,80%
Né&o 14,20%

Tabela 16 - Comparagdo entre as organizac¢@es da distribuicdo da variavel apoio ap6s a entrada em producédo do

sistema de informacéao
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Na amostra obtida, em ambos os casos o0 sistema de informacdo implementado foi
em substituicdo de um anterior, sendo que no CHSF 100% dos inquiridos apontam para esse

facto e nas outras instituigdes 69,32% (cf. Tabela 17).

Substitui¢o de sistema de informacéo %
CHSF

Sim 100,00%
Néo 0,00%
Outras Organizagdes

Sim 69,32%
Néo 30,68%

Tabela 17 - Comparacdo entre as organizac@es da distribuicdo da variavel substituicdo do sistema de informacéo

Relativamente ao numero de implementaces em que cada profissional esteve
envolvido a amostra aponta para uma reincidéncia, ou seja, na sua maioria, cada profissional
ja esteve envolvido em mais do que uma implementacdo, correspondendo no caso da

organizacdo em estudo a 92,31% e nas outras instituicdes 71,62% (cf. Tabela 18).

N.° de implementacdes %
CHSF

1 7,69%
2 23,08%
3 61,54%
4 7,69%
5 0,00%
Mais do que 5 0,00%
Outras Organizagoes

1 28,41%
2 32,39%
3 19,32%
4 6,82%
5 1,70%
Mais do que 5 11,36%

Tabela 18 - Comparagdo entre as organizacOes da distribuigdo da varidvel n.° de implementagdes em que 0
profissional esteve envolvido

Nas implementacdes realizadas a forma de divulgacdo do processo aos profissionais
centrou-se em ambas as situacdes na divulgacdo directa pelo superior hierarquico,
correspondendo no caso da organizacdo em estudo a 92,31% e nas outras organizacdes a
67,05% (cf. Tabela 19).
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Meio de divulgacdo da implementacdo %
CHSF

Reunido/Divulgacdo com superior hierarquico 92,31%
Accdes de formagao 11,54%
Pelos colegas 7,69%
Pelo superior hierarquico (Fora de contexto de reuniao) 3,85%
Fonte de informacéo externa & instituicéo 0,00%
Outras 0,00%
Outras Organizacdes

Reunido/Divulgacdo com superior hierarquico 67,05%
Accdes de formagao 25,57%
Pelos colegas 20,45%
Pelo superior hierarquico (Fora de contexto de reuniao) 28,98%
Fonte de informacéo externa & instituicéo 1,70%
Outras 1,70%

Tabela 19 - Comparagdo entre as organizacfes da distribuicdo da variavel meio de divulgacdo da implementacéo

Quando os inquiridos foram questionados sobre o seu conhecimento dos objectivos
da mudanca a implementar, no CHSF a maioria, 65,38%, responderam que ndo tinham
conhecimento destes, enquanto nas outras organizagdes 63,64% responderam que conheciam

0s objectivos (cf. Tabela 20).

Conhecimento dos objectivos da mudanca %

CHSF

Sim 34,62%

N&o 65,38%

Outras Organizagoes

Sim 63,64%

Né&o 36,36%

Tabela 20 - Comparagdo entre as organizacfes da distribuicdo da varidvel conhecimento dos objectivos da
mudanca

Na comparacdo entre as organizaces relativamente ao conhecimento dos
profissionais dos beneficios do sistema de informacdo para a organizacdo, no CHSF a
maioria, 61,54%, responde ndo ter conhecimento, enquanto nas outras organizacdes 67,05%

afirma ter conhecimento dos beneficios (cf. Tabela 21).

Conhecimento dos beneficios do sistema de informagéao %
CHSF

Sim 38,46%
Néo 61,54%
Outras Organizacdes

Sim 67,05%
Néo 32,95%

Tabela 21 - Comparagdo entre as organizac¢8es da distribuicdo da varidvel conhecimento dos benéficos do
sistema de informacéao
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No que toca a percepcao pelos profissionais de visdo de futuro pela lideranca, a
amostra demonstra resultados negativos para a organizacdo em estudo com 53,85% dos

inquiridos, enquanto nas outras organizacdes 68,75% sentiram viséo de futuro (cf. Tabela 22).

Viséo de futuro pela lideranga %
CHSF

Sim 46,15%
Néo 53,85%
Outras Organizacdes

Sim 68,75%
Néo 31,25%

Tabela 22 - Comparagdo entre as organizac¢6es da distribuicdo da variavel visdo de futuro pela lideranca

Nos resultados obtidos, a amostra da organizacdo em estudo aponta para uma
alargada percepcao da alcancabilidade da meta proposta pela lideranca, com 88,46%, assim

como nas outras organizagdes com 78,98% (cf. Tabela 23).

Percepc¢do da alcancabilidade da meta proposta pela lideranca %
CHSF

Sim 88,46%
Néo 11,54%
Outras OrganizagBes

Sim 78,98%
Néo 21,02%

Tabela 23 - Comparagdo entre as organizacGes da distribuigdo da varidvel percepcédo de alcancabilidade da meta
proposta pela lideranca

Relativamente aos beneficios do sistema de informacéo transmitidos pela lideranca,
em ambos 0s casos, a amostra aponta para uma preocupacdo da lideranga na melhoria da
prestacdo de cuidados de saude, e com questbes relacionadas com a melhoria das condi¢des

de trabalho, em detrimento de questdes financeiras da organizacéo (cf. Tabela 24).
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Beneficios transmitidos pela lideranca %
CHSF

Melhoria da prestacéo de cuidados de saude 73,08%
Melhoria das condices de trabalho 50,00%
Melhoria da partilha de informacéo 50,00%
Automatizacéo de processos de negécio 57,69%
Diminuicdo de custos de funcionamento da institui¢do 46,15%
Né&o foram apresentados beneficios 26,92%
Outros 0,00%
Outras Organizagdes

Melhoria da prestacéo de cuidados de saude 58,52%
Melhoria das condices de trabalho 48,86%
Melhoria da partilha de informacéo 73,86%
Automatizacdo de processos de negécio 30,68%
Diminuicdo de custos de funcionamento da instituicdo 31,82%
Né&o foram apresentados beneficios 13,07%
QOutros 0,57%

Tabela 24 - Comparagdo entre as organizacGes da distribui¢do da varidvel beneficios transmitidos pela lideranga

Relativamente aos estilos de lideranga, a amostra aponta tanto na organizagdo em
estudo como nas outras organizacdes que o estilo adoptado é democrético, tendo em conta que
a maioria dos inquiridos afirma que as decisGes foram tomadas tendo em conta a opinido dos
outros (cf. Tabela 25).

Estilo de Lideranca %
CHSF

As decisdes foram tomadas individualmente desconsiderando a opinido dos outros 3,85%
As decisdes foram tomadas tendo em conta a opinido dos outros 50,00%
As decisdes foram tomadas cada um por si em beneficio da instituicio 0,00%
As decisdes foram tomadas cada um por si em beneficio préprio 0,00%
N&o senti qualquer tipo de lideranca 46,15%
Outras Organizacles

As decisdes foram tomadas individualmente desconsiderando a opinido dos outros 14,20%
As decisdes foram tomadas tendo em conta a opinido dos outros 54,55%
As decisdes foram tomadas cada um por si em beneficio da instituicio 7,95%
As decisdes foram tomadas cada um por si em beneficio proprio 0,57%
N&o senti qualquer tipo de lideranca 22,73%

Tabela 25 - Comparagdo entre as organizagdes da distribui¢do da varidvel estilo de lideranca

Na amostra recolhida, os profissionais afirmam na sua maioria € em ambas as
situagdes, que foi efectuado um incentivo motivacional por parte da organizagdo envolvida no

processo de implementacéo (cf. Tabela 26).

Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias
Escola de Comunicacao, Arquitectura, Artes e Tecnologias da Informacao 50



Gestdo da Mudanga na Implementacdo de Sistemas de

Jodo Pedro Cordeiro Santos Informacdo em Organizagdes de Saude

Incentivo motivacional pela organizagéo %
CHSF

Sim 61,54%
Néo 38,46%
Outras Organizagdes

Sim 64,20%
Néo 35,80%

Tabela 26 - Comparacdo entre as organizacfes da distribuicdo da variavel incentivo motivacional pela
organizacédo

Relativamente ao levantamento de requisitos no departamento onde o profissional
inquirido estava inserido, a amostra indica, tanto para a organizagdo em estudo como para as
outras, que na maioria da situagOes esse levantamento foi efectuado, tendo em conta que para
0 primeiro caso 88,46% dos profissionais afirmam que sim e nas outras instituicbes 59,66%
(cf. Tabela 27).

Levantamento de requisitos no departamento %

CHSF

Sim 88,46%

Né&o 11,54%

Outras Organizacdes

Sim 59,66%

Né&o 40,34%

Tabela 27 - Comparagdo entre as organizacOes da distribuigdo da varidvel levantamento de requisitos no
departamento

Os inquiridos, em ambas as situacfes, afirmaram na sua maioria, que tiveram a
possibilidade de efectuar sugestdes de funcionalidades a implementar no sistema de

informacao (cf. Tabela 28).

Possibilidade de sugestdo de funcionalidades %
CHSF

Sim 80,77%
Néo 19,23%
Outras Organizacdes

Sim 69,89%
Néo 30,11%

Tabela 28 - Comparagdo entre as organizac¢8es da distribuicdo da variavel possibilidade de sugestdo de
funcionalidades

No que diz respeito aos profissionais da amostra se sentirem informados durante o
processo, na organizacdo em estudo a maioria dos inquiridos afirmam ndo se ter sentido
informados, enquanto nas outras organizagbes a maioria dos profissionais sentiram-se

informados durante o processo (cf. Tabela 29).

Universidade Luséfona de Humanidades e Tecnologias
Escola de Comunicacao, Arquitectura, Artes e Tecnologias da Informacao 51



Gestdo da Mudanga na Implementacdo de Sistemas de

Jodo Pedro Cordeiro Santos Informacdo em Organizagdes de Saude

Informacéo durante o processo %
CHSF

Sim 30,77%
Néo 69,23%
Outras Organizagdes

Sim 63,07%
Néo 36,93%

Tabela 29 - Comparagdo entre as organizacGes da distribuigdo da variavel informagéo durante o processo

No que toca ao sentimento de envolvimento no processo de implementagéo, na
organizacdo em estudo, apenas 34,62% dos profissionais se sentiram envolvidos no processo,

enguanto nas outras organizacdes 57,95% afirmam ter-se sentido envolvidos (cf. Tabela 30).

Sentimento de envolvimento no processo %

CHSF

Sim 34,62%

N&o 65,38%

Outras Organizagoes

Sim 57,95%

N&o 42,05%

Tabela 30 - Comparagdo entre as organizaces da distribuicdo da varidvel sentimento de envolvimento no
processo

Em ambos os casos e, tendo em conta que a amostra aponta na sua maioria para uma
possibilidade de efectuar sugestdes de funcionalidades, os profissionais afirmam ter
concretizado essas sugestfes, na sua maioria, na organizacdo em estudo com 73,08% e nas
outras organizacgdes com 75,57% (cf. Tabela 31). Ainda sobre a sugestéo das funcionalidades,
a maioria dos profissionais afirma que as suas sugestfes foram implementadas, com 69,23%
na organizacdo em estudo e com 52,27% nas outras organizacdes (cf. Tabela 32). As
sugestdes efectuadas prenderam-se tanto com processos da organizagdo cOmo com processos
decorrentes do desempenhar da actividade do profissional (cf. Tabela 33).

Efectuou sugestdo de funcionalidades %
CHSF

Sim 73,08%
Néo 26,92%
Outras Organizages

Sim 75,57%
Néo 24,43%

Tabela 31 - Comparacdo entre as organizacfes da distribuicdo da varidvel sugestdo de funcionalidades
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Implementacdo das funcionalidades sugeridas %
CHSF
Sim 69,23%
Néo 30,77%
Outras Organizacdes
Sim 52,27%
Néo 47,73%
Tabela 32 - Comparacdo entre as organizacGes da distribuicdo da variavel implementacdo das funcionalidades
sugeridas
Objectivo das funcionalidades sugeridas %
CHSF
Processos da institui¢do 3,85%
Processos decorrentes da sua actividade profissional 15,38%
Ambas as respostas anteriores 53,85%
N&o efectuei sugestbes 26,92%
Outras Organizacdes
Processos da institui¢do 6,25%
Processos decorrentes da sua actividade profissional 26,14%
Ambas as respostas anteriores 47,16%
Né&o efectuei sugestdes 20,45%
Tabela 33 - Comparagdo entre as organizac¢Ges da distribuicdo da variavel objectivo das funcionalidades
sugeridas

A amostra aponta para que 0S maiores constrangimentos na implementacdo de
funcionalidades sugeridas se prende na organizacdo em estudo com questdes or¢camentais com
80,77% dos inquiridos a seleccionar essa resposta, engquanto nas outras organizacGes a
amostra afirma que o maior constrangimento esta relacionado com a impossibilidade de

alteracéo de planos anteriormente definidos por outros (cf. Tabela 34).

Constrangimentos na implementacdo das funcionalidades sugeridas %
CHSF

N&o existem constrangimentos 0,00%
Orgamento disponivel 80,77%
Planos anteriormente definidos sem possibilidade de alteracdo 15,38%
Falta de tempo para andlise 3,85%
Outras Organizacdes

N&o existem constrangimentos 17,05%
Orgamento disponivel 28,98%
Planos anteriormente definidos sem possibilidade de alteracéo 42,61%
Falta de tempo para anélise 11,36%

Tabela 34 - Comparagdo entre as organizacfes da distribuicdo da variavel constrangimentos para a
implementagdo das funcionalidades sugeridas

A amostra demonstra que a sua percepcdo dos beneficios de um sistema de
informacao, em ambos os casos, se prende com beneficios relativos a actividade profissional

em detrimento dos beneficios orcamentais para a organizacao (cf. Tabela 35).
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Percepcdo dos beneficios de um sistema de informagao %
CHSF

Melhoria da prestagdo de cuidados de sade 96,15%
Melhoria das condices de trabalho 84,62%
Melhoria da partilha de informagéo 84,62%
Automatizacéo de processos de negécio 80,77%
Diminuic&o de custos de funcionamento da institui¢do 76,92%
N&o vejo beneficios na implementagdo de um sistema de informagéo deste tipo 3,85%
Outros 0,00%
Outras Organizagdes

Melhoria da prestagdo de cuidados de satde 73,86%
Melhoria das condicdes de trabalho 67,05%
Melhoria da partilha de informagéo 86,36%
Automatizacéo de processos de negécio 44,89%
Diminuic&o de custos de funcionamento da instituicdo 46,59%
N&o vejo beneficios na implementagdo de um sistema de informagéo deste tipo 4,55%
Outros 1,14%

Tabela 35 - Comparagdo entre as organizacfes da distribuicdo da varidvel percepcédo dos beneficios de um
sistema de informacéo

Os factores que influenciaram a cooperacdo do profissional para o processo de
mudanca, indicam que na sua maioria a importancia da optimizagdo das tarefas diarias como

factor positivo de incremento da cooperacédo do profissional (cf. Tabela 36).

Factores que influenciaram a cooperagéo do profissional %
CHSF

Necessidade de optimizagdo de tarefas profissionais diarias 80,77%
Desacordo com a solugdo implementada 0,00%
RestricOes de disponibilidade devido as tarefas profissionais diarias 0,00%
Necessidade de melhoria da execugdo de processos da institui¢do baseados no sistema de informagéo 19,23%
Outras Organizagoes

Necessidade de optimizagdo de tarefas profissionais diarias 56,25%
Desacordo com a solugdo implementada 4,55%
RestricOes de disponibilidade devido as tarefas profissionais diarias 7,39%
Necessidade de melhoria da execugdo de processos da instituigdo baseados no sistema de informagao 31,82%

Tabela 36 - Comparagdo entre as organizacGes da distribuicdo da variavel factores que influenciaram a
cooperacdo do profissional

A amostra afirma na sua maioria e em ambos 0s casos, que se sentiu motivada para o

processo de implementacdo do sistema de informacéo (cf. Tabela 37).

Motivacéo para o processo %
CHSF

Sim 53,85%
Né&o 46,15%
Outras Organizagoes

Sim 70,45%
Né&o 29,55%

Tabela 37 - Comparagdo entre as organizacfes da distribuicdo da varidvel motivacao para o processo
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Relativamente a percepc¢éo do envolvimento dos outros profissionais, na organizagao
em estudo os administrativos sdo tidos como sendo 0s mais envolvidos, enquanto nas outras
organizagdes sdo os enfermeiros (cf. Tabela 38). Os profissionais indicados como sendo 0s
mais resistentes ao processo, sao em ambas as situacdes os médicos (cf. Tabela 39).

Classe profissional mais envolvida no processo %
CHSF

Administrativos 61,54%
Auxiliares de accdo médica 0,00%
Enfermeiros 11,54%
Médicos 0,00%
Profissionais de sistemas de informagéo 23,08%
Profissionais de gestdo/administracdo 3,85%
Psicologos 0,00%
Técnicos de MCDTs 0,00%
Farmacéutico(a) 0,00%
Outras Organizagdes

Administrativos 18,18%
Auxiliares de accdo médica 0,00%
Enfermeiros 39,20%
Médicos 7,95%
Profissionais de sistemas de informacéo 24,43%
Profissionais de gestdo/administracdo 7,95%
Psicologos 0,00%
Técnicos de MCDTs 2,27%
Farmacéutico(a) 0,00%

Tabela 38 - Comparagdo entre as organizacfes da distribuicdo da variavel classe profissional mais envolvida no
processo

Classe profissional mais resistente ao processo %
CHSF

Administrativos 0,00%
Aucxiliares de ac¢do médica 0,00%
Enfermeiros 0,00%
Médicos 100,00%
Profissionais de sistemas de informagdo 0,00%
Profissionais de gestdo/administracéo 0,00%
Psicologos 0,00%
Técnicos de MCDTs 0,00%
Farmacéutico(a) 0,00%
Outras Organizagoes

Administrativos 9,09%
Aucxiliares de ac¢do médica 5,68%
Enfermeiros 7,95%
Médicos 69,89%
Profissionais de sistemas de informagédo 1,70%
Profissionais de gestdo/administracéo 2,84%
Psicologos 1,70%
Técnicos de MCDTs 1,14%
Farmacéutico(a) 0,00%

Tabela 39 - Comparagdo entre as organizacGes da distribui¢do da variavel classe profissional mais resistente ao

processo
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A maioria da amostra, relativamente as medidas de atenuacdo de resisténcia a
mudanca na organizagdo em estudo, indica que foram criadas directivas de obrigatoriedade de
utilizacdo do sistema de informagdo, enquanto nas outras organizagdes se tentaram incentivar
os profissionais para o processo atraves de formacdes, apresentacdes e accdes de

esclarecimento (cf. Tabela 40).

Medidas de atenuagdo da resisténcia a mudanca %
CHSF
Né&o foram adoptadas medidas 0,00%
Tentou-se o envolvimento dos profissionais contra a mudanca 15,38%
Informaram-se os profissionais sobre o processo (formages, ac¢Bes de esclarecimento, apresentacdes) 23,08%
Motivaram-se os profissionais para a mudanga 0,00%
Criaram-se directivas de obrigatoriedade de utilizagdo do sistema de informagdo 96,15%
N&o tenho conhecimento 3,85%
Outras 0,00%
Outras Organizacdes
Né&o foram adoptadas medidas 15,91%
Tentou-se o envolvimento dos profissionais contra a mudanca 28,98%
Informaram-se os profissionais sobre o processo (formages, ac¢Bes de esclarecimento, apresentacdes) 45,45%
Motivaram-se os profissionais para a mudanga 30,11%
Criaram-se directivas de obrigatoriedade de utilizagdo do sistema de informagdo 31,82%
N&o tenho conhecimento 19,32%
Outras 0,00%
Tabela 40 - Comparagdo entre as organizaces da distribuicdo da varidvel medidas de atenuac&o da resisténcia a
mudanca

Relativamente a percepcdo por parte dos inquiridos da consciéncia dos outros
profissionais dos beneficios do processo de mudanca, na organizacdo em estudo a maioria
afirma que os outros profissionais ndo tém consciéncia destes, enquanto nas outras

organizagOes a maioria entende que os outros profissionais tém consciéncia (cf. Tabela 41).

Consciéncia dos outros profissionais para os beneficios do processo %
CHSF

Sim 42,31%
Néo 57,69%
Outras Organizages

Sim 68,75%
Néo 31,25%

Tabela 41 - Comparacdo entre as organizacfes da distribuicdo da varidvel consciéncia dos outros profissionais
para os beneficios do processo
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4.4 Analise das hipdteses formuladas

Relativamente a hipdtese 1: as organizacGes de salde, perante um processo de
mudanca organizacional pela implementagdo de um sistema de informacéo, tendencialmente
mantém os intervenientes informados, conclui-se, como podemos ver na Tabela 42, que a
maioria dos individuos se sentiu informada no que diz respeito aos objectivos (59,90%) e aos
beneficios (63,37%).

Conhecimento dos

Conhecimento dos .. .
beneficios do sistema de

objectivos da mudanca

informacéo
Sim 121 59,90% 128 63,37%
Néo 81 40,10% 74 36,63%
Total 202 100,00% 202 100,00%

Tabela 42 - Distribuicdo da amostra pela varidvel conhecimento dos objectivos da mudanca e pela varidvel
conhecimento dos beneficios do sistema de informagéo

A hipotese 2 pretende perceber se o principal canal de comunicacao, relativamente
ao processo de implementacdo, poderd estar potencialmente relacionado com o estilo de
lideranga organizacional. Pela anélise da interseccdo da distribuicdo das variaveis na Tabela
43, verifica-se que a amostra tende para que no tipo de lideranca em que as decisfes sdo
tomadas cada um por si em beneficio da instituicdo, seja mais utilizada a reunido/divulgacéo
com superior hierarquico (27,27%). No estilo de lideranca em que as decisdes sdo tomadas
cada um por si em beneficio proprio, a maioria afirma que teve conhecimento da
implementacédo pelos colegas (100%). No estilo de lideranga em que as decisdes sdo tomadas
individualmente desconsiderando a opinido dos outros, a amostra aponta para uma maioria de
utilizacdo do canal de comunicacdo reunido/divulgacdo com superior hierarquico (38,89%).
No estilo de lideranca em que as decisdes sdo tomadas tendo em conta a opinido dos outros, a
amostra tende para a maioria dos profissionais ter tido conhecimento através de
reunido/divulgacdo com superior hierarquico (49,70%), assim como quando ndo € sentido
qualquer tipo de lideranca este é o canal de comunicacdo mais utilizado (65%). Tendo estes
resultados em conta, a amostra parece ndo demonstrar tendéncia para uma relagdo entre o
estilo de lideranca e os canais de comunicacdo, uma vez que na maioria dos estilos de
lideranca o canal de comunicacdo utilizado é sempre 0 mesmo, pelo que a hipdtese parece ndo

se confirmar.
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As
As L As
i As decisoes -
decisdes . decisbes
decisdes foram x
foram foram Nao
foram tomadas .
tomadas o tomadas senti
tomadas individual
cada um tendoem  qualquer
. cada um mente .
por si em conta a tipo de

por si em desconsi-

beneficio beneficio derando a opinido lideranca

da roprio opinido dos

instituicao prop P outros

dos outros
% % % % %
Reunido/Divulgacdo com superior hierarquico 27,27% 0,00% 38,89% 49,70% 65,00%
Accoes de formagéo 22,73% 0,00% 16,67% 18,56% 10,00%
Pelos colegas 22,73% 100,00% 16,67% 11,98% 10,00%
Pelo superior hierarquico (Fora de contexto de
reunido) 22,73% 0,00% 25,00% 17,96% 13,33%
Fonte de informacéo externa a instituicéo 4,55% 0,00% 0,00% 1,20% 0,00%
Outras 0,00% 0,00% 2,78% 0,60% 1,67%
Total 100,00% 100,00% 100,00%  100,00% 100,00%
Tabela 43 — Interseccédo da distribuicdo entre a varidvel canal de divulgacdo do processo com a varivel estilos
de lideranca

No que concerne a hipotese 3, em que se pretende saber se existe tendencialmente
um envolvimento activo dos profissionais na definicdo dos requisitos do sistema de
informagdo, conclui-se que a maioria dos profissionais teve a oportunidade de efectuar
sugestdes de funcionalidades a implementar no sistema de informacéao (71,29%) e efectuou

essas mesmas sugestdes (75,25%) (cf. Tabela 44).

Possibilidade de sugestdo Efectuou sugestédo de

de funcionalidades funcionalidades
Sim 144 71,29% 152 75,25%
Néo 58 28,71% 50 24,75%
Total 202 100,00% 202 100,00%

Tabela 44 - Distribui¢do da amostra pela variavel possibilidade de sugestéo de funcionalidades e pela variavel
efectuou sugestéo de funcionalidades

Relativamente a hipotese 4: a percepcdo dos beneficios do sistema de informacao
esta potencialmente mais relacionada com a melhoria da prestacdo de cuidados de salude aos
utentes do que com a melhoria do suporte ao desempenho dos processos de negdcios pelos
profissionais envolvidos, a amostra tende, como podemos ver na Tabela 45, para uma maior
incidéncia de percepcdo do beneficio de melhoria de partilha de informacéo (86,14%) do que
para a melhoria da prestacdo de cuidados de saude (76,73%), pelo que a hipotese proposta
parece ndo se confirmar.
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Percepcéo dos beneficios de um sistema de informagéao

Melhoria da prestacéo de cuidados de saude 155 76,73%
Melhoria das condices de trabalho 140 69,31%
Melhoria da partilha de informacéo 174 86,14%
Automatizacdo de processos de negécio 100 49,50%
Diminuic&o de custos de funcionamento da instituigcdo 102 50,50%
Nao vejo beneficios na implementagdo de um sistema de informagao deste 9

tipo 4,46%
Outros 2 0,99%

Tabela 45 - Distribuicdo da amostra pela variavel percepgdo dos beneficios de um sistema de informacao

A hipoétese 5 pretende saber se os planos de gestdo de mudanca nas organizacGes de
saude incluem tendencialmente formacao e acompanhamento on-job. De acordo com a Tabela
46, a amostra tende maioritariamente para a existéncia de formac6es prévias a entrada em
producdo dos sistemas de informacdo (93,56%) e para a existéncia de apoio on-job apos a

entrada em producdo (87,62%).

Formagcdes Apoio ap6s

prévias aentrada  entradaem

em producéao producéo
Sim 189 93,56% 177  87,62%
Né&o 13 6,44% 25 12,38%
Total 202 100,00% 202 100,00%

Tabela 46 - Distribuico da amostra pela varidvel formac@es prévias a entrada em producéo e pela variavel apoio
apos entrada em producéo

Na hipétese 6 pretende-se perceber se tendencialmente existe envolvimento directo
dos departamentos de sistemas de informacédo no processo de implementacdo. Tendo em conta
a Tabela 47, a amostra aponta para uma maior tendéncia para a entrega da implementacao a

prestadores externos a organizacdo (76,73%), pelo que a hipdtese parece ndo se confirmar.

Agente de Implementacéo
Departamento de sistemas de informagéo da institui¢do 88 43,56%
Prestador externo de servicos de sistemas de informagdo 155 76,73%

Tabela 47- Distribuicdo da amostra pela varidvel agente de implementacao

No que concerne a hipdtese 7, que pretende saber se a classe profissional clinica
(médicos) € a mais resistente ao sistema de informacdo a implementar, a amostra tende para
apontar os médicos como sendo os profissionais mais resistentes a mudanca (73,76%) (cf.
Tabela 48).
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Classe profissional mais resistente ao processo

Administrativos 16 7,92%
Auxiliares de accdo médica 10 4,95%
Enfermeiros 14 6,93%
Médicos 149 73,76%
Profissionais de sistemas de informacéo 3 1,49%
Profissionais de gestdo/administracdo 5 2,48%
Psicélogos 3 1,49%
Técnicos de MCDTs 2 0,99%
Farmacéutico(a) 0 0,00%

Tabela 48 - Distribuicdo da amostra pela variavel classe profissional mais resistente ao processo

A hipotese 8 pretende saber se a classe profissional administrativa e de gestdo de
sistemas de informacdo sdo as mais envolvidas no processo de mudanca. De acordo com a
Tabela 49, as duas classes profissionais mais envolvidas sdo os enfermeiros (35,64%) e 0s
profissionais de sistemas de informacdo (24,26%), sendo apenas de seguida o0s

administrativos (23,76%). Desta forma a hipdtese parece ndo se confirmar.

Classe profissional mais envolvida no processo

Administrativos 48 23,76%
Aucxiliares de acgdo médica 0 0,00%
Enfermeiros 72 35,64%
Meédicos 14 6,93%
Profissionais de sistemas de informacéo 49 24,26%
Profissionais de gestdo/administracdo 15 7,43%
Psicélogos 0 0,00%
Técnicos de MCDTs 4 1,98%
Farmacéutico(a) 0 0,00%
Tabela 49 - Distribuicdo da amostra pela variavel classe profissional mais resistente ao processo envolvida no
processo

A hip6tese 9 pretende testar se a cooperacdo dos intervenientes no processo indicia
ser influenciada pelo entendimento dos beneficios do sistema de informacéo para a préatica da
sua actividade profissional. O factor tendencialmente mais indicado pela amostra como
influenciador da sua cooperacdo no processo de mudanca é a necessidade de optimizacao das

tarefas profissionais diarias (59,41%), pelo que a hip6tese parece confirmar-se (cf. Tabela 50).

Factores que influenciaram a cooperagéo do profissional

Necessidade de optimizacao de tarefas profissionais diarias 120 59,41%
Desacordo com a solugdo implementada 8  3,96%
Restrigces de disponibilidade devido as tarefas profissionais diarias 13 6,44%

Necessidade de melhoria da execugdo de processos da instituicdo baseados no sistema
de informacéo
Total 202 100%

Tabela 50 - Distribui¢do da amostra pela variavel factores que influenciaram a cooperagéo do profissional

61 30,20%
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4.5 Consideracoes finais da anélise

Este trabalho teve como metodologia um estudo de caso com o objectivo de recolher
informagdes e um questionério a ser respondido por profissionais da organiza¢do em estudo e
por profissionais de outras organizagdes de saude nacionais.

Ap0s a andlise comparativa do estudo de caso com a restante amostra, 0s resultados
apontam que as restantes organizagdes envolvem tendencialmente menos os departamentos de
sistemas de informacdo do que a organizacdo em estudo. No que concerne a transmissdo de
informacdo no processo de mudanca organizacional, os profissionais da organizacdo em
estudo tém tendencialmente menos conhecimento dos objectivos, dos beneficios decorrentes
do processo e sentem-se menos informados, assim como existe menos percepcao de viséo de
futuro por parte da lideranga. O envolvimento dos profissionais tende também para acontecer
menos na organizacdo em estudo do que na restante amostra. A classe profissional mais
envolvida aponta para os administrativos no estudo de caso, enquanto nas outras organizacdes
aponta para os enfermeiros. No que concerne aos profissionais mais resistentes ao processo de
mudanca a totalidade da amostra aponta para a classe clinica. Verifica-se ainda uma tendéncia
para que no CHSF, os individuos percepcionem que 0s outros profissionais nao tém
consciéncia dos beneficios do processo de mudanca.

No que diz respeito aos constrangimentos no processo, a amostra aponta para que na
organizacdo em estudo o0 orcamento seja 0 maior constrangimento para a implementacdo de
funcionalidades sugeridas pelos profissionais, enquanto nas outras organizacfes é a percep¢do
de planos anteriormente definidos sem possibilidade de serem alterados.

No campo de atenuagdo de resisténcia a mudanga a amostra aponta para que no
CHSF tenham sido criadas directivas de obrigatoriedade de utilizacdo do sistema de
informacdo enquanto na restante amostra se tentou incentivar a utilizacdo do sistema de

informacao, através do conhecimento e divulgacdo do mesmo.
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Conclusao

As organizacGes de saude lidam com uma diversidade e heterogeneidade de
informacdes essenciais para o desempenho da sua actividade publica de actuacdo sensivel, a
prestacdo de cuidados de saude.

Tendo em conta a importancia dos sistemas de informacgéo para a generalidade das
organizagOes e 0 impacto da sua implementacdo, é essencial maximizar a sua eficiéncia e, no
caso das organizacdes de saude, é extremamente importante minimizar o impacto negativo
sobre a prestacdo de cuidados. O estudo do impacto dos sistemas de informacéo, no presente
trabalho centra-se sobretudo nos profissionais e nas organizacgdes, preconizando perceber os
comportamentos dos profissionais face a um projecto de implementacdo de um sistema de
informacdo numa organizacdo de salde assim como o comportamento organizacional face a
gestdo da mudanca.

Relativamente a formulacdo tedrica desta investigacdo e, tendo em conta a
metodologia do estudo como sendo qualitativa interpretativa com base num estudo de caso, a
verificacdo das hipoteses induz que as organizacGes de saude tém tendéncia para manter os
intervenientes da implementacdo de sistemas de informacdo informados sobre o decorrer do
processo. Conforme revisto na bibliografia, este factor demonstra-se essencial no
envolvimento dos profissionais e na optimizacdo da aceitacdo das mudancas inerentes ao
processo, contribuindo desta forma para o sucesso do projecto de sistemas de informacdo. A
comunicacdo nas organizacdes tende essencialmente a ser realizada através de uma
divulgacgdo pelo superior hierarquico, ndo sendo evidente que o canal de comunicacédo esteja
relacionado com o estilo de lideranga organizacional. Futuramente seria importante estudar
estratégias de melhoria da comunicac¢do com vista a maximizacao da aceitacdo dos processos
de mudanca. A maximizacdo da aceitacdo estd também relacionada com o envolvimento
activo dos profissionais. Tendo em conta a amostra, parece que as organizacdes de salde
permitem e incentivam os profissionais a proporem requisitos para o sistema de informacéo, o
gue aumenta o sentimento de empowerment dos intervenientes do processo, essencial para a
atenuacdo da resisténcia & mudanca, pelo que sera importante que as organizagdes envolvam
activamente os utilizadores na defini¢do do sistema.

Os profissionais envolvidos num processo de implementacdo de sistemas de
informagdo em organizagdes tendem para estar mais conscientes que os beneficios de um

sistema de informacédo sdo para a melhoria do desempenho das suas fun¢bes do que para a
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melhoria da prestacdo de cuidados de saude aos utentes, pelo que sera importante, tendo em
conta a area de actuacdo sensivel das organizacGes em que estdo inseridos, no futuro, estudar
estratégias para induzir a percepc¢do de importancia do sistema de informacdo para a melhoria
dos cuidados de saude. O estudo aponta ainda que, tendencialmente, conforme recomendado
na bibliografia, os utilizadores sdo acompanhados durante o inicio do funcionamento do
sistema de informacdo.

Enquanto utilizadores e gestores dos processos de mudanca, 0os departamentos de
sistemas de informacdo devem manter-se envolvidos no processo, mesmo que este seja
entregue a um prestador externo de servicos. No entanto, a amostra tende para um maior
envolvimento dos prestadores externos em detrimento dos departamentos de sistemas de
informacdo. Sera importante no futuro estudar se este facto tende a decorrer de uma questdo
de visibilidade organizacional ou se é confirmado de facto. Caso seja confirmado um menor
envolvimento dos departamentos de sistemas de informag&o, deverdo ser estudadas formas de
maximizar o seu envolvimento.

No que diz respeito as classes de profissionais envolvidas no processo, 0 estudo
tende para que a classe clinica seja a mais resistente a um processo de mudanga por
implementacgdo de um sistema de informag&o. Por outro lado, os enfermeiros sdo apontados
como sendo tendencialmente os mais cooperantes e envolvidos no processo. O estudo mostra
uma tendéncia para que a cooperacdo dos profissionais esta relacionada com o entendimento
dos beneficios do sistema de informacao para a préatica diaria da sua actividade profissional.

O contributo deste estudo € poder servir de base a investigacGes e trabalhos futuros
neste ambito ndo s6 para a comunidade cientifica e académica, mas também para o tecido
organizacional. Em termos organizacionais esta investigacdo pode disponibilizar orientacGes
sobre os aspectos focados, com vista a minimizacdo do impacto dos processos de
implementacdo de sistemas de informagé@o nos profissionais e na prestacdo de cuidados de

salde.
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Apéndice |

Pedido de autorizacdo para realizacdo do estudo a organizacdo seleccionada via correio

electrénico.

Exmo. Sr. Director Geral do Centro Hospitalar de S. Francisco,

No decorrer da elaboracdo de uma dissertacdo para obtencdo do grau de mestre em
Sistemas de Informacdo no Curso de Mestrado em Engenharia Informaética e Sistemas de
Informacéo pela Universidade Lusofona de Humanidades e Tecnologias, com o tema Gestao
da Mudanga na Implementacédo de Sistemas de Informacdo em OrganizacGes de Saude, vimos
solicitar a V/ colaborag¢do num estudo.

Este estudo pretende analisar a postura e o sentimento dos diferentes tipos de
profissionais de satde envolvidos na implementacdo de um novo sistema de informacéo face

a mudanca implementada.

Desta forma, pretendemos efectuar uma entrevista, a um profissional da area de
sistemas de informacdo, um profissional clinico e um profissional administrativo, com o
objectivo de, através do resultado produzir um inquérito para ser respondido posteriormente

por um numero mais abrangente de profissionais.

Certo que 0 meu pedido sera alvo da \VV/ melhor consideracao,
Com o0s melhores cumprimentos,

Jodo Santos
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Apéndice 11

Entrevista de investigacdo sobre implementacdo de sistemas de informagdo em organizacoes
de Saude

1.

10.

11.

12.

13.

Universidade Lusofona de Humanidades e Tecnologias

Dados demogréaficos

a. ldade:

b. Sexo:

c. Profissdo:

d. Antiguidade na Profissdo (Em anos):
Que tipo de sistema de informacéo foi implementado na sua organizacao?
Como foi informado dos beneficios desta mudanca?
Na sua perspectiva, quais as vantagens e desvantagens da implementagcdo deste
sistema de informagéo?
Expliqgue, em termos gerais, como decorreu 0 processo de implementacao
(Levantamento de Requisitos, DemonstracGes, Formacdo, Acompanhamento "On-
Job™)?
De que forma se sentiu envolvido/a no processo de implementagédo do sistema de
informacéao?
Foi consultada/o sobre quais as suas necessidades ou sugestdes, no que diz respeito a
sistemas de informacdo, para melhorar as suas actividades profissionais? Que tipo de
abordagem foi efectuada para perceber as suas necessidades? Quais as sugestdes
efectuadas?
Foi implementada alguma das suas sugestdes, quais?
Sentiu a cooperacdo de todos os profissionais envolvidos? De que forma se
envolveram os profissionais?
De que tipo de classe/posicdo profissional se sentiu mais e menos cooperagdo na
implementacdo?
Quais os motivos que entende que afectam a cooperagdo dos profissionais num
processo deste tipo?
Que tipo de classe profissional incentivou mais a mudanca? Como foi efectuado esse
incentivo?
Que tipo de classe profissional resistiu mais a mudanca, ou levantou mais problemas

na implementagdo? De que forma era feita essa resisténcia?
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14. Como sentiu a lideranca durante o processo de mudanca? Que classe/posicdo

profissional acompanhou mais a mudanca?
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Apéndice 111

Respostas as Entrevistas
Profissional de Enfermagem
1. Dados demograficos
a. ldade: 47
b. Sexo: F
c. Profissdo: Enfermeira
d. Antiguidade na Profissdo (Em anos): 28

2. Que tipo de sistema de informacao foi implementado na sua organizacdo? Glintt.

3. Como foi informado dos beneficios desta mudanca? Através de reunido com director
geral.

4. Na sua perspectiva, quais as vantagens e desvantagens da implementacdo deste
sistema de informacdo? Vantagem monitorizacdo de indicadores quantitativos,
melhoria do registo, visualizagdo integrada do processo clinico; desvantagem-nao
responde a muitas questdes por estar muito compartimentado sem interface (ex.: a
prescricdo médica feita em ambulatério deveria cair imediatamente no perfil do
doente. Carta de enfermagem automatica. Interface com radiologia, analises, etc..

5. Explique, em termos gerais, como decorreu 0 processo de implementacédo
(Levantamento de Requisitos, Demonstra¢cbes, Formacdo, Acompanhamento "On-
Job™)? Decorreu ao longo de mais ou menos um ano, cada sector profissional elaborou
de acordo com o seu perfil aquilo que queria ver. Foi feita uma apresentacdo modelo
pela Glintt do que fazia o programa e depois adaptou-se. Acompanhados por
consultores Glintt e dentro do orcamentado o programa foi adaptado.

6. De que forma se sentiu envolvido/a no processo de implementacdo do sistema de
informacdo? Sempre envolvido, mas pouco ouvido e condicionado pelo orgcamento.

7. Foi consultada/o sobre quais as suas necessidades ou sugestdes, no que diz respeito a
sistemas de informacdo, para melhorar as suas actividades profissionais? Sim. Que
tipo de abordagem foi efectuada para perceber as suas necessidades? Levantamento
escrito esquematico do que se pretendia e baseado no sistema de informacédo anterior.
Quais as sugestbes efectuadas? Teclado de contacto, chamada electronica doente,
inscricdo electronica, carta de enfermagem automatica, digitalizacdo de todos os
documentos das companhias e preenchimento informéatico. Uniformizacdo de

Impressos.
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8. Foi implementada alguma das suas sugestdes, quais? N&o.

9. Sentiu a cooperacdo de todos os profissionais envolvidos? Sim. De que forma se
envolveram os profissionais? Algumas resisténcias mas na maioria houve empenho
nas formacoes.

10. De que tipo de classe/posicdo profissional se sentiu mais e menos cooperacdo na
implementacao? Maior cooperacgdo classe administrativa. Menos cooperagdo da parte
medica.

11. Quais 0s motivos que entende que afectam a cooperacdo dos profissionais num
processo deste tipo? As formacdes serem feitas em tempo record e algumas fora do
horério laboral ou seja sem remuneracéo.

12. Que tipo de classe profissional incentivou mais a mudanga? Administrativas. Como
foi efectuado esse incentivo? Desconheco.

13. Que tipo de classe profissional resistiu mais a mudanca, ou levantou mais problemas
na implementacdo? Médicos. De que forma era feita essa resisténcia? N&o utilizando o
processo clinico electronico até & data limite dada pela administracdo para a mudanca

14. Como sentiu a liderangca durante o processo de mudanca? Fraca lideranca, pouco
empenhada, desacreditada com o resultado final. Que classe/posi¢do profissional

acompanhou mais a mudanca? Informaticos e administrativos.

Profissional Administrativo
1. Dados demogréaficos
a. ldade: 38 anos
b. Sexo: Feminino
c. Profissdo: Escrituraria — Facturacao e BackOffice de Sinistros
d. Antiguidade na Profisséo (Em anos): 14
2. Que tipo de sistema de informacdo foi implementado na sua organizacdo? Em
Fevereiro de 2006 TrakCare. Em Marco de 2010 Glintt.
3. Como foi informado dos beneficios desta mudanca? Existiram reuniGes/ formacGes
com 0S varios sectores.
4. Na sua perspectiva, quais as vantagens e desvantagens da implementacdo deste
sistema de informagdo? Quando mudamos para TrakCare, sO tivemos vantagens, 0
sistema de informagdo anterior (DSI) com o qual trabalhdvamos ja era muito

rudimentar, tinha-mos uma plataforma para a recepg¢ao outra para a facturagdo e uma
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coisa nao interligava com a outra, tinhamos grandes probabilidades de duplicacéo de
facturagdo, a factura nao ficava “agarrada ao acto médico” nao o “trancava”. O
processo de fazer facturas era muito “manual” pouco automdtico. A parte clinica
também mudou, passamos a ter alguns registos clinicos. A parte dos sinistros
melhorou muito, passamos a conseguir ter a informacdo toda agregada e mais
completa. A mudanca em 2010 para Glintt j& ndo se notaram tanto as vantagens, mas
existiram, mais em temos clinicos, passamos a ter definitivamente e claramente o
Processo Clinico Electronico. A corrigir facilmente o prestador do ato médico, a
corrigir facilmente o proprio acto médico. Em termos de facturacdo ndo se sentiram
melhorias.

5. Explique, em termos gerais, como decorreu 0 processo de implementacdo
(Levantamento de Requisitos, Demonstra¢des, Formacdo, Acompanhamento " (Bell,
1997)")? A mudanga em 2006 para TrakCare foi muito “dura”, reunides/ formagdes/
levantamentos de informacdo exaustivos, os colaboradores foram muito envolvidos
em todos os processos, parecia que estavamos a “partir pedra”, a empresa envolvida
também ndo tinha muita experiéncia na area da saude (PT). Na mudanca em 2010 para
Glintt os colaboradores foram pouco ou nada envolvidos, ficou ao nivel das chefias.
Foi uma mudanca mais pacifica, pois ja existia mais experiéncia de mudancas
informaticas.

6. De que forma se sentiu envolvido/a no processo de implementagdo do sistema de
informacdo? Em TrakCare, muito envolvida, a nivel de sinistros, tabelas e precarios.
Em Glintt menos, muito menos mas também a nivel de sinistros, tabelas e precarios.

7. Foi consultada/o sobre quais as suas necessidades ou sugestdes, no que diz respeito a
sistemas de informacdo, para melhorar as suas actividades profissionais? Que tipo de
abordagem foi efectuada para perceber as suas necessidades? Quais as sugestdes
efectuadas? Em 2006 para TrakCare estive com o programador, horas, dias, para
explicar como funcionavam os sinistros, para serem carregadas as avencas e precarios.
Em 2010, para Glintt, ndo tive o contacto anterior, embora tivesse confirmado/
validado tabelas, precarios.

8. Foi implementada alguma das suas sugestdes, quais? Nao aplicavel

9. Sentiu a cooperacdo de todos os profissionais envolvidos? De que forma se

envolveram os profissionais? Penso que ja foi respondido.
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10. De que tipo de classe/posicdo profissional se sentiu mais € menos cooperacdo na
implementacdo? Em TrakCare todos se envolveram muito, mesmo a chefia. Em Glintt
foi tudo mais ligeiro.

11. Quais 0s motivos que entende que afectam a cooperagdo dos profissionais num
processo deste tipo? Depende do grau de importancia do Sistema de Informacéo para o
sector, depende da necessidade deste para o desempenho do trabalho diério.

12. Que tipo de classe profissional incentivou mais a mudang¢a? Como foi efectuado esse
incentivo? A mudanga era uma decisdo definitiva, a bem ou mal todos tinhamos que a
aceitar.

13. Que tipo de classe profissional resistiu mais & mudanca, ou levantou mais problemas
na implementagdo? De que forma era feita essa resisténcia? O sector da Fisioterapia
mais e o Internamento menos. N&o precisarem do sistema de informagdo para
desempenharem o seu trabalho, a escassez de sistemas de informagdo no sector, e
pouca experiéncia.

14. Como sentiu a lideranca durante o processo de mudanga? Que classe/posicédo
profissional acompanhou mais a mudanca? Senti mais autonomia em opinar e sugerir
para TrakCare. A mudanca foi mais acompanhada pela recepcdo, facturacdo e

contabilidade.

Profissional de Sistemas de Informacao
1. Dados demograficos
a. ldade: 31
b. Sexo: M
c. Profissdo: Técnico de Sistemas de Informacéo
d. Antiguidade na Profissdo (Em anos): 6

2. Que tipo de sistema de informacdo foi implementado na sua organizagdo? Foi
implementado um Sistema de Informacgéo Operacional.

3. Como foi informado dos beneficios desta mudanca? Fui informado através de reunifes
onde foram discutidos exaustivamente os pontos-chave da organizagdo/beneficios do
sistema de informag&o em questéo.

4. Na sua perspectiva, quais as vantagens e desvantagens da implementacdo deste
sistema de informacdo? Existem sempre vantagens e desvantagens. As vantagens sdo
que, se mudamos, tentamos sempre que seja para melhor, e desta forma comegamos sempre

por “atacar” os pontos fracos do sistema de informacdo anterior, com a vantagem de serem
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efetuados levantamentos de todos os sectores e assim aumentar 0 nosso know-how. As
desvantagens prendem-se com o facto de na implementacdo/arranque do novo sistema de
informacdo existirem sempre percal¢os que podem afectar a satisfacdo dos clientes (devido a
tempos de atendimento mais elevados por erros ou algum desconhecimento do sistema de
informacdo por parte de alguns operadores).

5. Explique, em termos gerais, como decorreu 0 processo de implementacdo
(Levantamento de Requisitos, Demonstragbes, Formacdo, Acompanhamento "On-
Job™)? O processo de implementacdo foi bastante elaborado tendo sido efetuado 1
levantamento exaustivo de todas as necessidades dos diversos departamentos, seguido
de diversas demonstracGes e desta forma foram apontadas melhorias que foram
desenvolvidas durante o processo inicial. Houve formacdo para todos os
departamentos, bem como 1 acompanhamento On-Job, inicialmente no Front-Office e
posteriormente nos departamentos de Back-Office.

6. De que forma se sentiu envolvido/a no processo de implementacdo do sistema de
informagdo? O departamento de sistemas de informagdo residente foi envolvido em
todos os processos deste projecto, tendo 1 papel muito activo nas datas propostas para
implementacao, testes e formacao.

7. Foi consultada/o sobre quais as suas necessidades ou sugestdes, no que diz respeito a
sistemas de informacdo, para melhorar as suas actividades profissionais? Que tipo de
abordagem foi efectuada para perceber as suas necessidades? Quais as sugestdes
efectuadas? Houve sempre a preocupacdo em saber quais as ferramentas existentes e
foram apresentadas sugestdes para melhorar a forma como lidavamos com a
informacdo, usando sempre uma abordagem centrada nas nossas necessidades. Uma
das sugestdes foi a implementacéo de um sistema integrado de gesté&o.

8. Foi implementada alguma das suas sugestdes, quais? Foi sugerida a criacdo de um
conjunto de listagens com informacdo diversa acerca dos utentes por médico, bem
como dashboards com informacéo de gestdo e interfaces com outras aplicacbes para
nosso controlo, e todas se encontram implementadas.

9. Sentiu a cooperacdo de todos os profissionais envolvidos? Sim. De que forma se
envolveram os profissionais? Todos os profissionais se empenharam ao maximo para
que houvesse sucesso na implementacao/arranque do sistema de informacéo.

10. De que tipo de classe/posicdo profissional se sentiu mais € menos cooperacdo na
implementacdo? Todos os profissionais cooperaram activamente na implementacao

para nédo existirem falhas.
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11. Quais os motivos que entende que afectam a cooperacdo dos profissionais num
processo deste tipo? Para ter sucesso num processo deste tipo é necessario que todos
os profissionais sejam envolvidos (desde o inicio), ouvir opinides e sugestdes e tentar
ligar estas aos diversos departamentos. Caso ndo sejam abordados desde o inicio nota-
se uma certa resisténcia na formacgdo/acompanhamento On-Job.

12. Que tipo de classe profissional incentivou mais a mudanca? Como foi efectuado esse
incentivo? A classe médica foi 1 das mais exigentes, tendo sempre sido abordada a
questdo da necessidade de obtencdo de 1 processo clinico electrdnico.

13. Que tipo de classe profissional resistiu mais & mudanca, ou levantou mais problemas
na implementacdo? De que forma era feita essa resisténcia? Apesar da classe médica
ter interesse num sistema de informagdo mais robusto, na implementagdo foram
levantados alguns problemas por parametrizagfes/ajustamentos ainda nao
desenvolvidos que, atrasavam o atendimento médico.

14. Como sentiu a lideranca durante o processo de mudanca? Que classe/posicdo
profissional acompanhou mais a mudanca? Sempre foi demonstrada uma forte
lideranca em todos 0s processos decorrentes da implementacdo, desde o inicial
levantamento de necessidades até a formacdo On-Job, tendo o departamento de
sistemas de informacdo bem como as chefias de todos os departamentos acompanhado
e apoiado todos os demais nas duvidas existentes a0 mesmo tempo que se ouviam as

sugestdes para tentar aperfeicoar as aplicacgdes.
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Apéndice IV

Questionario

Implementacdo de Sistemas de Informacdo em Organizagdes de Saude

Este questionario surge no decorrer da elaboracdo de uma dissertacdo para obtencao
do grau de mestre em Sistemas de Informagdo no Curso de Mestrado em Engenharia
Informética e Sistemas de Informacdo pela Universidade Luséfona de Humanidades e
Tecnologias, com o tema Gestdo da Mudanca na Implementacdo de Sistemas de Informacéo
em Organizacdes de Saude. Este estudo pretende analisar a postura e 0 comportamento dos
diferentes tipos de profissionais de salde envolvidos na implementacdo de um novo sistema
de informacdo face a mudanca implementada. Os pré-requisitos para a resposta a este
questionario sdo: - Ser um profissional integrado numa organizacao de prestacdo de cuidados
de saude; - Ter estado envolvido num processo de implementacdo de um sistema de
informacdo numa organizacdo de salde nos ultimos dois anos; As respostas devem ser
efectuadas com a perspectiva do impacto dos sistemas de informacdo no dia-a-dia da sua
actividade profissional, tendo sempre em conta o Gltimo processo em que esteve envolvido(a).
Saliente-se o caracter confidencial das respostas dadas. Os resultados serdo apenas utilizados

nesta investigacao.

Dados Demograficos

e Sexo:

o Feminino

o Masculino
e Escaldo etario:

o 10-19

o 20-29

o 30-39

o 40-49

o 50-59

o 60-69

o 70-79

o 80-89

o 90-99
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e Profissao:

O

o

o

Administrativo(a)

Auxiliar de accdo médica
Enfermeiro(a)

Médico(a)

Profissional de sistemas de informacéo
Profissional de gestdo/administracdo
Psicologo(a)

Técnico(a) de MCDTs
Farmacéutico(a)

Outra

e Distrito da organizagao:

o

o

o

o

Distrito de Aveiro

Distrito de Beja

Distrito de Braga

Distrito de Braganca
Distrito de Castelo Branco
Distrito de Coimbra
Distrito de Evora

Distrito de Faro

Distrito da Guarda
Distrito de Leiria

Distrito de Lisboa

Distrito de Portalegre
Distrito do Porto

Distrito de Santarém
Distrito de Setubal
Distrito de Viana do Castelo
Distrito de Vila Real
Distrito de Viseu

Madeira

Acores

Caracterizacdo da Organizacéo
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e Tipo de organizacao:

O

@)

Publica

Privada

e Dimens&o da organizacéo:

©)

@)

O

O

Até 10 colaboradores
Entre 10 e 50 colaboradores
Entre 50 e 250 colaboradores

Mais de 250 colaboradores

e Valéncias da organizagéo:

o

o

o

o

o

Consulta
Urgéncia
MCDTs
Internamento

Cirurgia

e Capacidade instalada da organizacao (internamento):

o

o

o

o

Até 50 camas

Entre 51 e 150 camas
Entre 151 e 500 camas
Mais de 500 camas

e Capacidade instalada da organizacao (consultérios-ambulatério)

o

o

o

o

Até 10 consultérios
Entre 11 e 20 consultérios
Entre 21 e 50 consultérios

Mais de 50 consultorios

Caracterizacdo da Implementacéo

e Qual o tipo de sistema de informacao implementado?

o
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Gestdo de Dados Administrativos/Facturacdo de Utentes e Prestacdo de
Cuidados

Processo Clinico Electronico

Prescricdo Médica Electronica

Sistema de Gestdo e Visualizacdo de Resultados de MCDTs (PACS/Gestéo
Documental)

Xiii



Jodo Pedro Cordeiro Santos

©)

Gestdo da Mudanga na Implementacdo de Sistemas de
Informacdo em Organizagdes de Saude

Processo de Enfermagem Electronico

Sistemas de Apoio a realizacdo de MCDTs (Sistemas de Relatorios,
Tratamento de Imagens Médicas, Etc.)

Sistemas de Apoio a Gestdo, Planeamento e Administracdo de Institui¢bes de
Saude

Outro

e Como caracteriza o sistema de informacéo implementado?

©)

O

o

o

Sistema de Informacdo desenvolvido a medida das necessidades

Sistema de Informacdo fechado sem alteracdo & medida das necessidades
Sistema de Informacdo com algumas adaptaces a realidade da organizacdo
Né&o Sabe

e Qual foi 0 agente de implementacao?

o

o

Departamento de sistemas de informacdo da organizacéao

Prestador externo de servicos de sistemas de informacéo

e Qual o numero de profissionais de sistemas de informacdo envolvidos na

implementacao?

o

o

o

o

1

© 00 N o o B~ WD

10
Mais de 10

Nao sabe

e Decorreram formacOes prévias ao inicio de funcionamento do novo sistema de

informacao?

o

o

Sim

Nao

e Quais foram os tipos de formagdo ministrados?
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o Formacdes em sala de formagéo
o Formagdes On-Job (No local de trabalho durante o desempenhar das suas
funcoes)
o Formacédo em e-learning (a distancia)
o Nao decorreram formacdes
o Outra
e Quem ministrou a formacao?
o Formador da sua organizacao
o Formador externo
o Nao decorreram formagdes
e Foi efectuado acompanhamento durante a entrada em funcionamento do sistema de
informagao?
o Sim
o Néo
e O Sistema de Informacéo implementado foi efectuado para substituir outro?
o Sim
o Néo
e Em quantas implementacGes de sistemas de informacao ja esteve envolvido?
o 1

o 2
3
o 4
5
o Maisdoque5

A organizacgdo de Saude no Processo
e Como teve conhecimento da implementagédo?
o Reunido/Divulgacdo com superior hierarquico
o Accoes de formagao
o Pelos colegas
o Pelo superior hierarquico (Fora de contexto de reuniéo)
o Fonte de informacdo externa a organizacao

o Outra:
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Quando teve conhecimento da implementacdo foi informado(a) dos objectivos a
atingir com a mudanga?
o Sim
o Nao
e Foi informado(a) dos beneficios do sistema de informacdo em causa?
o Sim
o Néo
e Durante o processo de implementacdo sentiu uma visao de futuro apelativa por parte
da lideranga?
o Sim
o Néo
e Face ao que lhe foi apresentado sentiu que a proposta era uma meta alcancavel?
o Sim
o Néo
e Quiais os beneficios que Ihe foram transmitidos por parte da lideranca do processo?
o Melhoria da prestacao de cuidados de satde
o Melhoria das condicdes de trabalho
o Melhoria da partilha de informag&o
o Automatizacdo de processos de negdcio
o Diminuicgéo de custos de funcionamento da organizacao
o Nao foram apresentados beneficios
o Outra:
e Qual foi o tipo de lideranca sentida durante o processo?
o As decisbes foram tomadas individualmente desconsiderando a opinido dos
outros
o As decisdes foram tomadas tendo em conta a opinido dos outros
o As decisdes foram tomadas cada um por si em beneficio da organizagédo
o As decisdes foram tomadas cada um por si em beneficio préprio
o Nao senti qualquer tipo de lideranca
e Sentiu incentivo motivacional por parte da organizagdo?
o Sim

o Naéo
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Foi efectuado um levantamento de requisitos no departamento que se encontra
enquadrado(a)?
o Sim
o Nao
e Sentiu possibilidade, durante o processo, de sugerir funcionalidades para o sistema de
informacao?
o Sim
o Néo
e Sentiu-se informado durante o processo?
o Sim
o Néo
e Sentiu-se envolvido(a) no processo?
o Sim

o Néo

O profissional de saude durante o processo
e Efectuou sugestbes de funcionalidades a implementar no sistema de informacéo?
o Sim
o Néo
e As sugestdes efectuadas tinham em vista a melhoria de:
o Processos da organizagéo
o Processos decorrentes da sua actividade profissional
o Ambas as respostas anteriores
o Nao efectuei sugestdes
e Foi implementada alguma das suas sugestdes?
o Sim
o Néo
e Qual acha que ¢ o maior constrangimento na aceitacdo de sugestdes feitas pelos
profissionais?
o Nao existem constrangimentos
o Orgamento disponivel
o Planos anteriormente definidos sem possibilidade de alteragédo
o Falta de tempo para anélise
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e Na sua opinido, quais os beneficios de um sistema de informacdo para a sua
organizagao?
o Melhoria da prestacdo de cuidados de saude
o Melhoria das condicdes de trabalho
o Melhoria da partilha de informagé&o
o Automatizacdo de processos de negdcio
o Diminuicéo de custos de funcionamento da organizacao
o Nao vejo beneficios na implementacdo de um sistema de informacao deste tipo
o Outra:
e O que influenciou mais a sua cooperagdo no processo?
o Necessidade de optimizacao de tarefas profissionais diarias
o Desacordo com a solugdo implementada
o Restrigdes de disponibilidade devido as tarefas profissionais diarias
o Necessidade de melhoria da execucdo de processos da organizacdo baseados
no sistema de informacéo
e Sentiu-se motivado e orientado para o0 processo?
o Sim

o Naéo

Os outros durante 0 processo
e Qual foi a classe profissional mais envolvida/colaborante no processo?
o Administrativos
o Auxiliares de acgdo médica
o Enfermeiros
o Meédicos
o Profissionais de sistemas de informagéo
o Profissionais de gestdo/administracdo
o Psicdlogos
o Técnicos de MCDTs
o Farmacéutico(a)
e Qual foi a classe profissional mais resistente ao processo?
o Administrativos

o Auxiliares de accdo médica
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o Enfermeiros
o Meédicos
o Profissionais de sistemas de informagéo
o Profissionais de gestdo/administracao
o Psicologos
o Técnicos de MCDTs
o [Farmacéutico(a)
e Os outros profissionais estdo conscientes dos beneficios do processo em causa?
o Sim
o Néo
e Que medidas de eliminagdo de resisténcia foram adoptadas?
o Nao foram adoptadas medidas
o Tentou-se o envolvimento dos profissionais contra a mudanca
o Informaram-se os profissionais sobre o processo (formagdes, acces de
esclarecimento, apresentacdes)
o Motivaram-se os profissionais para a mudanca
o Criaram-se directivas de obrigatoriedade de utilizacdo do sistema de
informacao
o Né&o tenho conhecimento

o Outra
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Apéndice V

Pedido de participacdo no questionario aos profissionais

Caro Profissional,

No decorrer da elaboracdo de uma dissertacdo para obtencdo do grau de mestre em
Sistemas de Informacéo no Curso de Mestrado em Engenharia Informética e Sistemas de
Informacéo pela Universidade Lusofona de Humanidades e Tecnologias, com o tema Gestao
da Mudanca na Implementacao de Sistemas de Informacdo em Organizagdes de Saude, estou
a elaborar um estudo que pretende analisar a postura e 0 comportamento dos diferentes tipos
de profissionais de saude envolvidos na implementacdo de um novo sistema de informacéo

face a mudanca implementada.

Desta forma elaborei um questionario para ser respondido pelos diferentes tipos de
profissionais de organizacdes de saude envolvidos num processo de implementacdo de

sistemas de informacédo em organizacGes de saude.

Neste sentido, venho solicitar a sua disponibilidade ndo s6 para responder mas
também para divulga-lo junto da sua rede de contactos na area da saude.

O questionario é de facil e rapido preenchimento e encontra-se na hiperligacao:
https://docs.google.com/spreadsheet/viewform?formkey=dGZpSFhEWndPbVVxQzd
2M1RMVUtyaEE6MQ&entry 55=22232425

Salienta-se a total confidencialidade das respostas dadas que serdo apenas utilizadas

para fins de investigacéo.

O sucesso desta investigacdo depende exclusivamente da participagdo do maior n.°

de profissionais de satde, pelo que agradeco a sua cooperacao.

Grato pela disponibilidade para a resposta e divulgacéo,
Jodo Pedro Santos
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Anexo |

Resposta ao pedido de autorizagéo por parte da organizagéo escolhida.

De: ffaro

Enviada: qui 08-11-2012 18:54

Para: joaosantos.Ira@gmail.com

Cc: susana.cordeiro

Assunto: FW: Pedido de Autorizacdo para Realizagdo de Estude

Boa tarde, Jodo,

Pedindo-te desculpa, antecipadamente, pelo atraso na resposta, sou a informar-te de que damos a n/ aquiescéncia a realizaco
das entrevistas que pretendes.

DE qualquer forma, fica, do “teu lado™ o contacto com os entrevistados e o agendamento dos horarios a praticar.

Cumprimentos

(\J) 5. Francisco

Franciseo Faro | Director Geral
Tel:+331 244 819 327| Tlm 367 025 564
Guinta do Cabego | 2404-012 Leiria

www_chsf pt

O ncsse cosprosnsse & a Sua Sackde
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