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Abstract: This paper approaches the importance of computer science in the
process of hospital management and emphasizes the benefits derived from
the use of the computational system implanted in the Sistema Unico de
Saude (SUS), called Regnet. Concerning its applicability, this system is of
utmost importance in such a way for both the hospitals that possess
agreement with SUS and for the Secretaria de Estado da Saude, forasmuch
as with the computerization of the hospitalizing process, the registration list
has become on-line, replacing part of the bureaucratic work done in paper
until then, besides speeding up the process of hospitalizing authorization -
Internagdo Hospitalar (AIH), too slow until then.

Resumo: Este artigo aborda a importancia da informéatica no processo de
gestdo hospitalar e enfatiza os beneficios decorrentes da utilizacdo do
sistema computacional implantado no Sistema Unico de Sadde (SUS),
chamado Regnet. Tratando-se de sua aplicabilidade, este sistema é de suma
importancia tanto para os hospitais que possuem convénio SUS, quanto para
a Secretaria de Estado da Saude, pois com a informatizacdo do processo de
internacdo o cadastro tornou-se on-line, substituindo parte do trabalho
burocratico até entdo feito em papel, além de agilizar o processo de
Autorizacdo de Internagdo Hospitalar (AIH) que até entdo era bastante
MOoroso.

1 Introdugéo

O Sistema Unico de Satde (SUS), sendo amplo e complexo, pressupde a aplicagio de
instrumentos, regras, controle e avaliacdo sobre todos os niveis de atencdo buscando
viabilizar o acesso do cidaddo ao servico de saude (REGNET, 2010).
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Segundo Regnet (2010) o desenho regional do sistema regulador se
materializa por meio das Centrais de Regulacdo e suas unidades de trabalho que tratam
de organizar, ordenar, harmonizar e qualificar os fluxos dos pacientes sem deixar de
considerar os existentes. Por ocasido da internagdo do paciente, e com 0 uso do sistema
computacional Regnet, o cadastro do paciente é feito on-line, assim como o laudo, o
diagndstico, a permanéncia (data da entrada e saida do paciente), o controle de leitos
(fazendo reserva conforme a necessidade hospitalar), o registro de 6bito e a emissao e
autorizagéo de internagdes hospitalares.

Dentre os varios Sistemas oferecidos pelo SUS, escolheu-se, para este
estudo, o sistema Regnet, uma vez que, atualmente tal sistema se faz imprescindivel
para a realizacdo do procedimento de Autorizacdo de Internacdo Hospitalar (AIH) de
maneira agil e eficaz. A metodologia utilizada para a coleta de informacdes baseou-se
em pesquisas a livros, a documentos eletrénicos pertinentes ao referido sistema e em
entrevistas com funcionarios do Hospital S&o Vicente da cidade de Galia/SP.

Este artigo tem como finalidade demonstrar como o sistema computacional
Regnet auxilia no processo administrativo da organizagéo, enfatizando a agilidade na
parte burocratica das informacdes, sendo que, apds a implantacdo do sistema, passaram
a ser geradas de forma on-line, reduzindo o uso do papel e gerando melhorias para o
setor do faturamento hospitalar, que alcancou qualidade e eficiéncia para o
cumprimento dos prazos de entrega de documentos e resolugéo de problemas.

2 Sistema Unico de Saude

O SUS foi criado pela Constituicdo Federal (CF) de 1988 e regulamentado pelas leis
organicas n°. 8080/90 e n°. 8.142/90, leis estas, com a finalidade de alterar a situagéo de
desigualdade na assisténcia a salde da populacdo, tornando obrigatério o atendimento
publico a qualquer cidaddo, sendo proibidas cobrancas de dinheiro sob qualquer
pretexto (BRASIL, 2010). O SUS tem como meta tonar-se um importante mecanismo
de promocdo da equidade no atendimento das necessidades de saude da populacao,
oferecendo servicos de qualidade, independente do poder aquisitivo do cidaddo. O SUS
se propde a promover a saude, priorizando as acdes preventivas, democratizando as
informacdes relevantes para que a populacdo conheca seus direitos e 0s riscos a saude.
Fazem parte do SUS os centros e postos de salde, hospitais - incluindo os universitarios
-, laboratdrios, hemocentros, bancos de sangue, além de fundac6es de pesquisa, como a
Fundacao Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) e o Instituto Vital Brazil (BRASIL, 2010).

Desde 2007, foi implantado o sistema computacional Regnet no Hospital
Sdo Vicente de Galia/SP, sendo seu uso obrigatorio para a solicitacdo e autorizacéo de
internacdes a partir de 01/11/2007. Este Sistema atualmente vigora em todo o territdrio
nacional, e € importante enfatizar que o sistema de regulacdo on-line é direcionado
apenas para atendimentos do SUS.

3 Histdrico do Sistema Regnet

Segundo Regnet (2010), as ac¢Oes de Regulacdo da Assisténcia foram introduzidas no
ambito da Secretaria da Saude em 1989, por meio de um convénio de Cooperagédo
Técnica e Cientifica com a Franga na area das Urgéncias e Emergéncias que implantou



a Regulacdo Médica para as demandas de Urgéncias Traumaticas. A regulacdo do
sistema propunha a gestdo do fluxo de oferta com a possibilidade de reordena-lo para
servicos de salde com capacidade adequada para atendimento da situacdo. Para tanto
foi organizado o Servico de Atendimento Pré-Hospitalar, em parceria com a Secretaria
de Seguranca Publica do Estado de S&o Paulo, para atendimentos fora do ambiente
hospitalar direcionado para as vitimas de trauma. Em 1992 foi implantado, no ambito da
Secretaria Municipal de Saude de Sdo Paulo, um plantdo de escuta médica, o Plantédo
Controlador Metropolitano (PCM), com funcionamento de 24 horas por dia, com 0
objetivo principal de ordenamento do fluxo de pacientes graves entre 0s hospitais da
Regido Metropolitana de Sao Paulo.

De acordo com o histérico Regnet (2010), em 1996 esta estrutura foi
incorporada pela Secretaria do Estado da Satde de S&o Paulo (SES-SP) e ampliada com
a criacdo dos plantdes Controladores no ambito das Diretorias de Saude e Nucleos de
Saude, que compunham a entdo estrutura administrativa de salde da Regido
Metropolitana de Sdo Paulo. Porém, no ano de 1998, a entdo Coordenadoria de Saude
do |Interior da SES-SP, frente aos problemas crescentes, na sua abrangéncia,
relacionados os atendimentos das urgéncias, implantou o Sistema Regional de
Referéncia Hospitalar para as Urgéncias e Emergéncias. Foram criadas e instaladas
dezenove Centrais de Regulacdo Médica nos dezenove Departamentos Regionais de
Saude (DRS) do Interior, da antiga divisdo administrativa das SES, com o objetivo de
ordenar e garantir o atendimento do paciente com agravo agudo de saude, nos locais
mais adequados a resolucdo do seu problema. J& no ano de 2002 foi implantada na
Secretaria Estadual a Central Estadual de Resolucdo de Alta Complexidade (CERAC),
que faz interface com a Central Nacional de Regulacdo de Alta Complexidade
(CNRAC) para atender pacientes de outros Estados do Brasil nas areas de cardiologia,
neurocirurgia, ortopedia, oncologia e epilepsia.

Em 2003 o Municipio de S&o Paulo se habilitou na gestdo Plena do Sistema
de Salde por meio da Norma Operacional da Assisténcia a Saude (NOAS), e assumiu a
central de partos, a Central de Urgéncia/Emergéncia Inter-Hospitalar, assim como as
centrais de Leitos de Apoio, Leitos de Retaguarda, Leitos de Psiquiatria e Marcacdo de
Exames de Alta Complexidade no ambito da Capital (REGNET, 2010).

3.1 O Sistema Regnet e 0 Periodo de Autorizacdo das InternacGes Hospitalares no
Hospital Séo Vicente de Galia/SP

O municipio de Galia esta localizado na regido centro oeste do estado de Séo Paulo e
integra a regido administrativa de Marilia. Sua emancipacdo administrativa e politica
ocorreu em 20/09/1927, por meio da Lei Estadual n°. 2229. Sua area territorial é de 357
km?2 e os municipios limitrofes sdo Presidente Alves, Avai, Garca, Ubirajara, Duartina,
Ferndo, e Lucianopolis (PLANO MUNICIPAL, 2009).

A Irmandade Beneficente S&o José/Hospital S&o Vicente deu inicio as suas
atividades no dia 17/05/1935. A Irmandade tem por objetivo manter e desenvolver o
Hospital Sdo Vicente de Galia, que é uma Instituicdo Filantrdpica, e se obriga a manter
leitos para uso publico, sem distingdo de racga, cor ou religido. Este hospital faz
cobertura a uma populacdo aproximada de 10.000 habitantes, pertencente aos
municipios de Galia e Ferndo, com atendimento de Urgéncia e Emergéncia, durante 24
horas por dia (PLANO DIRETOR, 2010).



Desde 11 novembro de 2007, o Hospital S&o Vicente solicita e autoriza
todas as internacdes de forma on-line, tendo o periodo de até 48 horas para ser
autorizado o procedimento pela Central de Regulacdo. Foram avaliados dados anteriores
e posteriores a implantacdo do sistema Regnet, entre os anos de 2004 e 2010
(PROTOCOLO..., 2010), onde foram obtidos os resultados sobre o prazo de liberacao
dos documentos referentes a autorizacao para internagdo (Figura 1).
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Figura 1: Tempo para Autorizacao de Internacdes Hospitalares no Hospital S&o Vicente de
Galia/SP no periodo de 2004 a 2010.

Na Figura 1 pode-se notar uma considerdvel reducdo de tempo apds a
implantacdo da resolucdo de liberacdo dos documentos referentes a internacdes: de dez
dias em 2004, para seis dias até o inicio do més de novembro de 2007, e finalmente para
dois dias a partir da implantacdo do sistema computacional Regnet em 2010.

Em entrevista, Cayres (2010), que é a responsavel pelo setor de Faturamento
do Hospital Sdo Vicente de Galia/SP, afirmou que os beneficios decorrentes do sistema
computacional Regnet ndo se restringem apenas a reducdo do tempo para a
regularizacdo da internacdo de pacientes. O pedido de autorizacdo de internacdo
caracteriza-se como seguro, pois é realizado somente por funcionarios autorizados e
detentores de senhas exclusivas e secretas de acesso ao sistema. Esse pedido consiste no
envio da solicitacdo de internacdo para a Central de Regulacdo Regional, que o avalia
como pertinente ou ndo. Para proceder a essa avaliacdo, os dados informados & Central
sdo o0 Numero do Cartdo Nacional de Saude (CNS) do paciente e os dados pessoais do
mesmo, além dos dados referentes ao diagnéstico médico, como por exemplo, o laudo
médico resultante do exame clinico, resultados de exames laboratoriais, de imagens etc,
além da Classificagdo Internacional de Doencas (CID), previsdo de periodo de
internacdo, numero do leito a ser ocupado pelo paciente e as justificativas para a
internacdo. Decorrente da rigidez dessa avaliagdo ocorre um sensivel aumento de
seguranca para o0 setor de faturamento do hospital, pois somente sera cobrada a
internacdo apds o regulador a autorizar, acabando com a possibilidade de glosa no
faturamento e reduzindo o risco de prejuizo para o hospital.



A utilizacdo do sistema Regnet também flexibilizou possiveis correcdes -
quando ocorre rejeicdo por parte do autorizador -, além de permitir outras facilidades,
caso sejam necessarias, como a mudanca de procedimento, gerando, por exemplo, a
disponibilidade de tempo para o setor de faturamento concluir a entrega dos prontuarios
(CAYRES, 2010).

Outra questdo importante e também ressaltada por Cayres (2010) é que uma
vez realizada a internacdo do paciente via sistema Regnet, o registro gerado nunca mais
sera excluido da base de dados. Assim, se 0 paciente necessitar de posterior internacao
em qualquer parte do territorio nacional, 0 mesmo nao ira precisar fazer um novo
cadastro. Acrescenta-se também as vantagens geradas pelo sistema a possibilidade de
acesso ao historico de internagdes de cada paciente.

A partir da implantacdo do sistema Regnet as falhas humanas diminuiram,
uma vez que, se o funcionario ndo realizar de maneira correta e responsavel todos os
procedimentos pertinentes a ele, 0 mesmo podera ser identificado facilmente a partir de
seu login de acesso. O proprio sistema computacional impde a necessidade de
procedimentos corretos por parte dos usuarios. Por exemplo, se o funcionario nao der
saida para o paciente no ato de sua alta hospitalar, e 0 mesmo precisar ser internado em
outro hospital, o sistema acusard que este ainda continua internado, nao sendo possivel
realizar um novo procedimento enquanto nao for dada a alta no hospital que o paciente
esteve internado pela ultima vez (CAYRES, 2010).

Ainda de acordo com Cayres (2010), a partir da implantacdo do sistema Regnet
percebeu-se melhorias no trabalho em equipe, pois parte do conhecimento especifico
pertinente ao setor de faturamento tornou-se acessivel a todos que direta ou
indiretamente participam no processo de internagdo, permitindo o incremento de
conhecimento atraves das trocas de informacdes.

4 Conclusoes

Conclui-se que com a implantacdo do sistema computadorizado Regnet o hospital Sdo
Vicente obteve resultados positivos em relacdo ao nivel organizacional de suas
atividades, como por exemplo: reducdo do tempo de execucdo de tarefas, maior eficacia
do trabalho, maior seguranga ao prestar o servigo, menos burocracia por ter reduzido a
quantidade de papel no processo de internacdo e maior confiabilidade de que a
solicitacdo da internagcdo ndo serd glosada, uma vez que ao ser langada no sistema, o
setor de faturamento podera, em tempo real, se necessario, fazer as devidas correcoes.
Com a implantacdo do Regnet evitou-se também que documentos importantes, como 0s
de uma internacéo, saissem do Hospital, eliminando riscos de extravios ou perdas.

De maneira geral, a implantacdo do sistema computacional trouxe vantagens
ao referido hospital, podendo-se afirmar que também houve um avanco significativo
com relagdo a qualidade de atendimento ao paciente e com relacdo a qualidade e a
segurancga das informacgdes internas geradas pelo sistema.
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