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RESUMO: Este artigo apresenta os desafios e vantagens da digitalizagdo dos
arquivos de prontuarios em meio fisico nas instituicbes de saude, apresentando as
normas e leis que embasam e viabilizam que este processo seja feito de forma correta.
Busca mostrar também que as institui¢des publicas de saude por absorverem a maior
parte dos atendimentos, principalmente em tempos de pandemia, sofrem mais com
seus arquivos, mas que a digitalizacdo € uma grande aliada na atualizagdo destes
centros de documentagéo, ainda mais com o Decreto Federal 10.278 de 2020 o qual
valida documentos digitalizados como originais, desde que seguido determinados
padroes e certificagoes.
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INTRODUGAO

No momento atual, pés pandémico, nota-se a necessidade de mudanca por
parte de todos em questdes tecnoldgicas visando acompanhar a evolugéo imposta
pelos diversos problemas enfrentados durante a pandemia da Covid 19, os quais
abalaram e modificaram o mundo em que vivemos. O isolamento social fez com que
as pessoas se utilizassem das tecnologias para dar continuidade em suas vidas que
eram em sua grande maioria voltadas para o presencial.

Neste sentido as instituicbes voltadas para saude responsaveis por produzir e
armazenar documentos relacionados ao tratamento e acompanhamento médico dos
individuos podem ter visto seus arquivos crescerem. Ao mesmo tempo, quando nao
ha uma gestdo e controle adequados dos documentos fisicos, ha uma grande
probabilidade de que surjam dificuldades futuras. Esta dificuldade pode ocorrer,

inclusive, com aquelas que ja utilizavam o meio eletrnico como forma de registro das
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suas atividades, ocasionados por tantos atendimentos emergenciais durante o
periodo pandémico.

As instituicdes de saude de maior capacidade, sendo elas publicas ou privadas,
por possuirem diversos tipos de atendimento e tratamento, podem sofrer um maior
impacto com a crescente producdo de documentos, algo que vem ao encontro do
problema citado anteriormente. Nos casos que os arquivos de prontuarios, encontram-
se em meio fisico e ndo ha uma gestdo dos mesmos, acabam acumulando grande
massa documental que exige das instituigdes profissionais capacitados para organizar
e manter o fluxo ativo dentro da instituicdo. Fluxo este que é alto devido a quantidade
de atendimentos diarios e, além disto enfrentam diversos problemas, como a falta de
espaco para a guarda, perda de documentos, duplicidade na produgdo documental,
registros ilegiveis por parte de profissionais, falta de avaliagdo e descarte adequado
exigindo um trabalho constante e especializado, assim como respeito ao sigilo exigido
devido sua natureza. Ha de se considerar os arquivos de instituicbes publicas de
ensino como o caso dos Hospitais Universitarios (HU) que visam também o auxilio ao
estudo dos alunos de ensino superior voltados a saude, que necessitam de constante
atencao devido a demanda exigida.

Os avancos tecnolégicos podem auxiliar na crescente produ¢cado documental e
acumulo de documentos. A digitalizacdo dos arquivos de prontuarios fisicos e
implementagdo do prontuario eletrénico torna-se uma solucdo viavel para os
problemas enfrentados. Porém, ndo € algo tdo simples de se realizar por tratarem-se
de arquivos de grande porte e exigirem uma série de processos e procedimentos para
que se faca, ainda mais se forem instituicdes publicas. Levantando assim a um grande
guestionamento: Quais as vantagens e desvantagens da migragcdo dos documentos
fisicos para o meio digital no processo de digitalizagdo dos prontuarios e
implementacao do prontuario eletrénico?

O objetivo geral deste artigo € apresentar as vantagens e desvantagens da
migragao dos documentos fisicos para o meio digital no processo de digitalizagdo dos
prontuarios e implementagcdo do prontuario eletrénico. Como objetivos especificos:
apresentar as vantagens da migracado do documento fisico para o meio digital e
apresentar as desvantagens do documento fisico para o meio digital, afim de contribuir

na discussao académica para tal processo.



O processo metodolégico utilizado neste artigo baseia-se em um estudo
bibliografico onde utilizou-se livros, artigos, normas, resolugdes, leis e de observacgao,
quando este pesquisador atuou junto ao arquivo de prontuarios do Servigo de Arquivo
Médico e Estatistica (SAME) no Hospital Universitario Professor Polydoro Ernani de
Sao Thiago (HU-UFSC) nos estagios obrigatério | e 1l e o estagio ndo obrigatério do
curso de graduacao em Arquivologia, no periodo de quase dois anos, que permitiu ter
um olhar voltado a arquivistica, além de avaliar diretamente os desafios e vantagens
da possivel digitalizagdo e implementagdo do prontuario eletrébnico nos arquivos

hospitalares.

FUNDAMENTAGAO TEORICA

Segundo Silva (2008), a auséncia de uma politica interna de cuidado dos
documentos gerados nas instituicdes hospitalares provoca o desaparecimento de
documentos importantes.

Massad, Marin e Neto (2003) consideram o prontuario médico ou do paciente
peca primordial na assisténcia a saude das pessoas, tendo que reunir os dados
necessarios para assegurar a continuidade dos atendimentos prestados ao paciente.

Segundo o Conselho Federal de Medicina (CFM) em sua Resolugao n° 1.638

Art 1°, o prontuario médico é:

[...] documento Unico constituido de um conjunto de informagdes, sinais e
imagens registradas, geradas a partir de fatos, acontecimentos e situagées
sobre a saude do paciente e a assisténcia a ele prestada, de carater legal,
sigiloso e cientifico, que possibilita a comunicagédo entre membros da equipe
multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada ao individuo.
(2002)

Este conjunto de informagdes supra citado, pensado em meio fisico, pode ter
uma variagdo de acordo com cada paciente atendido. Conforme Silva (2008), o
material impresso alcanga numeros expressivos de documentos produzidos que nao
conseguem ser armazenados por ndo haver espagos suficientes em salas. Alguns
prontuarios podem ser pequenos enquanto outros podem ser considerados muito
grandes devido a diversos atendimentos ambulatérias e internagdes hospitalares os
quais podem chegar a muitos volumes. Corroborando, Massad, Marin e Neto (2003,

p.7) falam que: “O modelo de prontuario em papel, considerando o volume de
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informacgdes e a estrutura de organizagdo da informagdo em saude, ndo € mais

suficiente para atender as necessidades”.

E importante trazer para a discussao a terminologia utilizada em 2002 pelo CFM
o qual é definida como Prontuario Médico, onde na verdade, o conjunto de
informagdes que constam nele ndo sao sobre o médico em si e sim sobre o paciente
o qual esta recebendo tratamento, onde diferentes pessoas se utilizam para registrar
informacgdes como citado por (TEIXEIRA, 2008, p. 5-6).

Diversos profissionais de saude atuam no atendimento do paciente: médicos,
pessoal de enfermagem, assistentes sociais, psicologos, terapeutas
ocupacionais, nutricionistas, farmacéuticos etc. A prestagao de servigos pela
equipe multidisciplinar trara imensas vantagens para o processo terapéutico
do paciente.

Como o prontuario ndao deve receber apenas anotagdes dos médicos e sim
de toda equipe multidisciplinar, a denominagéo mais indicada é Prontuario do
Paciente e ndo Prontuario Médico.

Pode-se perceber que ha diversos profissionais envolvidos no atendimento do
paciente e as informag¢des geradas e registradas sdo de quem esta em tratamento,
portanto a terminologia Prontuario do Paciente segundo Teixeira € a mais adequada
para este caso, o qual o préprio CFM em uma resolugao mais atual, do ano de 2018,
discorre sobre a digitalizagdo e informatizagdo dos prontuarios que sera abordada
adiante, ja referindo-se com esta nomenclatura, deixando claro que entende que é
forma mais adequada de se nominar a tal conjunto documental.

Com maior clareza sobre o que € um Prontuario do Paciente, as instituicbes de
médio e grande porte, principalmente as publicas que atuam no Sistema Unico de
Saude (SUS), por darem assisténcia a maior parte da populagédo e concentrarem
grande parte das especialidades médicas, acabam por terem um grande numero de
pacientes atendidos diariamente conforme tabela do DATASUS (2022) da
macrorregiao de SC:



Produgao Ambulatorial do SUS - Santa Catarina - por local de atendimento
Qtd.aprovada por Macrorregido de Saude

Periodo:Set/2022

Macrorregiao de Saude

Qtd.aprovada

4210 SUL 1055067
4211 PLANALTO NORTE E NORDESTE 2088461
4212 MEIO OESTE E SERRA CATARINENSE 956403
4213 GRANDE OESTE 1169627
4214 GRANDE FLORIANOPOLIS 7576439
4215 FOZ DO RIO ITAJAI 892134
4216 ALTO VALE DO ITAJAI 1350338
Total 15088469

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS

(SIA/SUS 2022)

Com isto, sdo gerados, todos os dias, novos registros, criando assim grandes

arquivos, onde alguns podem chegar a ter mais de 400 ou 500 mil prontuarios como

o apresentado no artigo Higienizacdo e Digitalizagdo Dos Prontuarios Do

HUPAA/UFAL/EBSERH: Relato De Experiéncia:

O SAME/HUPAA/EBSERH possui em seu Arquivo aproximadamente 900
mil Prontuarios de Pacientes, dentre os quais estdo os Prontuarios do
Navio SS Hope, que datam do ano de 1972/1973, retratando toda a trajetéria
Historica de atendimento em saude do Hospital, bem como o marco inicial
para a construgcao do Hospital Universitario. (SANTOS et al., 2019, 11)

Estes arquivos acumulam grandes massas documentais porque muitas destas

instituicdes estdo em funcionamento ha mais de trés ou quatro décadas, como por

exemplo as da grande Floriandpolis: Hospital Polydoro Ernani de S&o Thiago (HU-
UFSC, 1980); Hospital Infantil Joana de Gusméao (1977); Hospital Regional de Sao
José (1987); Hospital Governador Celso Ramos (1966). Estas instituicdes produzem

informagdes novas todos os dias e grande parte delas em meio fisico. Algo que agrava

mais ainda esta situacao € que muitas destas instituicdes podem ndo possuir um

profissional adequado para o gerenciamento de tais locais de guarda.

A tendéncia da informatizacdo destes documentos ja € algo que data da

primeira década dos anos 2000, porém nos dias atuais, principalmente pds periodo

pandémico, notou-se uma necessidade maior ainda, principalmente pela falta de

espago para manter estes arquivos volumosos.




DIGITALIZAGAO DE PRONTUARIOS

Com a evolugao tecnoldgica no passar dos anos, a migragdao dos documentos
em meio fisico para o meio digital, conhecido como processo de digitalizagao, tornou-
se uma aliada junto as instituicbes de um modo geral propiciando que seus arquivos
fisicos e numerosos fossem reduzidos a arquivos pequenos e muitos destes,
conseguiram ficar apenas com seus arquivos de Fase Corrente® os quais os
documentos ja sdo ou digitalizados ou descartados.

O processo de digitalizagao, no passado, ndo validava os documentos como
originais, algo que mudou com o Decreto n° 10.278 de margo de 2020 o qual valida
como originais documentos digitalizados desde que seguidas determinadas regras no
processo de migragdo. Apenas a microfimagem obtinha esta prerrogativa
regulamenta pela Lei n° 5433 de 8 de maio de 1968, mas o processo de
microfilmagem sempre foi algo complexo e de dificil acesso, ja a digitalizagdo basta
apenas uma impressora com scanner que ja pode ser feito.

Diretrizes para digitalizagdo dos prontuarios por parte dos 6rgaos competentes
existem desde o comecgo do sec. XXI, mais precisamente com a resolu¢ao do CFM n°

1.639 onde fala que:

lIl. Digitalizagao de prontuarios - Os arquivos digitais oriundos da digitalizagao
do prontuario médico deverdo ser controlados por modulo do sistema
especializado que possua as seguintes caracteristicas.

a. Mecanismo préprio de captura de imagem em preto e branco
e colorida independente do equipamento scanner;

b. Base de dados propria para o armazenamento dos arquivos digitalizados;
c. Método de indexacdo que permita criar um arquivamento
organizado, possibilitando a pesquisa futura de maneira simples e eficiente;

d. Mecanismo de pesquisa utilizando informagdes sobre os documentos,
incluindo os campos de indexacdo e o texto contido nos documentos
digitalizados, para encontrar imagens armazenadas na base de dados;

e. Mecanismos de controle de acesso que garantam o acesso a
documentos digitalizados somente por pessoas autorizadas. (CFM - 2002)

Conforme CFM n° 1.639 nota-se que sdo necessarios sistemas que possuam
determinadas caracteristicas visando possibilitar o facil acesso a estes documentos

apds sua migragao para o meio digital, sistemas estes que visam garantir o mais

1. 3 Fase corrente é o periodo onde é produzido o documento e sua consulta é frequente, mesmo apdés cessado sua
tramitagdo. Trata-se de uma terminologia utilizada na Arquivologia que classifica em trés fases os documentos, desde
a sua criagdo até seu destino final.



fidedigno possivel os documentos digitalizados e ao mesmo tempo garantam sua
confidencialidade devido a sua natureza. Porém, esta resolugao foi revogada pela lei
n° 1.821/2007 que é a atualizacdo da resolucdo anterior, visando acompanhar a
evolugao tecnoldgica que por sua vez foi modificada pela resolugéo n° 2.218/2018 a
qual revoga apenas o art. 10°, que falava: “Estabelecer que o Conselho Federal de
Medicina (CFM) e a Sociedade Brasileira de Informatica em Saude (SIBS), mediante
convenio especifico, expedirdo selo de qualidade dos sistemas informatizados [...]"
(CFM — Brasil). A causa de sua revogacgao foi devido ao término do convenio
CFM/SIBS devido ao avancgo tecnolégico visando a atualizagédo das regras para um
novo convenio, conforme resolugao n° 2.218/2018 CFM.

No ano de 2020, conforme decreto federal de n° 10.278 o presidente da
republica estabelece que documentos publicos ou privados digitalizados passam a ter
efeitos legais de originais desde que seguido o regramento estabelecido no referido

decreto, regras como as voltadas para instituicdes publicas onde no Art. 5° diz:

O documento digitalizado destinado a se equiparar a documento fisico para
todos os efeitos legais e para a comprovacgao de qualquer ato perante pessoa
juridica de direito publico interno devera:

| - ser assinado digitalmente com certificacdo digital no padrédo da
Infraestrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP-Brasil, de modo a garantir
a autoria da digitalizacao e a integridade do documento e de seus metadados;

Il - seguir os padrbes técnicos minimos previstos no Anexo |; e

lll - conter, no minimo, os metadados especificados no Anexo Il. (Brasil,
2020, nao paginado)

Conforme exposto no art. 5°, o ICP-Brasil é o responsavel pelo credenciamento
e emissao de certificados digitais a fim de identificar virtualmente e validar os
documentos digitalizados, o qual exige determinados padrdes.

O Conselho Nacional de Arquivos (CONARQ) por sua vez, em 10 de novembro
de 2021, emitiu a resolugdo de N° 48 onde dispde sobre instrugdes visando “[...]
orientagcdes aos orgaos e entidades integrantes do Sistema Nacional de Arquivos

quanto aos procedimentos técnicos a serem observados no processo de digitalizagéao



de documentos publicos ou privados.” (CONARQ, 2021, ndo paginado), diretrizes
estas em formato de uma cartilha disponivel em seu site.

Todo este processo esta diretamente ligado a implementagdo do Prontuario
Eletronico do Paciente (PEP), pois a ndo implementagdo do mesmo, tornaria a

digitalizagcdo dos documentos algo interminavel e ainda mais onerosa.

PRONTUARIO ELETRONICO DO PACIENTE (PEP)

O PEP trata-se do mesmo conjunto documental, porém ja nasce em meio
eletrénico, possuindo uma série de vantagens sobre o meio fisico, vantagens como:
poder ser acessado ao mesmo tempo por mais de um profissional, ser legivel e
sempre estar organizado, ndo ocupar espaco fisico junto a instituicdo, obter alertas
caso necessario entre outros. Vantagens as quais facilitam a atuacao por parte de
todos envolvidos, mas em contra partida exigem sistemas de Gerenciamento
Eletronico de Documentos (GED) os quais podem ter um custo elevado e dificuldade
no manuseio por parte de profissionais sem conhecimento em informatica, uma
realidade ainda vista nos dias atuais (MASSAD; MARIN; NETO, 2003).

DESAFIOS E VANTAGENS DA DIGITALIZAGAO

Massad, Marin e Azevedo Neto (2003) estabelecem que:

Os maiores desafios sao:

e A implementagcdo de uma comissao de avaliagcdo multidisciplinar;

¢ Os recursos financeiros para implementacao dos softwares e banco de dados
necessarios N0 Processo;

¢ Os recursos com equipamentos como scanners e capacitacdo dos envolvidos

ou contratacdo de empresas especializadas para digitalizagao.

Como vantagens podemos citar:
¢ O envio dos prontuarios por meio eletrénico as pessoas autorizadas;
e Diminuicao da utilizagcdo do espaco fisico;

o Legibilidade;



e Meio mais confiavel a danos e perdas, contando com backups eficientes;

e Relatdrios gerados pelo GED

APRESENTAGCAO DAS OBSERVAGOES

Conforme observagao durante o periodo de trés anos de estagio no SAME HU-
UFSC, o qual possui um arquivo de grande porte que produz informacdes
constantemente e mantém seus arquivos fora do meio eletronico, estes acabam sendo
grandes e volumosos. Uma possivel solugéo é a implementagcdo de medidas como a
adocao de sistemas informatizados que possibilitem a adeséo ao prontuario eletrénico
e, posterior a isto, uma agao direcionada para a digitacdo dos prontuarios fisicos.
Porém, esta acdo exige um planejamento e disponibilizagcdo de recursos humanos e
financeiros.

Ha duas possibilidades de realizar o processo de digitalizagdo, mas as duas
exigem uma primeira agao por parte das instituicbes que é a formacao de uma
comissao de avaliagdo dos prontuarios exigida pela Resolugdo n°® 22, de 30 de junho
de 2005, que determina sobre as diretrizes para a avaliacdo de documentos em
instituicbes de saude, algo que na pratica, ao menos em instituigdes publicas, ndo &
simples de fazer porque os profissionais alegam falta de tempo conforme observado

no periodo de estagio.

A primeira forma seria utilizar-se de empresas especializadas em digitalizacao
de documentos, que corrobora com a fala de Silva (2008, p.21) “A automagao do
prontuario geralmente é feita por empresas terceirizadas que sao especialistas nesses
procedimentos, pois possuem profissionais qualificados e desenvolvem ferramentas
eficientes para seus clientes.” e dependendo do tamanho do arquivo pode levar a
valores expressivos.

A outra forma seria, conforme discutido e pensado com profissionais do SAME
HU-UFSC, durante o periodo de estagio, criar junto ao arquivo um setor de
digitalizagao visando utilizar este, em um primeiro momento, para os prontuarios e
posteriormente para todos os documentos da instituicao.

Ambos processos devem seguir as normas estabelecidas pelos 6rgaos

competentes com Conselho Nacional de Arquivos (CONARQ) e Conselho Federal de



Medicina (CFM) visando a confiabilidade do processo de digitalizagao e fidedignidade
dos documentos digitalizados.

Como exemplo, no estagio a atuagao foi diretamente no arquivo do HU-UFSC
que é integralmente de prontuarios fisicos, chegando a ter mais de 500 mil, e muitos
destes com varios volumes, 0 espago necessario para guarda € enorme chegando a
ser dividido em mais de trés salas grandes para acomoda-los. Exigindo um grande
numero de funcionarios para sua organizagdo, controle e tramitacdo dentro da
instituicdo, porém sem a orientacdo de um profissional especializado algo que é
fundamental para qualquer organizacgao.

Neste periodo surgiu a oportunidade de aplicar métodos da arquivistica
aprendidos durante a graduagao para sua organizagao e controle, onde ao final por
estar a frente da digitalizacao das fichas de atendimento de emergéncia, foi solicitado
pela diregcdo do hospital, um projeto para possivel digitalizagdo do arquivo, de onde
foi possivel trazer aqui a experiéncia em campo.

Foi possivel observar que arquivos de saude em meio fisico se migrados para
o meio digital, propiciam grande vantagem frete aos problemas como falta de espaco,
ilegibilidade e perda de documentos. N&o apenas isto, com a explosdo de
atendimentos durante o periodo pandémico, a agilidade do prontuario eletrénico € um
facilitador para os profissionais envolvidos nos atendimentos e também para os
préprios pacientes que em tempos contemporaneos podem dar seguimento em seus
tratamentos junto a outras instituicbes levando apenas dispositivos pequenos como

pen drives para carregar suas informacgdes ou até mesmo via e-mail.

CONSIDERAGOES FINAIS

Este artigo foi desenvolvido com o intuido de apresentar um pouco sobre os
desafios enfrentados por instituicdes de saude junto aos seus arquivos em meio fisico
e as vantagens da digitalizacdo e implementagao do prontuario eletrénico para suas
atividades. Lembrando as legislagbes que envolvem tal processo e conscientizar a
importancia de um olhar, por parte dos gestores, da necessidade de contratacédo de
um profissional especializado para seus centros de documentagdo e coloca-los a

frente deste desafio.
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Com a pandemia houve um crescimento destes arquivos e as instituicdes que
ainda nao pensam em atualiza-los apenas estao adiando um problema que ja é antigo.
Estes continuardo aumentando com o passar do tempo o que ocasionara gastos ainda

maiores com tal processo num mundo em que 0s recursos se apresentam escassos
e por vezes mal geridos.
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