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RESUMO

Introdugdo: Os sistemas de informagdo tém cada vez mais destaque nas organizagdes, uma vez que se tornaram um recurso
primordial na gestdo dos servigos de saude e nas estratégias de agdo. Um dos principais objetivos dos sistemas de informagdo na
saude é promover a continuidade dos cuidados, sendo para isso necessario cumprir requisitos estruturais e de contetddos que
possibilitem a sua interoperabilidade entre os varios intervenientes.

Objetivo: Conhecer a evidéncia existente sobre as vantagens de um sistema de informagdo partilhado em enfermagem.
Métodos: Foi realizada uma revisdo da literatura, com utilizagdo da plataforma EBSCOhost e com a pesquisa das palavras-chave
“shar* information” presente no titulo AND “nursing” presente no resumo.

Resultados: A existéncia de um sistema de informagdo partilhado traz vantagens para o cliente, para o cuidador e para o
profissional de salde, que passam pela melhoria da comunicagao entre todos os intervenientes e pela possibilidade de manté-lo
informado sobre o seu estado de salde, promovendo a sua literacia e capacidade de adesao ao plano de tratamento, bem como
a adogdo de comportamentos saudaveis.

Conclusdo: A existéncia de um sistema de informagdo de qualidade, disponibilizado de forma simples, uniforme e segura,
possibilita 0 acesso aos dados de saude, de forma controlada, tanto por parte dos profissionais de saude, como do cidadao,
facilitando o acompanhamento do estado de satde.

Palavras-chave: interoperabilidade da informagdo em saude; enfermagem

ABSTRACT

Introduction: Information systems are increasing prominent in institutions, as they become a primary resource in the
management of health services and action strategies. One of the main goals of health information systems is to promote continuity
of care, for which it is necessary to fulfill the requirements and the contents that enables its interoperability between the various
intervening.

Objetive: Understand the existing evidence regarding the advantages of a shared information system in nursing.

Methods: A literature review was carried out, using the platform EBSCOhost with the search for the keywords “shar* information”
present in the title AND “nursing” present in the abstract.

Results: The existence of a shared information system has advantages to the patient, to the caregiver and to health professional,
which includes improving communication between health professionals and patients/caregivers and the possibility of keeping
them informed about their condition, promoting their literacy and ability to adhere to the treatment plan, as well as the adherence
to healthy behaviours.

Conclusion: The existence of a quality information system, made available in a simple, uniform and secure way, allows access to
health data in a controlled manner, both by health professionals and citizens, facilitating the monitoring of health status.

Keywords: health information interoperability; nursing

RESUMEN

Introduccion: Los sistemas de informacion son cada vez mas importantes en las organizaciones, ya que se han convertido en un
recurso primordial en la gestidn de los servicios de salud y en las estrategias de accion. Uno de los principales objetivos de los
sistemas de informacién en salud consiste en promover la continuidad de la atencién, para lo cual es necesario cumplir con
requisitos estructurales y de contenido que permitan su interoperabilidad entre los distintos profesionales.

Objetivo: Conocer la evidencia existente sobre las ventajas de un sistema de informacién compartida en enfermeria.

Métodos: Se realizé una revision de la literatura, utilizando plataforma EBSCOhost com la busqueda de las palabras clave “shar*
information” presente en el titulo Y “nursing” presente en el resumen.

Resultados: La existencia de un sistema de informacion compartido trae ventajas para el paciente, el cuidador y el profesional de
la salud, que incluyen la mejora de la comunicacion entre los profesionales de la salud y los pacientes/cuidadores y la posibilidad
de mantenerlos informados sobre su condicion de salud, promoviendo su literaria y capacidad de adherirse al plan de tratamiento,
asi como la adopcion de comportamientos saludables.

Conclusidn: La existencia de un sistema de informacion de calidad, disponible de forma sencilla, uniforme y segura, permite el
acceso a los datos de salud de forma controlada, tanto por parte de los profesionales sanitarios como de los ciudadanos, facilitando
el seguimiento del estado de salud.

Palabras Clave: interoperabilidad de la informacién en salud; enfermeria
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INTRODUCAO

O uso dos sistemas de informagdo apresenta-se como uma ferramenta crucial, uma vez que, com ela, é possivel promover a
qualidade e continuidade dos cuidados prestados (Fernandes & Tareco, 2016). Assim, torna-se primordial a existéncia de sistemas
de informacdo com estruturas sélidas, capazes de garantir processos eficientes de recolha, processamento, organizagdo e gestao
dos dados que resultam dos processos assistenciais.

Tendo como premissa que a qualidade dos cuidados prestados estd intimamente relacionada com a qualidade da informagdo
disponivel, assim como a gestdo da mesma, reflete-se acerca da necessidade de implementagdo de um sistema de informagdo
partilhado, como catalisador na melhoria da pratica clinica. Pretende-se, por isso, com esta revisdo da literatura, conhecer a
evidéncia existente sobre as vantagens de um sistema de informacgao partilhado em enfermagem.

1. ENQUADRAMENTO TEORICO

A ndo disponibilizacdo de informacdo de saide no momento e local em esta urge ser necessaria, revela-se, cada vez mais, como
incompreensivel e andmala, tanto na visdo dos prestadores de cuidados, como dos clientes (Ministério da Saude; Administracdo
Central do Sistema de Saude, 2009).

Um dos principais objetivos dos sistemas de informacdo na salde é promover a continuidade do atendimento, sendo para isso
necessario cumprir requisitos estruturais e de conteudos que possibilitem a sua partilha entre os varios intervenientes.

Segundo Sousa (2006), o papel da informagdo na promogdo da continuidade de cuidados tem especial enfoque na sua partilha
colaborativa, tanto entre os varios profissionais da mesma equipa ou servico, como entre profissionais de diferentes servicos e
até entre institui¢Ges. A informacdo clinica do paciente torna-se basilar para uma correta avaliagdo do seu estado de salude e para
a tomada de decisdo acerca do plano de cuidados a implementar. Assim, é indispensavel que se aumente a acessibilidade aos
registos efetuados, através da integracdo e partilha dos mesmos, inclusivamente com o cliente, sendo esta uma prioridade
sustentada por orientagGes estratégicas da Comissdo Europeia, pelas politicas do Governo Portugués e pelas entidades envolvidas
na prestacdo de cuidados de saude (Ministério da Saude; Administracdo Central do Sistema de Saude, 2009).

2. METODOS

O processo de pesquisa foi realizado em abril de 2021 com recurso a plataforma EBSCOhost, que permite uma pesquisa online
intuitiva, com acesso a bases de dados de qualidade e recursos de pesquisa que ajudam os utilizadores a encontrarem
rapidamente as informagdes que precisam. Neste seguimento, foi identificado, no MESH Browser, o descritor “nursing” e foi
estabelecida a palavra-chave “shar* information”. Através dos mesmos, foi construida a frase boleana que sustentou a pesquisa:
(“shar* information”), presente no titulo AND (“nursing”) presente no resumo, com o intuito de responder a pergunta de
investigacdo: “quais as vantagens da utilizacdo de um sistema de informacdo partilhado?”.

De modo a filtrar os resultados da pesquisa, utilizaram-se os filtros de pesquisa existentes na plataforma, nomeadamente: artigos
de acesso integral, artigos num horizonte temporal dos Ultimos dez anos (de 1 de janeiro de 2011 a 31 de dezembro de 2020),
sendo este um intervalo de tempo frequentemente usado para captar as singularidades e comunalidades da temdatica em estudo,
e artigos em portugués e inglés. Num total de 44 artigos encontrados, permaneceram 8 artigos, apds a analise, por parte de dois
revisores, do titulo e do resumo, tal como demonstra o seguinte fluxograma PRISMA (Page, et al., 2021):

143



Monteiro, A., Costa, F., Soares, H., Cardoso, M., & Pereira, S. (2022). Vantagens de um sistema de informagao partilhado em
enfermagem — revisdo da literatura. Millenium - Revista de Educagdo, Tecnologias e Saude, 2(ed espec n210), 141-149.

=
=
L
G DOI: https://doi.org/10.29352/mill0210e.26068

Diagrama 1 - Sequéncia de inclusdo dos artigos
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3. RESULTADOS

ApOs a anadlise dos artigos selecionados, os dados foram organizados numa tabela para melhor leitura e interpretagao, onde foram
colocados os seguintes dados: titulo, objetivo, metodologia e nivel de evidéncia, tal como demonstrado na tabela 1.
Na tabela 2, é apresentado um resumo dos resultados de cada artigo selecionado.

Tabela 1 - Resumo dos artigos analisados

Titulo Autores e Ano Objetivos Metodologia e Evidéncia
“I want to know everything”: a (Benham- Perceber as perspetivas dos clientes com doengas cronicas Estudo exploratério com
—  Qualitative study of perspectives Hutchins, Brown,  sobre o contetdo desejado de informag6es médicas e o abordagem qualitativa
9 from patients with chronic Donovan, acesso durante a hospitalizagdo, o desejo por uma tomada Nivel de evidéncia 3.c
;E diseases on sharing health Guevara, & de decisdo compartilhada e como o internamento hospitalar (Joanna Briggs Institute,
information during Johnson, 2018) influencia a autogestdo da doenca crénica. 2013)
hospitalization
Sistemas de Informacgdo de (Mota, Pereira, Identificar e descrever a informacdo recolhida, processada e Estudo qualitativo e
‘g‘ Enfermagem: exploragdo da & Sousa, 2014) documentada pelos enfermeiros que é mais relevante para exploratério
2 informagdo partilhada com os atividade profissional dos médicos. Nivel de evidéncia 3.c
< médicos (Joanna Briggs Institute,

2013)
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Titulo Autores e Ano Objetivos Metodologia e Evidéncia
Spanish-Speaking Hispanic (Benham- Identificar quais as informagdes de saude que os clientes Estudo piloto exploratério
Patients' Information-Sharing Hutchins, hispanicos de lingua espanhola precisam saber durante a com abordagem descritiva
2 Preferences During Staggers, hospitalizagdo e explorar o ponto de vista dos participantes qualitativa
2 Hospitalization: An Exploratory Mackert, sobre a inclusdo nas passagens de turno de enfermagem e Nivel de evidéncia 3.c
< Pilot Study Johnson, & interdisciplinares a beira do leito. (Joanna Briggs Institute,
deBronkart, 2013)
2017)
Electronic Information Sharing to (Cross, 2018) Compreender as decisdes hospitalares de adogdo de partilha Método misto
g Improve Post-Acute Care de informagdo em satide com os prestadores de cuidados e Niveis 3.e, 2.d e 3.e (Joanna
2 Transitions compreender o efeito da adogdo de partilha de informacgdo Briggs Institute, 2013)
< entre os hospitais e os cuidados pds-agudos e o seu impacto
nos clientes.
Exploring the Possibility of (So & Park, Explorar a possibilidade de partilha de informagdes entre os Série de casos
'g Information Sharing between the ~ 2011) sistemas informaticos dos médicos e dos enfermeiros. Nivel 4.c (Joanna Briggs
2 Medical and Nursing Domains by Institute, 2013)
<  Mapping Medical Records to
SNOMED CT and ICNP
Privacy Enhanced Healthcare (Dzissah, Lee, Reduzir as falhas de imprecisdo na partilha de informagéo Estudo exploratério com
“g Information Sharing System for Suzuki, resultantes dos varios dispositivos utilizados nas visitas abordagem qualitativa
2 Home-Based Care Environments Nakamura, & domiciliarias.
< Obi, 2019) Nivel 3.e (Joanna Briggs
Institute, 2013)
~  The perceived impact of (Hyde, et al., Perceber se ha uma garantia de privacidade por parte de Estudo qualitativo
9  interprofessional information 2016) prestadores de cuidados perante a partilha de informacgado Nivel 3.c (Joanna Briggs
';E: sharing on young people about sobre a sua saude sexual, quando em instituicdes do estado. Institute, 2013)
their sexual healthcare
Partilha de informagdo de (Azevedo & Baseado na comunicagdo do meio hospitalar para ao Estudo qualitativo -
°o° enfermagem: dimensdes do Sousa, 2012) comunitario, perceber a eficicia da passagem de informagdo,  descritivo simples
2 Papel de Prestador de Cuidados quer dos diagndsticos de enfermagem, quer de quem presta
< os cuidados ao utente. Nivel 3.e (Joanna Briggs
Institute, 2013)
Tabela 2 - Conclusdes dos artigos analisados
Conclusdes
Os resultados deste estudo baseiam-se em estudos anteriores que identificaram que os clientes hospitalizados com doenga crénica, enfrentam inimeros
desafios, como a dificuldade em obter a documentacg&o da informacdo clinica referente ao internamento, a terapéutica ou os resultados dos exames
;‘ complementares de diagndstico. Muitos participantes identificaram problemas de comunicagdo significativos, durante a hospitalizagdo, que criaram
2 sentimentos de inseguranca, ansiedade e incerteza, prejudicando a sua capacidade de retomar a autogestdo da sua saude, ap6s a alta. Para além disso,
< expressaram “frustracio com as falhas na comunicagio entre os profissionais de satde, durante e apés a hospitalizagdo”, o que sugere uma necessidade
continua de treino interprofissional e melhor comunicagdo entre as equipas. Os hospitais, em conjunto com os clientes e familiares, podem trabalhar
juntos para desenvolver e partilhar métodos de gestdo de informacgdes de saude do cliente que apoiem as suas necessidades de informagao.
Um dos objetivos dos sistemas de informagao clinicos é a promogdo da continuidade de cuidados, centrados na informagdo pertinente para coordenagao
entre os varios profissionais envolvidos, o que implica um desenho dos sistemas de informag¢do que garanta os requisitos estruturais e de conteudo.
Assim, torna-se fundamental a existéncia de sistemas de informagdo com estruturas sélidas, capazes de garantir processos eficientes de recolha,
~ processamento, organizagdo e gestdo dos dados que resultam dos processos assistenciais. Desta forma, sera possivel reunir, guardar, processar e facultar
9  informacdo relevante, de modo a torné-la acessivel e (til para aqueles que a desejam (e possam) utilizar. E neste sentido que otimizar os sistemas de
';:E informacgdo da salude e o fluxo de informacgdo nas instituicdes de saude, precisa de ser encarado como estratégia fundamental para a melhoria da

qualidade dos cuidados prestados ao cidaddo (Ministério da Satide. Administracdo Central do Sistema de Saude, 2009), realidade a qual a Enfermagem
ndo pode ficar alheia (Sousa, 2006).

A qualidade dos cuidados prestados esta diretamente relacionada com a qualidade da informacgdo disponivel aos profissionais de saude e a gestdo da
informacdo clinica é uma parte fundamental da sua atividade diaria (Currell & Urquhart, 2003).
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A autogestdo de condigdes cronicas requer coordenagdo de cuidados em varios ambientes de atendimento. Por exemplo, em ambulatério, os clientes
com cancro, participam na tomada de decisdo partilhada, desde as decisdes de tratamento, quando diagnosticados pela primeira vez, a monitorizagdo
dos resultados laboratoriais. Existem, inclusivamente, portais de registos pessoais de satide com alguns dados de saude. Os clientes que participam no
projeto "Open Notes" tém acesso, em tempo real, ao seu plano de cuidados, que inclui notas clinicas e relataram que tal os ajudou a entender os seus
medicamentos e a recordar as decisdes de tratamento.

Apds a andlise qualitativa das respostas, foram identificadas cinco categorias, nomeadamente: rastreio de informagdes de saude, oportunidades de
participagdo na troca de informagdes, necessidades e desejos de informagdo, informagdes compartilhadas durante a hospitalizagdo e autocuidado e
autoeficacia.

Artigo 3

E fundamental, abordar a descontinuidade da informacéo entre hospitais e centros de enfermagem qualificados para melhorar as transi¢es de cuidados
pds-agudos e os resultados associados ao cliente. Neste trabalho, foram identificadas areas criticas que podem gerar mais informagGes para os
fornecedores de tecnologias de informagdo, nomeadamente: politica de pagamentos e sistemas de prestagdo de cuidados de saude, de forma a dar
continuidade a estratégias que maximizem o valor do investimento em partilha de informagdes em saude. Para além disso, serd fundamental, ter
ferramentas e processos integrados que promovam a continuidade da informagdo, para que seja possivel determinar as hipdteses de sucesso nas
reformas de financiamento e entrega destinadas a melhorar a qualidade, a seguranga e custos associados aos cuidados prestados aos clientes.

Artigo 4

Os resultados do mapeamento sugerem que o sistema informatico utilizado pelo médico pode ser estruturado e mapeado, sendo possivel a partilha dos
registos entre enfermeiros e médicos.

Sendo a informagao clinica do cliente fundamental para a avaliagdo do estado de satde e para a tomada de decisdo sobre diagnosticos e intervengdes a
prescrever, é importante que se aumente a acessibilidade a esses registos através da integracdo e partilha dos mesmos.

Artigo 5

De forma a apoiar os enfermeiros e médicos em visitas domiciliarias, foi criado, de forma criptografada, um mecanismo de reconhecimento de dados,
que necessita de autenticagdo e autorizagdo, dependente da geolocalizagdo, como GPS e Wi-Fi, permitindo um reconhecimento de erro perante, por
exemplo, um cliente errado. A seguranca e a privacidade estdo asseguradas, uma vez que os clientes tém cartdes para confirmar e dar permissdo de
acesso aos seus dados, bem como o seu consentimento informado prévio a procedimentos. Esta abordagem permite, ndo s6 uma redugdo de custos,
bem como uma diminui¢do de procedimentos errados e de negligéncia, sendo uma vantagem, por exemplo, na recolha de sinais vitais e da histdria
clinica no contexto domiciliario.

Artigo 6

Neste estudo, concluiu-se que havia partilha de informagdo confidencial entre os diversos prestadores de servigos e que os jovens estavam cientes de
que a sua privacidade estava comprometida e a consideraram uma invasdo da sua privacidade.

Artigo 7

Este estudo concluiu que o “Papel de Prestador de Cuidados” ndo é o problema, mas sim “a continuidade do fluxo informacional da documentagéo
partilhada”. Assim sendo, é necessario avaliar as dindmicas de cada familia, tendo em consideragdo ndo sé o cliente, mas também o prestador de
cuidados, sendo para isso necessdria informagdo sobre o mesmo, algo que nao se verifica até agora.

Artigo 8

4. DISCUSSAO

O papel da informagdo na promogdo da continuidade de cuidados tem especial enfoque na sua partilha colaborativa, tanto entre os
varios profissionais da mesma equipa ou servico, como entre profissionais de diferentes servigos e até entre instituicGes (Mota,
Pereira, & Sousa, 2014).

No mesmo estudo, Mota et al. (2014) citam Guimar&es & Evora (2004, p. 74) que expdem que a “informag&o é um recurso primordial
para a tomada de decisdo” e Hayrinen, Saranto & Nanem (2008, p. 293) corroboram quando afirmam que o sistema de informagdo
em enfermagem “deve ser entendido como um poderoso “(...) repositério de dados de clientes, em formato digital, armazenados e
trocados com seguranca, e acessivel por varios utilizadores autorizados. Por sua vez, no estudo de So & Park (2011), a informacdo
clinica do cliente é identificada como fundamental para a avaliagdo do estado de salide e para a tomada de decisdo sobre diagndsticos
e intervengbes a prescrever, sendo por isso importante que se aumente a acessibilidade a esses registos através da integracdo e
partilha dos mesmos. Assim, torna-se fundamental a existéncia de sistemas de informagdo com estruturas sélidas, capazes de garantir
processos eficientes de recolha, processamento, organizacdo e gestdo dos dados que resultam dos processos assistenciais. Dessa
forma, sera possivel reunir, guardar, processar e facultar informacgao relevante, de modo a torna-la acessivel e util para aqueles que
a desejam (e possam) utilizar. Este estudo concluiu que as informacgGes partilhadas podem ser usadas tanto na pesquisa de dados,
como na pratica, apoiando o profissional, quer médico, quer enfermeiro, na decisao clinica.

Currell & Urquhart (2003) referem que a qualidade dos cuidados prestados esta diretamente relacionada com a qualidade da
informacdo disponivel aos profissionais de saude e a gestdo da informacdo clinica é uma parte fundamental da sua atividade didria.
Também Ammenwerth et al. (2004) consideram que a implementagdo de um sistema de informacdo melhora a pratica clinica, na
medida em que permite ajustar os cuidados de saude e, consequentemente, aumentar a eficiéncia e a eficacia das organizagdes. A
continuidade de cuidados tem sido alvo de avaliagdo, no que se refere a qualidade dos servigos de saude.

No estudo de Benham-Hutchins, Staggers, Mackert, Johnson & deBronkart (2017), assim como em estudos anteriores, sdo
identificadas falhas na partilha de informagdo com os préprios clientes quando hospitalizados com doenga cronica. Sabe-se que o
envolvimento do cliente no plano de tratamento é fundamental para a sua colaboragdo, adesdo ao tratamento e tomada de decisao.
A falta de informacdo sobre a sua condi¢do clinica, terapéutica, resultados de exames durante o internamento ou no pds-alta, limita
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a capacidade do cliente, dos seus familiares e prestadores de cuidados na adequada gestdo dos mesmos. Varios participantes deste
estudo relataram sentimentos de inseguranca, ansiedade e incerteza e expressaram, também, frustracdo com as falhas na
comunicagdo entre os profissionais de saude, durante e apds a hospitalizagdo, prejudicando a sua capacidade de retomar a
autogestdo da sua saude. Para além disso, foi identificada uma necessidade continua de treino interprofissional e melhor
comunicagdo entre as equipas para evitar falhas de coordenagdo e comunicagdo, uma vez que os participantes, neste estudo,
mostraram interesse em manter os seus histéricos de saude e informacgdes, de forma a acompanharem a evolugdo da sua condigdo,
durante a hospitalizacao.

E, neste sentido, que otimizar os sistemas de informac3o e o fluxo de informac&o entre instituicdes de satide, precisa de ser encarado
como estratégia fundamental para a melhoria da qualidade dos cuidados prestados ao cidaddo (Administracdo Central do Sistema
de Saude, 2009), realidade a qual a Enfermagem n&o pode ficar alheia (Sousa, 2006) e na qual devera ter em consideragdo ndo sé o
cliente, mas também o prestador de cuidados, que se torna vital neste processo (Azevedo & Sousa, 2012).

Os portais de utentes sdo sistemas de informacdo que fornecem aos clientes acesso a um registo de saude pessoal, permitindo
funcionalidades como: mensagens seguras, agendamento de consultas, solicitacdo de receitas e programas para autonomia de
cuidados. Estas ferramentas contribuem para a melhoria dos resultados clinicos, da comunicacdo, da adesdo do cliente ao
tratamento, da capacitagdo e satisfacdo do cliente e eficiéncia do servico de saude (Otte-Trojel, Rundall, Bont, & Klundert, 2017).

No estudo de Benham-Hutchins et al. (2018) os participantes ndo hesitaram na partilha das suas histdrias e, desde o diagnédstico ao
tratamento, foi possivel identificar a frustracdo dos clientes com: a falta de acesso a informac¢do, com os comportamentos dos
prestadores de cuidados que inibiram a sua participagdo nas decisdes e com a falta de acesso eletrdénico aos registos médicos.

Cross (2018) refere que a partilha de informacgGes sobre salde oferece uma abordagem valiosa para melhorar as transicGes e a
qualidade e seguranca associadas aos cuidados prestados. O mesmo autor refere que, tanto os hospitais, como as instituicoes
prestadoras de cuidados pds — agudos, procuram melhorar a coordenacdo e as transi¢cdes de cuidados, com a partilha de resumos,
onde constam dados clinicos, como: medicacdo, diagndstico e resultados de exames complementares de diagndstico. Também
Azevedo & Sousa (2012) concluiram que os sistemas de informacdo visam contribuir para uma continuidade de cuidados entre
cuidados de saude primarios e hospitalares. Atualmente, ja é possivel a monitorizagédo direta dos sinais vitais, com a utilizacdo de
equipamentos inteligentes, sendo esta uma realidade cada vez mais comum, particularmente nos cuidados de satde primarios (Park,
Chang, & Lee, 2017) (Lee, Yoon, Chung, & Cha, 2015).

No entanto, com os dados acessiveis, a violacdo dos mesmos torna-se, entdo, uma possibilidade (Kumar & Lee, 2012). Assim, a criacdo
de um mecanismo de reconhecimento de dados, que necessita de autenticacao e autorizagao, dependente da geolocaliza¢do, como
GPS e Wi-Fi, poderia garantir uma maior confidencialidade da informacéo clinica, a diminui¢do da possibilidade de erro, tornando-o
mais seguro e economicamente vidvel (Dzissah, Lee, Suzuki, Nakamura, & Obi, 2019).

O Observatodrio Portugués dos Sistemas de Saude (2010) abordou a importancia dos sistemas de informacgdo para os cuidados de
saude integrados e para uma garantia de dados fidedignos. Para além disso, de forma a atingir uma adequada qualidade de cuidados
prestados, é essencial que os dados fornecidos sejam de acesso controlado e fécil, a partir de todo o pais (Administracdo Central do
Sistema de Saude, 2009).

A qualidade dos dados determina a qualidade da informacéo, pelo que a garantia de melhores cuidados estd dependente de quando
se acede, de quando esta disponivel e de como se interpreta os dados (Pereira, 2009). Atualmente, a informacdo é a base de uma
organizacdo com mais valor porque é mais do que um recurso, é imprescindivel para uma boa gestdo (Moresi, 2000).

Para além disso, é possivel compreender que as novas tecnologias tém vindo a evoluir com o objetivo de serem disponibilizadas aos
utentes e familiares, contribuindo com apoio e capacitacdo das pessoas para interacdo, beneficiando de acompanhamento e de
transmissdo de conhecimentos a nivel dos cuidados a ter e a prestar. Torna-se cada vez mais importante na atualidade, manter os
doentes informados, contribuindo para o aumento da sua literacia e para a sua capacitacdo na tomada de decisdo adequada as
alteracdes de comportamentos necessarias para uma saude melhor.

CONCLUSAO

A informacéo clinica do cliente é fundamental para a avaliagdo do seu estado de salde e para a tomada de decisdo acerca do plano
de cuidados a implementar. Para tal acontecer, é necessario que se aumente a acessibilidade aos registos efetuados, através da
integracdo e partilha dos mesmos.

Ainteroperabilidade dos sistemas de registos de saude eletrénicos deve melhorar a qualidade e a seguranca dos cuidados prestados,
bem como proporcionar aos clientes e aos profissionais de saude informagdes pertinentes e atualizadas, assegurando
simultaneamente o respeito pelas normas de protecdo de dados pessoais e da confidencialidade (Comissdo das Comunidades
Europeias, 2008).

Com base na literatura analisada, podemos concluir que a existéncia de um sistema de informagdo partilhado traz vantagens para o
cliente, para o cuidador e para o profissional de saude, que passam pela melhoria da comunicagdo entre profissionais de saude e
clientes/cuidadores e pela possibilidade de manté-los informados sobre o seu estado de salde, promovendo a sua literacia e
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capacidade de adesdo ao plano de tratamento, bem como a adoc¢do de comportamentos sauddveis. Para além disso, permite o
acompanhamento do cliente no domicilio, tanto na recolha de dados clinicos, como no acompanhamento e evolugdo do estado de
saude, promovendo e assegurando a continuidade de cuidados, que garante a qualidade das organiza¢des de saude.

Neste sentido, afigura-se desejavel e incontorndvel que a informacdo clinica esteja ao dispor do proprio e do profissional de saude
que lhe presta um qualquer servico, de modo adequado e independente do momento e do local de prestacdo de cuidados. Para além
disso, o sistema de informacao partilhado deve permitir o acesso em tempo util e seguro a informagdes de saiide fundamentais e o
respeito pela protegdo da privacidade e dos dados, aumentando, assim, a confianga do cliente.
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