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Resumo

O trabalho objetiva compreender as razdes que levaram ao desenvolvimento do Sistema de
Gestdo de Pericia Médica na Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude
Ocupacional e os requisitos da implantag¢do do sistema de informag@o, focalizando no que diz
respeito a infra-estrutura da Superintendéncia. O sistema vem em substitui¢do ao SISAP e
SIPRO (sistemas de informagdo utilizados atualmente pela Superintendéncia). Sua proposta
contém a implantacdo de prontuario eletronico, fluxo eletronico de trabalho e relatorios
dinamicos, integrados ao Sistema Aurus, incluindo também trés modulos exclusivos da
superintendéncia, que dardo suporte as atividades realizadas pelo Sistema Aurus. A
metodologia da pesquisa ¢ baseada em analise documental, observacdo pessoal e entrevistas.
Uma de suas conclusdes € a que o sistema tem potencial para atender as necessidades
apontadas pela Superintendéncia que levaram a decisdo pelo novo sistema informacional.
Além disto, conclui que o maior desafio a ser superado para a implanta¢do do sistema de
informagdo estd na disponibilidade de equipamentos para as Unidades Periciais Regionais,
bem como de links mais rapidos de internet em todas as Unidades de Pericia incluindo Belo
Horizonte. Outra conclusdo ¢ que os funcionarios sdo interessados no novo sistema de
informagdo, mas precisam ser melhor informados e principalmente bem treinados, para o bom
funcionamento do novo sistema de informacao.

Palavras chave: requisitos de implantag@o, sistemas de informagao, Administracdo Publica.



Abstract

The work aims to understand the reasons that led to the development of a Management
System (Sistema de Gestdo de Pericia Médica) in the Superintendéncia Central de Pericia
Meédica e Saude Ocupacional and the requirements of implementing the information system,
focusing on what regards to the infrastructure of the Superintendency. The system has been
done to replace the SISAP and SIPRO (information systems currently used by the
Superintendency). His proposal includes the implementation of electronic medical records,
electronic work flow and dynamic reports, integrated to the System Aurus including also three
exclusive modules of the Superintendency, which will support the activities undertaken by the
System Aurus. The research methodology is based on documentary analysis, personal
observation and interviews. One of its conclusions is that the system has the potential to fulfill
the needs identified by the Superintendent that led to the decision for the new information
system. Furthermore, concludes that the greatest challenge to be overcome to the
implementation of the information system is the availability of equipment for the Regional
Units as well as faster links of internet in all units, including Belo Horizonte. Another
conclusion is that employees are interested in new information system, but they need to be
better informed and mainly well trained, for the proper functioning of the new information
system.

Key words: requirements of implementing, information system, Public Administration



Siglas e Abreviaturas

BIM — Boletim de Inspegdo Médica

IPSEMG - Instituto de Previdéncia dos Servidores do Estado de Minas Gerais
LTS - Licenga para Tratamento de Saude

RPM — Resumo de Prontuario Médico

SCPMSO - Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude Ocupacional
SEPLAG — Secretaria de Planejamento e Gestao

SGPM - Sistema de Gestdo de Pericia Médica

SI — Sistemas de Informacgéo

SIPRO - Sistema Integrado de Protocolo

SISAP - Sistema de Administra¢do de Pessoal

TI — Tecnologia de Informagéo

TIC — Tecnologia de Informagao e Comunicagio

UAI - Unidade de Atendimento Integrado

UP — Unidade Pericial



Lista de Figuras, Quadros e Tabelas

Figura 1 — Componentes de Um SISTEMA...............cc.ooiiiiiiiiiii oo 11
Figura 2 — Recursos de um sistema de informago.....................ocoooiiiiiiiiiii 13
Figura 3 — Ciclo de desenvolvimento de SiStemas.................c.oooooiiiiiiiiiiiii e 15
Figura 4 — Fluxo do prontuario durante o atendimento pericial........................ocooi 43
Figura 5 — Fluxo do prontuario no setor de apoio a coordenagdo médica................................ 44
Figura 6 — Fluxo do prontuario na Coordenagdo Médica e de volta a0 Apoio......................... 45
Figura 7 — Fluxo do prontuério no setor de digitagdo.................c..ooooioiioiiiiiieeee 50

Tabela 1 — Quantidade de peritos, inspe¢des por semana, computadores e impressoras nas

unidades da Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude Ocupacional — Abril

Quadro 1 — Quadro Resumo dos Dificultadores e Facilitadores de Implanta¢do do Sistema de

Gestdo de Pericia Médica — Levantamento em Abril de 2009, 57

Quadro 2 — Principais Dificultadores e Facilitadores da Implantagdo do Sistema de Gestdo de

Pericia Médica na Capital e no Interior — Minas Gerais, Abril 2009.......................c.oco 65



Sumario

CAPITULO 1 INTRODUGAO. ... ceumeemneeemseessnsesssscessssemsssssmsssssmssssssssesssssssssssssssseasesss 8
CAPITULO 2 OS SISTEMAS DE INFORMACAO E A ADMINISTRACAO

PUBLICA NO SECULOQ XXLeoureuuureussnrcrseecsssncemssnessssessssssssssssssssesssssessasssssanssssssessessecs 10

2.1 O qUE SAO SISTEIMAS...ccrrreressrrrosssrssssarssssasssssasssssasssssasssssasssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssss 10

2.2 O que sio Sistemas de INfOrmagao........cuuiieiaiicssanissancsssnssssssssssssssssssssssssssssssssssss 12

2.3 Sistemas de Informacio: Implantacio e RequiSitos.......ccoveeeerserecsssaneerrrscscsananenens 14

2.3.1 A Implantagdo de Sistemas de Informagdo...................oceevceciionciiniiiinccnnne. 14

2.3.2 Requisitos de Implantagdo de Sistemas de Informagdio.....................c.cc........ 17

2.4 Os Sistemas de Informacio e a Administracio Pablica no Século XXI.............. 21

CAPITULO 3 A SUPERINTENDENCIA CENTRAL DE PERICIA MEDICA E

SAUDE OCUPACIONAL E O SISTEMA DE GESTAO DE PERICIA MEDICA.....26
3.1 As Atividades de Pericia Médica e a Satide Ocupacional............cceeecerereccsereccnnnes 26
3.1 Pericia METICA. ............c.cocoeoiiiiiiiiiiie et 26
3.1.2 Saiide OcupacionQl.......................cccceueveivceiniiiiiaiiniiniineintct e 27

3.1.3 A Importancia da Pericia Médica e da Sande Ocupacional e sua Relagdo com
a Administragao PUDLICAL..................ccc..cccuoeecoeiiiiiiiiii et 28
3.2 A Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude Ocupacional................ 29
3.3 A Utilizacio de Sistemas de Informag¢ao na Superintendéncia Central de Pericia
Médica e Satide OCUPACIONAL.....cueeieererenireresssrrosssrrosssrrosssssossssssssssssssassssssssssssssssssssssssoss 32
CAPITULO 4 METODOLOGIA.........oeurerrerrecrnersessessessssssessessesssessessessassssssossossssessosesses 36
4.1 Materiais de PeSqUISA......ccciuiiesrnisssanssssanssssansssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssssssssons 36
4.2 A ENIFEVIStAc.cueiiriiieiiseiisnintinstisssicsassssisssnisssssssssssssssssssssssssssssassssssssssssssssssssssssssnns 39

CA,PiTULO 5 IMPLANTApAo DO SISTEMA DE GESTAO DE PERICIA
MEDICA: APRESENTACAO E ANALISE DOS RESULTADOS DA PESQUISA...41

5.1 Motivos que levaram a criacio do Sistema de Gestiio de Pericia Médica........... 41
5.1.1 Dificuldade de acesso ao prontudrio e erros dos funciondrios........................ 42

5.1.2 Dificuldade na geracdio de relatorios.................cccoocvvoiiiiiiiiiiiiniiiiiieiee 48

5.1.3 Digitagdio de laudos e retrabalho..................cccccococeviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiic e 50

5.1.4 Falhas na comunicag¢do durante a marcagdo de pericias............................... 52

5.2 Requisitos de IMPIaAntACAO.....cccvviirsrarisssanissanissnscsssnssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssons 54
5.2.1 Aquisicdio de hardware e SOftWare...............ccccovveioiiiniiiiiiiiiie e 54

5.2.2 Testes do Sistema de INfOrmagao...................ccccccovemmnineeiniccciieneiiniecenecennn, 64

5.2.3 Treinamento dOS USUAFTOS. ............c.ccccueiveeeiieiieiiiie ettt 64

5.2.4 Conversdo do sistema antigo Para 0 NOVO...............ccceeeeveeeeceecueeeneeeenineeeneennnn. 67
CAPITULO 6 CONCLUSOES.......comrirmsssmmmssssmsssssssmsssssssssssssssmssssssssmsssssssssssasssses 69
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS. ..ccuuuciiummniiccssusssansssssssmssnssssssssmsssssssssssssssssssssssses 74

APENDICE ....veveeeeeeeeeeesesesessssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssassssssssssssssesssssasasassssssssssassessassns 77



Capitulo 1 Introducgdo

O trabalho aqui apresentado ¢ fruto de pesquisa realizada na Superintendéncia
Central de Pericia Médica e Saude Ocupacional (SCPMSQO) sobre o sistema de informagio
que vem sendo desenvolvido e que sera implantado nos préoximos meses. Este sistema de
informagdo estd dividido em duas partes: uma que se espera ser implantada até o fim do ano
de 2009, e que ¢ composta pelos Modulos de Agenda Médica, Digitagdo e Programa de Saude
Vocal, especificos da SCPMSO, e outra parte que estara ligada ao Sistema Aurus, que € um
sistema informacional que vem sendo planejado pela Secretaria de Estado de Planejamento e
Gestio (SEPLAG) para a gestio de documentos em todos os Orgdos e Entidades do Governo
do Estado de Minas Gerais — no momento atual ainda n3o foi licitado. Sendo assim, o sistema
de informagdo ao qual este trabalho diz respeito ¢ um conjunto dos modulos especificos da
SCPMSO e do que sera utilizado pela mesma Superintendéncia do Sistema Aurus. E este

conjunto que serd chamado aqui de Sistema de Gestao de Pericia Médica (SGPM).

O trabalho se propde a entender quais os motivos que levaram a decisdo pelo
desenvolvimento de um novo sistema de informagado, apontando os problemas identificados
pela SCPMSO e quais as solugdes propostas, tanto através das funcionalidades do Aurus

como nas funcionalidades dos moédulos exclusivos da superintendéncia.

Além disto, os requisitos de implantag@o de sistemas de informagdo sdo também
analisados por este estudo, focalizando, para este objetivo, apenas os mddulos exclusivos da
SCPSMO no que diz respeito principalmente a infra-estrutura da Superintendéncia. Para isto,
sdo analisadas as questdes relativas a compra de equipamento e a contratacdo de servigos de
Internet, de redes e as relativas ao treinamento de pessoal. Para além destes, sdo mencionados
também os requisitos que dizem respeito aos testes do sistema de informagdo e ao processo de

transi¢@o do sistema informacional atualmente utilizado na SCPMSO para o SGPM.

No Capitulo 2 o trabalho traz os conceitos de sistema e de sistema de informagao.
O capitulo trata também da implantacdo de sistemas de informagdo, das atividades de
implantagdo e dos requisitos que devem ser observados em cada uma destas atividades. E este
capitulo que da a base tedrica para a pesquisa a seguir. Traz além disto uma breve
contextualizagdo do uso da informatizacdo na sociedade atual, apresentando também a
questdo do Governo Eletronico, como uma tendéncia da Sociedade Moderna da Informagio

na gestdo das atividades do servigo publico.



O Capitulo 3 apresenta a Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude
Ocupacional, com suas atividades, diretorias e competéncias. Além disto, a propria atividade
de pericia médica e saude ocupacional ¢ apresentada, bem como sua importancia para o

governo e para qualquer organizagao.

A partir desta fundamentacdo, € mostrada, no Capitulo 4, a metodologia que foi
adotada para o desenvolvimento da pesquisa, apresentando os objetivos da pesquisa e as
fontes de informacgdes utilizadas. Dentro da apresentacdo das fontes de informagdes aparece
também a metodologia da entrevista, com especificacdo dos entrevistados e do motivo da

escolha dos mesmos.

Por fim, os resultados da pesquisa sdo apresentados no Capitulo 5. Sendo que a
primeira parte do capitulo € dedicada a apresentacdo dos motivos que levaram a decisdo pelo
desenvolvimento do novo SI e a segunda parte focaliza a andlise dos requisitos de

implantacdo dos modulos que estdo sendo desenvolvidos atualmente pela SCPMSO.

Por ultimo, sdo apresentadas as conclusdes do trabalho, no Capitulo 7, indicando
que todo o esfor¢o no sentido de modernizar a administracdo publica e informatizar as
atividades da superintendéncia ndo serdo efetivas se ndo forem atendidos os requisitos de
implantac¢do do sistema, com a adequag@o do numero de computadores, das linhas de Internet,
dos pontos de rede e do treinamento de pessoal. Além disto, as conclusdes mostram também
que os requisitos de implantagdo para a Unidade Pericial de Belo Horizonte e para as demais
Unidas no interior sdo diferentes, mostrando que a aten¢io dada a cada um destes dois grupos

deve ser diferenciada.
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Capitulo 2 Os Sistemas de Informacdo e a Administracdo Publica no Século

XXT7

2.1 O que sao Sistemas

A sociedade atual, envolvida em elementos como computadores, internet de alta
velocidade, cameras digitais, redes de computadores, globalizagdo e outros, passa por um
periodo de transformagdes que trardo repercussdes (no minimo) tdo grandes como foram as
repercussOes das duas revolugdes industriais. Castells (2004) afirma que a sociedade estd
passando por uma terceira revolugdo industrial, que, diferente das anteriores, ndo se utiliza da
informagdo apenas para a criagdo e manuseio de tecnologia, mas a tecnologia também ¢ usada
para o tratamento das informacgdes.

Por este motivo as organizagdes precisam responder a tais mudangas através de
adaptacdo e da incorporagdo das novas tecnologias em suas atividades diarias. Neste cenario,
em que a informagdo tem um papel crucial, a mesma se apresenta como um recurso
estratégico para a tomada de decisdes de todos aqueles que estdo de alguma forma ligados a
organizacgdo. Entretanto, na medida em que as informagdes oferecidas pelo ambiente sdo as
mais amplas e diversas, a organiza¢do necessita de criar mecanismos para a agregacdo de
valor a informag@o que recebe, através de seu tratamento, utilizagdo e disseminag@o. Logo, as
organizac¢des que se inserem na Sociedade da Informagdo conseguirdo obter vantagens frente
aos seus competidores através da utilizagdo de recursos da Tecnologia da Informagéo (TI) em
suas atividades para levantamento e tratamento dos dados e informagdes, bem como na
disseminagdo destas ultimas.

E neste contexto que se inserem os Sistemas de Informacdo (SI). Porém, antes de
mais nada, cabe trazer uma defini¢do de sistemas, para que entdo se chegue a um conceito de
sistemas de informagao.

Para construir a conceitualizagdo de sistemas serdo utilizadas as defini¢cdes dadas
O'Brien (2002) e por Reboucas (2005). Segundo O'Brien (2002, p.17).“um sistema € um
grupo de componentes inter-relacionados que trabalham rumo a uma meta comum recebendo
insumos e produzindo resultados em um processo organizado de transformagdo”. Tal sistema
¢ composto pelos seguintes componentes (FIG. 1):

a) Objetivos, o que pode ser entendido como a finalidade para existéncia do Sistema, € o



b)

d)

1u

objetivo dos usuarios ao utilizarem o sistema e também do proprio sistema;

Entrada, que diz respeito a captacdo e a reunido dos insumos que chegam ao sistema
para que sejam processados;

Processamento sdo 0s processos pelos quais os insumos se transformam em produtos;
é chamada de processador a forma pela qual os componentes do sistema séo postos
em contato e se relacionam, com a intencdo de produzir as saidas desejadas;

Saidas, diz respeito ao resultado do processo de transformacdo, que deve ser coerente
com o0s objetivos do sistema. Tem a ver ainda com a transferéncia do que foi
produzido até o seu destino final;

Controle, como o nome ja diz, é o controle das saidas, observando se as mesmas estdo
de acordo com os objetivos do sistema, ou seja, se caminha em diregdo a sua meta,
realizando, quando for preciso, 0s ajustes necessarios nos componentes de entrada
para que os objetivos sejam alcancados;

Feedback ou retroalimentacdo, como um resultado do controle, é a reutilizacdo das
informacdes levantadas pelo controle como insumo de entrada para melhoria e
adequacéo do sistema aos seus objetivos. (O'BREIN, 2002; REBOUCAS 2005)
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subsistema que sdo as pequenas partes que interagem internamente e que compdem o sistema,

e o super-sistema ou ecossistema que € o todo no qual o sistema estd envolvido.

2.2 O que sao Sistemas de Informacao

Tendo sido definido o que é um sistema, cabe agora conceituar os Sistemas de

Informagdo (SI). Estes sdo sistemas que recebem dados como entrada e produzem informagao

como saida. Segundo O’'Brien (2002, p.6), um “Sistema de Informac¢do € um conjunto

organizado de pessoas, hardware, software, redes de comunicac¢des e recursos de dados que

coleta, transforma e dissemina informac¢des em uma organizagdo”. Entende-se, por esta

definicdo, que os sistemas de informagdo contam com cinco tipos de recursos, que se

relacionam com suas atividades e com seus componentes:

a)

b)

d)

Recursos Humanos: diz respeito aos usuarios finais do SI, ou seja a seus operadores e
aos especialistas em SI que sdo tanto aqueles que desenvolveram o sistema de
informagdes como os que ddo manuten¢do no mesmo;

Recursos de Hardware: sdo todos os dispositivos fisicos e equipamentos utilizados
para o processamento das informagles, esta idéia abrange desde maquinas
(computadores e outros) até outras formas de midia utilizadas para registro de dados
como folhas de papel,

Recursos de Software: sdo os instrumentos e procedimentos utilizados para que o
processamento dos dados se realize. Em um sistema computacional sdo os programas
que compdem e apoOiam as operagdes do computador, bem como as regras para a
utilizac¢do do hardware,

Recursos de Dados: diz respeito as entradas no SI, sdo justamente os dados que serdo
processados para dar origem as informag¢des, normalmente s3o armazenados em
bancos de dados e bases de conhecimentos da organizagao;

Recursos de Rede: sdo fundamentais para os sistemas de informagdo computacionais,
j& que sdo estes recursos que proporcionam a comunicagdo entre os diferentes usuarios
do sistema de informag@o e a transmissdo das informagdes dentro da organizacgdo
(O'BRIEN, 2002).

Pode-se observar na FIG. 2 uma ilustragdo de um sistema de informagdes com

seus recursos e suas atividades. Os recursos de dados sdo introduzidos no sistema e

transformados por atividades de processamento de dados em informagdo, tendo como saida
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uma série de produtos de informacdo que serdo enviados para 0s usuarios interessados e

também armazenados e utilizados para controle do desempenho do SI.

Controle do Desempenho
do Sistema

Entrada Processa- Saida de
de mento de Produtos
Recursos Dados em
de Dados Informagdes de Infor-
mac&o

Armazenamento de
Recursos de Dados

% Recursos de Rede \
* \
\ J Meios de Comunicagéo e Suporte de Rede

FIGURAZ - Recursos de um Sistema de Informacao
Fonte: O'Brien, 2002, p.20

Em tempo, € interessante ainda mencionar que um sistema de informacdo ndo
necessariamente necessita de recursos computacionais para existir. Alguns se baseiam em
mecanismos muito simples de levantamento e armazenamento de dados, como folhas de
papel, arquivos e etc, além da troca de informacGes através do boca-a-boca. Entretanto, o que
interessa aqui € tratar de sistemas informacionais que se valem dos recursos de TI, ficando
estabelecido que a partir de agora, todas as vezes que for falado sobre Sistemas de Informacao
este trabalho estara se referindo a Sistemas de Informacdo que utilizam a Tecnologia da
Informagéo.

Quanto a classificagdo, os SI podem ser classificados de maneiras diferentes. A
forma que interessa neste trabalho refere-se & sua funcdo na organizacéo, podendo ser um
Sistema de Apoio as Operagdes ou um Sistema de Apoio Gerencial, estes serdo
resumidamente apresentados abaixo, baseando no texto de O'Brien (2002):

a) Os Sistemas de Apoio as Operagdes, como 0 nome ja diz, sdo sistemas que tém como
papel principal ser aquele que se preocupa em dar apoio as fungBGes operacionais da
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organiza¢do. Nao se preocupa em trabalhar os dados no intuito de prover informagdes
mais elaboradas, sua fung@o € dar apoio as transagdes, controlar processos, apoiar a
comunicacdo e realizar a atualizagdo dos bancos de dados do SI;

b) Os Sistemas de Apoio Gerencial sdo aqueles que se preocupam em fornecer as
informagdes que interessam aos gerentes no apoio para tomada de decisdes,
garantindo que possam decidir de maneira informada, o que dé sustentagdo as mesmas
e contribui para otimizar os resultados da organizagdo. S3o geralmente relatorios
fornecidos aos gerentes pelo préoprio sistema de informagdes e que os mantém em dia
com as informagdes relevantes para sua atuagao.

Entretanto, ndo se pode separar completamente estes dois tipos de SI. Na maioria
das vezes os sistemas de informacao utilizados nas organizag¢des sdo solugdes integradas que
envolvem estes dois tipos, de forma que os SI oferecem uma série de fungdes que atendem a
organizacdo em sua totalidade. Isso porque as classifica¢cdes conceituais sdo criadas para
facilitar a compreensdo das fun¢des dos diversos sistemas, mas na pratica, os SI acabam por
serem sempre um composto destes diferentes tipos, sendo cada funcdo voltada para um ator
especifico dentro da organizagdo. Nas palavras de O Brien (2002, p.30): “a maioria dos
sistemas de informag@o se destina a produzir informagdo e apoiar a tomada de decisdo para
varios niveis gerenciais e fun¢des organizacionais, além de realizar tarefas de manutencao de

registros e processamento de transagdes”.

2.3 Sistemas de Informacao: Implantacao e Requisitos

2.3.1 A Implantagdo de Sistemas de Informagdo

Ao desenvolver um sistema de informagdo € necessario que se conheca com
detalhes qual ¢ o interesse da organiza¢do na implantagdo do mesmo, ou seja, qual problema
estd buscando solucionar e quais as necessidades que o SI devera atender. Segundo O Brien
(2002) na maioria das vezes isto ¢ feito com base no ciclo de desenvolvimento dos sistemas
de informagdo (FIG. 3). Neste ciclo, o desenvolvimento de um SI passa por cinco etapas:

a) Investigagdo: em que o problema ¢ estudado para que se conheca a situagdo
organizacional, a intensidade do problema e a oportunidade, viabilidade e formato

para a solugdo. Aqui também € quando o sistema de informagdo ¢ autorizado pela
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administracao;

b) Andlise de sistemas: € quando se analisa quais s&o as necessidades de informacéo dos
usuarios, as quais o Sl deve atender; e quais devem ser as funcfes que o sistema de
informacdo contém para que estas necessidades sejam atendidas;

c) Projeto: o projeto de sistemas busca especificar como o sistema de informagéo ird
realizar seus objetivos de atender as necessidades dos usuarios. Para isto, esta etapa se
preocupa em projetar a interface com o usuario, a estrutura dos elementos de dados no
Sl e os programas e procedimentos que se relacionam com o sistema de informagé&o;

d) Implantacdo: é o momento em que o software é desenvolvido e o equipamento é
adquirido. E também a fase em que o sistema de informagéo é testado e apos aprovado
é efetivamente posto em operagao;

e) Manutencdo: esta fase constitui-se na monitoracdo, avaliagdo e modificacdo do SI
implantado para que se realizem melhorias desejaveis ou necessarias. Inclui também
as alteragcGes no novo sistema por motivos de mudangas no ambiente que se insere
(OBRIEN, 2002).

Apesar de todas estas fases serem importantes e conterem temas para investigacao, para fins
deste estudo serd dada énfase apenas na fase de implantacdo de sistemas de informagcdo, ja

que é este o foco de interesse de parte deste trabalho.

FIGURA 3 - Ciclo de desenvolvimento de sistemas de informacao
Fonte: O'Brien, 2002, p. 322
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Antes de mais nada, € importante mencionar que a implantacdo de um sistema
informacional ¢ uma mudanga na tecnologia de informag@o da organizacgdo, e, muitas vezes,
faz parte de uma mudanga maior nos processos da mesma, dando novos papéis aos gerentes,
alterando as estruturas organizacionais, e trazendo novas atribui¢des aos funciondrios
(O'BRIEN, 2002). Além disto, por mais que as organiza¢des publicas sejam mais estaveis no
sentido de conseguir manter-se no tempo independentemente do grau de consecucdo de seus
objetivos, as mesmas ndo podem se dar ao luxo de “parar no tempo” (CHINELATO FILHO,
1990).

Entretanto, todas as mudangas geram incertezas o que acaba também levando a
resisténcia dos usuarios finais. Ndo sera abordado aqui o campo da administracdo de
mudangas, mas ¢ interessante observar que a implantacdo de novas tecnologias para suporte
ao trabalho pode gerar nos funcionarios medo e resisténcia as mudangas propostas. No sentido
de solucionar esse tipo de problema, O Brien (2002) enfatiza que o treinamento e o
envolvimento do usuario final nas mudangas organizacionais € mais especificamente no
desenvolvimento do SI a ser implantado ¢ uma atitude eficaz. Isto porque os funcionarios
assumem a autoria do mesmo, e podem dar sugestdes que vao no sentido de atender melhor as
suas necessidades. Além disto, € importante que a alta administragcdo esteja também envolvida
no processo. Por fim, o autor coloca algumas recomendagdes, como: envolvimento do numero
maximo de pessoas nos programas de mudanga; tornar a mudanga algo que faca parte da
cultura da organizagdo, manter todo o pessoal o mais bem informado o possivel; langar mao
de incentivos financeiros e ndo se tornar refém da cultura da empresa.

Outro aspecto que ndo pode ser deixado de lado € a existéncia de organizagdes
informais em conjunto com a organizagdo formal. Segundo Bio (1987) ao se realizar uma
mudanga organizacional, no caso especifico a implantagdo de um sistema informacional, ¢
importante ter em mente que tal mudanga € mais do que simplesmente um novo conjunto de
solugdes técnicas. Logo o SI ird entrar em operagdo em uma realidade que ja conta com
diversos grupos sociais que podem influenciar na implantacdo e funcionamento do mesmo.
Com isso, ao se introduzir um sistema de informacao, deve-se ter em mente que mudangas na
organizacdo sdo, essencialmente, fenomenos humanos, e portanto, mais complexos do que a
apenas a introducdo de novos procedimentos. Por isso, é importante que se esteja sensivel as
dimensdes humanas e as implicagdes psicoldgicas, sociais e politicas associadas a introdugdo

do novo sistema informacional.
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2.3.2 Requisitos de Implantagdo de Sistemas de Informagcdo

Aqui sera tratado da fase que interessa diretamente neste trabalho, ou seja, a
implantagdo de sistemas de informagdo. Segundo O Brien (2002, 343): “A implantag@o pode
ser um processo dificil e demorado. Entretanto, ela € decisiva na garantia do sucesso de
qualquer sistema informacional recém desenvolvido, pois mesmo um SI bem concebido
fracassara se ndo for corretamente implantado”. O autor indica que a implantagdo de SI passa
por cinco fases: aquisi¢do de hardware, software e servigos; desenvolvimento ou modificagdo
de software; treinamento dos usuarios; documentag¢do do sistema; conversdo do sistema de
informagdo antigo para o novo. Este topico se dedica a detalhar cada uma dessas cinco etapas.

A atividade de avaliar e adquirir hardware e software, diz respeito a agdes como a
compra de sistemas de computador, terminais, processadores de telecomunicagdo, e
instalagdes de rede, bem como os programas de gerenciamento de tais redes, e pacotes de
processamento de transagdes.

A atividade de desenvolvimento de programas de computador, como uma
continuagdo deste ultimo, aparece como aquela que diz respeito a realizagdo de mudancgas que
sejam necessarias aos pacotes de software adquiridos.

A avaliacdo e selecdo de hardware e software para a compra pelas organizagdes
normalmente ¢ baseada nas especificagdes requeridas pelo SI, ou seja, durante o
desenvolvimento do sistema de informagdes sdo definidos quais sdo os requisitos, fisicos e de
desempenho, minimos para que o SI opere de forma adequada. Para que a compra seja
realizada, ¢ imprescindivel que o material (seja este software ou hardware) seja demonstrado
e avaliado em seu desempenho, mesmo que isto seja feito através de visita a outras
organizagdes.

No que diz respeito a avaliagdo de hardware, devem ser investigadas as
caracteristicas fisicas e de desempenho tanto dos terminais como também de periféricos,
como impressoras, scaners e outros. Alguns fatores interessantes a serem observados, além do
desempenho e do custo, sdo: compatibilidade, ou seja, se € compativel com outros tipos e
hardware disponiveis no mercado e fornecidos por concorrentes; a tecnologia do produto,
procurando saber se o produto esta perto da obsolescéncia ou se € uma tecnologia nova no
mercado, ainda em fase de teste; ergonomia, ou seja, se é confortavel e de facil usabilidade;
conectividade, sabendo se o material a ser comprado ¢ facilmente conectado a redes remotas

ou locais que incluam diferentes tipos de computadores e periféricos; software, buscando
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informagdes se existem soffwares de sistema e aplicagdes que possam aproveitar melhor o
desempenho do hardware a ser adquirido; entre outros fatores citados pelo autor (O'BRIEN,
2002).

Para a avaliacdo de soffware muitos dos fatores citados anteriormente valem da
mesma forma, como o desempenho, o custo, a compatibilidade, a tecnologia e ergonomia.
Além destes, o autor ainda cita outros, que também devem ser levados em consideragdo para
que a compra seja realizada. Um destes € a questdo da eficiéncia, ou seja, se o soffware ¢
construido de forma que ndo utilize muita memoria ou tempo da CPU. Outras questdes so:
seguranga, se o soffware possui procedimentos de controle contra erros, defeitos ou uso
inapropriado; conectividade, ou seja, se o sistema de informagdo tem habilitagdo para rede,
possibilitando o acesso a internet, intranet, extranet, através do uso de navegadores ou de
software de rede; hardware, procurando saber se o equipamento disponivel possui as
caracteristicas para o melhor desempenho deste soffware, além de outros fatores apontados
pelo autor (O'BRIEN, 2002).

No que diz respeito a contratagdo de servicos como assisténcia durante a
instalacdo do hardware ou do software, treinamento de funcionarios ou manuten¢do do
equipamento, cabem também algumas observagdes sobre os fatores a serem avaliados. Em
primeiro lugar, € bom mencionar que muitas vezes estes servigos sdo oferecidos pelos
fabricantes dos equipamentos e programas adquiridos a custo zero. Dentre os fatores
apontados por O'Brien (2002) alguns merecem destaque: manuten¢do, buscar saber se a
organizagdo contratada oferece manutencdo do equipamento, qual a qualidade da mesma e
qual o custo; treinamento se ¢ oferecido treinamento para o pessoal na utilizagdo do material
comprado, qual a qualidade e o custo; backup, ou seja, se existem computadores que sejam
exclusivos para a realizagdo de backups de emergéncia; e por fim, a acessibilidade, que diz
respeito a facilidade de acesso a organizagdo que estd oferecendo o servigo, se possui um
escritorio proximo ou alguma forma de suporte.

Além destas atividades, ha ainda a fase de testes do sistema de informagao, tanto
no que diz respeito a testar o novo SI nos equipamentos e programas adquiridos, bem como
nos procedimentos e processamentos de informagdes. Os programas devem ser testados em
todas as condi¢des de uso que podem surgir durante o processamento de informagdes.
Segundo O'Brien (2002), a boa pratica de desenvolvimento de SI diz que os programas
devem ser subdivididos em moddulos, o que facilita o desenvolvimento, os testes e a

manutengdo, e, assim, normalmente os testes sdo realizados dos niveis superiores para os
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inferiores dos modulos, até que todo o programa tenha sido testado.

Ainda segundo o mesmo autor, os testes devem ser realizados durante todo o
processo de desenvolvimento do sistema informacional, de forma que se possam criticar os
documentos de entrada, as exibi¢des em tela, procedimentos de processamentos e etc. ainda
durante o seu desenvolvimento. Assim, os protétipos devem ser avaliados pelos usudrios
finais para que se encontrem os possiveis erros, antes mesmo que o SI entre em operagao.

O treinamento, outra atividade da implantag@o, € vital para que o SI funcione da
maneira adequada, se ndo for realizado apropriadamente a implantagdo fracassara. Tal
treinamento pode ser feito de forma mais superficial, englobando apenas atividades de
entradas de dados, ou entdo envolvendo todos os aspectos que interferem em um uso
adequado e, portanto, nos resultados do uso do novo sistema de informagdo. Outro fato
relevante € o de que este treinamento ndo deve ser resumir apenas ao SI, mas deve ser feito
para todo o equipamento e programas adquiridos, bem como na alteracdo que o mesmo ira
produzir nos fluxos, opera¢des e na administragdo da organizagio; sendo assim, ndo apenas os
usuarios devem ser treinados, mas também os gerentes.

Outra atividade que ¢ de grande importancia para o SI e para a organiza¢io
durante o processo de implanta¢do e também depois que o mesmo ja estiver implantado e em
operacdo ¢ a documenta¢do adequada do SI; ¢ importante que existam manuais de
procedimentos operacionais e amostras das telas de exibi¢cdo, formularios e relatérios de

entradas de dados. Segundo O Brien (2002, p. 349):

A documentagdo funciona como um método de comunica¢io entre as
pessoas responsaveis pelo desenvolvimento, implantagdo ¢ manutengdo de
um sistema computadorizado. A instalagdo ¢ operagdo de um sistema recém-
projetado ou a modificagdo de uma aplicagio estabelecida exige um registro
detalhado do projeto desse sistema. A documentacdo ¢ extremamente
importante no diagnoéstico de erros ¢ realizagdo de mudangas, principalmente
se os usuarios finais ou analistas de sistemas que desenvolveram o sistema
ndo estdo mais na organizagdo.
Por ultimo, a atividade de conversdo do sistema informacional antigo para o novo,
ja4 que o inicio da operacdo de um novo SI normalmente ¢ algo complexo. Para suavizar o
impacto da transi¢@o, a literatura apresenta quatro métodos de conversdo (O’ BRIEN, 2002):
a) Conversdo Paralela, nesta, tanto o SI antigo quanto o novo permanecem em uso
paralelamente, até que haja um consenso entre a equipe que desenvolveu o SI e a
administracdo de que o sistema de informagdo antigo pode ser deixado de lado para a

utilizagdo exclusiva do novo. Essa forma de conversdo permite que os resultados e
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procedimentos de ambos os sistemas informacionais possam ser comparados e
avaliados, permite ainda que as falhas e problemas operacionais sejam identificados e
corrigidos antes de que se abandone o antigo;

b) Conversdo Direta: é a mais abrupta de todas, em que simplesmente o SI antigo deixa
de ser utilizado e o novo passa a operar em seu lugar;

¢) Conversdo por Etapas: nesta, somente alguns modulos sdo colocados a disposi¢do ou
apenas alguns departamentos ou setores passam a utilizar o novo sistema de
informagdo, passando a utilizar o novo SI pouco a pouco até que toda a organizagio
tenha abandonado o anterior. O maior beneficio desta forma de conversio € que
permite uma introducdo gradual dentro da organizag¢ao;

d) Conversao Piloto: esta forma de conversdo utiliza um departamento como um local de
teste, onde o sistema de informag¢do fica em fase de experimentagdo até que os
implantadores tenham confianga de coloca-lo em operacdo em toda a organizag@o.
Conta ainda com o mesmo beneficio da conversdo por etapas, permitindo uma
implantacdo gradual do mesmo na organizagao.

Por fim, cabe ainda falar um pouco sobre o periodo pos-implantagdo do SI, ou
seja, a fase de monitora¢do e manutencdo do SI. Geralmente, apds implantado o sistema de
informagdo este gera um fenomeno conhecido como “curva de aprendizagem”, que representa
os erros que sdo cometidos pelos usuarios do sistema de informagdo até se adequarem ao
mesmo, a tendéncia desta curva € que estes erros diminuam com o passar do tempo.
Entretanto O'Brien (2002) indica que tais erros demonstram fragilidades do SI, apontando
onde pode ser melhorado. Além disto, a manuteng@o € util na correcdo de outros problemas ou
falhas que aparecem apds iniciado a utilizagdo do sistema de informagdo, durante a sua
operacdo, nesse caso, os analistas trabalham na corre¢cdo de problemas, determinando as
causas e as solugoes.

Basicamente, a manutencdo acontece de duas formas. A primeira ¢ a revisao pos-
implantagdo, que se dedica a corrigir os erros de desenvolvimento ou de uso do SI, esta forma
de manutencdo tem como objetivo garantir que o sistema de informacdo ird atingir seus
objetivos. Para isto, sdo realizadas revisdes e auditorias periodicamente, para garantir que
esteja operando adequadamente, atingindo os objetivos propostos. A segunda forma de
manutengdo € a que ocorre por mudangas no ambiente do SI, ou por necessidades de novas
funcionalidades. Tem como objetivo realizar modificag¢des no sistema de informagéo devido a

mudangas na organizagdo ou no ambiente de negodcios, como uma nova legislagdio ou
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mudanga na atividade organizacional. Normalmente, esta forma de manuten¢do exige que
sejam realizadas varias alteragdes em todo o sistema informacional em operagdo na

organizacao.

2.4 Os Sistemas de Informacao e a Administracao Publica no Século XXI

A partir das décadas de 1940 e 1950, com a implantacdo e a consolidagdo de uma
nova forma de Estado, o papel a este atribuido alargou, dando-o, para falar simplificadamente,
a responsabilidade de garantir o bem-estar da populagido (dai o nome, Estado de Bem-Estar
Social). Isso fez com que o Estado inflasse, aumentando em larga escala tanto a carga
tributaria quanto a burocracia estatal; além disto, outro efeito perverso deste modelo, acabou
sendo a captura do Estado por interesses privados até mesmo dos proprios burocratas. Com o
advento do processo de globalizacdio o Estado passa a ter a necessidade de continuar
protegendo os cidaddos, mas deve fazer isto sendo, a0 mesmo tempo, mais barato e mais
eficaz. Logo, o processo de globalizagdo diminuiu a autonomia e a capacidade de reagdo do
Estado, desencadeando uma crise, que, segundo Bresser Pereira (1997) se manifestou
especialmente na crise fiscal, no esgotamento das formas de interven¢do adotadas e nas
técnicas obsoletas da administragdo publica burocratica. Logo, era essencial que o Estado
passasse por uma reforma, que resgatasse sua autonomia financeira e a capacidade de
implementagdo de politicas publicas.

Sendo assim, para o Brasil, a partir de 1995, o caminho escolhido para a reforma
do Estado incluiu a delimitacdo de sua area de atuacdo, a desregulamentacdo, a reforma
administrativa e a reforma politica. Interessa aqui, apenas a reforma administrativa, que se
propos a ser realizada segundo as idéias da Administracdo Publica Gerencial, que tem como
principais caracteristicas a preocupagdo com a eficiéncia e a efetividade da méaquina
administrativa, através de descentraliza¢do e da administragdo voltada para resultados, além
de melhoria na capacidade da burocracia e de uma administragdo voltada para o cidaddo
(BRESSER PEREIRA, 1998).

A reforma administrativa brasileira enfocou as areas de planejamento, mudanga
no marco legal, novos modelos institucionais, gestdo, recursos humanos, capacitagao,
informatica e sistemas de informacéo, e ética controle e conduta (CHAHIN et. al., 2004). Se a
reforma realmente atingiu os objetivos propostos ndo ¢ o que interessa aqui, mas ¢&

interessante destacar que teve uma grande influéncia na adog¢éo das primeiras agdes no sentido
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da implantagdo de um governo eletronico no Brasil, em 1999. No ano de 2000 a politica de
governo eletronico do pais foi criada, juntamente com a criagdo de um marco legal para as
politicas neste sentido dos estados e municipios; a partir dai foi também criado o portal
federal de informagdes e servigos, além de ter sido posto em operagdo alguns sistemas de
compras nos Estados e na Unido, e o SIORG, que ¢ o Sistema de Informagdes
Organizacionais do Governo Federal, entre outras agdes.

O Gartner Group, citado por Ferguson (2008, p.104), define Governo Eletrénico
como sendo “a continua otimizac¢do da prestacdo de servigos do governo, da participagdo dos
cidaddos e da administragdo publica pela transformacdo das relagdes internas e externas
através da tecnologia, da Internet e dos novos meios de comunica¢do”. Ou seja, diz respeito
exatamente a idéia de otimizar a atuagdo do governo tanto na oferta de servi¢os como na
administracdo da maquina estatal, além de permitir maior participagdo da populagdo. A
literatura apresenta o Governo Eletronico como ocorrendo em trés frentes principais (LAIA,
2006):

a) G2G (Governo para Governo) — relacdo em que tanto o ofertante do servi¢o ou
informagdo quanto o beneficiado fazem parte do governo (podendo este ser municipal,
estadual ou federal). Portanto as relagdes sdo horizontais, sendo mais facil, nesse
sentido, a construgdo de parcerias, tanto para prestacdo de servigos quanto para a
integracdo de sistemas informacionais, principalmente em areas em que estdo
presentes mais de uma esfera de governo;

b) G2B (Governo para Negocios) e B2G (Negocios para Governo) — Diz respeito a
relagdo do governo com as empresas privadas. Na esfera do G2B temos a oferta de
servicos do governo para as empresas. Ja na esfera do B2G temos as compras
governamentais, as possibilidades de criacdo de parcerias entre a esfera publica e a
privada (PPP) e a responsabilidade do Estado de incentivar o comércio eletronico,
principalmente para as pequenas e médias empresas;

¢) G2C (Governo para os Cidadios) e C2G (Cidadiios para Governo) — E a relacio
entre o governo e os cidaddos (como o nome indica). No sentido do G2C aparecem as
ofertas de servigos pelo governo para os cidaddos, com maior agilidade e
disponibilidade no atendimento. No sentido inverso, C2G, o cidaddo passa a ter um
canal para se fazer ouvido, podendo o Estado conhecer as suas demandas reais.

Trazendo para o contexto brasileiro, segundo o site de Governo Eletrdnico!, “O

' http://www.governoeletronico.gov.br/o-gov.br
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desenvolvimento de programas de Governo Eletronico tem como principio a utilizagdo das
modernas Tecnologias de Informagdo e Comunicagdo (TICs) para democratizar o acesso a
informagdo, ampliar discussdes e dinamizar a prestacdo de servigos publicos com foco na
eficiéncia e efetividade das fungdes governamentais”, demonstrando que, no Brasil, a politica
de Governo Eletronico segue a tendéncia mundial e vai no sentido da implantagdo das
melhorias apontadas como sendo foco da reforma mencionada. Para Vilhena (2002) a
implantacio e desenvolvimento do programa de e-gov no Brasil ¢ de grande importancia para
que o pais se consolide no contexto da sociedade da informagdo e obtenha vantagem
competitiva em um mundo globalizado. Além disto, a autora também afirma que o Governo
Federal vem obtendo avangos importantes, no sentido de fazer com que os mecanismos de
gestdo publica e controle social sobre os gastos do governo sejam cada vez mais efetivos.

Um bom exemplo do governo federal de utilizagdo das ferramentas de TI para que
o governo realize melhorias na atuagio e administra¢cdo da maquina do Estado ¢ a criagdo de
portais e de sistemas informacionais de compras (licitagdo). No Governo Federal foi
implantado em 2003 o SIASG/Comprasnet que fica responsavel pelos procedimentos de
compra e contratacdo do governo. Este SI € composto por varios modulos, que incluem desde
o cadastro de fornecedores, o catalogo de mercadorias, a divulgacio dos editais, o registro de
prego, a emissdo de ordem de pagamento, a gestdo dos contratos, até o portal de compras, que
¢ ainterface do SI com o fornecedor.

Segundo Chahin et. al. (2004) os beneficios da implantacdo deste sistema de
informag¢do vao no sentido de prover um maior acesso as informagdes, tanto pelo governo
como pelos fornecedores. O aumento da competicdo entre os fornecedores (proporcionado
pelo maior acesso a informagdo) levou a reducdo dos custos, tal reducdo € resultado também
da criagdo da modalidade de licitagdo “Pregdo”. Outro impacto interessante também foi no
aumento da eficiéncia dos procedimentos de compra e de contratagdo, que vieram junto com a
simplificacdo e o ganho de agilidade nos processos, permitido pela eliminagdo dos
procedimentos manuais. Ainda para este autor o ganho em eficiéncia nos gastos da
administragdo publica, promovidos por esta diminui¢do dos custos pode promover uma alta
liberagdo de recursos para o Estado; assim, tais recursos poderdo ser disponibilizados para
investimento.

Em Minas Gerais o “Choque de Gestdo” veio como uma a¢do no sentido da
mencionada reforma gerencial do Estado, a partir do ano de 2003. Laia (2006) diz que tal

acdo tem como diretriz a reorganizagdo e a modernizacdo da administracdo publica, e para
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que 1sso seja realmente realizado, a utiliza¢do dos recursos de TIL, no sentido de aumentar a
efetividade das agdes do estado, sdo imprescindiveis. O autor considera que as a¢des no
sentido da implantagdo de um Governo Eletronico sdo capazes de promover modernizagdo e
maior transparéncia nas atividades do estado, possibilitando ainda maior difusdo das
informagdes e conseqiientemente um fortalecimento da cidadania e da democracia.

Como exemplo de informatizagdo dos procedimentos no Estado de Minas Geratis,
aparece também a questdo das compras governamentais. O estado conta hoje com um Portal
de Compras governamental, onde existe também, assim como no governo federal, o cadastro
de fornecedores, a possibilidade de realizacdo do pregdo online entre outras facilidades. O
Sistema Integrado de Administracdo de Materiais e Servigos (SIAD) contém todas as
informagdes sobre os processos de compras do governo, contendo catalogo de produtos e
servigos ja especificados para a compra pelo Estado, e se encontra ligado ao Portal de
Compras.

Outro sistema de informagao implantado no Governo de Minas Gerais € o Sistema
Integrado de Administragdo Financeira (SIAFT) que trata de todo o procedimento financeiro
do estado, sendo que, € no SIAFI que procedimentos basicos, como empenho, liquidagio e
pagamento das despesas, sdo realizados. Segundo o site SIAFI-MG”* seus objetivos incluem
“buscar a gestdo eficiente dos recursos publicos do Estado, mediante a integragdo
automatizada dos processos de elaboragdo e execucdo orgamentaria, administracdo e execugdo
financeira, registros contabeis e gestdo do patriménio publico”

Existem ainda o Sistema Integrado de Protocolo (SIPRO), que cuida da
tramitacdo de documentos em todos os 6rgdos do estado, impedindo assim o extravio de
documentos e permitindo o acompanhamento do andamento de processos nos 6rgdos de
governo, ¢ o Sistema de Administragdo de Pessoal (SISAP), que € o sistema de informagao
que cuida da administracdo de pessoal, contendo cadastros dos servidores, sendo também
onde sdo feitos os pagamentos dos salarios do funcionalismo. Estes dois ultimos sistemas
informacionais s3o hoje utilizado pela Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude
Ocupacional para realizag@o de suas atividades.

Esses citados sdo apenas alguns exemplos de todos os sistemas de informagio que
hoje existem nos 6rgdos de governo de Minas Gerais, justamente com o objetivo de agilizar,
modernizar, diminuir custos e promover melhores condi¢des de funcionamento e, portanto,

maior efetividade e eficiéncia nas atividades do Estado. Alinhados assim com a resposta que

2

https://www.siafi.mg.gov .br/fcag/dirf/paginas/index. php
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vem sendo dada na atualidade para os desafios apresentados aos governos, para a

modernizagio e reforma do Estado.
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Capitulo 3 A Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude

Ocupacional e o Sistema de Gestido de Pericia Médica

3.1 As Atividades de Pericia Médica e a Saude Ocupacional’

3.1.1 Pericia Médica

A Atividade de Pericia Médica ¢ a avaliag@o que ¢ realizada para que se verifique
a capacidade laborativa do trabalhador. E considerada incapacidade laborativa quando é
impossivel ao trabalhador continuar desempenhando as atividades especificas do emprego ou
do cargo ocupado, devido a qualquer doenca ou acidente. Para este exame deve ser
considerado como critério de avaliagdo a possibilidade de agravamento de doenga e o risco de
vida tanto da pessoa como de terceiros proximos a mesma, que podem advir da continuagao
no mesmo trabalho nas mesmas condi¢des. Portanto, os elementos para a avaliagdo sdo: a
patologia que se desenvolveu, as condigdes e exigéncias do trabalho e a legislagdo
relacionada.

A decis@o do Médico Perito ao realizar a avaliagdo podera ser pela capacidade ou
incapacidade para o trabalho. No caso de capacidade para o trabalho o trabalhador apenas
volta a sua rotina normal. No caso de incapacidade, esta pode ser temporaria ou definitiva. A
incapacidade definitiva ¢ quando o trabalhador ¢ considerado incapaz de voltar as atividades
de sua funcgdo, e o levara a aposentadoria por invalidez, j& que continua precisando se
sustentar de alguma forma e ndo ¢ mais capaz de trabalhar para isto. J& a incapacidade
temporaria € quando se espera a recuperagdo dentro de algum prazo de possivel previsdo.
Existem ainda os conceitos de incapacidade parcial ou total. A incapacidade total € essa de
facil compreensdo, em que o trabalhador estd inapto para exercicio do trabalho (seja
definitivamente ou temporariamente). A incapacidade parcial, ¢ quando a atividade pode
continuar a ser exercida sem risco de agravamento da doenga, sendo realizada, entretanto,
com menor eficiéncia pelo trabalhador, ou, como ocorre no Estado de Minas Gerais, em que o

servidor ¢ ajustado em outra atividade, que ndo comprometa sua patologia.

’As informagdes neste topico foram bascadas no que se encontra disponivel em AREASEG
(http://www arcaseg.com/seg/); SOUZA (http.//www.rnsites.com.br/periciamedica_apostila per.htm);
¢ PREVIDENCIA SOCIAL (http://www.previdenciasocial.gov.br/arquivo/office/3 081014-105204
-796 pdf); além de observagdes pessoais do autor na SCPMSO.


http://www.areaseg.com/seg/
http://www.rnsites.com.br/periciamedica_apostila_per.htm
http://www.previdenciasocial.gov.br/arquivo/office
http://www.previdenciasocial.gov.br/arquivos/office/3_081014-105204-796.pdf
http://www.previdenciasocial.gov.br/arquivos/office/3_081014-105204-796.pdf
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Por fim, ¢ interessante mencionar que a negativa quanto a incapacidade laborativa
ndo significa que o médico perito estd negando a doenga da pessoa que foi periciada, significa
apenas que aquela patologia ndo interfere no seu desempenho profissional.

Além disto, o médico perito ndo estd naquele momento realizando nenhum
tratamento de saude, portanto ndo pode receitar medicamentos. A atividade de pericia limita-
se a constatacdo da incapacidade para o trabalho, todo o tipo de tratamento de saude oferecido
pelo governo € realizado através do SUS ou, no caso dos servidores publicos do Estado de
Minas Gerais, pelo Instituto de Previdéncia dos Servidores do Estado de Minas Gerais

(IPSEMG).

3.1.2 Saude Ocupacional

As atividades de Saude Ocupacional sdo aquelas em que se procura promover a
preservacdo da saude do trabalhador, no que diz respeito as atividades de sua fungdo e ao seu
ambiente de trabalho. Para isto, sdo realizadas analises que buscam detectar fatores que
possam interferir na saude do trabalhador. Nesse sentido, sdo a¢des tanto de prevencdo a
doengas que podem surgir a partir da realizagdo das atividades laborais, quanto de diagnostico
precoce das possibilidades de aparecimento de doengas ou mesmo de agravamento de alguma
patologia ja presente. Dessa forma, dentro do campo da saide ocupacional se enquadram os
exames pré-admissionais, a caracterizagdo de acidentes de trabalho e de doengas profissionais,
bem como todo o tipo de caracterizacdo de situagdes de insalubridade, periculosidade e
penosidade.

De acordo com essa preocupag¢do na manutengdo a saude do trabalhador, sdo
praticadas agdes com foco na seguranga do trabalho, que se refere ao conjunto de medidas
adotadas para minimizar os riscos de acidente de trabalho e doengas ocupacionais, e para
proteger a integridade e a capacidade do trabalhador; na ergonomia, que diz respeito a
adequagdo dos instrumentos de trabalho a sua utilizagdo e ao bem estar do trabalhador que faz
uso do mesmo; e a higiene ocupacional, que busca a prevengdo e o controle da exposicio,
durante o periodo de trabalho a riscos ambientais, sejam estes fisicos, quimicos ou biologicos.

A 1déia por tras desta atividade € a de que, a partir de uma identificagdo precoce
dos riscos a que se expdem os trabalhadores em seu ambiente de trabalho, pode prevenir
contra acidentes e doencgas causadas pelas condi¢des do mesmo;, com isso, pode haver uma

diminui¢@o das ocorréncias.



28

3.1.3 A Importdncia da Pericia Médica e da Saude Ocupacional e sua Relagdo com a

Administragcdo Publica.

As atividades de Pericia Médica e Saude Ocupacional t€ém importancia maior do
que a obviamente percebida. Além do fato de garantirem a saude e a qualidade das condi¢des
de trabalho dos funcionarios, e estar ai sua grande importancia, no respeito as pessoas que
exercem o trabalho, elas permitem também um melhor desempenho por parte dos
profissionais em suas atividades. Isto porque a pessoa estarda em condigdes favoraveis de
saude adequadas ao trabalho exercido. No caso de incapacidade para o trabalho, tera a
oportunidade de afastar-se do trabalho para o tratamento de sua saiude, além de ser realocada
quando a patologia a impedir de continuar em sua atividade. E uma questdo de respeito as
pessoas, e de bom emprego dos recursos humanos disponiveis.

Isto se aplica também ao Governo do Estado de Minas Gerais. Um bom servigo de
Pericia Médica e Saude Ocupacional pode levar a diminui¢do da despesa do governamental
com individuos que, apesar de apresentarem patologia, estdo aptos ao trabalho, seja parcial ou
totalmente. Isto porque ajuda a prevenir contra doencgas nos servidores que viriam a resultar
em um afastamento definitivo do trabalho (ou seja, uma aposentadoria precoce) fazendo com
que o Estado precise arcar com dois vencimentos para um mesmo cargo. Além disto, evita
também que funciondrios em condi¢gdes laborativas sejam afastados temporariamente,
evitando, também, que o Governo tenha que arcar com os vencimentos de dois funcionarios,
sendo que um dos dois estd afastado mas permanece em condig¢des de trabalho e o outro foi
contratado para assumir o lugar do que esta em afastamento.

Foi pensando nisso, € no cuidado com a saude do servidor que foram criados
decretos e resolucdes que disciplinam tais atividades no Governo de Minas. Desde quando foi
criado o Estatuto do Servidor, em 1952, j4 se trata destes assuntos, como a previsdo de
concessdo de Licenca para Tratamento de Saude e da Aposentadoria do funcionario com 25
anos de trabalho e que, destes 25, passou 12,5 anos trabalhando com equipamentos de Raio X,
substancias radioativas ou quimicas de emanagdes corrosivas. Além do destacado no Estatuto,
muitas outras disposi¢des existem neste sentido. Isto porque o Estado conta com legislagdo
propria no que diz respeito aos assuntos de Pericia Médica e Saude Ocupacional, ndo sendo a

mesma usada entre os funcionarios regidos pela Consolidagio das Leis do Trabalho.
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A Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude Ocupacional foi criada
justamente para cuidar dos aspectos de saude do servidor, tanto no que diz respeito a pericia
de ambientes de trabalho e a prevencdo de doengas do trabalho, quanto na concessdo de
licenga para tratamento de saude, avaliagdes para aposentadorias por invalidez e ajustamento
funcional, entre outros. Nesse sentido, sua missdo ¢ “Propiciar a prevencdo de doencas
ocupacionais e acidentes de trabalho, a melhoria continua das condigdes ambientais de
trabalho e garantir ao servidor e ao Estado a avaliag@o criteriosa da capacidade laborativa
através de um atendimento eficiente e respeitoso, no ambito do poder executivo

estadual” (SCPMSO, 2008b, p.7)

3.2 A Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude Ocupacional

A Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude Ocupacional (SCPMSO) ¢
uma das unidades administrativas da Secretaria de Estado de Planejamento e Gestdo
(SEPLAG). Sua finalidade ¢ gerenciar as atividades de pericias médicas e a politica de saude
ocupacional no ambito do Poder Executivo do Estado de Minas Gerais. Segundo o Decreto

44 817 de 25 de maio de 2008, esta dentro de competéncia da SCPMSO :

normatizar, orientar, implementar ¢ executar as atividades de Pericia Médica
¢ Saude Ocupacional dos servidores da Administragdo Publica Direta,
Autarquica ¢ Fundacional do Poder Executivo, com excec¢do dos servidores
da Fundagdo Hospitalar do Estado de Minas Gerais — FHEMIG, do
Departamento de Estradas de Rodagem do Estado de Minas Gerais — DER,

dos servidores de carreira da Policia Civil, da Policia Militar ¢ do Corpo de
Bombeiros Militar. (SCPMSQO, 2008b, p.7)

Para conseguir cumprir seus objetivos, a Superintendéncia conta com trés
diretorias, a Diretoria Central de Suporte Técnico-administrativo, a Diretoria Central de
Saude Ocupacional e a Diretoria Central de Pericia Médica.

A primeira, como o nome ja diz, € responsavel pelo suporte as atividades das
outras duas diretorias. Segundo o decreto acima citado, em seu Art. 46 que trata das
competéncias desta diretoria, a finalidade da mesma € coordenar, executar, avaliar e controlar
as atividades de apoio a modernizagdo administrativa e gestdo da informagao, incluindo as
unidades descentralizadas da SEPLAG. E interessante destacar que o mesmo artigo menciona

como dentro das competéncias desta diretoria, entre outras atividades as de promover a gestdo
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da informag¢do e desenvolver projetos e implementar medidas de modernizagdo,
racionalizac¢do e informatizacgdo das atividades operacionais.

A Diretoria Central de Saude Ocupacional tem por finalidade cuidar justamente
de assuntos concernentes a area de saude no trabalho dos servidores dos 6rgdos que se
enquadram no escopo de atividades da Superintendéncia. Entre suas competéncias cabe
mencionar a de garantir que sejam realizados estudos de ambientes de trabalho, pela propria
diretoria ou por empresa contratada, com o objetivo de conceder ou negar beneficios previstos
na legislagcdo ou para melhor adequar as condigdes de trabalho. Outra competéncia que pode
ser mencionada ¢ a de propor medidas de controle e prevengdo de acidentes de trabalho e
doengas ocupacionais.

Isto tem sido realizado pelo Programa de Saude Vocal do Professor promovido
por esta diretoria. Este € um programa de saude preventiva, que tem por objetivo a informagao
e a conscientizagdo do professor quanto ao uso de sua voz, visando o objetivo de que o
mesmo possa evitar doencas de cunho vocal que possam causar alteracdes na voz e
afastamento da sala de aula. O programa foi iniciado em 2007 e ¢ realizado através de
palestras sobre saude vocal ministradas aos professores de Belo Horizonte e das Unidades
Regionais de Pericia por peritos fonoaudiologos da Superintendéncia. Tal programa foi criado
a partir da observag@o de que um numero consideravel de professores tiravam licenga ou eram
ajustados devido a doengas vocais.

Outra competéncia desta diretoria € a realizagdo de exames pré-admissionais,
entretanto, como ndo € possivel que se contrate peritos para trabalharem apenas com pré-
admissionais e como existe um numero limitado de consultérios disponiveis, os exames pré-
admissionais sdo realizados pela Diretoria Central de Pericia Médica, juntamente com as
outras inspecdes periciais. Qutras que estdo neste mesmo caso sdo as caracterizagdes de
acidente de trabalho e a caracterizacdo de doenga profissional. Para estes tipos de pericia, a
caracterizagdo ¢ feita através de andlise documental. Em Belo Horizonte esta caracterizagdo ¢
feita pela Coordenacdo Médica (que faz parte da Diretoria Central de Pericia Médica), e deve
ser requerida via protocolo pelo servidor lesionado. Nas Unidades Periciais no interior, ¢ feita
pelo mesmo médico perito que fez o atendimento, e, nesse caso, se o servidor j4 comparecer a
inspe¢do com toda a documentag@o necessaria, a caracteriza¢do de acidente de trabalho ¢ feita
ali mesmo.

A Diretoria Central de Pericia Médica ¢ a que realiza a maior parte das atividades

da Superintendéncia. E esta diretoria que realiza as inspec¢des periciais nos servidores que vao
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at¢ a SCPMSO, e ¢ sua competéncia emitir laudos, extratos de laudos e qualquer outro
expediente que se refere a realizacdo de pericias médicas. Entre as inspe¢des que sdo
realizadas pela Superintendéncia destacam-se duas que sdo as grandes demandas na
Superintendéncia: Exames Pré-Admissionais (realizado por esta diretoria, como foi dito
anteriormente) e a Licenca para Tratamento de Saude (LTS). Essas duas formas de inspegdes
sdo marcadas diretamente pela pessoa que sera periciada, através de atendimento presencial
ou por telefone, existe ainda a possibilidade de ser marcada pelo RH do o6rgdo em que
trabalha. Outra inspecdo que ¢ marcada pelo interessado ¢ a Caracterizacdo de Deficiéncia,
este tipo de pericia € uma forma de pré-admissional, feito apenas em Belo Horizonte, em que
a pessoa sera periciada por médico especialista no assunto da deficiéncia em questdo, além de
passar pelo pré-admissional comum.

Além destas, existem outras ainda. A Adaptagdo de Horario, a Avaliagdo de
Especialidade, Caracteriza¢do de Deficiéncia, Licenga ex officio e o Processo Administrativo
ndo sdo marcadas pelo préprio usuario, mas sim internamente, geralmente fruto de um
encaminhamento de alguma pericia previamente realizada. A Isen¢do de Imposto de Renda ¢
marcada apds requerimento feito pela pessoa interessada no protocolo. Existem ainda as
inspe¢des por Laudo Indireto, que ocorrem quando os beneficios sdo concedidos ao servidor
por motivos de doenga em outra pessoa da familia, que sdo a Redugio de Horario de Trabalho
e Licenga por Motivo de Doenga em Pessoa da Familia. Nestes casos, € feito laudo indireto, ja
que a patologia ndo esta presente no servidor que faz o requerimento, € sim em algum outro
membro de sua familia. E por ultimo, alguns beneficios podem ser concedidos por
atendimento em posto de saude, e por este motivo, devem passar por revisdo de perito da
SCPMSO, sido estes: LTS, desde que seja menos de 10 dias e ndo seja prorrogacdo e Exame
Pré-Admissional.

Todas estas mencionadas sdo as pericias que sdo realizadas por apenas um perito,
ou seja, ndo sdo fruto de uma junta multidisciplinar.

As outras formas de pericias sdo as juntas multidisciplinares ou também
chamadas de inspecdes especiais. Essas sdo marcadas internamente, como uma convocagao
por parte da Superintendéncia ao servidor que ja passou por pericia e ja esta em LTS por um
longo periodo. Sdo estas as chamadas “Avaliagdo de Capacidade Laborativa”, que podem
resultar em Aposentadoria ou Ajustamento Funcional, e, quando para avaliagdo para

prorrogagdo de Ajustamento Funcional, pode ainda resultar em retorno ao cargo de origem.
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Existe ainda a possibilidade de reversdo de aposentadoria, que deve partir de requerimento do
servidor aposentado.

Além de tudo isso, foi observado pela Superintendéncia que nédo faz sentido para
os servidores que moram fora de Belo Horizonte virem até a capital do Estado para passar por
uma pericia para ter direito a 15 dias de licenga por exemplo. Para alguns servidores um
deslocamento desses pode ficar até mais caro do que perder os dias de trabalho. Por isso, para
facilitar o atendimento aos servidores e atingir melhor todo o Estado a Superintendéncia criou
as Unidades Regionais de Pericia (UP). Estas funcionam junto com as Regionais SEPLAG em
25 cidades, e ainda existem outras 3 localidades em que funciona apenas a Unidade Pericial.

Estas regionais, ou UP, ndo realizam todas as atividades que sdo realizadas em
Belo Horizonte, ja que sdo, muitas vezes, unidades pequenas e ndo contam com a mesma
diversidade de especialidades médicas que existem na unidade da capital, o que impede de
que se realize uma avaliagdo com especialista ou uma junta multidisciplinar. Por esses
motivos, a UP realiza as inspegdes para exame pré-admissional, caracterizagdo de acidente de
trabalho, concessdo de LTS (mas ndo realizam a pericia se for um pedido de prorrogagdo apos
60 dias ja em LTS) e adaptacdo de horario; entre as de laudo indireto: a reducdo da jornada de
trabalho e a licenga por motivo de doenga em pessoa da familia; e as revisdes de LTS (desde

que seja menos de 10 dias e ndo seja prorrogagdo) e pré-admissional.

3.3 A Utilizacdo de Sistemas de Informaciio na Superintendéncia Central de

Pericia Médica e Saude Ocupacional.

Para a realizacdo de todas estas atividades a SCPMSO conta com a utilizagdo de
sistemas informacionais, nos quais sdo realizadas as marcagdes de pericias, o controle das
agendas dos médicos, a digitagdo dos resultados das pericias, a marca¢do de palestras e a
tramita¢do de prontuarios, entre outras atividades. Entre os sistemas de informagdo que sdo
usados atualmente, dois ja estdo presentes no Estado ha alguns anos, que sdo o SIPRO para a

tramitagdo de prontuarios e o SISAP” para as outras atividades, excluindo apenas a marcagio

* A Superintendéncia utiliza um moédulo do SISAP que foi criado exclusivamente para as atividades
relativas a Pericia Médica. Todas as vezes que tal sistema informacional for citado neste trabalho,
diz respeito a este modulo do SISAP, ¢ ndo ao sistema como um todo, ja que 0 mesmo abrange
outros orgdos do Estado.
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de palestras do Programa de Saude Vocal, que usa um SI préprio desenvolvido para atender a
este objetivo.

Entretanto, tais sistemas informacionais n3o atendem por completo as
necessidades da Superintendéncia, incorrendo em uma série de problemas que acabam, muitas
vezes, por prejudicar o desempenho do 6rgdo. Dentre os SI utilizados, dois deles — o SISAP e
o SIPRO - estdo em mainframe, e isto impede por exemplo que se possa retirar relatorios
direto do SI na prépria Superintendéncia ou que se faca extratos de laudo, ja que o SISAP e o
SIPRO ndo aceitam formatacdo em seus textos. Além disto, o modulo utilizado pela pericia
médica do SISAP, foi criado como uma pequena atividade de marcagdo de pericia, que foi
sendo adaptada a uma e outra fung@o pouco a pouco, que transformou este modulo do SISAP
em um amontoado de funcionalidades mal integradas. Isto faz com que, em cada vez que
surge a necessidade de alguma manutengdo por mudangas no ambiente e uma funcionalidade
precisa ser alterada, outra atividade deixa de funcionar ou perde a configuragio.

Considerando-se as perdas em termos de recursos (de pessoas, monetario, de
tempo, entre outros) que a utilizagdo destes sistemas informacionais pela Superintendéncia
acarreta, € interessante, para a mesma, criar um novo SI que va aumentar a eficacia, eficiéncia
e efetividade das agdes, facilitando a comunicagio interna, fazendo com que as atividades
sejam realizadas em menor tempo, alocando melhor os funcionarios de forma que os
aproveite melhor em atividades mais relevantes e evitando o retrabalho, e etc.

Nesse sentido, a implanta¢do deste novo sistema de informagdo na SCPMSO nao
apenas resolveria estes problemas, como também demonstra alinhamento com a estratégia do
Governo atual, em promover uma administragdo publica focada no gasto inteligente do
recurso publico. Com isto, inclusive, o servigo de Pericia Médica e Saude Ocupacional do
Estado passam a funcionar de forma melhor, evitando a perda de recursos devido a gastos
com afastamento de servidores em condigdes de continuarem trabalhando apesar de
apresentarem algum tipo de patologia. Contribuindo, assim, para uma melhor administragio
dos recursos, sejam estes financeiros, humanos ou outros, dentro do governo.

Foi pensando nisso que a SCPMSO decidiu pela criagdo e implantagdo de um
novo SI que pudesse ser utilizado em toda a Superintendéncia e que atendesse suas
necessidades, resolvendo os problemas encontrados até entdo e criando novas possibilidades
de atuagdo para o SI, informatizando mais ainda a Superintendéncia, seguindo a tendéncia

mundial do século presente.
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Para que isto seja realizado, a idéia € criar um sistema de informag@o que esteja

integrado com o Sistema Aurus, sendo que este ultimo se responsabilizard pela grande

maioria dos trabalhos. Assim, o que sera desenvolvido pela Superintendéncia serd apenas as

atividades de suporte ao Aurus, ou aquelas em que o Sistema Aurus ndo tem funcionalidades

e portanto, precisam ser desenvolvidas em separado. Estas funcionalidades & parte do Aurus

estdo em trés modulos: Agenda Médica, Digitacdo e Programa de Saude Vocal.

O Sistema Aurus € um sistema de informag@o que tem como objetivo ser uma

solugdo para a gestdo dos processos e dos conteudos, tudo isto de forma integrada, e que

possa ser utilizada em todos os orgdos e entidades do Governo do Estado de Minas Gerais.

Para isto, o Aurus contara com quatro componentes:

a)

b)

d)

Componente de Gestdo de Processos, que tem como objetivo oferecer uma ferramenta
de gestdo de processos de negocios para os 6rgdos do Estado, sendo possivel definir
regras de tramitacdo dos processos e realizar a tramitacdo com base em tais regras,
acompanhando cada tarefa e gerenciando as listas de tarefa de cada um dos servidores,
ainda recuperar o historico de tramitagdo e outros recursos, podendo inclusive tramitar

processos de um orgdo para outro dentro do Governo do Estado, de forma integrada,

Controle de Gestdo de Conteudo, em que todos os documentos gerados poderdo ser
geridos e armazenados, podendo ser produzidos, utilizados e alterados pelos 6rgéos e
entidades do Estado. A idéia ainda € que o sistema seja inteligente no que diz respeito
a classificacdo de documentos, politicas de preservacdo e descarte, controle de

versdes, temporalidade, entre outros;

Componente de Recuperagdo de Informagao, sendo este um componente que permitira
a busca de informagdes disponiveis no banco de dados. As funcionalidades permitirdo
criagdo de frases de pesquisa, relatorios personalizados, procura em texto, além de

outros ndo especificados;

Componente de Gestdo de Usuarios, que se responsabilizara pela politica de seguranga
do sistema, através da gestdo de usuarios e permissdes de acesso a fungdes e

informagdes.

Sendo que os dois primeiros componentes contém as funcionalidades especificas do Sistema

Aurus, e os dois ultimos sdo atividades que compdem a grande maioria dos sistemas de

informag@o, e ddo suporte sua boa utilizagao.
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Logo, o Sistema de Gestdo de Pericia Médica (SGPM), sera este conjunto de
modulos que conterd o Aurus e estes trés outros mddulos criados no momento atual apds
integrados e funcionando de forma adequada. E interessante mencionar ainda que a SCPMSO
sera o local em que o Piloto do Aurus sera implantado. Entretanto, como o Aurus ainda esta
em processo de adaptacdo para que seja licitado, e ndo existe nenhuma informagdo concreta
sobre seus requisitos de implantacdo, este trabalho se concentrard na analise dos requisitos de
implanta¢do dos modulos que estdo sendo criados hoje, ou seja, Agenda Médica, Programa de

Saude Vocal e Digitagio.
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Capitulo 4 Metodologia

O capitulo abaixo apresentard a metodologia que foi utilizada para a realiza¢do da
pesquisa. Este trabalho se caracteriza como um estudo descritivo, em que ¢ descrita a situagao
atual da Superintendéncia, mediante estudo baseado nas fontes de pesquisa, sendo adicionadas
observagdes pessoais. Sendo assim, apos realizada a descrigdo do SI a ser implantado, serdo
considerados os aspectos de infra-estrutura relevantes a implantacdo do mesmo. Assim, o
trabalho procurara realizar contribui¢des para o aprimoramento da implantacdo do novo
sistema de informagdo na Superintendéncia.

Logo, este trabalho tem como seus objetivos entender quais foram os motivos que
levaram a criagdo do novo sistema, comparando isto ao fluxo atual dos prontuarios e as
funcionalidades oferecidas pelo novo sistema. Ou seja, pretende-se identificar os problemas
encontrados pela SCPMSO bem como a solugdo que o SGPM propde a situagdo. Outro
objetivo é fazer um levantamento dos requisitos de implantagdo do SGPM, com énfase nos
aspectos de infra-estrutura, dando maior ateng¢do as atividades de aquisi¢do de equipamentos e
programas e ao treinamento do pessoal. A base para que isto seja feito esta no que foi
apresentado pela literatura e na opinido de pessoas que trabalharam diretamente com a
constru¢do da idéia do novo SI e que conhecem em profundidade a realidade da SCPMSO e,
portanto, conseguem perceber mais facilmente o que serd necessario alterar para implantar os
moddulos em questdo do SGPM na Superintendéncia.

E importante mencionar que o primeiro objetivo sera alcancado englobando o
SGPM como um todo, ou seja, Aurus e os trés Modulos especificos da SCPMSO. Ja a parte
de resquisitos de implantag¢@o incluird apenas os Modulos de Agenda Médica, Digitagdo e
Programa de Saude Vocal. Isto porque, como o Aurus ainda estd em processo de licitagao,
ndo ¢ possivel inferir seus requisitos de implantacdo, ja que este ultimo Sistema Aurus ndo
estd ainda completamente definido, contando apenas com as defini¢des de o que sera, sem ter-

se definido ainda como exatamente cada atividade funcionara.

4.1 Materiais de Pesquisa

A pesquisa bibliografica deu o subsidio conceitual, permitindo conhecimento

sobre sistemas de informagdo no que diz respeito ao seu contexto e sua idéia central. Sendo
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assim, pode-se conhecer a trajetoria da sociedade atual que levou a que hoje seja possivel e
importante a discussdo sobre a aplicacdo de um sistema de gestdo em um 6rgdo de governo
bem como as facilidades e beneficios que sdo hoje observados na sociedade da informagao.
Além disto, a bibliografia estudada deu a base tedrica para a conceitualizacdo de termos
relacionados a sistemas de informag@o e para o conhecimento mais aprofundado do assunto da
pesquisa, ou seja, os requisitos de implantacdo de SI. A partir de entdo se construiu uma base
solida para o levantamento dos requisitos de implantagdo do SGPM.

Na analise documental, foram utilizados os documentos de descri¢do do Sistema
de Gestdo de Pericia Médica, a Cartilha da SCPMSO (documento usado apenas internamente,
tem como objetivo apresentar a Superintendéncia e suas atividades aos servidores que chegam
ao 6rgdo), o Projeto do Sistema de Gestdo de Pericia Médica, os fluxogramas internos que
descrevem o processo hoje e a previsdo de como serdo os procedimentos a partir da
implanta¢do do SI. Os documentos de descri¢do dos sistemas foram uteis para que o SGPM
fosse conhecido de forma clara e objetiva, trazendo uma visdo especifica dos objetivos e do
que ele se propde a realizar. A cartilha da SCPMSO, bem como os fluxogramas foram uteis
para o conhecimento da situacdo atual da Superintendéncia no que diz respeito a atividades e
tramitacdo de documentos e as expectativas do 6rgdo com a implantagdo do SGPM. Nesse
mesmo sentido de conhecer as expectativas, e também com o objetivo de entender os motivos
que levaram a opg¢do pela implantagdo de um novo sistema de informacgdes, foi utilizado o
Projeto do Sistema de Gestdao de Pericia Médica.

Ainda na area da analise documental cabe fazer mencdo a utilizacdo do
“Documento de Especificacdes Técnicas da Solucdo de Software” do Aurus, que permitiu
conhecer as atividades que serdo realizadas pelo Aurus e, assim, os limites da atuag@o do
Sistema de Gestdo de Pericia Médica. Dessa forma, foi possivel entender quais as atividades e
os problemas a serem solucionados pelo Aurus e quais serdo sanados pelos outros médulos
desenvolvidos apenas na SCPMSO, bem como, a forma como o Aurus e seus componentes
poderdo atuar para a solu¢do dos problemas identificados.

Foi ainda realizada observacdo pessoal no processo de realizagdo de Pericia
Médica, entre os meses de setembro a novembro de 2008 e fevereiro a abril de 2009. Durante
este tempo houve participagdo nas reunides de especificagdo de requisitos e funcionalidades
do sistema informacional, o que proporcionou uma boa compreensdo das atividades que virdo
a ser exercidas pelo SGPM, em seus modulos de Agenda Médica, Digitagdo e marcacdo de

palestras do Programa de Saude Vocal. Foi possivel ainda um melhor conhecimento de alguns
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dos problemas que levaram a op¢ao pela implantagcdo de um novo SI, e ter uma nog¢ao inicial
dos requisitos de infra-estrutura que serdo necessarios a implanta¢do do mesmo.

Para que fosse realizada a identificacdo dos motivos que levaram a opgdo pelo
desenvovimento do SGPM, e ainda da infra-estrutura presente e das necessidades que virdo
juntamente com o SI foram realizadas quatro entrevistas. Essa forma de levantamento de
informagdes foi escolhida porque possibilita o contato direto com o entrevistado para a coleta
de informagdes, e porque esta forma de coleta tem como ponto a seu favor o fato de que uma
conversagdo garante a veracidade e clareza das informagdes. Sendo isto de suma importancia
para nosso levantamento.

As entrevistas, portanto, foram aplicadas com o objetivo de conhecer a infra-
estrutura existente — como computadores, areas de trabalho, recursos humanos disponiveis — e
a que se espera realizar na implantacdo do SI, ou seja, novos computadores, impressoras,
pontos de rede, link de internet, entre outros. Bem como a previsdo de treinamento do pessoal
que 1rd operar o sistema, desde funcionarios que atendem na marcagdo de pericia, médicos e
até funcionarios administrativos, como a diretoria da Superintendéncia; além de aspectos
especificos das expectativas e do processo de decisdo que levou a opg¢do pelo SGPM,
permitindo um conhecimento mais aprofundado sobre a Superintendéncia (tanto a unidade
Belo Horizonte como as no interior) e sobre o contexto de implanta¢do do SI.

Para isto, foram realizadas quatro entrevistas, sendo uma com o analista
responsavel pelos modulos do SGPM na Prodemge e outras trés com funcionarios da
SCPMSO, cada uma com um objetivo especifico, a saber:

a) Na Prodemge o analista de sistemas responsavel pela criagdo do soffware do SGPM,
para levantamento de requisitos como velocidade da conex@o a internet, capacidade
dos computadores, entre outros. Além disto, para entender como ocorrerda a
implantacdo do software criado e para melhor compreensdo do SI como um todo.
Além disto como ele ¢ também o responsavel na Prodemge pela implantagdo do
SGPM, a entrevista foi feita também com a intengcdo de entender como ocorre o
processo de treinamento de pessoal e como este ocorrerda na SCPMSO, do ponto de
vista da empresa. Chamado aqui de “Entrevistado 17;

b) Superintendente da SCPMSQO, que foi o idealizador do SGPM, para conhecimento das
expectativas, ¢ melhor entendimento do sistema a partir do ponto de vista da
Superintendéncia, ou seja quais as demandas para a implantagdo do sistema e como

serdo atendidas. Chamado aqui de “Entrevistado 27;
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c) Diretora Central de Suporte Técnico-Administrativo da Superintendéncia, que
conhece com detalhes os recursos de infra-estrutura ja existentes na Superintendéncia,
além de conhecer as Unidades Regionais de Pericia e também ser capaz de trazer
informagdes especificas sobre as mesmas. Esta entrevista também proporcionou
informagdes claras sobre o quantitativo de computadores e impressoras e sobre a
demanda de atendimento nas regionais de pericia espalhadas pelo interior de Minas
Gerais, que foram consolidadas em um quadro demonstrativo das regionais e sera
apresentado adiante. Chamada aqui de “Entrevistado 37;

d) Funcionario da SCPMSO que conhece em detalhes a grande parte das Unidades
Regionais de Pericia, e foi capaz de trazer informagdes relevantes sobre a realidade
das mesmas, facilitando a compreensdo da realidade de tais localidades e os requisitos.
Chamado aqui de “Entrevistado 4”.

Além destas, a pesquisa conta ainda com conversas informais com pessoas que
entendem das atividades da SCPMSO e foram essenciais para os resultados desta pesquisa.
Dessa forma, foi possivel ter acesso as informagdes necessarias para que fosse construida uma
compreensdo do SI e do contexto em que se encontra hoje a SCPMSO, bem como suas
unidades regionais, e, portanto, de quais devem ser os requisitos de infra-estrutura para a

implantagcdo do SGPM.

4.2 A Entrevista

As entrevistas foram realizadas nos locais de trabalho dos entrevistados e trés
delas puderam ser gravadas. O roteiro foi preparado com ajuda da orientadora, sendo que
algumas perguntas foram direcionadas apenas para os funcionarios da SCPMSO, outras
apenas para o Analista de Sistemas e, outras ainda, foram feitas aos dois grupos. Os roteiros
se encontram anexados a este trabalho.

As entrevistas foram iniciadas com a identificagdo do SGPM, as necessidades que
vém a atender e de seus requisitos de operagao.

Apos este inicio, foi elaborada uma questdo que trata sobre os itens facilitadores e
dificultadores da implantagdo do sistema de informagdo na SCPMSQO, tanto na Unidade de
Pericia em Belo Horizonte como nas Unidades de Pericia nas cidades do interior. Esta questio
trata dos seguintes itens: tecnologia disponivel, pessoal qualificado, infra-estrutura de redes,

disponibilidade de recursos fisicos, integragdo com outros sistemas informacionais,
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organizagdo interna de processos, disponibilidade de informagdes e relatorios, nivel de
envolvimento da equipe, interesse e conhecimento sobre o assunto e normatizagio
(documentagdo) de processos, deixando ainda espago para que o entrevistado pudesse dar a
sua opinido sobre algum outro dificultador ou facilitador que considerasse relevante. Além
disto, foi perguntado qual o ponto critico e qual a maior facilidade para a implantagdo, e quais
as sugestdes para a minimiza¢do dos dificultadores. Estas perguntas foram feitas com objetivo
de comparagdo entre as respostas na busca de levantar elementos que sejam comuns entre os
dificultadores e facilitadores, indicando quais serdo as atividades que deverdo receber maior
ateng@o no momento da implantagao.

Apos essa parte, veio o conjunto de questdes sobre treinamento, com o objetivo de
saber como ¢ feito o treinamento, como sera a realizacdo da escolha dos servidores a serem
treinados, e qual o nivel de abrangéncia do treinamento. Por ultimo, foram tratadas de
questdes especificas das regionais, como infra-estrutura, tecnologia disponivel, pessoal,

enfim, o perfil das Unidades Periciais que devem ter o SGPM implantado também.

Com base nisto, na literatura pesquisada, nos documentos estudados e na
observagdo feita, foi possivel atingir os objetivos da pesquisa proposta, ja que as entrevistas e
todas as outras fontes de informagdes indicaram qual a situagdo hoje da Superintendéncia, no
que diz respeito as suas necessidades de mudangas no sistema de informag@o atual, bem como
dos requisitos para a implantagdo do SGPM nos seus modulos de Agenda Médica, Digitagdo

e Programa de Saude Vocal.
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Capitulo 5 Implantacdo do Sistema de Gestdo de Pericia Médica:

Apresentagdo e Andlise dos Resultados da Pesquisa

5.1 Motivos que levaram a criacdo do Sistema de Gestio de Pericia Médica.

A partir das entrevistas realizadas, foi possivel abstrair os motivos que levaram a
idéia da criagdo de um novo sistema de informac¢do para a Superintendéncia, bem como
através do projeto do sistema e de outros documentos pesquisados.

Em 2005, quando comegaram a acontecer os processos de reestruturacdo da
Superintendéncia, foram identificados alguns problemas que limitavam a realizacdo do
trabalho de forma eficiente e eficaz. Dessa forma, o fluxo do prontuério foi remodelado até
que se chegasse ao fluxo que € hoje aplicado ali. Segundo os funcionarios administrativos da
SCPMSO este ¢ o melhor resultado que se pode alcangar com os recursos € com os sistemas
informacionais utilizados atualmente (SISAP e SIPRO). Os problemas que foram encontrados
e que nao puderam ser resolvidos devido as falhas nos sistemas de informagdes atualmente
utilizados pela Superintendéncia serdo tratados aqui, mostrando ainda como a proposta do
novo SI vem a tentar solucionar tais deficiéncias.

Os principais problemas encontrados foram: dificuldade de acesso ao prontuério;
erros de funciondrios causados pelo excesso de regras e detalhes no fluxo do prontuario;
digitacdo dos resultados das pericias causando retrabalho, além de problemas nos sistemas de
informagdo atuais que impedem que alguns resultados sejam inseridos no sistema; dificuldade
de geragdo de relatérios, problemas na marcag@o das pericias, incluindo a falta de controle da
conversa do atendente que marca a pericia com o servidor ao marcar a inspegao.

Para a solug@o de tais problemas a idéia € a criacdo de um SI que contenha o
prontuario eletrénico, que possa ser acessado em qualquer lugar; o fluxo interno de trabalho,
que ja direcione a decisdo do usuario do SI, cercando as falhas nas a¢des dos funcionarios da
SCPMSO; e relatérios dindmicos em tempo real, que facilite o acompanhamento, as decisdes
e a informagdo por parte da gerencia e diretoria da Superintendéncia. A idéia para o SGPM ¢
que funcione ligado ao Sistema Aurus, de forma que o prontudrio eletronico e o fluxo
eletrénico de trabalho sejam realizados pelo mesmo.

Sendo assim, os modulos de Agenda Médica, Digitacdo e Programa de Saude

Vocal, servirdo como um complemento as atividades do Aurus, fazendo a parte de marcagdo
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de inspegdes, de controle da agenda médica, de criagdo de comunicados para serem enviados
a Imprensa Oficial, entre outras atividades. Devem, portanto, ser criados em separado, e
depois integrados ao Aurus. Foi observado que o Sistema Aurus, por ser um de grande porte,
poderia demorar mais que o tempo planejado pela Superintendéncia para a implantacdo do
SGPM, e, por isso, foi sugerido pelos representantes da Superintendéncia Central de
Governanga Eletronica, que fossem desenvolvidos os mddulos que contivessem as atividades
que nao dependiam do Aurus, para que depois, quando este ultimo estivesse pronto, tais

moddulos pudessem apenas ser integrados.

O Moddulo do Programa de Saude Vocal tem como objetivo ser utilizado pela
Diretoria de Saude Ocupacional, na marcagdo de palestras do Programa de Saude Vocal, que
permitira que os professores agendem sua participacdo em uma das palestras promovidas
pelas Unidades Periciais (ministrada por um fonoaudiologo da Superintendéncia de Belo
Horizonte que vai até a cidade ou faz a palestra por teleconferéncia), e que a Diretoria de
Saude Ocupacional tenha uma lista de presenca e possa imprimir os certificados de

participac¢do para os professores.

5.1.1 Dificuldade de acesso ao prontudrio e erros dos funciondrios

Em primeiro lugar, foi identificado um problema que diz respeito a dificuldade de
acesso ao prontuario, ja que este ¢ um documento fisico. Dentro da Superintendéncia e de
suas unidades, toda e qualquer informagio a respeito do histérico médico do servidor estd
guardado na pasta de prontuario e para que se forneca qualquer informagdo ou seja tomada
alguma decis@o a respeito dos direitos do servidor ¢ imprescindivel que esta esteja presente
para pesquisa. Este ¢ um grande dificultador, j4 que quando a pasta de prontuario estd em
algum setor, qualquer outro que necessite acessa-la devera esperar até que seja disponibilizada
para a consulta. Além disto, se for necessaria a consulta de algum prontuario do interior ¢
necessario pedir que transite da UP para Belo Horizonte através de malote. Entretanto o
malote s6 € enviado uma vez por semana, € se o prontudrio for necessario com urgéncia em
Belo Horizonte incorre-se em um custo inesperado com correio, ja que ndo pode esperar até o

envio do malote.
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O fluxo do prontuario ocorre da seguinte forma’: no dia anterior a inspegdo o
prontuario sai do arquivo e vai para o setor de atendimento, 14 € impressa a lista de
prontuarios e sdo conferidos os prontuarios que foram recebidos, e depois separados por
perito. No dia da pericia os prontuarios dos servidores que cada médico ira atender sdo
colocados em seu escaninho para que possam realizar os atendimentos. O perito recolhe em
seu escaninho os prontuarios e realiza as inspegdes. Apos realizada a Inspecdo o prontudrio,
com o laudo incluido, volta para o setor administrativo do atendimento e ali os prontuarios de
servidores que ndo compareceram sdo enviados ao arquivo, os pré-admissionais considerados
aptos vao direto para a digitagdo. Para os outros tipos de inspecdo, ¢ verificado se ha
necessidade de revisdo pela coordenacdo médica, se ndo vao também para a digitacdo, se

houver ¢ tramitado para o Apoio a Coordenagdo Médica. (FIG. 4)

> O Fluxo do prontuario descrito ¢ referente apenas a inspe¢do comum, ndo incluindo o fluxo do
prontuario para a realizagdo de juntas médicas. Isto porque ndo € objetivo do trabalho descrever os
fluxos, mas entender quais os problemas que levaram a decisdo pelo desenvolvimento do SGPM, ¢
o fluxo descrito ja é o suficiente para o alcance deste objetivo.
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FIGURA 4 - Fluxo do prontuério durante a realizacdo do atendimento pericial.

Fonte: Elaboracéo propria

Nesse momento 0s prontudrios sdo separados por assunto e colocados em ordem
cronoldgica, e sdo fornecidas as informac6es adicionais que o coordenador precisara, como o
Resumo de Prontuario Médico (RPM). Os prontuarios sdo entdo colocados no escaninho do

coordenador médico para avaliacdo por este ultimo (FIG. 5).
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Legenda:

FIGURA 5 - Fluxo do prontuério no setor de apoio & coordenagéo médica
Fonte: Elaboracéo propria

Ao chegar as maos do coordenador médico, o prontudrio é avaliado, por este
quanto a necessidade de realizagdo de junta multidisciplinar. Se for necesséria, o prontuério é
encaminhado para a marcagdo e o coordenador designa os peritos que deverdo participar. Se
ndo ha a necessidade de junta, o coordenador verifica se o laudo estd correto, e se sim é
homologado; se néo, ou seja, se houver alguma pendéncia no laudo, o coordenador o devolve

ao perito para que este faga uma revisao. (FIG. 6)
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FIGURA 6 - Fluxo do prontuério na Coordenacdo Médica e de volta ao Apoio
Fonte: Elaboracéo propria

Apo6s a homologacdo do laudo, este vai, dentro do prontuério, para o Apoio a
Coordenacdo Médica que verifica se foi homologado e envia para a digitagdo. Apos digitados,
todos os prontudrios voltam ao arquivo. Toda essa tramitagdo de prontuarios dentro da
Superintendéncia é feita através dos procedimentos de recebimento e envio no SIPRO, para
que o prontuario ndo se perca dentro da Superintendéncia. Na Superintendéncia e em suas

unidades regionais existem prontuarios de todos os servidores que estdo ativos no Estado,
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além dos arquivos inativos, que constam os prontudrios de aposentados e de contratados, que
anteriormente também eram atendidos pela Superintendéncia. Sendo assim, se um prontudrio

se perder dentro da Superintendéncia, ndo ¢ facil encontra-lo.

Quando um servidor vai de uma das UP para passar por pericia em Belo
Horizonte, seja a pericia uma junta ou uma avaliagdo de especialidade, o prontudrio do
mesmo ¢ enviado por correio para Belo Horizonte para que esteja presente na realizacdo da
inspe¢do. Nesse caso, passa por toda a tramitacdo e ¢ digitado e publicado em Belo Horizonte.
Ao final, o prontuario vai para o arquivo de regionais de onde sera disponibilizado para ser

enviado de volta a regional de origem.

Vale fazer mencdo aos recursos juridicos que ocorrem quando o servidor
considera que foi lesado em seu direito e ndo concorda com a decisdo pericial. Nestes casos o
prontuario vai para a Assessoria Juridica, que o analisa e emite parecer judicial e médico.
Ap6s isto o superintendente da seu “de acordo” e o advogado responsavel emite um oficio,
que ¢ assinado pelo superintendente, e enviado ao servidor aceitando ou negando o recurso.
Além disto, o prontuario ¢ encaminhado a Digitagdo, para que o resultado do recurso seja

incluido no SISAP e publicado.

Como pode ser observado, este ¢ um fluxo complexo e muito detalhado. Assim,
como o fluxo € controlado manualmente, ndo existem travas contra erros, o que faz com seja
suscetivel de falhas. Por exemplo, em alguns casos, quando houve uma licenga concedida
(que devera ser digitada e publicada), mas houve também a necessidade de marcagdo de uma
junta médica para o cumprimento do prazo interno para a publica¢do, que € de dois dias, o
prontuario deve ir até a Digitacdo e depois deve voltar para o Apoio a Coordenagdo Médica
para que seja marcada a junta. Se nesse caminho ocorre algum erro e o prontuario nao volta
ao Apoio, mas ¢ arquivado, esse pedido de marcagdo de junta que foi feito pelo coordenador
fica perdido, ou seja, um Unico erro entre muitos acertos de um funcionario da SCPMSO pode

fazer toda a diferenca na vida do servidor que foi periciado.

Para a solugdo destes dois problemas — ou seja: a facilidade de ter acesso ao
prontuario em qualquer setor, independente de estar sendo utilizado em outro local; e erros em
atividades do fluxo do prontuario devido ao excesso de prontuarios e aos detalhes do fluxo —
dois dos componentes do Aurus vém a ser essenciais, sdo estes o Componente de Gestdo de

Conteudo e O Componente de Gestdo de Processos.
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Os prontuarios serdo salvos no componente de Gestdo de Conteudo, facilitando o
acesso aos mesmos, resolvendo problemas como a dificuldade de acesso simultaneo, e a
transi¢do de prontuarios, tanto dentro das unidades da Superintendéncia (como foi mostrado
na descri¢do do fluxo), como de uma UP para Belo Horizonte. Assim, ndo havera mais gastos
extras com envio de prontuarios, nem mesmo o gasto com malotes. Além disto, os prontuarios
poderdo ser acessados em qualquer local da Superintendéncia, em Belo Horizonte ou nas UP,
mesmo que esteja sendo utilizado em outra area. Outro beneficio € que as informagdes serdo
mais facilmente encontradas no prontuario, fazendo com que as decisdes, tanto dos médicos
quanto de advogados ou do setor administrativo, sejam tomadas com maior subsidio. E
interessante mencionar que a idéia € que os peritos acessem o prontudrio diretamente no
computador, e fagam ali mesmo o laudo da pericia, inserindo as informag¢des no sistema, sem

ter que passar por uma digitag@o posteriormente.

O componente de Gestdo de Processos ird dar o suporte necessario ao fluxo
eletronico de trabalho, enviando-o para cada setor da Superintendéncia, ficando o servigo
pendente até que o responsavel o realize e transfira para o proximo setor. Isso facilitara para
que se saiba claramente onde cada processo estd e o que esta sendo feito. Outro facilitador € o
de que espera-se que os erros diminuam em larga escala, ja que, com a presenca do Aurus e
do fluxo eletronico de trabalho havera travas automaticas, que impedirdo um prontuario de ser
enviado para o setor seguinte caso ainda exista alguma pendéncia no setor em que se
encontra. Estes dois componentes resolverdo boa parte dos problemas encontrados hoje na

SCPMSO.

5.1.2 Dificuldade na geracdo de relatorios

O fornecimento de relatérios do sistema atual (SISAP) também € muito precario.
Nao existe uma funcionalidade que permita que os gerentes possam acessar em tempo real as
informagdes que necessitam. Para que um relatério seja fornecido pelo SISAP € necessario
que se faga um pedido a Prodemge (que faz a hospedagem dos sistemas informacionais) para
que seja produzido e enviado a Superintendéncia.

Outros relatérios que sdo necessarios com maior periodicidade, para

acompanhamento da meta do Acordo de Resultados®, sdo produzidos dentro da propria

¢ A meta do Acordo de Resultados a qual este trabalho se refere € a de que 95% das pericias devem
ser agendadas para até dois dias tteis apos a data de sua marcagéo.
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SCPMSO com a utiliza¢do da ferramenta do Microsoft Excel. Um relatorio em especial € o
que indica quanto tempo de defasagem entre o dia da marcacdo da pericia e o dia de
realizacdo da mesma. Para este levantamento, uma pessoa fica responsavel, todos os dias, por
simular uma marcagdo no SISAP para cada especialidade, colocando os resultados em uma
planilha. As informag¢des desta planilha s3o depois transformadas em porcentagens por outro
funcionario, para que entdo seja possivel ter acesso a este relatério e haja o acompanhamento
das metas do acordo. Essas informagdes sobre as UP sdo levantadas através de ligacdes
telefonicas, em que, uma das secretarias, uma vez por semana, liga para uma por uma das 28
regionais para saber sobre esta defasagem, e depois disto, produz o relatorio.

O Componente de Recuperagdo da Informacdo permitira que os relatérios sejam
emitidos e que informagdes sejam buscadas, diminuindo o problema de dificuldade de acesso
as informagdes enfrentado hoje pela Superintendéncia. Este problema dos relatérios sera,
portanto, resolvido em parte pelo Aurus, e em parte pelos modulos que estdo sendo criados

hoje para a posterior integragdo com o Aurus.

O Aurus, por ser um sistema de informacdo que atuard em todos os orgdos de
governo permitira 0 acesso a uma gama muito maior de informag¢des. Além disto, o Sistema
Aurus permitira a criagdo de sentengas de pesquisa que sejam flexiveis, a criagdo de relatdrios
personalizaveis, a busca em textos, além de outras funcionalidades ndo especificadas pelo

material disponivel.

Nos modulos do SGPM que ndo compdem o Aurus, existem relatorios pré-
estabelecidos, que tém como objetivo o acompanhamento pela geréncia das atividades na
Superintendéncia, tanto em Belo Horizonte como nas UP no interior, para a tomada de
decisdo por parte dos diretores e do superintendente, bem como acompanhamento dos
indicadores das metas do Acordo de Resultados. Entre estes relatorios, por exemplo, esta este
sobre a defasagem entre o dia da marcagdo da pericia e o dia de sua realizagdo, para todas as
UP, e Belo Horizonte. Outros também como: concessdao de beneficios, por médico, por codigo
identificador de doenga, por regional; tempo de licenca sugerido pelo atestado e o tempo que
foi efetivamente concedido; entre muitos outros relatdrios previstos. Reafirmando, assim, que
o problema dos relatorios conhecido hoje, sera em parte resolvido pelos Mddulos que estdo

sendo criados atualmente e em parte pelo Aurus, quando este for implantado.
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5.1.3 Digitagdio de laudos e retrabalho

Seguindo o Fluxo do Prontuario, ao chegar ao setor de digitacdo ele ¢
primeiramente separado entre as inspeg¢des que geram um extrato de laudo e as que ndo
geram. As inspec¢des que necessitam de um extrato de laudo sdo: Aposentadoria e Reversdo de
Aposentadoria, Isencdo de Imposto de Renda, LTS para acompanhamento de pessoa da
familia e LTS dos funcionarios de cartorio. Para estes casos, € emitido em um extrato de
laudo em arquivo modelo j& pronto, feito no Microsoft Word que ¢ encaminhado para o setor
que deve tomar a providéncia de envid-lo para o servidor interessado ou para seu 6rgao.

Para os pré-admissionais, no caso de o candidato ser considerado apto, o
resultado € apenas digitado e enviado de volta ao arquivo. Se for considerado inapto a
digitacdo ¢ incluida na comunica¢do para ser enviada a Imprensa Oficial. Os resultados
publicados — ou seja, os que entram na comunicagdo que € enviada a Imprensa Oficial — sdo
os de LTS (concedidas ou néo), Pré-admissionais inaptos, Ajustamentos funcionais (inicial ou
prorrogagdo) e resultados de recursos, bem como retificagdes de publica¢des anteriores.

Ao chegar a digitagdo os prontuarios sdo separados por tipo de inspecdo e os
resultados s@o incluidos, através de digitacdo, ao SISAP. Apds digitados, todas aquelas
entradas no SISAP sdo conferidas por um funciondrio diferente do que digitou, e caso existam
erros, devem ser corrigidos pelo funcionario que havia digitado anteriormente. Isto ocorre
para que se minimize as chances de erros. O proprio SISAP a partir das informagdes inseridas
por meio de digitacdo cria 0 Resumo de Prontuario Médico (RPM), que facilita a observagdo

do historico daquele servidor. (FIG. 7)
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FIGURA 7 - Fluxo do Prontuério no setor de digitacéo.

Fonte: Elaboracéo propria

Esta entrada de dados por meio de digitagdo também é um dificultador para a
eficiéncia e eficacia do trabalho. O fato de existirem digitadores que devem dar entrada em
um por um dos dados pode incorrer em erros, e para evitar este tipo de problema a digitagdo
deve ser conferida, ou seja, 0 mesmo trabalho é realizado duas vezes. Outro problema ainda
na digitacdo esta no fato de que o SISAP estd em mainframe, e uma das consequiéncias disto €
que ndo aceita formatacdo, o que impede que os extratos de laudo sejam feitos através deste
sistema de informag&o. Como resultado os laudos sdo feitos em arquivo de Microsoft Word, e,
entre as inspecOes que geram extrato de laudo, apenas as aposentadorias e 0s ajustamentos

funcionais s&o registrados no SISAP, todos os outros ficam registrados apenas no computador
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que foi feito (vale mencionar que os extratos sdo impressos e também contam com uma copia

dentro do prontuario).

Quando todo o SGPM estiver funcionando em plena atividade (Aurus e os
Modulos da Pericia Médica), incluindo a tramitagdo de documentos e de processos, o setor da
digitacdo sera desfeito, ja que as informagdes sobre o servidor estardo salvas no sistema, que
as buscara, criara o comunicado e o enviard para a Imprensa Oficial. Dessa forma, o setor de
Digitacdo que hoje trabalha na inclusdo de resultados de inspeg¢des no SISAP, ird perder sua
funcdo, ja que todos os resultados e informagdes serdo langados no SGPM no momento em
que o servidor esta sendo atendido pelo perito na Superintendéncia. Acabando assim com o

retrabalho e com os problemas de resultados ndo inseridos no sistema.

O Moddulo de Digitacdo criado atualmente, portanto, perdera também sua fungdo
quando todo o SGPM entrar em atividade. Entretanto, ¢ importante hoje para sanar, a0 menos,
um estes problemas levantados. Apesar de ndo ser possivel acabar com o retrabalho, ja que, a
conferéncia evita erros, que poderiam incorrer em custos para o Estado, este Modulo de
Digitac¢do inclui todos os tipos de inspe¢do, o que permite que todos os resultados possam ser
incluidos no sistema, e mais que isto, que o proprio sistema de informagdo ja produza o
extrato de laudo para envio ao servidor ou ao seu o6rgdo. Além disto, a funcionalidade de
buscar entre as inspegdes e, entre todas, selecionar as que devem entrar na comunicagdo para
ser enviada a Imprensa Oficial, bem como o proprio envio a Imprensa, estardo no modulo de
Digitagdo. Este ultimo, mesmo depois de ja integrado ao Aurus, buscard estas informagdes

entre tudo o que foi inserido nos prontuarios pelos peritos para criar tal comunicagao.

O Modulo de Digitagdo também permitird ainda a criagdo de relatérios na
Superintendéncia, como o RPM, que contém o resumo do prontuario do servidor com todos
beneficios que ja foram concedidos e negados ao mesmo, incluindo o tipo de beneficio e o
tempo que foi concedido. Estas funcionalidades indicadas ndo serdo fornecidas pelo Aurus, o

que justifica sua criagdo em moddulos separados.

5.1.4 Falhas na comunicagdo durante a marcagdio de pericias

Ainda outro problema que foi levantado é o fato de que ndo existe um controle

das conversas e das informa¢des dadas pelos telefonistas no momento da marcagdo da pericia,
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bem como nd3o ha nada que prove que a informagao foi fornecida e o servidor ndo a assimilou.
Entretanto, a Superintendéncia precisa ter alguma garantia de que o telefonista esta prestando
a informacdo de forma completa e correta, para que o servidor ndo receba posteriormente um
beneficio ao qual ndo ja ndo tinha mais direito ou para garantir que o funciondrio interno, que

ndo procedeu de forma adequada, possa ser punido.

Para que o servidor faga a marcac¢do da pericia, o procedimento normalmente é o
seguinte: o servidor ao receber um atestado médico se dirige ao seu 6rgdo de trabalho e recebe
um Boletim de Inspe¢io Médica (BIM) assinado e preenchido por seu superior. Enquanto
isso, ele tem trés dias a partir do inicio do afastamento para marcar a inspeg@o. Para que esta
marcagdo seja realizada existem trés formas, via telefone, presencialmente na Unidade
Pericial, e através do setor de RH de seu orgdo de origem, que tem acesso ao SISAP, e
posteriormente, podera acessar o SGPM via Internet. A Superintendéncia trabalha com a meta

de que o atendimento pericial aconteca até dois dias depois da marcagao.

Além deste, o agendamento de pericias feito no SISAP apresenta uma série de
pequenos problemas que causam grandes dificuldades no dia-a-dia dos atendimentos periciais.
Um deles, como exemplo, é a necessidade de remanejamento manual de uma por uma das
inspe¢des quando algum perito ndo pode comparecer naquele dia. Quando algum perito avisa
que ndo pode comparecer em algum dia especifico, € necessario ir até a area de bloqueio de
agenda e bloquear a marcagdo de inspegdes para este perito na data indicada. Entretanto, para
saber se ja existe alguma inspe¢do marcada € necessario acessar outra funcionalidade do
SISAP e identificar a existéncia de marcagdo para aquela data, se houver, o usudrio deve
visitar a agenda de perito por perito até encontrar alguma vaga em que possa encaixar um por
um dos servidores a serem periciados no dia. Este ¢ apenas um exemplo dos pequenos
problemas apresentados pelo SISAP que fazem com que os funcionarios tenham que se
concentrar em trabalhos que seriam realizados de forma mais rapida e mais efetiva se fossem

informatizados.

Assim, o modulo de Agenda Médica vem a solucionar grande parte destes
pequenos problemas identificados, automatizando ao méximo as atividades que ndo
dependem necessariamente de decisOes superiores, aproveitando as facilidades oferecidas pela
era da informagdo. Além disto, este modulo ainda conterd funcionalidade para a gravagdo das
liga¢des durante a marcagdo de pericia. Com isto, sera possivel a consulta a conversa durante

a marcagdo quando houver qualquer tipo de recurso alegando ndo conhecimento de
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informagdo, acabando com o problema citado no inicio deste tdpico, que diz respeito a falta

de controle das conversas dos atendentes com os servidores na marcacdo de pericia.

A Agenda Médica cria também as funcionalidades que ndo estardo presentes no
Aurus. Este médulo € o que conta com o maior escopo e o que necessitou de maior tempo e
dedicacdo para que fosse realizado seu levantamento de requisitos. Sera responsavel pelo
controle da agenda dos médicos, pela marcagdo de pericias, pela recepcdo de servidores para
serem atendidos, por levar informag¢do da chegada do servidor ao médico dentro do

consultério, entre muitas outras funcionalidades.

5.2 Requisitos de Implantacao

Este topico passa por algumas das atividades de implantacdo especificadas pela
literatura de referéncia. Entretanto, como o objetivo desta parte do trabalho visa dar énfase
aos aspectos de infra-estrutura, as atividades de Aquisicdo de hardware e software e de
Treinamento, terdo uma énfase maior durante a apresentagdo a seguir, enquanto as outras

atividades serdo apresentadas apenas de forma bastante sucinta.

5.2.1 Aquisi¢do de hardware e software

Entre os requisitos apontados por O Brien (2002) como sendo importantes para a
implantacdo de sistemas de informagdes, aparece em primeiro lugar a aquisi¢do de hardware
e software. Sobre este assunto, o Entrevistado 1 foi interrogado em quais os pré-requisitos
para o funcionamento dos modulos em questdo do SGPM. Em sua resposta deixou bem claro
que os pré-requisitos sdo que as estagdes de trabalho tenham acesso a Internet, j4 que o
sistema serd acessado via Internet, e que tais estagcdes tenham instalado o navegador Internet
Explorer ou Firefox, que, segundo o entrevistado, sdo os navegadores oficiais do Estado e,
por isso, para outros navegadores o sistema informacional ndo estara homologado. Outro pré-
requisito mencionado € a velocidade do link da Superintendéncia na capital e nas Unidades
Periciais do interior, que devem ter a velocidade minima de 1 mbps. Quanto a especificagdes

dos computadores a serem usados ndo existe nenhum requisito, ja que o SGPM ira executar
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todas as suas operagdes na Internet ndo utilizando a memoria dos computadores dos usuarios,
explicando também a necessidade de um link com maior velocidade.

No que diz respeito a compra de computadores e impressoras, para oS
Entrevistados 2 e 4, os modulos que serdo implantados agora ndo necessitam de nenhuma
alteragdo no quadro de terminais e impressoras da Superintendéncia em Belo Horizonte.
Segundo estes, a verdadeira mudanga s6 ocorrera quando for implantado o Aurus, e até 14, os
Modulos a serem desenvolvidos e implantados agora, funcionaro com 0s mesmos recursos
com que o SISAP funciona hoje.

O que ndo ¢ verdade quando se diz respeito as UP. Cada uma delas comporta um
perfil diferenciado, enquanto uma atende a uma grande demanda, outras atendem a poucos
servidores diariamente. Por este motivo, ¢ muito mais dificil determinar os requisitos de

hardware e software entre as mesmas. A Tabela 1 demonstra as UP, incluindo Belo

,
Horizonte, indicando suas demandas e a disponibilidade de computadores e impressoras.
Muitas delas, inclusive, reclamam que seus computadores estdo em mas condi¢des de uso, ou
entdo que possuem dois computadores, mas apenas um em condi¢des de uso. Outras contam
com a presenga dos computadores, mas utilizam a impressora da Regional SEPLAG, ndo
possuindo uma impressora exclusiva que fique no atendimento para que se imprima o registro
de comparecimento do servidor ao chegar para a pericia. Outras ainda ndo fazem uma
separacdo efetiva de qual computador pertence apenas a pericia e qual pertence a SEPLAG ou

ao IPSEMG. Os numeros foram levantados incluindo estes computadores com poucas

condi¢des de uso e os computadores e impressoras compartilhados.
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Tabela 1
Quantidade de peritos, mspe¢des por semana, computadores e impressoras nas unidades da
Superintendéncia Central de Pericia Médica e Saude Ocupacional — Abril 2009.
Numero de  Numero de nspe¢des por ~ Numerode  Numero de

Unidade Pericial . .
peritos semana computadores  impressoras
Almenara 1 75 3 1
Araguai 2 120 2 1
Barbacena 2 150 1 1
Belo Horizonte (*) 45 450 30 7
Caratinga 1 75 1 1
Coronel Fabriciano 4 122 7 (**) 1
Curvelo 1 75 2 2
Diamantina 2 130 2 1
Divinépolis 4 155 X (#%%) X (#%%)
Governador. Valadares 3 225 2 1
Itabira 2 132 2 1
Juiz de Fora 3 272 2 1
Lavras 1 72 7 1
Leopoldina 2 135 2 1
Montes Claros 6 384 7 4
Muriaé 1 75 1 1
Paracatu 2 144 4 3
Passos 1 80 9 (**) 2
Patos de Minas 2 169 2 1
Pogos de Caldas 1 60 3 2
Pouso Alegre 3 165 2 1
Sdo Jodo Del Rei 1 60 2 0
Sete Lagoas 2 110 4 1
Teodfilo Otoni 3 219 2 1
Uba 1 76 3 3
Uberaba 2 140 1 1
Uberlandia 3 194 4 2
Varginha 2 150 1 2
Vigosa 1 72 3 1

Fonte: Levantamento realizado pela Superintendéncia Central de Pericia Médica ¢ Satide Ocupacional
Elaborac¢éo do autor
Nota: * Os dados sobre Belo Horizonte dizem respeito aos setores de Atendimento ¢ Digitagdo apenas.
** Todos os equipamentos utilizados pelos servidores da Pericia sdo do UAL
*** Dado ndo foi disponibilizado.

Com uma andlise da tabela, pode-se identificar Barbacena, Caratinga, Muriag,
Uberaba e Varginha que contam com apenas um computador para uso da pericia. Entre estas,
Barbacena, Uberaba e Varginha realizam aproximadamente 150 inspe¢des por semana. Se for
realizada uma observagdo mais detalhada, sera observado que outras UP que realizam

aproximadamente a metade das inspe¢des semanais que estas trés, contam com dois ou mais
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computadores para uso (excluindo-se Coronel Fabriciano e Passos), o que indica que existe a
necessidade de aumento do nimero de computadores para as unidades de Barbacena, Uberaba
e Varginha para a implantagdo dos mddulos em questdo do SGPM. Seguindo o mesmo
raciocinio, entdo Juiz de Fora e Teofilo Otoni estdo também nas mesmas condig¢des.

Segundo o Entrevistado 3, existem UP que contam com um unico computador
(como indicado na tabela) para realizar todo o trabalho relativo a pericia, ou seja, registrar o
comparecimento, marcar a pericia, digitar o resultado, e o entrevistado afirma que a SCPMSO
precisara fazer um levantamento com o objetivo de verificar como esta a situag@o atual das
UP e definir como estes problemas serdo resolvidos. As UP que estdo sendo associadas aos
postos das Unidades de Atendimento Integrado (UAI) estdo sendo modernizadas, e estdo
recebendo equipamentos novos. Segundo este entrevistado, existe também outro projeto,
chamado “Descomplicar”, que estd levando mobiliario e equipamentos as UP. Sendo assim,
as que estdo dentro destes programas tém condi¢des de implantagdo dos modulos. Entretanto,
entre as 28 Unidades Periciais, apenas 6 delas tem vinculagdo com o UAL

Ja pensando pelo lado da infra-estrutura de rede, o link de Internet disponivel ndo
atende a necessidade. Entre os itens facilitadores e dificultadores levantados durante as
entrevistas, apontados pelo Quadro 1, os que se relacionam com a aquisi¢do de hardware e
software sdo os itens tecnologia disponivel, infra-estrutura de redes e disponibilidade de
recursos. Como pode ser observado no quadro indicado, todos os entrevistados consideram
estes aspectos como sendo dificultadores para a implantagdo destes modulos do SGPM, com
excecdo de um caso especifico a ser tratado adiante. Esta postura dos entrevistados se explica
justamente pelo fato do link de internet em Belo Horizonte ndo atender a necessidade atual da

Superintendéncia.
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Quadro Resumo dos Dificultadores e Facilitadores de Implantagdo do Sistema de Gestdo de Pericia

Meédica — Levantamento em Abril de 2009

Item Entrevistado 1 Entrevistado 2 Entrevistado 3 Entrevistado 4
Tecnologia disponivel Dificultador Dificultador Dificultador Dificultador
Pessoal qualificado Facilitador Facilitador Dificultador Dificultador
Infra-estrutura de redes Dificultador Dificultador Dificultador Dfficultador
Disponibilidade de recursos Dificultador Dificultador Facilitador Dificultador
Iptegr a¢ao com outros Facilitador Dificultador Facilitador Sem r.es.posta
sistemas objetiva
Org ¢do interna dos Dificultador Facilitador Facilitador Sem r.es.posta
processos objetiva
DISpomblh dade de L Facilitador Dificultador Dificultador Dfficultador
informagdes e relatorios
I:(;Z]ie;ede envolvimento da Facilitador Facilitador Facilitador Faciltador
Interesse ¢ conhecimento Facilitador Facilitador Dificultador Faciltador
sobre o assunto
Norma‘uzagacN) Dificultador Facilitador Dificultador Sem r.es.posta
(documentacio) de processos objetiva

Fonte: Entrevistas sobre os requisitos de implantagédo realizadas neste trabalho

Quando os entrevistados foram questionados com relagdo ao maior dificultador
para a implantagdo dos modulos em questdo do novo sistema de informagdes, o item que
prevaleceu em todas as entrevistas foi justamente este da velocidade do link em Belo
Horizonte. Entre as Unidades Regionais de Pericia, apenas uma delas ndo conta hoje com
acesso a internet, que € a Unidade de Almenara.

Quanto a questdo da tecnologia disponivel e dos links o Entrevistado 2 afirmou
que ¢ um dificultador, porque a infra-estrutura disponivel hoje ndo ¢ adequada, apesar de ter
sido melhorada e de, recentemente, ter-se conseguido a expansdo da velocidade dos links nas
UP. Em Belo Horizonte a situagdo € mais complicada, mas, para este entrevistado, essa
situacdo ndo deve causar preocupagdo, porque ¢ absurda, e o entrevistado tem certeza de que
sera resolvida. Quanto a infra-estrutura de redes, este entrevistado considera que a rede € um
problema muito menor que o da capacidade da linha de acesso, principalmente para a unidade
Belo Horizonte, que ja esta toda informatizada.

E importante aqui mostrar que a infra-estrutura de redes foi considerada em dois

aspectos: a disponibilidade de pontos de redes e a velocidade dos links de internet. Como foi



63

mencionado, todas as UP tém acesso a Internet, com excec¢do apenas de Almenara, e, como
foi também mencionado pelo Entrevistado 2, a velocidade dos links das UP foi expandida.
Entretanto, a questdo da disponibilidade de pontos de rede ¢ um outro aspecto. Em Belo
Horizonte, o acesso a rede € facil em toda a Superintendéncia, mesmo que a conexdo seja
lenta. Ja nas Unidades Periciais, a disponibilidade de pontos de rede ndo ¢ tdo facil assim.
Segundo o Entrevistado 3, as UP apostam no novo sistema informacional e acreditam que este
va realmente resolver muitos problemas, entretanto existem UP que ndo estdo ainda em rede,
ou seja, ndo utilizam o SISAP ainda. Essas unidades utilizam ainda outro sistema de
informacdes, anterior ao SISAP, e sdo trés as unidades nestas condigdes: Almenara,
Diamantina e Pocos de Caldas.

A questdo da disponibilidade de recursos teve alguns resultados interessantes. O
Entrevistado 1 considera que ¢ um dificultador porque, para este, seria interessante que 0s
peritos ja pudessem contar com uma estac¢ao de trabalho em cada consultorio, para que assim
jé& se acostumassem com a utiliza¢do do computador na realiza¢do das pericias. Isto porque o
mddulo Agenda Médica tem uma funcionalidade que indica ao perito, em sua agenda de
inspegdes, qual periciando ja chegou a Superintendéncia e da acesso para o perito ao RPM do
servidor. Esta funcionalidade foi criada para que, no momento da integragdo com o Aurus, ja
estivesse presente, ja que estd ligada ao agendamento, registro de comparecimento e a
digitacdo das pericias, e ndo ao fluxo de trabalho ou ao arquivamento de documentos.

Ja o Entrevistado 3, entendeu a disponibilidade de recursos fisicos como
disponibilidade de espago fisico. A partir deste ponto de vista, considerou que, se houver
disponibilidade de equipamentos e links que tenham a velocidade que atenda os pré-
requisitos, e se os usuarios estiverem devidamente treinados, a questdo do espago fisico ndo
sera um problema, logo, para este entrevistado, esse aspecto € um facilitador.

O Entrevistado 4, também compreendeu da mesma forma e lembrou que o espaco
fisico de algumas regionais € precario. O entrevistado lembrou que quando visitou as UP (ha
aproximadamente dois anos atras) existia uma delas que estava alocada junto com o IPSEMG,
funcionando um “6rgéo dentro do outro”, interferindo mutuamente nas atividades. Entretanto,
este entrevistado ndo voltou 1a mais e, portanto, ndo sabe se esta Unidade Pericial permanece

na mesma situacgio. Este foi o motivo de ter identificado este item como dificultador.
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5.2.2 Testes do Sistema de Informagdo

Segundo o Entrevistado 1, enquanto os modulos do SGPM passam pela fase de
desenvolvimento, vdo sendo também testados em suas funcionalidades. Os testes sdo feitos
inicialmente por uma equipe de teste que trabalha dentro da Prodemge. Depois disto, o que foi
testado por esta equipe vai para o cliente (no caso a SCPMSO) que testa novamente as
funcionalidades, e valida a medida que atendem ao que foi requisitado. Estas atividades estdo
em acordo com o que ¢ indicado pela literatura em termos de testes dos SI.

A teoria apresentada no inicio deste trabalho mostra que os programas devem ser
testados em todas as condi¢des de uso que vierem a surgir, € que para que os testes sejam
realizados € interessante que o SI seja subdividido em modulos, que € exatamente o que esta
sendo feito nos modulos do SGPM que estdo sendo criados agora. Ainda observando a
literatura, o que ¢ indicado pelo Entrevistado 1 como procedimento para o teste dos modulos
vai ao encontro do que ¢é sugerido por O Brien (2002), no que diz respeito ao teste ser
realizado durante o processo de desenvolvimento, possibilitando altera¢cdes nas entradas, nas
telas, nos procedimentos e etc, antes mesmo do SI entrar em vigor.

Foi mencionado ainda pelo Entrevistado 3 que para que o SGPM tenha um bom
funcionamento e atinja aos objetivos colocados pela Superintendéncia quando decidiu pelo
seu desenvolvimento, ¢ de suma importancia que o mesmo seja completamente testado. Isto
para que no futuro ndo venha a se descobrir que alguma funcionalidade faltou e o SI acabe se

tornando também uma "colcha de retalhos” como ocorre com o atual.

3.2.3 Treinamento dos usuarios

Com relag@o ao treinamento € interessante primeiramente indicar a opinido dos
entrevistados sobre os funcionarios da SCPMSO, tanto em Belo Horizonte como nas UP. No
que diz respeito ao nivel de envolvimento da equipe, todos os entrevistados consideraram que
¢ um facilitador, como pode ser observado no Quadro 1. O Entrevistado 4 comentou que a
SCPMSO ¢ um local atipico no Estado, em que todos os funciondrios estio sempre
interessados em idéias novas, € ndo existe resisténcia para a implanta¢do do novo sistema de

informac¢do. O mesmo foi observado pelo Entrevistado 2. Além de observar estes aspetos, o
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Entrevistado 3 ainda observou que a equipe tem liberdade para sugerir, criticar, apresentar
suas idéias e opinides, e se envolve facilmente com as atividades.

Quanto ao interesse e conhecimento por parte da equipe envolvida, o Quadro 1
mostra que apenas o Entrevistado 3 mostrou opinido divergente. Entre os que consideraram
como facilitadores, o Entrevistado 4 mencionou o fato de que a equipe que esta participando
do desenvolvimento do SGPM acredita no que esta sendo feito, e repassa isto para o resto da
Superintendéncia, que, passa também a se interessar pelo assunto. O Entrevistado 2 observa
que hd um interesse muito grande por parte de todos os servidores, porque as pessoas
identificaram uma oportunidade para facilitar o seu trabalho. Além disto, existe abertura e
disposi¢do dos servidores, mesmo porque sdo muitos 0s que estdo participando, e as pessoas
que participam se comprometem mais com o SGPM.

Vale mencionar a opinido divergente do Entrevistado 3. Este critica a ndo
participacdo de peritos nas reunides de desenvolvimento do SI. Para o entrevistado, o perito
ndo esta sendo ouvido, ndo é convidado a participar, e isto € uma falha no desenvolvimento.
O entrevistado afirma que muitos médicos ja lidam com sistemas informacionais em outras
institui¢des, e nenhum deles teve a oportunidade de comentar sobre sua experiéncia. Isto € um
dificultador, porque no momento da implantagdo podera haver criticas. Este entrevistado
observa que uma equipe seleta s6 de funcionarios administrativos esta produzindo o SGPM,
olhando s6 deste ponto de vista, ndo ouvindo o perito. Ou seja, existe pouco conhecimento
por parte dos peritos sobre o que esta sendo construido. E este entrevistado também que
critica a pouca divulgacdo do SGPM entre os funcionarios que ndo estdo participando da
elaborac@o e a falta de acesso ao material de especificacdo de requisitos de funcionalidades
que foi sendo alterado nas reunides gerais de validacdo dos requisitos.

Sobre a qualificagdo do pessoal que ira utilizar o SGPM, os Entrevistados 1 e 2
consideraram que este ¢ um fator facilitador. Um dos motivos € o fato de que o grupo que esta
construindo o sistema ¢ um grupo expandido, e bem informado, o que acaba facilitando a
construgdo e a posterior operacdo da tecnologia. Além disto, existem diretrizes para a criagdo
do SGPM que indicam que este deve ser de facil usabilidade, inteligente, rapido e simples.

Os Entrevistados 3 e 4, por outro lado tém uma visdo diferenciada da qualificagdo
do pessoal para operar o novo sistema de informac¢do. O Entrevistado 3, como ja sugeriu sua
opinido quanto ao interesse e conhecimento, entende que o sistema estd sendo pouco
divulgado, e que o pessoal que ndo participa das reunides ndo tem condi¢des de saber em que

etapa estd o processo. Para este, a implantacdo precisa ser divulgada. Assim, se for
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adequadamente divulgada e todos os funcionarios estiverem bem informados, além disto, se
houver recursos para a utilizagdo do sistema e se o pessoal for capacitado para a utilizagdo do
SGPM com o treinamento, entdo este deixara de ser um dificultador e sera um facilitador da
implantagdo.

Ja o Entrevistado 4 baseia sua opinido nos funcionarios das UP. Segundo este
entrevistado, “hoje, nas regionais, (a questdo do pessoal qualificado) ¢ um dificultador, mas
ndo é que ndo tenha pessoas competentes, existem sim pessoas competentes, mas elas
precisam ser treinadas, precisam de equipamento, precisam de material. Nessas trés areas um
pode faltar, ou falta funciondrio, ou falta equipamento, ou falta material. Para o sistema
funcionar bem as necessidades nestas trés areas precisam ser completamente atendidas”.

Sendo assim, os funcionarios que devem ser treinados s3o envolvidos e
interessados na criagdo do novo sistema de informagdo. Ja identificaram neste a possibilidade
de facilitar seu trabalho, e ndo tém problemas quanto a fazer sua voz ser ouvida dentro da
Superintendéncia. Logo, problemas como resisténcia a mudangas e pressdo de grupos internos
contra o sistema informacional ja foram superados, inclusive com as solu¢des apresentadas na
literatura citada, com envolvimento do maior numero de pessoas possivel e participagdo da
alta administragdo da Superintendéncia. Entretanto, outras solugdes também apresentadas pela
literatura, segundo um dos entrevistados, ndo estdo sendo aplicadas, como a divulgacdo das
acdes e a apresentacdo do SGPM para os funciondrios no intuito de manté-los informados.
Além disto, alguns funcionarios ndo estdo sendo ouvidos, como € o caso dos peritos, € em
algumas UP existem problemas com relacdo a disponibilidade de recursos para que o trabalho
seja realizado.

E nesse contexto de recursos humanos que sera realizado o treinamento dos
usuarios dos moédulos de Agenda Médica, Digitagdo e Programa de Saude Vocal do SGPM.

No que diz respeito a operacionalidade do treinamento, as respostas dos quatro
entrevistados foram muito homogéneas. Primeiramente, no que diz respeito a relagdo com a
Prodemge, o treinamento ocorre com a SCPMSO definindo quem sdo as pessoas que serdo
treinadas e em que serdo treinadas, estas informagdes sdo repassadas para a area de
treinamento do Prodemge (Universidade Corporativa), e quem ira dar o treinamento sera o
analista que desenvolveu o SL.

A defini¢do de quem devera ser treinado, foi a opinido dos entrevistados, que deve
ser feita pelo coordenador de area, escolhendo alguém que tenha capacidade de replicar o

treinamento dentro da sua area de atuacdo. O Entrevistado 3 ainda mencionou que ¢
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interessante que seja escolhido alguém que seja de confianga, ja que alguns setores tém uma
rotatividade muito alta e sempre existe a necessidade de treinamento de novos funcionarios.
Com relagdo as regionais a idéia € levar o funcionario até Belo Horizonte para ser treinado.
Para a decisdo de quem deve ser treinado nas regionais vale o0 mesmo raciocinio, da escolha
de replicadores.

Por ultimo, as opinides sobre o conteudo dos treinamentos também foi unanime.
Para todos os entrevistados, o publico-alvo devera ser diferenciado entre os mddulos. O
funcionario que vai trabalhar com a agenda médica faz o treinamento no modulo de Agenda
Médica, por exemplo. Isto porque ndo existe necessidade de um funcionario que nao for
trabalhar com um moédulo seja treinado no mesmo. Assim, o ideal € que o conhecimento geral
seja passado a todos os que forem treinados e o especifico de cada modulo definido pela area
de atuagdo do funcionario.

Uma ultima observagdo sobre este assunto € o fato de que todos os entrevistados
consideraram como o fator facilitador de destaque algum dos itens relacionados aos
funcionarios da SCPMSO. Entre os itens relacionados, o envolvimento da equipe de trabalho
foi indicado por trés entre os quatro entrevistados como o maior facilitador para a implantagdo
dos modulos do SGPM. Um dos entrevistados mencionou o interesse € conhecimento sobre o
assunto, e outro indicou que a expectativa, o desejo por ver o SGPM funcionando e o
interesse em inovar dos funcionarios da SCPMSO ¢ o maior facilitador para que o sistema

seja implantado com sucesso.

5.2.4 Conversdo do sistema antigo para o novo

Por ultimo, no que diz respeito a0 momento da transi¢do entre os sistemas de
informagdo, do antigo para o novo, as opinides vao no sentido da conversdo por etapas. O que
ficou mais claro na idéia do Entrevistado 2 foi fazer uma implanta¢do gradual, rapida porém
gradual. Para o Entrevistado 3, quando foi feita a pergunta: “Existe algum outro facilitador ou
dificultador que vocé considera e que ndao foi mencionado?”, sua resposta teve a ver com a
divulgagdo do SGPM, indicando que se houver uma divulga¢do melhor o momento da
implantac¢do sera facilitado, como uma sugestdo, deste entrevistado, para que o impacto da
mudancga seja amenizado.

Segundo este, “tem que haver uma divulgacdo com o corpo todo, uma

apresentacdo, uma divulgacdo... Ndo pode ser uma coisa imediata, algo como: vai ser
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implantado € ja € colocado para ser feito, e amanhd j4 marca uma data e entra o sistema novo.
Acredito que a idéia deve ser apresentada, assim como foi apresentado o langamento para
iniciar esse processo, cada final deve ser apresentado. Como se fosse uma preparagdo prévia,
explicando cada uma das fases concluidas, identificando em qual fase esta o desenvolvimento.
Deveriam ser mais divulgadas as fases concluidas, para que, quando viesse a implantacgdo, o
sistema j4 estivesse apresentado. Se houvesse uma divulgacao parcial, ndo deixando so para o
momento final, quando chegasse esse momento final a divulgagdo seria: estamos
implantando. Isso seria um facilitador no momento da implantag@o.”

Com isto, unindo as opinides destes dois entrevistados, podemos entender que sua
idéia para a realizagdo da implantagdo do SGPM ¢, efetivamente, a de uma conversdo por
etapas, em que, uma das etapas ¢ justamente esta divulgac¢do de cada uma das finalizag¢des.
Depois de pronto, quando toda a SCPMSO ja tiver conhecimento do novo sistema de
informagdo, pouco a pouco, uma a uma das Unidades Periciais vao sendo integradas até que
todas estejam envolvidas por completo, permitindo, como indicado pela literatura, a
introducdo e adaptag@io gradual da organizacdo ao novo sistema de informagdo que esta

proposto.
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Capitulo 6 Conclusdes

Este trabalho buscou apresentar o Sistema de Gestdo de Pericia Médica no que diz
respeito aos motivos de criagdo, fazendo uma comparagdo entre o que existe hoje e o que sera
criado, mostrando como o sistema vird a solucionar os problemas apresentados pela
SCPMSO. Além disto, realizou uma analise dos requisitos de implantagdo do mesmo dando
uma énfase maior a questdo da necessidade de compra de equipamentos e contratagdo de
servigos de rede e ao treinamento do pessoal que serd usudrio do novo sistema.

No que diz respeito aos motivos de criacdo do SGPM, pode-se observar que os
componentes do Sistema Aurus bem como os Moddulos exclusivos da SCPMSO vao ao
encontro das necessidades da Superintendéncia. A questdo da dificuldade de acesso aos
prontuarios e os problemas devido ao fluxo manual serdo resolvidos pelo Componentes de
Gestdo de Conteudo e de Gestdo de Processos. Isto indica que, assim que o Sistema Aurus
estiver em operagdo, tais problemas serdo resolvidos.

A dificuldade de gerac@o de relatorios e a questdo da digitagdo e do retrabalho sdo
questdes que dependem tanto do Aurus como do sucesso dos moédulos criados atualmente.
Quanto aos relatdrios, os médulos atuais ja resolvem boa parte do problema, sendo que as
funcionalidades de Aurus virdo agregar a qualidade das informag¢des dentro da
Superintendéncia.

O mesmo n@o pode ser dito quanto a questdo da digitacdo e retrabalho. A criagdo
do Modulo de Digitagdo hoje € essencial ao bom funcionamento do Modulo Agenda Médica e
a publicacdo dos resultados e emissdo de extratos de laudo tanto no momento atual como
quando o SGPM estiver funcionando plenamente. Entretando a implantagdo apenas deste
moddulo sem o prontudrio eletronico, continuard implicando em digita¢do de resultados para
que estes sejam incluidos no sistema de informacgdo, com a consequente necessidade de
conferir o que foi digitado por outro funcionario, permanecendo o retrabalho. Por outro lado,
o modulo resolve o problema das entradas de resultados de inspe¢des que ndo sdo
contempladas pelo SISAP, o que ja é um avango para o trabalho na Superintendéncia. Assim,
apesar de o Mddulo Digitagdo ser essencial e resolver o problema no caso de entradas das
inspegdes que ndo estdo no SISAP, isto ainda ndo € suficiente, sendo que, tal problema so6 sera
efetivamente resolvido no momento em que o SGPM estiver funcionando plenamente.

A quest@o dos problemas na marcagdo de pericias, tanto os problemas no SISAP

quanto o que diz respeito a comunicagdo entre marcador e servidor a ser periciado, serdo ja
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solucionados através do Mddulo Agenda Médica. Este se responsabilizara por toda atividade
de marcagdo, desde LTS até juntas médicas, informatizando muitas atividades que antes eram
realizadas manualmente, gerando economia de tempo e de recursos humanos pela
superintendéncia. Além disto, o mddulo vai ao encontro da necessidade da SCPMSO, de
forma que demonstra que resolverd os problemas apontados que justificam a criagdo do
médulo.

No que diz respeito aos requisitos de implanta¢do, pode-se concluir que a
Superintendéncia tem um problema no que diz respeito aos equipamentos e a conectividade,
em compensacgdo, conta com uma equipe motivada e interessada, que indica que cooperara
fortemente para que a implantacdo do SGPM seja feita com sucesso. Além desta, outra
conclusdo relevante ¢ a de que os requisitos a serem atendidos para implantagdo do novo
sistema de informac¢do na SCPMSO sido diferentes no que diz respeito as necessidades de
Belo Horizonte e das Unidades de Pericia Regionais no interior do Estado.

A partir da analise dos dados destacam-se os seguintes dificultadores e
facilitadores na implantagdo do SGPM: tecnologia disponivel, pessoal qualificado, infra-
estrutura de redes, disponibilidade de recursos, nivel de envolvimento da equipe e interesse e

conhecimento da equipe; conforme apresentado no Quadro 2 abaixo.

Quadro 2

Principais Dificultadores e Facilitadores da Implantagdo do Sistema de Gestdo de Pericia
Médica na Capital e no Interior — Minas Gerais, Abril 2009

Item Belo Horizonte Unidade R,egl onal de
Pericia
Tecnologia disponivel Facilitador Dificultador
Pessoal qualificado Facilitador Dificultador
Infra-estrutura de redes Dificultador Dificultador
Disponibilidade de recursos Facilitador Dificultador
Nivel de envolvimento da equipe Facilitador Facilitador
Interesse e conhecimento sobre o assunto Facilitador Facilitador

Fonte: Dados da pesquisa, elaboragdo prépria

Quanto a necessidade de aquisicio de equipamentos, para a unidade de Belo

Horizonte, os modulos do sistema de informagdo a serem implantados até o fim do ano néo
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necessitam de compra de equipamento especial, como mostrado na pesquisa, ja que contam

com uma boa disponibilidade deste material. J& para as outras UP, serd necessario que se

firme outros convénios como os dos UAI ou com outros projetos da SEPLAG, para que
possam ter o equipamento necessario, ja que muitas funcionam com pouca disponibilidade de
equipamento. Seria interessante ainda a disponibilizagdo de computadores nos consultorios
desde a implantan¢do destes mddulos, para que os peritos ja se familiarizassem com a
utilizagdo de computadores durante o atendimento pericial.

A conex@o a internet ¢ o maior problema enfrentado pela Superintendéncia no
momento atual. O link para a unidade de Belo Horizonte ¢ muito lento, dificultando o
trabalho e tornando-o moroso. Para que os modulos sejam implantados ¢ essencial que esta
situacdo seja resolvida. Quanto as regionais, aquelas que ainda ndo se encontram conectadas a
internet ou ao SISAP devem também ser tratadas com maior atengdo, para que, no momento
da implantag@o dos modulos do SGPM possam estar prontas para o funcionamento adequado
deste sistema de informagao.

A questdo dos recursos-fisicos fica também dividida entre as UP regionais e Belo
Horizonte. Na capital o espaco-fisico € suficiente para toda a atividade da Superintendéncia,
j& nas regionais, muitas estdo mal alocadas, em condigdes piores de trabalho, o que também
gera uma necessidade de se verificar tais condigdes e promover mudangas caso seja
necessario.

Sobre os testes de sistema, a literatura indica que devem ser feitos durante o
processo de desenvolvimento do sistema, para que se evite de que depois de pronto o SI
apresente problemas e precise ser alterado. Na SCPMSO isso ¢ de grande importancia, ja que
o SISAP atualmente esta repleto de arranjos que foram sendo feitos ao longo do tempo para
incluir outras funcionalidades que nd3o exisitiam. Sendo assim, € importante que sejam
realizados testes, tanto por analistas da Prodemge quanto pelo pessoal da SCPMSO nos
moédulos que estdo sendo desenvolvidos para que se garanta que estejam funcionando
devidamente no momento em que forem implantados.

O envolvimento da equipe da SCPMSO com o desenvolvimento do sistema
informacional ¢ o maior facilitador para a implantagdo. A Superintendéncia conta com um
corpo de funcionarios que gosta de sugerir e encontra espaco e oportunidade para isto. Além
disto, n3o existe resisténcia quanto ao novo sistema, sendo, pelo contrario, desejado em

muitos lugares em substitui¢do ao SISAP.
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Quanto a questdo do interesse e conhecimento, os funcionarios identificam
possibilidade de melhoria nas condi¢des de trabalho através da implantagdo dos modulos do
SGPM. Entretanto, o fato de que muitos funcionarios estdo pouco informados com relagdo ao
novo sistema de informagdes ¢ relevante. Nesse caso, seria interessante que a
Superintendéncia tomasse atitudes que divulgassem cada atividade do desenvolvimento dos
moddulos atuais. Um dos entrevistados menciona também a importancia da participagdo do
perito no desenvolvimento do sistema. Para os modulos atuais, entretanto ndo € necessario
que os peritos estejam envolvidos, j& que o que mais interessa a estes € a questdo do uso do
SGPM para o atendimento pericial, e neste caso, sO sera necessaria sua participacdo durante o
desenvolvimento do que diz respeito as atividades de atendimento dentro do consultorio, ou
seja, quando o Aurus estiver sendo desenvolvido.

Novamente, quando se diz respeito a qualificagdo do pessoal, ocorre a diferenca
entre Belo Horizonte e as UP regionais. O estudo mostrou que em Belo Horizonte o pessoal ¢
bem qualificado e esta mais envolvido com o desenvolvimento do SGPM, apesar de haver
necessidade de maior divulgagdo das atividades de desenvolvimento. Nas regionais o
problema ndo esta na falta de qualificacdo do pessoal, mas no fato de que precisam ser
treinados para que se consiga um bom resultado em suas atividades.

Sobre o treinamento para a utilizagdo do sistema, as conclusdes € que serdo
oferecidos pela Prodemge, mas ¢ a SCPMSO que decide quem sera treinado, quando e em
quais atividades. Para essa decisdo, algumas diretrizes foram apontadas pelos entrevistados,
indo na dire¢do de que os funcionarios escolhidos para serem treinados devem ser aqueles que
tém melhor capacidade de repassar o que aprenderam, e devem ser treinados de acordo com
as atividades que irdo exercer no momento em que os mudulos forem implantados.

Por ultimo, a transicdo entre os sistemas deverd ser por etapas, sendo
primeiramente divulgado para toda a Superintendéncia (incluindo as UP regionais e Belo
Horizonte) cada fase do trabalho, até que se chegue ao momento de implantagdo, e cada uma
das Unidades Periciais comece a utilizar os novos médulos, uma por uma, mas de forma bem
rapida, para que nenhuma acabe ficando perdida no caminho.

Como foi mostrado, as atividades de Pericia Médica e de Saude Ocupacional bem
realizadas tém capacidade de enxugar os gastos com pagamento de servidores afastados, tanto
no sentido de que evitam que os servidores adquiram doengas laborais, como também

evitando os custos com afastamento de funcionarios que estdo em condigdes laborativas.
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Assim, as melhoras nas atividades da Superintendéncia vao no sentido da criagio
de um Governo melhor, mais transparente, mais eficaz e que gasta melhor os recursos
arrecadados. A utilizagdo de recursos de informatica e de rede para estas melhorias vai no
sentido do que muitos governos no mundo estdo realizando, e principalmente, que o Governo
de Minas vem realizando, para modernizar e equipar a Administra¢cdo Publica. Com isso, os
recursos sdo mais bem alocados e podem ser direcionados para o atendimento de agdes mais
estratégicas do Estado, ao invés de serem perdidos em uma mé administragdo de pessoal.

As acdes com énfase na modernizagdo da gestdo voltadas para a utilizagdo dos
recursos oferecidos pela Sociedade da Informag@o sdo uma tendéncia das organizagdes
privadas e das Administracdes Publicas. A capacidade de controle das atividades realizadas
através de relatorios, da condugdo do prontuario em um fluxo que ja direciona o usudrio em
quais decisdes deve tomar, do fim do manuseio de papel para a realizagdo de grande parte das
atividades da Superintendéncia, com o uso de recursos de informatizagdo para isto contribuird
para a melhora nos resultados da SCPMSO.

Entretanto, para que os objetivos sejam atendidos, ndo basta apenas que o sistema
seja implantado. Existe uma série de requisitos que devem ser observados para que venha a
funcionar efetivamente. Assim, se ndo houver condi¢des de trabalho, principalmente nas UP,
para que o sistema seja utilizado, a implantacdo tera chance de fracassar, ndo promovendo a
solugdo dos problemas que levaram a decisdo pelo SGPM. Por isso, ¢ importante que tais
condi¢des sejam oferecidas.

Nesse sentido, sugere-se a realizagdo de novos estudos, que se proponham a
analisar mais a fundo cada um dos requisitos levantados, como a aquisi¢do de equipamento e
o treinamento de pessoal, esclarecendo quais os requisitos devem ser priorizados para que a
implantacdo dos moédulos atuais do SGPM seja feita com sucesso, levando ainda em

considerag@o os requisitos tanto para Belo Horizonte como para as UP no interior.
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Apéndice

Roteiros das Entrevistas

Entrevistado 1

1. De uma forma geral, como se da o processo de desenvolvimento de SI?

2. Quais foram as informagdes que vocés tiveram que levantar para a constru¢do do
sistema O que vocé precisava saber sobre a SCPMSQO?

3. Quais sdo os requisitos desse sistema que ele tenha um bom desempenho e uso?

4. Na SCPMSO, entre os itens a seguir, quais sdo facilitadores para a implementa¢do do
SGPM e quais sdo dificultadores?
a) Tecnologia disponivel
b)Pessoal qualificado
¢) Infra-estrutura de redes
d) Disponibilidade de recursos
e) Integracdo com outros sistemas
f) Organizagdo interna de processos
g) Disponibilidade de informagdes e relatdrios
h) Nivel de envolvimento da equipe
1) Interesse e conhecimento sobre o assunto
j) Normatizagao dos processos
k) Existe algum outro facilitador ou dificultador que vocé considera e que nio foi
mencionado?

e Entre estes, qual € o fator dificultador critico e qual o maior facilitador?

e Entre os dificultadores, como proporcionar uma melhora?

5. Qual o apoio e suporte a Prodemge dara a SCPMSO, onde ele estard hospedado?
Como sera essa relagdo?

6. O que tem dificultado a especificacdo de requisitos? Como vocé, como analista,
normalmente soluciona essa questao?

7. Sobre o treinamento, como vocés o planejam em seus termos de uso e aplicagdo?
Quem sera treinado? Quem define quem sera treinado? Como ele acontecera?

8. O treinamento ¢ o mesmo para todos os funciondrios ou ¢ diferenciado entre os
publicos especificos? E feito com qual regularidade?

9. Quais foram os documentos que vocé produziu? Posso ter acesso?
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10. O que vocé pensou no sistema para atender as Unidades Regionais de Pericia (UP)?

Vocé considerou a infra-estrutura e a tecnologia disponivel nas mesmas? E sobre o

treinamento?

11. Qual ¢ o perfil das Unidades Regionais de Pericia (UP) Qual € o acesso das mesmas a

internet? Computadores? Sistemas atuais? Como ocorrera a integragao?

Entrevistados 2, 3 e 4

1.

Na SCPMSO, como surgiu a idéia do desenvolvimento do SI. Porque essas
caracteristicas?

Quais as dificuldades o sistema vem a sanar?

Porque a escolha da Prodemge?

Quais foram as informagdes que vocés tiveram que levantar para a construgdo do
sistema O que vocé precisava saber sobre a SCPMSQO?

Quais sdo os requisitos desse sistema que ele tenha um bom desempenho e uso?

Na SCPMSO, entre os itens a seguir, quais s3o facilitadores para a implementagdo do
SGPM e quais sdo dificultadores?

a) Tecnologia disponivel

b)Pessoal qualificado

¢) Infra-estrutura de redes

d) Disponibilidade de recursos

e) Integracdo com outros sistemas

f) Organizagdo interna de processos

g) Disponibilidade de informagdes e relatdrios

h) Nivel de envolvimento da equipe

1) Interesse e conhecimento sobre o assunto

j) Normatizag@o dos processos

k) Existe algum outro facilitador ou dificultador que vocé considera e que ndo foi

mencionado?

f) Entre estes, qual € o fator dificultador critico e qual o maior facilitador?

g) Entre os dificultadores, como proporcionar uma melhora?
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7. Sobre o treinamento, como vocés o planejam em seus termos de uso e aplicagdo?
Quem sera treinado? Quem define quem sera treinado? Como ele acontecera?

8. O treinamento ¢ o mesmo para todos os funciondrios ou ¢ diferenciado entre os
publicos especificos? E feito com qual regularidade?

9. O que vocé pensou no sistema para atender as Unidades Regionais de Pericia (UP)?
Vocé considerou a infra-estrutura e a tecnologia disponivel nas mesmas? E sobre o
treinamento?

10. Qual ¢ o perfil das Unidades Regionais de Pericia (UP)? Qual € o acesso das mesmas a

internet? Computadores? Sistemas atuais? Como ocorrera a integragao?



