DO PAPEL AO

PAPERLESS

Por que 2026 € um 6timo ano para

sair do atraso tecnoldgico

Dr. Lucas Fonoli
CMIO — Hospital Sao Francisco de Assis

. Hospital .
Sao Francisco de Assis

O Cuidado e a Experiéncia em um so lugar.

352 Congresso FEHOSP | 29 de abril de 2026

&

~ Gy

39
CONGRESSO
FEHOSP

26-30ABR|2026 TRANSFORMAGAD
EM SAUDE:

@fehosp ALOR QUE COMELA
ESEES COMAPESSOA

Wwieventosfehesp.combr










> Am J Emerg Med. 2013 Nov;31(11):1591-4. doi: 10.1016/j.ajem.2013.06.028. Epub 2013 Sep 21.

4000 clicks: a productivity analysis of electronic
medical records in a community hospital ED

Robert G Hill Jr 1, Lynn Marie Sears, Scott W Melanson

Affiliations + expand
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Abstract

Objective: We evaluate physician productivity using electronic medical records in a community
hospital emergency department.

Methods: Physician time usage per hour was observed and tabulated in the categories of direct
patient contact, data and order entry, interaction with colleagues, and review of test results and old
records.

Results: The mean percentage of time spent on data entry was 43% (95% confidence interval,
39%-47%). The mean percentage of time spent in direct contact with patients was 28%. The pooled
weighted average time allocations were 44% on data entry, 28% in direct patient care, 12% reviewing
test results and records, 13% in discussion with colleagues, and 3% on other activities. Tabulation was
made of the number of mouse clicks necessary for several common emergency department charting
functions and for selected patient encounters, Total mouse clicks approach 4000 during a busy 10-
hour shift.

Conclusion: Emergency department physicians spend significantly more time entering data into
electronic medical records than on any other activity, including direct patient care. Improved
efficiency in data entry would allow emergency physicians to devote more time to patient care, thus
increasing hospital revenue.
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QUEM SOMOS

Saude de qualidade para todos.
Digitalizar € o nosso préximo passo.

v/ Fundado pela Associacdo Casa Fonte da Vida — visdo integral da
pessoa

v Hospital misto e filantrépico: 65% SUS, plano préprio Sdo Francisco
Vida e convénios

v Referéncia em oncologia com radioterapia, maternidade de alta
complexidade e nefrologia

v/ Hospital geral com quase todas as especialidades — Jacarei e 7+
municipios

v Certificado 10 vezes por exceléncia. Missdo: defender a dignidade
humana
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Nossa jornada de digitalizacao — avancos, pausas e recomeco

2007 ~2018 2026

N Rumores de .
Instalagao do . Reestruturacao
descontinuidade

Tasy (Delphi) S Pausamos profunda

2017 2023
Tasy na Tasy no Pronto
UTI Adulto Atendimento

Com o end of life do Tasy Delphi, o que era 'projeto do préximo ano' virou projeto de agora.

E descobrimos que chegar atrasado pode ser uma vantagem.




O alicerce — Tecnologia virou area estratégica

Os projetos sairam da Tl e vieram para o negécio.
Criamos o Time de Governanc¢a de Dados — trés perspectivas integradas:

e il UL

Sérgio Joseane Lucas
. Gerente de Operacdes Gerente Médico
ren Tl e Engenhari .
Gerente de Tl e Engenharia e Qualidade e de Dados
Infraestrutura, sistemas, L ,
B ) ) Processos, indicadores, Governanca clinica, protocolos,
IntegracGes (tecnologias de Tl e Engenharia ) . N
L. N conformidade e experiéncia Bl e traducgao entre
Clinica) e sustentacao . . L. .
(tanto assistencial quanto do trabalhador) negdcio e tecnologia

técnica da transformacao

Quando TI, operac¢des e corpo clinico olham juntos para o mesmo projeto, a

transformacao acontece de verdade.




O alicerce — Time multidisciplinar de implantacéao

Quem lidera a implantacao entende o negécio. Tl da sustentacao técnica.

Lideranca clinica e de processos

' 4

Farmacéutico

Higiene e revisdo profunda
de cadastros e regras
farmacéuticas no sistema

Sustentacao técnica

3

Enfermeira

Implantagdes, treinamentos
e parametrizacdes de
regras assistenciais

L]

B

Consultor Tl Sénior

Experiéncia em implantagdes
hospitalares. Sustentacdo
técnica e integracgdes.

7

Médico (CMIO)

Governanga clinica,
escritério de projetos
médicos, protocolos e B

Consultor TI

Suporte técnico, configuragdes
de ambiente e apoio
nas parametrizagoes.

PMO (Qualidade)

Gestdo do projeto com
visdo de qualidade
e conformidade




O alicerce — Escritério de Projetos Médicos e Governanca Clinica

180 protocolos médicos em producao (2025-2026) — acompanhados em até 4 dominios:
liderados pela Geovana Fonoli

Documentacao - Parametrizacao Indicadores
Dose Clinica
e Protocolo no Tasy e Bl
O protocolo clinico é escrito, Projeto de treinamento e difusdo . . O protocolo ganha indicadores de
) . ) O protocolo vira regra no sistema: . .
validado pelo corpo clinico e de conhecimento. O protocolo . gestdo e vira protocolo
. o o . alertas, telas, fluxos. O caminho .
publicado como referéncia ndo fica na gaveta — vira ) . o gerenciado — acompanhamento
o L . certo é o caminho mais facil. i
institucional. capacitagdo ativa. continuo no BI.

Do papel = ao protocolo - ao treinamento - ao sistema = ao indicador. Esse é o caminho completo da governanga clinica.




O alicerce — Metodologia agil com ART (Agile Release Train)

Descentralizar para ganhar velocidade. Direcao clara, execucao distribuida.

O que o ART muda Por que importa num hospital filantropico

» Liderangas e geréncias assumem responsabilidade direta

. Num hospital com recursos limitados, vocé nao pode parar
nos projetos

o . . . . a operagdo para transformar. Precisa de uma metodologia
» Diregdo e politicas claras no nivel estratégico — execugao

descentralizada gue permita avangar em paralelo — com clareza e

. . . o a responsabilidade.
» Sprints curtos com entregas incrementais e validagdo

continua

» Cada drea avanga no seu ritmo, mas todos na mesma O ART traz as liderancas para dentro do
diregdo projeto. Nao é mais 'a Tl ta implantando'. E
» Transformagdo profunda sem travar a operagdo do dia a 'nds estamos transformando'.

dia




O alicerce — Viabilizando recursos num hospital filantrépico

Nao existe transformacdo sem recurso. E recurso, num filantropico, se conquista.

captados em 2025-26 para custeio de implantacao e equipamentos

via setor de captagao de recursos: doagdes, emendas e eventos

O que esse recurso viabiliza A mensagem para o segmento

Equipamentos de TI, celulares para beira-leito, infraestrutura Recurso existe — vocé precisa ir buscar. Setor de captacdo,
de rede, licencas de software, ferramentas de IA para editais, emendas, eventos, parcerias. Transformacao digital
comissoes e treinamento das equipes. num filantrépico comeca por ai.



O alicerce esta construido.

O momento do mercado é favoravel.
O recurso foi conquistado.

Mas, porque 2026 e o
melhor ano para transformar?



POR QUE 2026?

o

Ferramentas
maduras

SolugGes mais estaveis,
integraveis e com
curvas de aprendizado
menores

U

Mobile-first
nativo

Profissionais jovens ja

dominam o celular —

pode ser a estacao de
trabalho

IA como
copiloto

Ferramentas de IA
sairam do PowerPoint e
entraram no hospital —

sdo produto

Bases de
conhecimento

Ferramentas com
inteligéncia clinica
embutida por
especialistas

Y

Pressao por
qualidade

Exigéncia regulatoéria
empurra a digitalizacao
de fora para dentro



TRANSFORMAGCAO EM 3 DOMINIOS

Como organizamos a mudanca

OPERACIONAL

Processo Assistencial e
Governanca Clinica

Beira-leito mobile, reestruturacdo de
processos, protocolos clinicos
parametrizados, dupla checagem digital

TATICO

ComissOes Hospitalares

Ferramentas de |A para farmdcia clinica,
CCIH, auditoria, seguranc¢a do paciente —
com bases de conhecimento

ESTRATEGICO

Dados e Governanga

Bl com governanga de dados, pipelines
integrados, cultura data-driven para
tomada de decisao
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O cuidado na palma da mao

DOMINIO OPERACIONAL — Beira-leito e Processos

D Beira-leito mobile

O 0 0 o o

Tasy Mobile — 90% do processo do técnico de
enfermagem direto no celular

Fim das dores com notebooks: bateria limitada, peso,
disputa por equipamento

Celulares sdao mais baratos, intuitivos e nativos para os
jovens profissionais

Dupla checagem digital: pulseira + medicamento via cddigo
de barras — seguranca em tempo real

Quem implanta agora vai direto pro mobile, sem passar
pelo notebook — vantagem do atraso

Og Reestruturacao de processos

o

O 0 o o

ERP é a melhor desculpa para perguntar a cada setor: 'por
gue fazemos assim?'

Revisao completa de todos os processos — ndo é projeto
de Tl, é reengenharia

Parametrizacdo correta é investimento de tempo, mas
transforma a operacgao

Processo assistido/hibrido: o sistema participa — sugere,
valida, alerta e bloqueia

Oportunidade Unica de sair do modelo reativo para o
preventivo




O 1 DOMINIO OPERACIONAL — Governanca Clinica

Menos variabilidade, mais seguranca

Governanca clinica ndo é cobrar o médico depois do erro. E construir trilhos no sistema para que o caminho certo seja o caminho

mais fdcil.

i Protocolos Clinicos
Parametrizagdo de protocolos dentro do prontuario. O

sistema guia o médico pelo caminho padronizado —
diminui a variabilidade clinica injustificada.

@ Telas Facilitadoras
Interfaces desenhadas para reduzir cliques e facilitar a

adesdo. Quanto mais facil o caminho correto, maior a
adesdo espontanea da equipe médica.

Alertas e Barreiras

Alertas inteligentes, telas facilitadoras e bloqueios
preventivos. O sistema avisa antes do erro — ndo
espera acontecer para registrar.

IA para Documentos
da Qualidade

Investigando ferramentas de RAG interno para pesquisa
inteligente em protocolos e documentos da qualidade
— sem arriscar em ferramentas imaturas de apoio a
decisdo clinica.




02 DOMINIO TATICO — Comissées Hospitalares

Onde dado vira decisao clinica

As comissées sdo o coragcdo que conecta gestdo estratégica com operacdo.
A IA identifica — o foco humano passa a ser intermediagdo e intervengdo.

Farmacia Clinica

Foco na intermediacdo

A |A identifica interagdes, alergias
e ajustes. O farmacéutico se
concentra no que importa: a

intermediagdo entre as equipes,
nao na identificagao.

CCIH

Gestao proativa da flora

Monitoramento e construcdo de
indicadores automaticamente. A
CCIH se torna focada na gestdo da
flora hospitalar e agGes de
intervencdo antibidtica.

Auditoria Clinica

Guardias da seguranga

Evoluimos de apenas codificagao
DRG: enfermeiras auditoras agora
guardam a jornada do paciente e
monitoram possiveis impactos na
seguranca.

Seguranca do Paciente

Detecgao de subnotificacao

Ferramenta que |é evolugdes
clinicas e identifica possiveis
subnotificagcbes — eventos que
passariam despercebidos sem
tecnologia.




O maior ouro de uma
ferramenta hospitalar:

BASE DE CONHECIMENTO

Prontuario Eletronico Ferramentas com KB

Quadro em branco que precisamos parametrizar com Construidas por especialistas do mercado, com
nosso conhecimento, manter atualizado conhecimento embutido e atualizado continuamente
permanentemente — trabalho imenso e continuo pelo fornecedor

Alto valor agregado




03 DOMINIO ESTRATEGICO — Dados e Governanca

Clareza num ambiente complexo

Um hospital gera uma quantidade absurda de dados. A pergunta: como tomar decisGo nesse ambiente?

Fontes de Pipeline Governanca

Dados Python de Dados Ay Ei =

Tasy, DRG, Fusao, limpeza, Confiabilidade, Painéis de gov.
plataformas novas variaveis padronizagao clinica por unidade

Pipeline Python: funde dados de muiltiplas plataformas (ex: DRG + Tasy) e extrapola novas varidveis — sem quase nenhum custo adicional




O QUE LEVAR PARA CASA

Fundamentos da transformacao digital em 2026

Mobile beira-leito

O celular como estagao de trabalho — mais barato, nativo e com dupla checagem digital integrada.

Governanca clinica no sistema

Protocolos parametrizados, alertas, telas facilitadoras — reduzir variabilidade e aumentar seguranca.

Bases de conhecimento

Ferramentas com inteligéncia clinica embutida por especialistas — ndo dependa sé do prontudrio em branco.

Gestao tatica com IA

Ferramentas de |A nas comissdes — para que o humano foque em intermediag¢ao, ndo em identificacao.

Processo assistido / hibrido

O sistema participa: sugere, valida, alerta e bloqueia. Ndo é mais sé o humano registrando.

Bl com governanca de dados

Dado confidvel para quem decide. Pipelines inteligentes. Cultura data-driven na gestao.




Tudo isso esta sendo possivel

mesmo para um hospital filantrdpico.

A tecnologia esta pronta.

Quem ndo se transforma,
ndo decide o proprio futuro.
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