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Desafio
A gestdo documental representa um dos maiores desafios nos processos de acreditacao
ONA (Organizagao Nacional de Acreditacdo). No contexto da engenharia clinica, esse desafio
intensifica-se devido a diversidade dos documentos necessarios para evidenciar o cumprimento

dos requisitos estabelecidos (ONA, 2018).

A andlise do checklist ONA 4.1 revelou 34 requisitos distribuidos entre os niveis 1 € 2, com
73,5% concentrados no nivel 1 (seguranca e estrutura) e 26,5% no nivel 2 (processos
organizacionais). A Figura 1 ilustra a distribuicdo dos requisitos por nivel de acreditacdo,

evidenciando a predominancia dos requisitos de seguranga e estrutura (ONA, 2018).

Instituigdes frequentemente enfrentam dificuldades na organizagdo sistematica da
documentagao técnica, resultando em nao conformidades durante avaliacdes (FELDMAN;
GATTO; CUNHA, 2005). A auséncia de método estruturado para catalogacdo documental leva
a problemas como documentos desatualizados, duplicidade de informagdes e dificuldade de

acesso a documentos criticos (GIL, 2008).

Outro desafio significativo € a integracdo entre teoria e pratica. Muitas vezes,
procedimentos documentados ndo refletem a realidade operacional, criando dissociacdo entre o

registrado e o praticado, comprometendo a credibilidade do processo (ISO, 2015).

A resisténcia 2 mudanga também constitui obstaculo importante, exigindo estratégias

eficazes de sensibilizagdo e engajamento (ANVISA, 2004).
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Esses desafios evidenciam a necessidade de método vivencial para catalogagdo documental
que integre teoria e pratica, facilitando o processo de acreditagdo e contribuindo para a melhoria

continua (ONA, 2023).

Resumo da solucdo adotada

O método vivencial para catalogacdo documental nos processos de acreditagdo ONA niveis
1 e 2 foi desenvolvido como resposta aos desafios identificados na gestdo documental em
engenharia clinica. Este modelo foi concebido para enfrentar as dificuldades encontradas na
organizagdo ¢ no controle de documentos exigidos pelos processos de acreditagdo,
proporcionando uma solugdo estruturada e sistemadtica que envolve teoria e pratica, facilitando
a organizacdo da documentacdo técnica necessdria para demonstrar o cumprimento dos

requisitos estabelecidos pela ONA (Organizagao Nacional de Acreditacao).

A primeira etapa do método, denominada Diagndstico Inicial, tem como objetivo avaliar a
situacdo atual da organizagdo em relagdo aos requisitos da ONA. Durante esta fase, realiza-se
uma andlise detalhada do checklist ONA 4.1, identificando os requisitos aplicaveis a instituicao.
A avaliagdo inclui a analise da documentacgdo existente, verificando sua conformidade com os
padrdes exigidos pela acreditacdo. Além disso, sdo identificadas lacunas documentais, como
documentos inexistentes ou desatualizados. A equipe multidisciplinar, responsavel por esse
diagndstico, utiliza ferramentas como checklists, entrevistas, observacdo direta e andlise
documental para mapear os processos de gestdo documental, que envolvem a criagao,
aprovagao, distribuicdo, revisdo e descarte de documentos (KODAMA, 2009; TAVARES,
2017).

A segunda etapa, Planejamento, baseia-se nos resultados do diagnéstico inicial para
elaborar um plano de agdo estruturado. Nessa fase, definem-se objetivos e metas mensuraveis,
identificam-se os recursos necessdrios (humanos, materiais, tecnoldgicos e financeiros) e
desenvolve-se um cronograma detalhado com prazos e responsaveis. A estrutura de catalogagao
documental € planejada, incluindo a definicdo de categorias, subcategorias € um sistema de
codificacdo, o qual facilita a organizagdo e recupera¢do dos documentos. Além disso, sdo
elaborados fluxos e procedimentos para gestdo documental, com a defini¢cdo de indicadores para

monitoramento. O planejamento deve ser participativo, envolvendo todos os profissionais
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responsaveis pela implementacdo, e deve ser suficientemente flexivel para adaptar-se as

mudancas durante a execugdao (COSTA, 2015).

A terceira etapa, Implementacgdo, refere-se a execugao das acdes planejadas. Nessa fase,
criam-se ou atualizam-se documentos, seguindo os padrdes estabelecidos e organizando-os
conforme a estrutura de catalogagdo definida. A implementacdo do sistema de gestao
documental, que pode ser fisico, digital ou hibrido, ¢ essencial, e os profissionais envolvidos
recebem capacitacdo para manusear e utilizar o sistema de forma eficiente. Durante a
implementagdo, o método vivencial ¢ divulgado para toda a organizacdo, destacando sua
importancia no processo de acreditacdo. A comunica¢do constante e eficiente entre todos os
envolvidos ¢ crucial para o sucesso da fase, permitindo a rapida identificagdo e resolucdo de

problemas emergentes (OLIVEIRA, 2018; SOUSA, 2020).

A quarta etapa, Monitoramento, ocorre simultaneamente & implementacdo e apds sua
conclusdo. Durante esta fase, os indicadores definidos no planejamento sao acompanhados de
forma continua, e auditorias internas periddicas sdo realizadas para verificar a conformidade
com os requisitos da ONA. As nao conformidades identificadas devem ser corrigidas por meio
de acdes corretivas, e a eficacia das acdes implementadas deve ser avaliada. O plano de agdo ¢
atualizado sempre que necessario. O monitoramento deve ser sistematico e documentado,
permitindo rastreabilidade das acdes e a identificacdo de tendéncias que possam indicar areas

de melhoria (FELIX, 2016).

A quinta e Ultima etapa, Melhoria Continua, representa um ciclo permanente de
aprimoramento. Nessa fase, os resultados do processo sdo avaliados periodicamente,
identificando-se oportunidades de melhoria, e acdes corretivas ou preventivas sao
implementadas para aprimorar o método. Boas praticas e ligdes aprendidas sdo compartilhadas
entre os profissionais, € o método vivencial € revisado e atualizado conforme necessario. A
melhoria continua deve ser incorporada a cultura organizacional, incentivando a participacao
ativa de todos os profissionais no processo de aprimoramento (MARTINS, 2014; DODGE,
2019).

A aplicagdo deste método em institui¢cdes de saide tem demonstrado resultados positivos,

com diversas organizagdes implementando agdes alinhadas a ele, como a estruturagao do setor
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de qualidade, implantagao de politicas e ampliagao de indicadores. Experiéncias em diferentes
contextos, tanto em organizacdes privadas quanto publicas, confirmam a versatilidade e eficacia
da abordagem. O método vivencial se distingue por sua abordagem pratica e integrativa,
reconhecendo as particularidades de cada organizacdo e adaptando-se as suas necessidades
especificas. Embora se baseie no ciclo PDCA (Plan-Do-Check-Act), amplamente reconhecido
em gestdo da qualidade, ele incorpora elementos vivenciais que facilitam a aplicacdo pratica

dos conceitos teoricos no cotidiano das instituicdes de satde (LIMA, 2021).

Principais resultados encontrados

A implementagdo do método vivencial para catalogacdo documental nos processos de
acreditacdo ONA (Organizacao Nacional de Acreditacdo) gerou resultados expressivos, com
uma analise sistematica e aplicagdo pratica em diversas institui¢des de saude, tanto publicas
quanto privadas. Os resultados demonstraram que a utilizagdo desse método ndo apenas
aumentou a conformidade com os requisitos da ONA, mas também gerou avangos significativos

na organizagao dos processos € na seguranga do paciente.

Ao aplicar o checklist ONA 4.1, observou-se uma distribui¢do desigual dos requisitos entre
os niveis de acreditagdo, com uma predominancia dos requisitos no nivel 1 (73,5%) em relagao
ao nivel 2 (26,5%). A categoria de Recursos Humanos (14,7%), Infraestrutura (8,8%) e Gestao
(5,9%) concentram-se predominantemente no nivel 1, enquanto os requisitos mais complexos
foram distribuidos entre ambos os niveis. Essas distribuicoes refletem as diferencas de
complexidade nos processos de acreditagdo e destacam a necessidade de uma abordagem
meticulosa e estruturada para garantir o cumprimento de todos os requisitos estabelecidos pela

ONA (SILVA, 2019).

Em institui¢des de satide que implementaram o método vivencial, os resultados obtidos nas
avaliagdes subsequentes mostraram um aumento expressivo na conformidade com os padrdes
exigidos pela ONA. Antes da adogao do método, os resultados das primeiras vistorias indicaram
uma conformidade de apenas 66% nos requisitos Nivel 1 (N1) e 60% nos requisitos Nivel 2
(N2), evidenciando um consideravel déficit nos processos documentais € na gestdo de

qualidade. No entanto, ap6s a implementacdo do método, a organizacdo alcancou 100% de
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atendimento ao padrdo nos requisitos Nivel 1 e 98,53% nos requisitos Nivel 2, nas vistorias
subsequentes conforme figura 4, demonstrando uma melhoria significativa na adequagao dos

processos aos requisitos da ONA.

Os beneficios documentados com a aplicagdo do método incluem a melhoria continua dos
servicos, aumento da seguranga na prestacao de cuidados e maior organizagao dos processos. A
gestdo documental tornou-se mais eficiente, com reducdo substancial das ndo conformidades
durante auditorias internas. Além disso, o processo de acreditacao foi acelerado, reduzindo o
tempo necessario para preparar a documentacdo exigida para avaliagdes externas. A
organizacao também observou uma diminui¢do significativa no nimero de ndo conformidades
identificadas durante as auditorias, o que contribuiu para a melhoria geral dos processos de

qualidade (COSTA, 2018).

A metodologia adotada provou ser um instrumento eficaz na otimizagao da interagdo entre
os setores da instituicdo. A clara defini¢do de responsabilidades e a estruturagdo das etapas de
catalogacdo documental permitiram uma gestdo mais integrada e eficiente dos documentos e
dos processos. Além disso, 0 método gerou um envolvimento mais ativo dos profissionais nos
processos de melhoria continua, promovendo uma cultura organizacional mais voltada a

seguranca do paciente e a conformidade com as normativas regulatorias (ALMEIDA, 2017).

Os resultados observados evidenciam que o método vivencial contribuiu de forma
significativa para a melhoria da qualidade nos servicos de satide, mostrando-se eficaz nao
apenas em grandes hospitais, mas também em instituicdes de diferentes portes e naturezas
juridicas. Este sucesso pode ser atribuido a abordagem pratica e estruturada do método, que
oferece uma solucao realista e aplicavel as necessidades especificas de cada organizagdo,

promovendo melhorias sustentaveis a longo prazo (LIMA, 2021).

Portanto, a implementa¢do do método vivencial para catalogacdo documental ndo apenas
atendeu aos requisitos da ONA, mas também favoreceu o desenvolvimento de uma cultura
organizacional focada na melhoria continua, maior seguranca do paciente e conformidade
regulatéria. Esse método revela-se, assim, uma ferramenta poderosa para institui¢cdes de saude
que buscam otimizar a gestdo documental e garantir a qualidade nos servigos prestados a

sociedade.
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Distribuicdo de Requisitos por Nivel de Acreditacdo ONA
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Figura 1. Distribuicao de niveis.
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Figura 2. Distribuicao de categorias
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Distribuicdo de Categorias por Nivel de Acreditagdo

25
Mivel
el Mivel 1
20 1 . Nivel 2

Quantidade de Requisitos

U -
2 5 3 £
! = ] g
%’ I
= 8
= &
=
[
E}
=
Categoria
Figura 3. Distribui¢ao de Categorias por nivel de acreditagdo
Comparativo de Atendimento ao Padrao - Acreditagdo ONA
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Figura 4. Comparativo de Atendimento ao Padrao - Acreditagdo ONA Niveis 1 e
2
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