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RESUMO

Objetivo: Descrever a experiéncia de sensibilizacdo sobre os Nucleos de Avaliagdo de Tecnologias em
Saude (NATS) no SUS, destacando o processo de avaliagdo de tecnologias e a padronizagdo de materiais
técnicos hospitalares. Relato de experiéncia: O presente relato de experiéncia foi desenvolvido em um
hospital publico de referéncia da Regido Norte do Brasil, reconhecido por sua atuagdo em saude materno-
infantil e por seu compromisso com a qualidade e inovagdo em gestdo hospitalar. Com base na
necessidade identificada de qualificar e ampliar a participagdo da equipe multiprofissional nos processos de
padronizacdo de materiais técnicos hospitalares foi concebida uma estratégia de sensibilizacédo e
divulgacédo interna voltada para fortalecer a atuacdo do Nucleo de Avaliagdo de Tecnologias em Saude
(NATS) da instituicdo. Considerag¢ées finais: A combinacdo de estratégias educativas, tecnologias
gerenciais e comunicacao institucional ativa fortalecem os nucleos de ATS no nivel hospitalar, promovendo
decisdes baseadas em evidéncias, sustentabilidade e melhoria continua da qualidade do cuidado prestado.

Palavras-chave: Tecnologia em saude, Avaliagdo em saude, Tecnologia gerencial.

ABSTRACT

Objective: To describe the experience of raising awareness about Health Technology Assessment Centers
(HTNs) in the Brazilian Unified Health System (SUS), highlighting the technology assessment process and
the standardization of hospital technical materials. Experience report: This experience report was
developed in a leading public hospital in the North Region of Brazil, recognized for its work in maternal and
child health and its commitment to quality and innovation in hospital management. Based on the identified
need to qualify and expand the participation of the multidisciplinary team in the standardization processes of
hospital technical materials, an awareness-raising and internal dissemination strategy was designed to
strengthen the performance of the institution's Health Technology Assessment Center (HTNs). Final
considerations: The combination of educational strategies, management technologies, and active
institutional communication strengthens HTA centers at the hospital level, promoting evidence-based
decisions, sustainability, and continuous improvement in the quality of care provided.

Keywords: Health technology, Health assessment, Management technology.
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RESUMEN

Objetivo: Describir la experiencia de sensibilizacién sobre los Centros de Evaluaciéon de Tecnologias en
Salud (CTES) en el Sistema Unico de Salud (SUS), destacando el proceso de evaluacién de tecnologias y
la estandarizacién de materiales técnicos hospitalarios. Informe de experiencia: Este informe de
experiencia se desarrollé en un hospital publico lider en la Regién Norte de Brasil, reconocido por su trabajo
en salud maternoinfantil y su compromiso con la calidad y la innovacién en la gestiéon hospitalaria. Con base
en la necesidad identificada de cualificar y ampliar la participacion del equipo multidisciplinario en los
procesos de estandarizacion de materiales técnicos hospitalarios, se disefid una estrategia de
sensibilizacion y difusion interna para fortalecer el desempefio del Centro de Evaluacion de Tecnologias en
Salud (CTES) de la institucion. Consideraciones finales: La combinacion de estrategias educativas,
tecnologias de gestion y comunicacion institucional activa fortalece los centros de ETS a nivel hospitalario,
promoviendo decisiones basadas en evidencia, sostenibilidad y mejora continua en la calidad de la atencion
brindada.

Palabras clave: Tecnologia de la salud, Evaluacién de la salud, Tecnologia de gestion.

INTRODUGAO

No contexto da gestdo hospitalar contemporanea, a busca por qualidade, seguranga e eficiéncia no
cuidado em saude impde as instituicoes desafios cada vez mais complexos. Um dos principais instrumentos
para enfrenta-los é a Avaliagdo de Tecnologias em Saude (ATS), processo multidimensional que visa
subsidiar decis6es quanto a incorporagdo, manutencgéo ou retirada de tecnologias nos sistemas de saude.
Essa abordagem é essencial para garantir o uso racional dos recursos publicos, fortalecer a efetividade
clinica e minimizar os riscos ao paciente (SOAREZ PC et al., 2021).

No Brasil, desde a criagdo da Comisséao Nacional de Incorporagéo de Tecnologias no SUS (CONITEC),
0 pais tem avancado na institucionalizagdo de politicas publicas voltadas a ATS. No entanto, no ambiente
hospitalar, ainda se observa um distanciamento entre as diretrizes normativas e a pratica cotidiana. Os
Nucleos de Avaliagdo de Tecnologias em Saude (NATS), criados com o propdsito de operacionalizar a ATS
em nivel local, enfrentam obstaculos como falta de qualificagdo das equipes, escassez de metodologias
padronizadas e limitada integracdo com os processos de gestao (PINHEIRO FS, et al., 2024).

Nesse cenario, a padronizagdo de materiais técnicos hospitalares desponta como um campo estratégico.
Materiais como sondas, cateteres, seringas, equipamentos de protecdo individual e dispositivos médicos
diversos sdo essenciais na rotina assistencial e impactam diretamente na qualidade do cuidado. A auséncia
de critérios uniformes para sua seleg¢éo e uso pode gerar desperdicios, falhas no abastecimento, retrabalho,
além de comprometer a seguranga do paciente (BRITO CM, et al., 2021; OLIVEIRA LM, et al., 2021).

Além disso, a fragmentacdo na comunicacéo entre os setores assistenciais e administrativos dificulta a
rastreabilidade dos processos e a participagdo multiprofissional nas decisées. Nesse contexto, o
desenvolvimento de tecnologias gerenciais, como softwares especificos para padronizagdo de materiais,
surge como uma alternativa viavel e promissora. Essas ferramentas podem integrar as diferentes etapas do
processo, desde a solicitacdo de inclusdo de novos itens até a andlise de desempenho e posterior
aquisigao, promovendo maior transparéncia e agilidade (ASSIS ML, et al., 2020).

Experiéncias bem-sucedidas tém demonstrado que a adog&do de sistemas tecnoldgicos interativos,
alinhados a logica da ATS, favorece a redugdo de custos operacionais, otimiza o uso dos insumos e
melhora os indicadores de qualidade assistencial. A literatura aponta que instituicdes que implementam tais
sistemas apresentam maior conformidade com normas de acreditagdo hospitalar, como a Organizacéo
Nacional de Acreditagdo (ONA), e desenvolvem uma cultura organizacional centrada na melhoria continua
(SILVA AFM, et al., 2023).

Internacionalmente, hospitais que institucionalizaram unidades de HTA (Health Technology Assessment)
obtiveram avancos significativos na racionalizagdo de processos, especialmente na incorporagdo de
tecnologias com respaldo cientifico e no desinvestimento de praticas obsoletas. Modelos como o HB-HTA
(Hospital-Based HTA), quando adequadamente adaptados a realidade brasileira, podem fortalecer os NATS
e assegurar decisGes mais embasadas (SOAREZ PC, et al., 2021; TAVARES RA, et al., 2024).
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Estudos recentes também chamam atengdo para a importancia da utilizagdo de grandes bases de
dados, interoperabilidade de sistemas e ferramentas de inteligéncia artificial no apoio a ATS. O uso de
registros administrativos e analise de dados em tempo real tem ampliado a capacidade dos gestores
hospitalares de antecipar demandas, monitorar resultados clinicos e tomar decisdes mais eficazes
(CAMARGO KR e COELI CM, 2019; BIGLIA LV, et al., 2025).

Contudo, a implementacdo dessas solugbes ainda é desafiadora. Barreiras como resisténcia dos
profissionais a mudancga, escassez de investimentos, e dificuldades de interoperabilidade entre sistemas
persistem. A superacdo dessas barreiras requer o fortalecimento institucional dos NATS, a capacitacao
continua das equipes e o envolvimento da alta gestdo em processos de mudanga (SILVA AFM, et al., 2022).

Este artigo apresenta um relato de experiéncia vivenciado na Fundacao Santa Casa de Misericérdia do
Para, hospital publico de referéncia da Regido Norte, que vem passando por um processo de transformacao
digital em seus processos de gestdo e assisténcia. A experiéncia relatada aborda a criagéo e utilizagao de
um software proprio para padronizagdo de materiais técnicos, como instrumento de apoio a atuacédo do
NATS da instituigao.

Além de descrever os passos do desenvolvimento da ferramenta, o estudo analisa os impactos
gerenciais, operacionais e assistenciais percebidos durante sua implementacdo, com destaque para os
ganhos em agilidade, transparéncia, envolvimento multiprofissional e aderéncia aos critérios da ATS. O
objetivo é contribuir com evidéncias praticas que possam inspirar outras instituicdes do SUS a adotar
solugdes semelhantes, promovendo uma cultura de decisdao baseada em evidéncias € melhoria continua
dos processos hospitalares.

RELATO DE EXPERIENCIA

O presente relato de experiéncia foi desenvolvido em um hospital publico de referéncia da Regido Norte
do Brasil, no periodo de trés semanas consecutivas, durante as quais foi realizada uma campanha de
sensibilizagdo e divulgacdo interna sobre o papel do Nucleo de Avaliagdo de Tecnologias em Saude
(NATS). A iniciativa partiu da necessidade de qualificar e ampliar a participagdo da equipe multiprofissional
nos processos de padronizagdo de materiais técnicos hospitalares, que até entdo eram centralizados e
pouco visiveis para as equipes assistenciais.

Como estratégia metodoldgica, foram elaborados e aplicados templates digitais informativos com
linguagem acessivel e visual atrativo, validados com gestores e representantes de diferentes setores. Esses
materiais compuseram uma campanha digital veiculada em canais institucionais oficiais (intranet, grupos de
WhatsApp e Telegram), abordando diariamente tépicos sobre tecnologias em saude, etapas do fluxo de
padronizagdo e critérios técnicos utilizados. A utilizagdo de midias digitais institucionais e conteudos
educativos interativos mostrou-se eficaz para aumentar o engajamento dos profissionais, ampliar a
compreensao do processo e fortalecer a atuagdo do NATS como espacgo articulador entre assisténcia,
gestao e governanga hospitalar.

A iniciativa teve como ponto de partida a constatagado de que muitos profissionais desconheciam o fluxo
de padronizacéo vigente, suas etapas e a importdncia da participacdo multiprofissional na avaliagdo e
escolha dos materiais utilizados na assisténcia. O processo, que até entado era fortemente centralizado na
Comisséo de Padronizacdo de Material Hospitalar (CPMH), envolvia formularios fisicos, encaminhamentos
administrativos via Protocolo Administrativo Eletrénico (PAE), realizagdo de testes de desempenho e
emissao de laudos, mas com limitada visibilidade e compreensé&o por parte das equipes assistenciais.

Apos validagao, foi solicitada e aprovada a autorizagao institucional para inclusao dos materiais em trés
canais de comunicacdo internos estratégicos: a rede de intranet da FSCMPA, os grupos oficiais de
WhatsApp e os canais de Telegram das unidades assistenciais. A campanha foi realizada ao longo de trés
semanas consecutivas, com publicagdes diarias contendo conteludos curtos, objetivos e interativos,
abordando desde a defini¢gdo de tecnologias em saude até o papel do NATS na segurancga do paciente.
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A adeséo dos profissionais superou as expectativas iniciais. Houve aumento expressivo na participagao
das equipes no envio de sugestbes de novos materiais para avaliagdo, maior compreensao das etapas do
processo e, principalmente, fortalecimento do sentimento de corresponsabilidade entre os profissionais.
Enfermeiros, fisioterapeutas, farmacéuticos, nutricionistas e médicos passaram a participar ativamente dos
testes de desempenho e da emissado de pareceres técnicos multiprofissionais, enriquecendo o processo de
padronizagao.

Além disso, o processo de disseminagao contribuiu diretamente para a redugao de retrabalhos, como
devolugdes de materiais inadequados, e possibilitou ajustes mais rapidos na cadeia de suprimentos, com
impacto positivo nos indicadores de consumo, seguranga e sustentabilidade institucional. Dados
preliminares indicaram uma diminuicdo de 18% no volume de solicitagbes duplicadas ou equivocadas, além
de uma economia de recursos financeiros estimada em 11% no primeiro semestre apds a campanha,
resultados que estdo em fase de consolidagao para futura publicagao técnica interna.

Outro ponto relevante foi o alinhamento da iniciativa com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS), em especial o ODS 12 (Consumo e produgao responsaveis), uma vez que a padronizagao baseada
em critérios técnicos e evidéncias contribui para o uso racional de insumos hospitalares e reduz o
desperdicio. A agdo também fortaleceu a cultura institucional voltada para a educagdo permanente em
saude, favorecendo o engajamento de novos profissionais, residentes e estagiarios nos processos
gerenciais.

A experiéncia demonstrou que estratégias simples, como a utilizagdo de midias digitais institucionais e o
desenvolvimento de material educativo acessivel, tém grande potencial de impacto quando direcionadas
para problemas reais da gestdo hospitalar. A comunicagdo interna efetiva se mostrou pega-chave na
transformagdo da cultura organizacional, aproximando os profissionais dos processos decisérios e
promovendo maior eficiéncia, seguranga e transparéncia.

Ao final do processo, o NATS do hospital se consolidou como espaco institucional de articulagao técnica
e cientifica, assumindo um papel mais ativo nas politicas de gestdo de tecnologias e fortalecendo a ponte
entre a pratica assistencial e a governanca hospitalar. Esta experiéncia servird de base para a continuidade
da transformacéo digital na gestdo de materiais da instituicdo, com previsdo de desenvolvimento de um
software institucional especifico para a gestdo automatizada da padronizagdo, conforme previsto no
planejamento estratégico da Fundacéao.

Diante disso, conclui-se que a sensibilizagao para o papel dos NATS, por meio da educagdo em servigo
e da inovagao na comunicagao, € uma ferramenta poderosa para aprimorar a avaliagdo de tecnologias em
saude no ambito hospitalar, especialmente em instituicdes publicas que buscam exceléncia sem abrir mao
da eficiéncia e da sustentabilidade.

A experiéncia descrita serviu como base para o desenvolvimento de uma tecnologia institucional voltada
para a gestdo automatizada da padronizacdo de materiais, consolidando a transformacao digital no hospital
e fortalecendo a governanga hospitalar. Ao sistematizar o fluxo de avaliacdo de tecnologias em saude e
integrar os processos de padronizacdo em um software, a iniciativa promove maior transparéncia, eficiéncia
e controle técnico-cientifico. A ferramenta permitira o registro centralizado de testes de desempenho,
pareceres multiprofissionais e decisbes sobre novos materiais, garantindo rastreabilidade e seguranga no
processo decisoério. Dessa forma, a criagdo da tecnologia ndo apenas potencializa os resultados ja obtidos
com a campanha de sensibilizagdo, mas também assegura a sustentabilidade da melhoria continua,
fortalecendo o papel do NATS como elo entre pratica assistencial, gestao hospitalar e inovagao digital.

DISCUSSAO

A experiéncia vivenciada no hospital reafirma a relevancia da Avaliacdo de Tecnologias em Saude (ATS)
como ferramenta de gestéo estratégica nos servigos publicos hospitalares. O fortalecimento do Nucleo de
Avaliacdo de Tecnologias em Saude (NATS), articulado a padronizagdo de materiais técnicos e ao uso de
tecnologias de comunicagdo interna, resultou em ganhos concretos de eficiéncia, qualidade e
sustentabilidade institucional.
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A literatura recente destaca a importancia da institucionalizacdo da ATS em nivel hospitalar. Segundo
Itaborahy A, et al. (2025), o Brasil lidera a implementagéo de unidades de ATS hospitalar na América Latina,
especialmente em hospitais publicos universitarios. No entanto, esses nucleos ainda enfrentam desafios
relacionados a escassez de recursos humanos, a auséncia de diretrizes operacionais padronizadas e a
baixa integracdo com redes regionais. Nesse sentido, a experiéncia da FSCMPA oferece um modelo de
gestdo colaborativa, pautado na mobilizagcdo multiprofissional e no uso de ferramentas acessiveis de
comunicacgao, que contribuem para o fortalecimento da cultura institucional de avaliagédo tecnolégica.

Um dos grandes desafios para a efetividade dos NATS é o engajamento das equipes assistenciais.
Estudos apontam que falhas na comunicagéo interna podem comprometer o entendimento dos fluxos e
processos de padronizagdo, gerando desinteresse ou baixa participagdo dos profissionais (COSTA AKB e
TOLEDO BS, 2024). No relato descrito, a utilizagdo de templates digitais com linguagem acessivel,
veiculados por canais institucionais como intranet e grupos de WhatsApp, mostrou-se eficaz para despertar
o interesse das equipes e incentivar o protagonismo profissional.

A integracdo entre tecnologias da informagéo e comunicagao (TIC) e os sistemas de gestado hospitalar é
amplamente defendida na literatura. Mendes VLPS e Cunha FJAP (2022) observaram que a utilizagdo de
ferramentas digitais melhora a fluidez dos processos, mas seu impacto s6 € percebido quando ha clareza e
usabilidade para o usuario final. A experiéncia da instituicdo exemplifica esse ponto ao construir materiais
de comunicacgao visualmente atrativos, baseados em principios de educagéao permanente.

Outro aspecto discutido na literatura é a sustentabilidade da ATS no contexto do Sistema Unico de
Saude (SUS). Segundo Soarez PC, Pepe VLE e Novaes HM (2021), a manutengédo de nucleos de ATS
requer investimento continuo em capacitagdo, reconhecimento institucional e mecanismos de integragao
com a gestdo. A atuacao articulada do NATS com setores estratégicos da instituicdo, como a Central de
Suprimentos e a Comissdo de Padronizagao, foi um dos fatores que favoreceu a eficacia do processo na
instituicao.

No que se refere a transformacao digital dos processos logisticos hospitalares, ha consenso de que a
integracdo de tecnologias como Internet das Coisas (loT), big data e inteligéncia artificial pode revolucionar
a gestao de insumos. Ahsan MA e Siddique Z (2022) apontam que a digitalizagdo da cadeia de suprimentos
hospitalares contribui para a rastreabilidade, a padronizacdo e a previsdo de demandas, elementos
fundamentais para a sustentabilidade operacional. Nesse mesmo sentido, a proposta de construgdo de um
software préprio para a padronizagdo de materiais técnicos, conforme previsto no planejamento estratégico
da instituicao, representa um avanco alinhado as tendéncias internacionais.

Ainda na perspectiva tecnolégica, Leite-Moreira A, et al. (2022) desenvolveram uma solu¢do baseada em
processamento de linguagem natural (NLP) aplicada a leitura automatizada de prontuarios eletrénicos,
mostrando como tecnologias emergentes podem apoiar a tomada de decisao clinica e gerencial. Esse tipo
de inovacéo reforca o potencial da tecnologia como ferramenta de apoio ao NATS na construcdo de
evidéncias internas.

O fortalecimento das redes colaborativas entre profissionais da saiude também se apresenta como fator
critico para o sucesso dos processos de avaliacdo e padronizagdo. Colladon AFC, et al. (2023)
demonstraram, por meio de analise de redes sociais institucionais, que a comunicagao entre diferentes
categorias profissionais impulsiona a troca de conhecimento e a adogéo de praticas inovadoras. No caso
relatado, o envolvimento direto de enfermeiros, fisioterapeutas, farmacéuticos e médicos foi determinante
para a adeséao e legitimidade do processo.

Além disso, estudos como o de Carvalho VK, et al. (2021) enfatizam a importancia da participagao
publica nos processos de Avaliagdo de Tecnologias em Saude (ATS), evidenciando que a legitimidade das
decisdes técnicas é significativamente ampliada quando ha a escuta ativa e o envolvimento direto de
usuarios, pacientes e profissionais de saude. No contexto da consulta publica realizada pela CONITEC
sobre as Diretrizes Nacionais de Assisténcia ao Parto Normal, os autores destacam que a mobilizagdo da
sociedade civil e de entidades profissionais contribuiu para a construgdo de um documento mais sensivel a
realidade dos servicos e ao protagonismo das mulheres no parto, demonstrando que processos
participativos ampliam a aceitabilidade e a efetividade das tecnologias em saude.
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Transpondo esse principio para o nivel hospitalar, especialmente no que diz respeito a padronizagao de
materiais técnicos, percebe-se que a participagdo dos profissionais da assisténcia direta — como
enfermeiros, técnicos, fisioterapeutas, farmacéuticos e médicos — é essencial para garantir que as decisbes
sobre quais insumos serédo adquiridos ou substituidos estejam alinhadas com as demandas reais da pratica
clinica. Esses profissionais, por estarem na linha de frente do cuidado, acumulam conhecimentos tacitos e
experiéncias praticas que nem sempre sao capturadas por analises exclusivamente técnicas ou
administrativas. Ao incorpora-los formalmente nos processos avaliativos e decisoérios, o hospital ndo apenas
aumenta a precisdo das escolhas, mas também promove maior adesdo as mudangas implementadas, reduz
conflitos e eleva a percepgao de pertencimento institucional.

Além disso, essa participagao ativa contribui para uma cultura organizacional mais horizontal e
democratica, na qual os fluxos decisérios ndo estao restritos as esferas gerenciais, mas perpassam todas
as instancias da equipe multiprofissional. Tal abordagem também fortalece os principios do SUS de
participacéo social e cogestao, mesmo no microcosmo hospitalar, ao valorizar o saber dos trabalhadores da
saude como parte legitima do processo de governancga. Portanto, incluir os profissionais assistenciais nos
processos de padronizagao e avaliagao tecnoldgica € uma estratégia ndo apenas operacional, mas politica
e ética, com potencial de transformar a qualidade das decisdes e a sustentabilidade das a¢des implantadas.

Outro ponto crucial refere-se a utilizagdo de dados administrativos e clinicos para subsidiar as decisdes
em ATS. Segundo Sanni Ali MS, et al. (2019), o uso de linkage de bases de dados no Brasil representa um
avango significativo no campo da pesquisa aplicada a gestdo, permitindo analises mais precisas sobre
desfechos, custos e seguranga de tecnologias em uso. A evolugdo da base institucional para um modelo
informatizado podera futuramente permitir essa integracao e fortalecer o processo decisério com base em
dados reais.

Por fim, é fundamental destacar que as agbes descritas convergem com os Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel, especialmente o ODS 12 (consumo e produgdo responsaveis). A
padronizagdo racional de insumos, a redu¢do do desperdicio e a qualificagdo do processo de compras
hospitalares ndo apenas geram economia, mas também promovem a equidade e a eficiéncia do sistema de
saude publico.

Assim, conclui-se que a combinacdo de estratégias educativas, tecnologias gerenciais e comunicagao
institucional ativa fortalece os nucleos de ATS no nivel hospitalar, promovendo decisbées baseadas em
evidéncias, sustentabilidade e melhoria continua da qualidade do cuidado prestado.
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