METODOLOGIA PARA AVALIAQAO DA QUALIDADE DO REGISTRO ELETRONICO
DO PROCESSO DE ENFERMAGEM
Oliveira NB?, Peres HHC?

Introducdo: A utilizacdo de sistemas informatizados para documentar o Processo de
Enfermagem tem crescido rapidamente. No entanto, muitos softwares ainda nao
apresentam os niveis de qualidade desejados pelos os usuarios que exigem cada vez
mais eficacia e eficiéncia, dentre outras caracteristicas de qualidade. O Processo de
avaliacao de software tem como principal objetivo melhorar a qualidade nesses produtos.
Para que tal processo seja mais efetivo, é importante utilizar um modelo de qualidade que
permita estabelecer e avaliar esses requisitos de qualidade. Objetivo: Relatar o método
utilizado para avaliar o software PROCENf-USP (Sistema de Documentacéo Eletrbnica do
Processo de Enfermagem da Universidade de Sao Paulo). Método: Estudo de
metodologia aplicada para avaliacdo da qualidade técnica e desempenho funcional do
sistema PROCENf-USP, utilizando o Modelo de Qualidade de Produto definido na norma
International Organization for Standardization/International Electrotechnical Commission
(ISO/IEC) 25010, que se divide em duas partes: Modelo de Qualidade em Uso e Modelo
de Qualidade de Produto e o Processo de Avaliagdo definido na norma ISO/IEC 25040,
constituido de 5 etapas. O projeto foi aprovado nos Comités de Etica em Pesquisa do
Hospital Universitario da USP, Registro CEP HU-USP n° 1132/11 e da Escola de
Enfermagem da USP, Registro CEP EEUSP n° 1031/2011, SISNEP CAAE:
0037.0.196.196.11. Foram selecionados para serem sujeitos da pesquisa quatro
categorias de avaliadores: especialistas em informética, enfermeiros docentes,
enfermeiros assistenciais com experiéncia no uso do sistema e enfermeiros assistenciais
sem experiéncia no uso do sistema. Aceitaram participar da pesquisa 51 (cinquenta e
um) avaliadores, distribuidos da seguinte maneira: 11 especialistas em informatica, 13
docentes, 15 enfermeiros assistenciais das clinicas médica e cirargica e 12 enfermeiros
de outras unidades. Dentre esses, apenas 37 (trinta e sete) realizaram a avaliacao
proposta. Os sujeitos da pesquisa aceitaram participar da pesquisa por meio do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Resultados: Na avaliagdo dos especialistas em

informatica, adequacao funcional obteve 91% de respostas positivas, confiabilidade 76%,
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usabilidade 62%, eficiéncia de desempenho 84%, compatibilidade 86%, seguranca 89%,
manutenibilidade 93% e portabilidade 92%. Os enfermeiros docentes avaliaram
adequacao funcional com 92%, confiabilidade 89%, usabilidade 84%, eficiéncia de
desempenho 81%, compatibilidade 75% e seguranca 100%. Os enfermeiros assistenciais
das clinicas médica e cirurgica do hospital avaliaram adequacéo funcional com 82% de
respostas positivas, confiabilidade 69%, usabilidade 85%, eficiéncia de desempenho 47%
compatibilidade 62% e seguranca 98%. Os enfermeiros assistenciais de outras unidades
avaliaram adequacéao funcional com 88%, confiabilidade 61%, usabilidade 80%, eficiéncia
de desempenho 46%, compatibilidade 69% e seguranca 100%. Conclusdes: O
PROCENf-USP atingiu mais de 70% de respostas positivas na maioria das caracteristicas
de qualidade avaliadas por todos os especialistas. Entretanto, eficiéncia de desempenho,
confiabilidade e compatibilidade obtiveram indices abaixo do parametro estabelecido na
avaliacdo dos enfermeiros assistenciais. Conclui-se que o Processo de Avaliacdo e o
Modelo de Qualidade de Produto proposto pelas normas ISO/IEC 25040 e ISO/IEC
25010, respectivamente, sdo factiveis de serem aplicados a softwares de saulde,
facilitando o caminho metodolégico e fornecendo os requisitos de qualidade necessarios
para avaliacdo de qualidade de sistemas informatizados para documentar o Processo de

Enfermagem.

Descritores: Avaliacdo de Tecnologias da Saude; Informatica em Enfermagem,;
Softwares.
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Etapas da Avaliacdo: quadros e figuras

Primeira etapa - Estabelecer os Requisitos da Avaliagéo

O Quadro 1 apresenta as questdes chaves para as subcaracteristicas que foram

utiizadas no instrumento de avaliacdo especifico aplicadas aos especialistas em

informética.
Caracteristica Subcaracteristica Questéo chave para a subcaracteristica
1.1.1 O PROCEN{-USP propde-se a fazer o que é apropriado?
1.1 Integridade Funcional 1.1.2 O PROCEN{-USP dispGe de todas as fun¢des necessarias
para sua execucdo?
1. Adequagé&o Funcional 1.2.1 O PROCENf-USP faz o que foi proposto de forma correta?

1.2 Corregéo Funcional 1.2.2 O PROCENf-USP é preciso na execugao de suas fungdes?

1.2.3 O PROCEN{-USP é preciso nos resultados?

1.3 Aptiddo Funcional 1.3.1 O PROCEN{-USP facilita as tarefas do usuario?
2.1 Maturidade 2.1.1 O PROCENf-USP nao apresenta falhas com freqiiéncia?

2.2.1 Quando ocorrem falhas de hardware e software o

2.2 Tolerancia a falh ; ;
olerancia a taihas PROCENf-USP continua funcionando conforme o esperado?

2. Confiabilidade

2.3 Recuperabilidade 2.3.1 O PROCENf-USP é capaz de recuperar dados afetados por
falhas?

2.4 Disponibilidade 241 O PROCEnNf-USP fica acessivel para uso quando
necessario?

3.1.1. O PROCENF-USP é apropriado para atender as
necessidades do usuario?

3.1.2 E facil entender o conceito e a aplicac&o?

3.1 Reconhecimento de
adequacao

3.1.3 E facil executar suas fungées?

3.1.4 O PROCEN{f-USP possui tutorial/ajuda?

3.2.1 E facil aprender a usar?
3.2.2 O PROCENf-USP facilita a entrada de dados pelo usuario?

3.2 Apreensibilidade

3. Usabilidade 3.2.3 O PROCENf-USP facilita a saida de dados pelo usuario?

3.3.1 E féacil de operar e controlar?

3.3 Operabilidade -
3.3.2 O PROCENf-USP fornece ajuda de forma clara?

3.4.1 O PROCENf-USP possui propriedades que oferecem

3.4 Acessibilidade e T
ot suporte a acessibilidade para pessoas com deficiéncia?

3.5 Protegéo contra erro 3.5.1 O PROCENf-USP informa ao usuério a entrada de dados
invéalida?

3.6 Estética de Interface de 3.6.1 O design grafico é agradavel ao usuario?

usuario 3.6.2 A cor é agradavel?
4.1.1 O tempo de resposta do software é adequado?
4.1 Tempo
4.1.2 O tempo de execugdo do software é adequado?
4. Eficiéncia de
Desempenho 4.2 Recursos 4.2.1 Os recursos utilizados pelo software sdo adequados?
4.2
4.3 Capacidade 4.3.1 O banco de dados do software tem boa capacidade de

armazenamento?




432 O software tem capacidade para processamento
multiusuario?

4.3.3 O software tem capacidade para operacdo com redes?

5. Compatibilidade

5.1 Interoperbilidade

5.1.1 O PROCENf-USP permite a interacdo entre os moédulos
especificados?

5.1.2 O PROCENf-USP tem capacidade para trocar informacdes
com outros sistemas?

5.2 Coexisténcia

5.2.1 O PROCENf-USP realiza suas fungdes com eficiéncia em
ambientes compartilhados?

6. Seguranca

6.1 Confidencialidade

6.1.1 O PROCERNf-USP dispde de seguranga de acesso através
de senhas?

6.2 Integridade

6.2.1 O PROCENf-USP impede o acesso de pessoas nao
autorizadas?

6.2.2 O PROCENf-USP é capaz de impedir exclusdo ou
alteragdo das informagdes armazenadas?

6.2.3 O PROCENf-USP dispde de rotina interna de backup?

6.2.4 O PROCENf-USP dispde de rotina interna de restore?

6.3 Nao repudio

6.3.1 O PROCEN{-USP é capaz de identificar o autor/data e hora
dos registros?

6.4 Responsabilizacéo

6.4.1 O PROCENf-USP é capaz de registrar o papel de todos os
profissionais de salde responsaveis pela realiza¢éo da avaliagcdo
dentro da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE)?

6.4.2 O PROCENf-USP é capaz de registrar de maneira confiavel
e inequivoca os usuarios que registram os dados na aplicagdo da
SAE?

6.5 Autenticacéo

6.5.1 O PROCENf-USP utiliza um método de autenticacdo de
forma a garantir a irretratabilidade da autenticagéo?

7. Manutenibilidade

7.1 Analisabilidade

7.1.1 E facil de encontrar uma falha quando ocorre?

7.2 Modificabilidade

7.2.1 E facil modificar e adaptar?

7.3 Testabilidade

7.3.1 E féacil testar quando se faz alteracbes?

7.4 Modularidade

7.4.1 Quando se faz alteragbes em um componente o impacto
nos outros componentes € minimo?

7.5 Reusabilidade

7.5.1 O PROCEN{-USP pode ser usado em mais de um sistema
ou reaproveitado na construcéo de outro? software?

8. Portabilidade

8.1 adaptabilidade

8.1.1 E facil adaptar a outros ambientes?

8.2 Capacidade para ser

instalado

8.2.1 E fécil instalar em outros ambientes?

substituir

8.3 Capacidade para | 8.3.1 E fAcil substituir outro software com a mesma finalidade ou

atualizar em uma nova versao?

Quadro 1 — Caracteristicas, subcaracteristicas de qualidade e respectivas questdes

chaves, especificas para especialistas em informatica — ISO/IEC 25010 (2011)®
Fonte: Questdes chaves adaptados de Sperandio (2008)() e Manual SBIS/CFM (2011)®
Nota: caracteristicas e sub-caracteristicas traduzidas pela autora

O Quadro 2 apresenta as questdes chaves para as subcaracteristicas que foram

utilizadas no instrumento de avaliagcdo especifico aos enfermeiros docentes e aos

enfermeiros assistenciais.

Caracteristica

Subcaracteristica

Questao chave para a subcaracteristica

1. Adequacéo
Funcional

1.1 Integridade
Funcional

1.1.1 O PROCENf-USP atende a aplica¢do da SAE?

1.1.2 O PROCEN{-USP dispde de todas as funcdes necessarias para execugao
da SAE?

1.2 Corregéo Funcional

1.2.1 O PROCENf-USP permite a aplicacdo da SAE de forma correta?




1.2.2 O PROCENf-USP é preciso na execugao das funcdes da SAE?

1.2.3 O PROCEN{-USP é preciso nos resultados desejados para a SAE?

1.3 Aptid&o Funcional

1.3.1 O PROCENf-USP facilita a execugdo da SAE?

2. Confiabilidade

2.1 Maturidade

2.1.1 O PROCERNf-USP néo apresenta falhas com freqiiéncia?

2.2 Tolerancia a falhas

2.2.1 Quando ocorrem falhas o PROCENf-USP continua funcionando conforme
0 esperado?

2.3 Recuperabilidade

2.3.1 O PROCENf-USP é capaz de recuperar dados afetados por falhas?

2.4 Disponibilidade

2.4.1 O PROCERf-USP fica acessivel para uso quando necessario?

3. Usabilidade

3.1 Reconhecimento de
adequacéo

3.1.1 E fAcil entender o conceito e a aplicac&o?

3.1.2 E fAcil executar suas fungdes?

3.1.3 O PROCENf-USP possui tutoria/ajudal?

3.2 Apreensibilidade

3.2.1 E facil aprender a usar?

3.2.2 O PROCERNf-USP facilita a entrada de dados pelo usuario?

3.2.3 O PROCERf-USP facilita a saida de dados pelo usuério?

3.3 Operabilidade

3.3.1 O PROCERf-USP possui atributos que torna mais facil a realizagédo da
SAE?

3.3.2 O PROCEN(f-USP fornece ajuda de forma clara?

3.4 Acessibilidade

3.4.1 O PROCENf-USP pode ser utilizado por pessoas com deficiéncia?

3.5 Protecéo contra erro

3.5.1 O PROCENf-USP informa ao usuario a entrada de dados invalidos?

3.6 Estética de Interface
de usuério

3.6.1 O design grafico é agradavel ao usuério?

3.6.2 A cor é agradavel?

4. Eficiénciade
Desempenho

4.1 Tempo

4.1.1 O tempo de resposta do software é adequado?

4.1.2 O tempo de execugdo do software é adequado?

4.2 Recursos

4.2.1 Os recursos utilizados pelo software sdo adequados?
4.5

4.3 Capacidade

4.3.1 O PROCENf-USP permite uma boa navegacgao?

4.3.2 O PROCERNf-USP é rapido?

5. Compatibilidade

5.1 Interoperbilidade

5.1.1 O PROCENf-USP permite a interagdo entre os médulos: Avaliagdo,
Responder Questionérios, Calcular Diagndstico, Selecionar Diagndstico,
Resultados, Intervencdes, Atividades e Resumo?

5.1.2 O PROCENf-USP tem capacidade para trocar informagdes com outros
sistemas do hospital (Sistema de Pacientes e Sistema Apolo)?

5.2 Coexisténcia

5.2.1 O PROCERNf-USP realiza suas fungBes com eficiéncia mesmo quando os
outros sistemas do hospital (Sistema de Pacientes e Sistema Apolo) estdo em
uso, compartilhado a mesma rede?

6. Seguranca

6.1 Confidencialidade

6.1.1 O PROCENf-USP dispde de seguranca de acesso através de senhas?

6.2 Integridade

6.2.1 O PROCENf-USP impede o acesso de pessoas ndo autorizadas?

6.2.2 O PROCENf-USP é capaz de impedir a excluséo ou alteragéo das
informagbes armazenadas?

6.3 N&o repudio

6.3.1 O PROCENf-USP é capaz de identificar o autor/data e hora dos registros?

6.4 Responsabilizagédo

6.4.1 O PROCENf-USP é capaz de registrar o papel de todos os profissionais
de saude responsaveis pela avaliagdo da avaliacéo dentro da SAE?

6.4.2 O PROCENf-USP é capaz de identificar de maneira confiavel e inequivoca
0s usuarios que registram os dados na aplicacéo da SAE?




6.5 Autenticacio 6.5.1 O PROCENf-USP utiliza um método de autenticagdo de forma a garantir a
' & irretratabilidade da autenticagéo realizada?

Quadro 2 — Caracteristicas e subcaracteristicas de qualidade e respectivas questbes
chaves especifica para enfermeiros — ISO/IEC 25010 ( 2011)®),

Fonte: Questdes chaves adaptados de Sperandio (2008)(") e Manual SBIS/CFM (2011)®

Nota: caracteristicas e sub-caracteristicas traduzidas pela autora.

Segunda etapa — Especificar a Avaliacao

Na segunda etapa foram selecionadas as métricas de qualidade, para as quais

definiu-se os niveis de pontuacéo e os critérios para julgamento.

NIVEIS DE PONTUACAO

A — Acordo

D — Desacordo

NA — Nao se Aplica

Justifique

Quadro 3 — Niveis de Pontuacéo
Fonte: Adaptado de Sperandio (2008)()

Os percentuais de todas as subcaracteristicas, que compde cada caracteristica,
foram relacionados com o valor esperado, ou seja, mais de 70% de respostas positivas

gue apontem concordancia com as caracteristicas avaliadas.



Terceira etapa - Projetar a Avaliacao

Na terceira etapa foi produzido o plano da avaliagdo, conforme organograma da
figura 1.

Plano de

~ Avaliacdo >

Envio de carta convite por e-mail e
link para TCLE (SurveyMonkey®)

Enfermeiros

Cl. M}édica e Envio do instrumento
Cirdrgica > de coleta de dados
(usuérios) via SurveyMonkey®

Nao Aceito

aceito Especialistas em Informatica
Enfermeiros Docentes

Enfermeiros Outras Unidades (ndo usuarios)

\/

Envio de e-mail contendo:
Link para acesso ao PROCEnNf-USP
Instrugdes para a avaliagao
Usuério e senha de avaliador
Paciente ficticio / caso clinico (uso opcional)
Manual do usuario

L

\Envio do instrumento de coley

Figura 1 — Resumo da terceira etapa - Projetar a Avaliacéo



Quarta etapa - Executar a Avaliacao

Nesta etapa foram obtidas as medidas, realizada a comparagdo com 0s critérios e

julgado os resultados, conforme resumo na figura 2.

*
|

Figura 2 — Resumo da quarta etapa - Executar a Avaliacao




Quinta etapa - Concluir a Avaliagéo

Nesta etapa foram analisados os resultados da avaliagdo, conforme esquema
abaixo, cuja conclusdo foi a declaracdo da qualidade do sistema PROCEN{-USP,
conforme ilustrado na Figura 3.

Concluida a avaliagédo foi elaborado um Relatério da Avaliacdo com propostas de
melhorias para o sistema PROCEnf-USP.

Figura 3 - Quinta etapa - concluir a avaliagéo



