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GLOSSARIO DE TERMOS

O Presente glossario apresenta descricdo de termos abordados no decorrer do trabalho.
Importa referir que esta descricdo € mediante a interpretacdo da autora sobre estes

conceitos.

SIS é um conjunto de ferramentas, procedimentos e atividades destinadas a fornecer
informacdes a tomada de decisdes (MISAU, 1994),

O COBIT - Control Objective for Information and related Technology, criado pela
Information Systems Audit and Control Association (ISACA) e seu afiliado, o

Information Technology Governance Institute (ITGI).

ITIL livro Suporte de Servico aborda como a empresa pode suportar 0S processos

relacionados aos pontos de interagdo com o cliente.

Help Desk é um servico de suporte ao utilizador que trata reclamacdes, falhas e outros
problemas, esclarecimento de duvidas e requisicdo de servicos. A solicitacdo do servico
pode ser feita através de diferentes canais, telefone, e-mail, chat e intranet. Sempre que

h& um pedido € criado um registo e gerando um ndmero de caso.
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RESUMO

A presente dissertacdo ocupa-se de analisar a estratégia de gestdo de suporte técnico aos
utilizadores do Sistema de Informacao para Saude, Monitoria e Avaliacao (SISMA).
Com isto pretende-se avaliar a efectividade do servico helpdesk do Ministério da Saude
e medir a satisfagcdo percecionada pelos utentes da plataforma SISMA. Neste sentido, o
contexto da pesquisa inclui trés niveis onde o SISMA opera, o nivel Central, o
Provincial e o Distrital. Note-se que embora o SISMA esteja também operacional ao
nivel Hospitalar, o estudo ndo abrange o referido nivel. O estudo foi realizado com base
nas percecdes dos técnicos usuérios do SISMA nos niveis supracitados. Para tal,
considerou-se uma amostra de 288 inqueridos, correspondente a aproximadamente 75%
da populacdo de técnicos associados ao SISMA. Os participantes foram contactados e
inqueridos recorrendo a um formulédrio preparado com a ferramenta Google forms.
Estes foram identificados aleatériamente, por meio de uma Analise dos Componentes
Principais (ACP). A analise dos dados foi feita com o recurso aos pacotes estatisticos
SPSS® e Microsoft Excel®. Estes permitiram, combinadamente, a sistematizacdo dos
dados e a avaliacdo dos parametros estatisticos relevantes, concernentes as diferentes
variaveis evidenciadas no estudo. A modalidade de contacto e de encaminhamento da
solicitacdo revelou-se mais proeminente no tempo de espera da provisao da solugdo. Por
sua vez, o tempo de espera, revelou-se um forte preditor da satisfacdo com o servico do
helpdesk, pois é um factor de desempenho altamente significativo. Notou-se,
institucionalmente no MISAU, a insuficiéncia de mecanismos de monitoramento dos
servicos de suporte, 0 que resulta na incapacidade de medir e avaliar a qualidade da

resposta face as demandas dos utentes.

Palavras-chave: SISMA; Helpdesk, Grau de satisfacdo, Gestao de suporte tecnico




ABSTRACT

The present dissertation is concerned with analyzing the technical support management
strategy for SISMA users, in order to assess the effectiveness of the helpdesk service
and the satisfaction perceived by platform users. The research context is MISAU,
whether at central, provincial or district level. The study was carried out based on the
perceptions of technicians using SISMA, at all levels, in a sample of 288 respondents,
which corresponds to approximately 75% of the population of technicians linked to
SISMA. Participants were contacted and inquired through the google forms tool,
randomly identified, by Principal Component Analysis (PCA). Data analysis was
performed using the statistical packages SPSS® and Microsoft Excel®, which allowed,
in combination, the systematization of data and the evaluation of relevant statistical
parameters, concerning the different variables highlighted in the study. The method of
contacting and forwarding the request proved to be more prominent in the waiting time
for the provision of the solution. In turn, waiting time proved to be a strong predictor of
satisfaction with the helpdesk service, as it is a highly significant performance factor. It
was noted, institutionally at MISAU, the insufficiency of mechanisms for monitoring
support services, which has culminated in an inability to respond to all the demands of

USETS.

Key-words: SISMA, Helpdesk, Grau de satisfacdo, Gestdo de suporte técnico.
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1. INTRODUCAO

1.1. Contextualizagdo

A Organizacdo Mundial da Saude define um SIS eficiente como “aquele que garante a
producdo, analise, difusdo e uso de informagdes confidveis e em tempo habil sobre factores,
determinantes da saude, desempenho do sistema de saude, e o estado da saude” (OMS 2007).
O termo SIS geralmente engloba os varios subsistemas que fornecem as informacoes

necessarias para a gestdo de servicos de saude.

SIS é um conjunto de instrumentos usados para processar os dados e produzir a
informacdo. Podem ser entendidos como instrumentos para adquirir, organizar e analisar
dados de saude. Estes, sdo necessarios para definicdo de problemas e riscos para a salde,
avaliar a eficacia, eficiéncia e influéncia que os servicos prestados. De tal modo que possam
ilustrar a situagdo de salde da populacdo, para além de contribuirem para a producdo de

conhecimento acerca da sadde e dos assuntos a ela ligados.

A limitacdo da transferéncia de tecnologia estd relacionada com a capacidade que a
organizagdo receptora da tecnologia tem de usar o conhecimento transferido. Em todo o
processo de transferéncia, € necessario que o ambiente receptor conte com uma infra-estrutura
cultural, institucional e de mercado relevante e que dé as respostas esperadas. Isto significa
que a empresa que recebe devera fazer os investimentos necessarios e desenvolver programas
estratégicos de educacdo e de desenvolvimento de habilidades para que obtenha sucesso nos

seus principais objetivos de inovacdo (Prysthon e Schmidt, 2002).

O sucesso dos sistemas pode ser tratado como uma construcdo de quatro dimensdes, que
consiste: no sucesso do processo de desenvolvimento, no sucesso do processo de uso, na
qualidade do produto e no impacto na organizacdo (AKKERMANS e VAN, 2002).

Como forma de alcangar o sucesso pretendido, os Sistemas e Tecnologias de Informacao
devem ser vistos como um recurso organizacional. Como tal, estes devem ser planeados,
desenvolvidos e explorados, considerando as tarefas essenciais que competem a gestdo de
sistemas de informacdo (Caldeira et al, 2004). No entanto, a existéncia da Gestao de Sistemas
de Informacgéo por si so ndo é suficiente para o sucesso destes. Por conseguinte, estes devem
ter em conta factores como a qualificacdo e competéncias de gestores, técnicos e utilizadores,

assim como a qualidade dos processos de gestdo adotados em cada organizacdo. Compete aos



responsaveis pela gestdo de servigos de informagdo promover uma gestdo integrada e

articulada das solucdes possiveis e a implementar na organizacao (Serrano, 2007).

Um dos modelos estudados no presente trabalho € COBIT, modelo de governanca em Sl € um
framework de gestdo e controle de TI, concebido para orientar os objectivos de negdcio
estruturado em processos e tem um papel na gestdo de servigos de TI (ITGI, 2003, 2005; ITGI
e OGC, 2005); O dominio DSS02 permite gerir solicitacdes e incidentes o que implica a
priorizacdo de solicitacGes, incidentes e servigos tendo por base a definicdo do acordo de nivel

de servico e da urgéncia do negdcio (Tucker, 2014).

Para compreender as melhores préaticas de gestdo de servico de Tl de forma sistemaética e
coesa na provisdo do suporte nas organizacdes. O que levou a necessidade de servigos com
qualidade, correspondendo as metas de negocio de cada organizacdo e que atinjam 0s
requisitos e expectativas de seus clientes recorreu-se as publicagfes de ITIL - Information
Technology Infrastructure Library, baseado nas melhores préaticas dos processos de gestdo e
suporte dos servicos de TI. O ITIL apresenta maior énfase no método do que no controle,
possuindo, portanto, natureza complementar em relacdo ao COBIT (ITGI e OGC, 2005;
OGC, 2004).

Os processos de gestdo de SI que envolvem as T1 devem estar habilitados para manter o0s
servicos de suporte em funcionamento permitindo que os utilizadores reportem 0s seus
problemas que afectam as suas tarefas relacionadas com as Tl (Machado, 2017). Neste
contexto é apresentada a dissertagdo no ambito de mestrado com o tema: Analisar a estratégia
de gestdo de suporte técnico aos utilizadores de sistemas de informacdo para a salde em

Mocambique. Neste Contexto o presente estudo procura responder as seguintes perguntas:

1. Até que ponto as estratégias de gestdo de suporte técnico aos utilizadores afecta o grau
de satisfacdo do Helpdesk?

2. Até que ponto as estratégias de gestdo de suporte técnico afectam a sustentabilidade do
SISMA?

3. Até que ponto o tempo de resposta (HelpDesk) aos incidentes afecta aos usuarios.

1.1. Problema e Motivacéo

O Ministério da Saude (MISAU) tem vindo a reforgar a capacidade institucional no

ambito das Tecnologias de Informagdo e Comunicacdo na area da Salde bem como na



capacitacdo de pessoal para a melhoria dos sistemas de reporte de dados e geracdo de
evidéncias. O que monstra que o sector da salde ndo esta alheio das transformagdes no

ambito das tecnologias e dos sistemas de informacéo (Sl).

Os sistemas de Saude em Paises em desenvolvimento sdo tradicionalmente
administrativos burocraticos com relatorios hierarquicos baseados em papel, envolvendo um

fluxo gradual de dados de um nivel para outro (Ferlie, Braa e Shaw, 2005).

Em Mogambique o primeiro sistema organizado, estruturado, uniformizado de recolha
sistematica de dados surgiu em 1982. Esta iniciativa de estruturacdo do sistema envolveu
essencialmente a uniformizacdo de métodos de registo e a inclusdo de indicadores

epidemioldgicos (Almeida, 2007).

O sistema de informacdo para a Salde, instituido nessa altura apresentava ainda
limitacOes e deficiéncias de funcionamento, isto porque, o sistema era completamente manual.
Entretanto, o processo de difusdo das TIC no pais, nos anos 90, permitiu o desencadeamento

de varias aplicacGes no ambito da informatizacao do Sistema Nacional de Salde.

A proliferacdo de sistemas paralelos e expansdo dos servicos da Salde motivou a
necessidade da implementacdo de um sistema integrado, robusto, baseado na web e com uma
infraestrutura computacional centralizada, tutelado pelo departamento de informacdo para
Saude (DIS).

O Departamento de Informacdo para a Saude (DIS) é o 6rgdo coordenador de todas as
funcBes estatisticas sanitarias e responsavel pelo desenvolvimento e manutencdo de Sistemas
de Informacdo para Saude. Este Departamento funciona em estreita colaboracdo com o
Departamento de Monitoria e Avaliacdo, subordinando-se a Direccdo Nacional Planificacéo e
Cooperacao (DPC) no Ministério da Saude.

O DIS constitui o eixo central de todas actividades do Sistema de Informacéo para Saude
(SIS), e integra todas as fases do ciclo de informacdo, que comporta a recolha, processamento,
andlise, apresentacdo, interpretacdo, divulgacdo e uso da informacéo estatistica de saude para

a tomada de decisdo baseada em evidéncia, a todos niveis.

Em 2014 o MISAU implementou um sistema de informacéo baseado na Web, plataforma
District Health Information Software (DHIS2) no mesmo ano iniciou com 0 processo de
criacdo e instalagdo a nivel nacional do Sistema de Informacdo de Salde Monitoria e
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Avaliagéo (SISMA) consistindo hoje como a plataforma oficial de registo e reporte de dados

no Sistema Nacional de Saude.

Embora o processo de expansdo do uso do SISMA seja visto como uma mais valia, pois
permite uma comunicagdo mais adequada entre os varios niveis de salde, este tem enfrentado
inumeros constrangimentos. Um dos desafios mais evidénciados nos ultimos anos tem sido o
aumento do numero de utilizadores, que actualmente tem o cadastro de 6543 Mil utilizadores
(SISMA, 2023). Este factor tem constituido uma preocupagdo considerando o modelo de
gestdo centralizada do helpdesk em vigor no MISAU e o numero reduzido de técnicos

alocados ao Departamento.

Com efeito, nos ultimos anos, tem-se verificado que a equipa de Helpdesk do MISAU
ndo tem conseguido dar respostas de forma atempada as solicitacbes relacionadas com a
administracdo de SISMA. A centralizacdo da gestéo de utilizadores no sistema de informacao
tem vindo a revelar-se um motivo de insatisfacdo por parte dos gestores e 0s técnicos de
informéatica que operam o SISMA ao nivel Provincial. Véarios argumentos tém sido
formulados associados a demora na resolucdo de preocupacdes colocados pelos utilizadores
ao nivel Provincial, Distrital e Unidade Sanitéria, face as suas actividades rotineiras. Neste
sentido, pressupde-se que o grau de satisfacdo dos utilizadores possa impactar directa ou

indirectamente a sustentabilidade do sistema.

Pese embora o Ministério tenha estabelecido parcerias estratégicas com varias instituicdes
nacionais e estrangeiras, com vista a reforcar a capacidade de suporte necessaria ao
funcionamento de SISMA, ha limitantes que contribuem para a persisténcia do problema
referido. A titulo de exemplo, importa referir a auséncia de uma ferramenta de gestdo de
incidentes que permita documentar e medir o tempo de resposta para 0s usuarios. Com efeito,
espera-se que 0s técnicos possam manipular o sistema e ajusta-lo de acordo com as

expectativas da organizagdo e possam resolver os incidentes que advém do seu uso.

Entretanto, o perfil dos técnicos afectos ao sector de Helpdesk ndo incorpora técnicos de
Informatica (Programadores e gestores de Infraestrutura), o que limita a resolucdo de
determinadas solicitacdes. Neste sentido tem-se verificado uma estreita dependéncia do

suporte externo (assisténcia técnica da Universidade de Oslo e UEM).

Diante deste cenario urge a necessidade de analisar as estratégias de gestdo de suporte

técnico em sistemas de informagdo para a saide em Mogambique.
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1.2. Importancia do Estudo

A existéncia de sistemas de informacdo em salde é essencial e evidente pela evolucao
tecnoldgica e cientifica nas areas da informagéo, numa dindmica de modernizag&o e inovacéo,
no sentido da implementagéo de instrumentos que auxiliem na gestdo de dados. Os sistemas
trazem contributos importantes na organizacao, no armazenamento e no acesso a informagéo,
de forma a promover a qualidade do trabalho produzido pelos diferentes grupos profissionais
(Ribeiro, 2009).

As limitacOes de recursos humanos que actuam na gestdo de um Helpdesk centralizado,
associada as suas limitagdes técnicas no dominio de T1, sdo significativas face a demanda de
solicitacbes geradas pelo numero crescente de utilizadores do SISMA. Este cenério é
agravado pela auséncia de ferramentas de apoio ao Helpdesk, e pela dependéncia de apoio
externo para a resolugédo de questdes pontuais que condicionam o funcionamento adequado do
sistema. O presente estudo propde-se a realizar a “Andlise da estratégia de gestdo de suporte
técnico no Sistema de Informacéo para Satide em Monitoria e Avaliacdo (SISMA, DHIS2) em
Mocambique”. Este trabalho ird permitir analisar a estratégia existente, no processo de gestao
de Helpdesk no Ministério da Saude, bem como prover argumentos que suportem a
implementacdo de solugdes adequadas. Tal é o caso da actual estratégia de gestdo de suporte
técnico dos utilizadores do SISMA e dos seus submodulos em fase de implementacéo.

Para além da area de sistema de informacdo em Mocambique, a pesquisa traz um
contributo para os dominios de gestdo de utilizadores de sistemas de informacédo. A titulo
pessoal, este trabalho ira permitir melhorar a percepcdo da pesquisadora sobre contetdos
relacionados com a gestdo de Helpdesk aplicada no dominio de sistemas de Informagdo. E
ainda, desenvolver os conhecimentos adquiridos durante a formacdo, associando-os a

resolucdo de problemas reais no estudo de SIS em Mocambique.
1.3. Delimitacédo do Estudo

O trabalho de pesquisa proposto enquadra-se no sector da Salde. O SISMA esta em
funcionamento a nivel nacional e o suporte da gestdo de utilizadores é feito ao mesmo nivel.
A equipe de suporte inclui administradores do nivel central e estende-se para os demais niveis
incluindo gestores de dados Provincial responsaveis do Nucleo de Estatistica Provincial
(NEP) que tem a fungéo de administradores de sistema e Help desk aos Distritos, Gestores de
dados Distrital o responsavel do Nucleo de Estatistica Distrital (NED) e de Help desk das



Unidades Sanitarias. O estudo sera estendido ao nivel nacional para analisar de forma

especifica o suporte dado aos utilizadores de SISMA.
1.4. Objectivos

Para a presente dissertacdo, sdo definidos os seguintes objectivos:

1.4.1. Objectivo geral

e Analisar as estratégias de gestdo de suporte técnico em sistemas de informacao para a

salde em Monitoria e Avalicdo (SISMA).
1.4.2. Objectivo especifico

e Descrever o modelo de gestdo de suporte técnico do SISMA;

e Identificar e agregar por categorias as principais solicitacdes recebidas pelo helpdesk;

e Colher dados sobre o tempo de resposta das solicitacbes recebidas e avaliar a
performance da equipe de suporte;

e Colher dados e analisar o grau de satisfacdo dos utilizadores SISMA (DHIS2);

e Identificar e estudar diferentes estratégias de gestao de suporte técnico;

e Discutir as implicagdes da implementacdo das varias estratégias de gestdo de suporte
técnico para a sustentabilidade do SISMA (DHIS2).

1.5. Resultados Esperados

Analisar a estratégias de gestdo de suporte técnico em sistemas de informacdo para a
salde em Monitoria e Avaliacdo (SISMA) em Mocambique, MISAU. Apresentacdo dos

resultados da analise da estratégia de gestdo de suporte técnico ao SISMA.
1.6. LimitagGes do estudo

De forma preliminar, o presente estudo teve como limitagdes por falta de meios financeiros os
seguintes aspectos:

¢ A falta de contacto directo com NEDs e NEPs e provinciais que gerem o SISMA,;
e A impossibilidade de uso de outras técnicas de recolha de dados, além do inquérito,

tais como entrevista e observagéo directa.



1.7. Estrutura do trabalho

O presente trabalho encontra-se organizado em seis capitulos, nomeadamente:

CAPITULO I: INTRODUCAO - neste capitulo, apresenta-se, de forma introdutéria e
sucinta, os principais aspectos metodoldgicos que nortearam o desenvolvimento deste
trabalho, respectivamente nos seguintes eixos: problematica, problema, objecto, objectivos,

perguntas de investigacdo bem como a justificacdo do tema.

CAPITULO 11: FUNDAMENTAGCAO TEORICA - neste capitulo, apresentam-se 0s
principais achados tedricos e evidéncias de trabalhos relacionadas com a gestdo de
informacdo, modelos de avaliacdo de qualidade de servico de suporte, e as diferentes

abordagens concernentes as tecnologias dos sistemas de informacéo.

CAPITULO IIl: METODOLOGIA - neste capitulo apresentam-se a abordagem
metodol6gica do estudo, bem como as actividades inerentes ao alcance dos objectivos
especificos. Em linhas gerais descreve-se os procedimentos sob os quais a pesquisa foi

conduzida.

CAPITULO IV: ESTUDO DE CASO - neste capitulo, apresentam-se o contexto da
investigacdo, e caso de estudo e uma descricdo sucinta sobre o SISMA, os modos de

funcionamento e os principais constrangimentos ligados a gestdo de informacéo.

CAPITULO V: APRESENTACAO DE RESULTADOS E DISCUSSAO - neste
capitulo apresenta-se os principais resultados da actividade de investigacdo e a proposta de
solucdo para a melhoria da estratégia de gestdo de suporte técnico do SISMA com o intuito

melhorar a actual capacidade de resposta aos problemas enfrentados pelos usuarios.

CAPITULO VI: CONCLUSOES E RECOMENDAGCOES - neste capitulo apresentam
as conclusdes e as recomendagdes decorrentes da realizagdo do trabalho bem como as
sugestdes de trabalhos futuros.

E finalmente é apresentada a lista de referéncias bibliograficas usadas neste trabalho, os
anexos e apéndices.



2. FUNDAMENTACAO TEORICA

Neste capitulo, apresentam-se os principais achados tedricos e evidéncias de trabalhos
relacionadas com a gestdo de informacdo, modelos de avaliacdo de qualidade de servigo de

suporte, e as diferentes abordagens concernentes as tecnologias dos sistemas de informagéo.
2.1. Sistema de Informacao nas organizacdes

Na literatura vigente, a definicdo do que seja informacdo é um desafio em si. Diferentes
autores tomam definicdes alternativas e, muitas vezes, em funcdo da perspectiva de como

estudam os Sistemas de Informacdo. Considerem-se as seguintes defini¢des:

e Informacdo: Analise de dados;
¢ Informacao: Informe do que é comunicado e entendido;

e Informacdo: O que reduz a incerteza na tomada de decisao.

Em suma, a informacdo é o significado expresso pelo ser humano, ou extraido de
representacdes de factos e ideias, por meios de convencdes aceites das representacdes

utilizadas.

Segundo Winter et al. (2011) Informacdo é uma coleccdo de dados que, quando
apresentada de determinada forma e em determinado momento, melhora o conhecimento do
individuo que a recebe, de modo a que este individuo se torne mais capaz de realizar a accdo

ou decisdo a que se propde. Da defini¢do proposta, ressaltam 0s seguintes aspectos:

e Os dados considerados sdo apenas os relevantes: se estes ndo forem evidentes, entéo
ndo se obtém informacéo;

e O ambito é apenas o das decisdes a tomar, mas a informacdo pode ser til para a
motivacdo, a construcdo de modelos e o trabalho de desenvolvimento constante de

informar futuras decisoes;

Desta forma, enquanto processo, a informacdo é o acto de informar e ¢ identificado no
fluxo de comunicagdo. Como conhecimento, a informacédo é identificada como contetdo da
mensagem vinculada na comunicacdo, enquanto coisa, a informacdo é identificada pelo seu

papel informativo, porém representado através de documentos, dados etc. (Buckland, 1991).



Os dois actores acima, convergem na medida que ressalvam a informagdo como sendo a
base do conhecimento pelo seu teor informativo desenvolvendo mecanismo para tomada de

deciséo nas organizacdes,

Por sua vez, os Sistemas de informagéo (SI), nas organizacOes, tém por objectivo orientar
a tomada de decisdo nos trés niveis de responsabilidade, assegurando a regulacdo das
caracteristicas que garantem a qualidade de dados e informacéo e possibilitando a obtencdo de
informacdo, mediante custos adequados para a organizacdo que serve. O Sl deve assegurar
também o acesso a dados e informacgdo devidamente monitorizado, seguro e protegido, bem
como a seguranca e a disponibilidade futura de dados e informagéo.

O comportamento de um Sl deve ser aferido pela forma como da cumprimento aos
objectivos definidos e a capacidade de fornecimento de dados e informacéo a organizagdo em

formato, tempo e com custo adequados.

A organizacdo de acordo com Sousa (1990) pode ser conceptualizada como um
sistema social aberto em interacgdo dindmica com a sua envolvente. Nesta definigdo cabem
diferentes tipos de organizacao, como é o caso das empresas e dos organismos publicos, entre

outros. O sistema de informacéo tem como principal funcédo, o seguinte:

¢ Recolha da informacao: garantir a entrada de dados no sistema;

e Armazenamento da informacao: garantir o registo dos dados necessarios ao sistema;

e Processamento da informacao: dar resposta as exigéncias de dados e informacéo
para suporte do sistema;

e Representacdo da informacéo: permitir uma percep¢do com qualidade dos dados e
informacao disponiveis no sistema;

e Distribuicdo da informacéo: garantir o fluxo de dados e de informac&o no sistema.

Segundo O’Brien (2004) Sistema de informacéo e definido tendo em conta as seguintes

componentes que processam e disseminam informacé&o no seio das organizagoes:

e Objectivos de negdcio: o(s) proposito(s) da actividade da organizagdo. Os seus
objectivos, que devem ser satisfeitos, sdo suportados por um Sistema de Informacéo
adequado;

e Hardware: equipamento electrénico que garanta a capacidade de processamento,

armazenamento e comunicacéo de dados e informacao;



e Software: programas de computador (a parte l6gica) que controla o hardware para que
este consiga concretizar tarefas especificas e suportar as diferentes actividades
realizadas no ambito da organizagéo;

e Procedimentos: um conjunto de regras, politicas e ac¢bes predefinidas ou passos
(usualmente bem documentados) a serem seguidos de forma a alcancar os objectivos
do negocio;

e Pessoas: os individuos que desempenham ou estdo relacionados com as actividades na
organizacdo; inclui clientes e recursos humanos que possuem o conhecimento e as

competéncias para usar no contexto da organizacao e dos seus objectivos de negocio.

Para melhor funcionamento e comunicacdo das componentes que integram o Sl deve
seguir se um fluxo como sendo mecanismo de interacdo na organizacdo. Obter e gerir 0s
recursos necessarios, de forma a identificar e alocar os custos, conforme esta representado na

Error! Reference source not found.:
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Figura 1 - Gestao de recursos - SI

Fonte: Adaptado de O’Brien e Marakas (2010)

2.2. Sistemas de informacéao de apoio a tomada de decisdes (SAD)

A informagdo (bem como a sua recolha, tratamento e apresentacdo) tem como
objectivo final facilitar a tomada de decisfes no negocio quer sejam de nivel operacional, quer
tactico, quer mesmo estratégico. A tomada de decisdo € um processo que nao se presta

facilmente a uma analise muito linear: as decisdes importantes sdo normalmente tomadas de
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forma ndo estruturada, apoiadas em processos complexos e integram diversas facetas da

funcgéo da gestdo.

A OMS desenvolveu um framework dos componentes constituintes de um SIS. Foram
definidos trés componentes compostos por seis categorias, que interagindo uns com 0s outros,
produzem informacgdes de qualidade para qualificar a tomada de decisdo e também para
melhorar o estado de saude da populacéo, a saber (WHO, 2008):

a) Entradas: recursos de sistemas de informacdo;
b) Processos: indicadores, recursos de dados, gestdo dos dados;

c) Saidas: produto da informacdo, disseminacéo e uso.

Entradas - os recursos de sistema de informacdo em salde incluem questdes legais,
quadros de planeamento necessario para que o sistema opere, além de recursos inerentes ao
funcionamento do SI. Nesse componente, o fortalecimento do SIS depende que actores-chave
e instituicbes funcionem e interajam. Aconselha-se a criacdo de um comité composto por
estes actores-chave e instituicbes para guiar o desenvolvimento e a manutencdo dos SIS e

também para assegurar que os dados sejam compartilhados.

Processamento é formado por indicadores, fonte de dados e gestdo dos dados. Os
indicadores basicos de saude relacionados segundo a OMS organizam-se em trés dominios da
informacdo em salde, sdo eles: 0s determinantes de salde, sistemas de salde e o estado da
saude. O primeiro dominio da informagao inclui dados “socioeconémicos, ambientais,
comportamentais, determinantes demograficos e genéticos ou factores de risco” (WHO, 2008,
p.20). O segundo dominio, denominado sistema de salde, s&o inclusos indicadores referentes
ao funcionamento do sistema, incluindo aspectos sobre ‘“politica, organizagdo, recursos
humanos, recursos financeiros, infraestrutura de salde, equipamentos e suprimentos,
indicadores de produgdo como disponibilidade de servigo, cobertura e utilizacdo dos servigos.
O terceiro dominio estado de saude incluem informagdes sobre “niveis de mortalidade,
morbidade, incapacidade e bem-estar” (WHO, 2008). Tratando das fontes de dados, elas
podem ser diferenciadas em duas categorias principais, a de base populacional, abrangendo
“censos, registro civil e levantamentos populacionais e instituigdes” e a de instituicbes com
base de dados destacando informacdes como “registros individuais, registros de servigos e

registros de recursos” (WHO, 2008) .
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Existem categorias de dados que ndo se enquadram nessa proposi¢éo, contudo podem
fornecer informagdes relevantes ndo disponibilizadas em outro local, podendo-se citar
informacdes de inquéritos ocasionais de saude, pesquisas cientificas, dentre outras fontes. Por
fim, a gestdo dos dados que abrange as configuracdes para coleta e armazenamento dos dados,
tem o intuito de garantir a qualidade dos mesmaos, para posterior compilagéo, processamento e

analise.

O terceiro componente do SIS denominado resultados é subdividido em dois pontos: a
producéo da informacéo e a disseminacéo e uso da informacdo. A producéo da informacao
quando integrada com outros dados possui um valor muito maior. Nessa fase, a informacao
ganha destaque e pode ser utilizada para tomada de decisdo. Essas evidéncias transformam-se
em conhecimento ainda mais influente no momento que comunicam informacgdes aos
tomadores de decisdo, mudando seu entendimento sobre questdes e necessidades em salde. O
legitimo impacto sobre a area da saude pode ser controlado pelo SIS através de indicadores. E
sobre a disseminacdo e uso das informacoes, elas devem ser difundidas e estar acessiveis aos
tomadores de decisdo, sendo incentivado o seu uso. Um Sl utiliza recursos, pessoas,
hardware, software, dados, e redes para realizar actividades de entrada, processamento,
producéo de resultados, armazenamento e controlo (Damasco, 2011).

Controlo do Desempenho do Sistema
T

l

Entrada de Saida de

Recurso de Processamento Produtos de

Dados de Dados Informacio

Armazenamento de Recurso de Dados

Figura 2 - Sistemas de Informacéo
Fonte: Damasco (2011)

2.3. Gestéo de sistemas de informacéo

A Gestdo de sistema Informacdo tem por responsabilidades o planeamento,
estruturacdo, direccdo e controlo das actividades que numa organizacdo sdo necessarias para
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garantir a existéncia de um Sl adequado as suas necessidades de informacdo. Por outras
palavras, € responsavel pela gestdo de toda a fungéo de sistema de informagéo (FSI).

e O planeamento envolve o desenvolvimento de programas de accdo e a
formulacdo de politicas, objectivos e estratégias, englobando a percepc¢éo e
analise de oportunidades e problemas.

e A estruturacdo consiste na adjudicacdo de tarefas a individuos e grupos através
da delegacdo de autoridade e responsabilidade. Refere-se essencialmente a
forma de organizar as actividades e utilizar os recursos.

e A direccdo € a lideranca da organizacdo através da comunicagdo e motivacao
das pessoas. Este € um dos papéis centrais do gestor ao criar um modelo de
motivacdo e de lideranca que torne possivel a compatibilizacdo dos objectivos

organizacionais com 0s objectivos individuais.

A chave para 0 sucesso da gestdo de sistema de informacdo (GSI) é uma abordagem
de gestdo equilibrada, que ndo ignora e encoraja a inovacgdo, que se reinventa a si propria
continuamente de modo a ajustar a sua estrutura e praticas as multiplas mudancas que
ocorrem em todos os ambientes da organizacéo. Trata-se de praticar uma “melhoria continua”

com o objectivo de melhorar permanentemente a eficacia da FSI.

Actualmente, é consensual que vivemos na era da informacdo e que informacao é
"poder"; é um "novo capital”, porque reduz a incerteza, permite agir por antecipacao,
constituindo um diferencial de competitividade para as organizacdes ou até a sua simples
sobrevivéncia. Mais que o "capital financeiro", o "capital” das organizac6es evidencia-se pelo
seu poder empreendedor, inovador e gerador de conhecimento. "A gestdo da informacdo tem
por finalidade aumentar o rigor e a qualidade do desempenho das organizacOes™ (Pereira,
2007).

O comprometimento organizacional, o envolvimento da gestdo de topo e o
envolvimento de toda a equipa contribuem de forma decisiva para o sucesso da concretizacao

dos objetivos estratégicos da implementacdo de Sl (Basu et al, 2002).

A implementacdo de um SI envolve um processo de mudanga a Varios niveis:
hardware, software, formacéo e treino dos utilizadores, politica organizacional e mudancas no
fluxo de trabalho. As pessoas sdo por vezes pela sua natureza resistentes a estes processos,

evidenciando a necessidade de formacéo e de lideranca na alteracdo dos processos de fluxo de
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trabalho. Os aspectos técnicos do Sl planeados e desenvolvidos devem contemplar as
necessidades e expetativas dos utilizadores. E fundamental a disponibilidade de suporte
técnico pelo departamento de Sl da organizagdo, cooperacdo interdisciplinar, bem como a

adocdo de politicas de seguranca e protecdo dos dados em saude (Lee, et al., 2008).

A complexidade e volume de informacdo gerada nas organizagdes de salde, associada
a cuidados de saude cada vez mais exigentes, apelam a necessidade de implementacdo de
sistemas de informacdo adequados e a existéncia de politicas de seguranca e protecdo de
dados que garantam o direito & privacidade e reserva da vida privada dos clientes (Marin, et
al., 2003).

Figura 3 - Processos principais da organizacdo

2.4. Evolugéo das Tecnologia dos Sistemas de Informacao

Ao longo do tempo, a evolugdo das tecnologias de informacdo obedeceu varios
estagios que se resumem em 4 fases importantes. Cada fase é caracterizada pela infraestrutura,
pela capacidade de processamento e pela interface de comunicacdo homem-maquina. De
forma detalhada, as principais caracteristicas e mudancas ao longo do tempo séo apresentadas

na Error! Reference source not found..

Tabela 1 - Evolugdo das tecnologias de informacédo ao longo do tempo

12 Fase 22 fase 32 fase 42 fase
1960-1970 1970-1980 1980-1990 1990-actual
Processamento de Sistemas de | ~ L Tecnoldgica de
dados informacdes nformagdes estratégicas informacéo
¢ ¢
1. Homem e maquinas 1.Discos magnéticos 1.Disseminagéo de novas 1.Era de globalizacéo
se comunicam através substituem o papel tecnologias de informacao
do papel 2.Mundo sem
2.Profissionais caros e 2.Surgimento de computador fronteiras
2.Profissionais caros e inexperientes pessoal
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inexperientes 3.Consagracéo da
3.Sistemas de bancos 3.Melhoria de comunicacéo de internet (rede
3.Sistemas isolados de dados dados entre computadores mundial de
computadores)
4.Processamento em 4.Teleprocessamento 4.Processamento distribuido
lote (dados (informacgbes (informacdes processadas por
processados por processados em varios computadores — servidores)
sequencia) servidor central)

Fonte: adaptado pelo autor

A infra-estrutura de tecnologia da informacdo € composta por trés itens: computacdo
(hardware e software), comunicages (redes de telecomunicagfes) e dados (bancos de dados e

arquivos computadorizados) (Laudon e Laudon, 1996; Keen, 1996).
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Figura 4 — NUmero de Infraestrutura tecnoldgica com suporte para Sl
Fonte: Laudon e Laudon, 1996

Segundo Abreu e Abreu (2000), para uma gestdo bem-sucedido do processo de
desenvolvimento e implantacdo da tecnologia da informacdo, quatro fatores basicos devem
ser levados em consideracdo: Envolvimento do usuario no processo, suporte da geréncia,
nivel de risco e complexidade do projeto e a qualidade do gerenciamento do processo de
implantacdo. A deficiéncia em um desses fatores pode causar problemas em quatro grandes
areas: O design propriamente dito; a definicdo e confiabilidade dos dados; o custo de

implantacdo do sistema; e a deficiéncia na operagédo do sistema.

Nessa arquitetura a tecnologia da informacdo € a base para o desenvolvimento dos
sistemas de informacdo, que se utilizam dos recursos providos pela infraestrutura tecnoldgica
para fornecer suporte as operagGes necessarias ao desenvolvimento da organizacdo. Para
Darnton & Giacoletto (1992) citado por Ayres (2000), essa arquitetura possibilita identificar,

planejar e implementar sistemas de informacéo integrados, como também a respectiva infra-
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estrutura de suporte a estes sistemas, permitindo a aplicacdo geral das tecnologias de

informac&o as atividades de uma organizagao.

Um dos grandes desafios actuais das organizacfes publicas € administrar de maneira
eficaz os recursos de Tecnologia da Informacdo. As necessidades da comunidade séo
crescentes e o poder publico precisa sempre promover reformas administrativas com o
objectivo de melhorar seus servigos para melhor atendé-las. Uma tendéncia global relacionada
ao poder publico é o que tem sido chamado de Governo Eletrénico ou e-gov (do inglés
electronic government). Governos de todo o mundo tém concentrado esforcos no
desenvolvimento de politicas e definicdes de padrdes em termos de tecnologias da informacao
e comunicagao, visando construir uma arquitetura eficiente a fim de munir os cidaddos com

acesso a informagdes e servicos.
2.5.  Modelos de Governanca dos Sistemas Informacéo

2.5.1 Control Objective for Information and related Technology (COBIT)

Para o Information Technology Governance Institute a governanca de TI ¢é
responsabilidade da alta administracdo da empresa e, consiste de lideranca, estruturas e
processos organizacionais que asseguram que a Tl da empresa sustenta e estende as
estratégias e 0s objetivos da organizacdo. Mais ainda, permite a empresa a obtencao de total
proveito das suas informacdes, maximizando beneficios, capitalizando oportunidades e

ganhando vantagem competitiva (ITGI, 2005).

O Control Obijective for Information and related Technology (COBIT) constitui-se num
referencial de melhores préticas, assim reconhecidas consensualmente por especialistas da
area, que permite a avaliacdo do controle e da efetividade da area de TI, tanto por auditores
quanto por gestores de Tl e de negocio (ITGI, 2005; ITGI e OGC, 2005). Na sua abordagem

de governanca de TI, o ITGI (2005) concentra-se em cinco areas:

o Alinhamento estratégico — os planos estratégicos de negocio e de TI, bem como
a operacionalizacdo dos mesmos, devem estar alinhados, visando a méaxima
contribuicdo da TI para a implementacéo das estratégias e consecucdo dos objetivos

organizacionais;
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Provisdo ou entrega de valor — gerar os beneficios esperados quando da
elaboracdo das estratégias da organizagdo, concentrando-se na reducéo de custos e na
provisao de valor intrinseco da TI;

Gestdo de recursos — otimizacdo dos investimentos e gerenciamento adequado
dos recursos criticos: (i) aplicagdes, (ii) informacdo, (iii) infra-estrutura e (iv)
pessoal;

Gestdo de riscos — os altos executivos da empresa devem ter consciéncia dos
riscos existentes, claro entendimento dos niveis de risco aceitaveis, compreensao dos
requisitos de conformidade aos quais o empreendimento esta sujeito, além de
promover a gestdo de riscos em toda a organizacao;

Mensuracdo da performance — monitorar a implementacdo das estratégias,
concluséo de projetos, uso de recursos, performance de processos e prestagdo de

Servigos.

Os pressupostos fundamentais do COBIT, administram o uso dos recursos de Tl para a

provisdo de informacdo com a qualidade esperada pela organizacdo e, segundo suas

caracteristicas naturais, estdo agrupados em quatro dominios:

Planejamento e Organizacéo, (ii) Aquisicdo e implementacdo, (iii) Entrega e Suporte e

(iv) Monitoracdo e Avaliacdo. A qualidade das informacg6es providas, segundo o COBIT,

deve ser avaliada segundo os critérios abaixo:

Efectividade — concernente a relevancia da informacéo para os processos de
negdcio, a sua provisdo oportuna, correta, consistente e de facil uso;

Eficiéncia — relativa ao fornecimento de informacéo através do uso mais
econémico e produtivo possivel,

Confidencialidade — referente a protecdo das informacdes contra acessos nao
autorizados;

Disponibilidade — relativa & informagc&o estar disponivel ao processo de negdcio
quando esse necessitar, atualmente e no futuro. O critério tambeém esta associado a
garantia de recursos e capacidades necessarias a provisao das informagdes;

Conformidade — concernente a conformidade com leis, regulamentos e acordos

contratuais a que estejam sujeitos os processos de negocio;
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o Confiabilidade — referente a provisdo de informacéo adequada aos gestores para

conduzirem a organizacédo e exercerem suas responsabilidades fiduciarias e de

governanca.
| OBJETIVOS DE NEGOCIO |
| OBJETIVOS DE GOVERNANCA |
COEIT
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Figura 5 - Modelo Geral do COBIT
Fonte: Adaptado de ITGI (2005)

25.1.1. Entregae Suporte no COBIT

A implantacdo, a colocacdo em operacdo dos sistemas, com 0s servigos de suporte
necessarios, o gerenciamento dos dados, da continuidade dos servigos, da seguranca das
informacdes e das instalagdes fisicas constituem uma cole¢do de processos, conforme se

apresenta na Error! Reference source not found. (ITGI, 2005).

Tabela 2 - Dominios de Entrega e Suporte (ES)
ES 01 | Definir e gerenciar niveis de servi¢o
ES 02 | Gerenciar servicos de terceiros
ES 03 | Gerenciar performance e capacidade
ES 04 | Assegurar continuidade de servico
ES 05 | Garantir a seguranca dos sistemas
ES 06 | Identificar e alocar custos
ES 07 | Instruir e treinar usuarios
ES 08 | Gerenciar servigos de suporte e incidentes
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ES 09 | Gerenciar a configuracdo
ES 10 | Gerenciar problemas

ES 11 | Gerenciar dados

ES 12 | Gerenciar ambiente fisico
ES 13 | Gerenciar operagoes

Fonte: Adaptado de ITGI, (2005)

25.2 O Modelode ITIL

Para o Office of Government Commerce OGC do governo britanico, muitas organizacfes
ndo consideram adequadamente as questdes relativas aos sistemas de informacédo e, por
consequéncia, ndo investem 0s recursos necessarios a implantacao e suporte desses sistemas.
Outro problema frequente, reconhecido pelo OGC, € a contratagdo de ferramentas de TI para
gestdo, seguida da adaptacdo dos processos, dos parceiros e do papel desempenhado pelas
pessoas as limitacdes dessa tecnologia (OGC, 2004).

O IT Infrastructure Library (ITIL) apresentado pelo OGC (2004) baseia-se em alguns

principios fundamentais:

. Pessoas e processos devem ser considerados antes que a tecnologia;

. Gestdo de Servigos se refere a todo e qualquer aspecto da gestdo da prestacdo de
servigos de TI;

. Provisdo de qualidade na prestacdo de servicos aos usuarios de T, pela negociacdo
de niveis de qualidade dos servicos, por considerar a opinido e o ponto de vista do

usuario e, pelo conhecimento da infra-estrutura de TI;.

O ITIL reconhece que ndo existe uma solucdo universal para o projeto e implementacéo
de um processo 6timo de gestdo e prestacdo de servicos de TI de qualidade. E pressuposto
que cada organizacdo adotante do ITIL promova as adaptacfes necessarias ao seu caso.
Considerado como um modelo, o ITIL € resultado do “common sense” de especialistas,
profissionais e autoridades que colaboraram para o seu desenvolvimento. Prové diretrizes,
consideradas as melhores préaticas, para assegurar, a0 mesmo tempo, o fornecimento de
sistemas ou solugdes adequadas e, um forte alinhamento entre os processos de Tl e de
negocio. Assim é esperado que a area de Tl de uma organizacdo desenvolva e mantenha
servigos de TI (OGC, 2004) que:

e Estabelecam e mantenham um relacionamento bom e responsivo com a &rea de
negocio;
e Atendam as necessidades atuais de T1 da area de negécio;
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e Sejam facilmente desenvolvidos e adaptaveis a futuras necessidades do negocio em
tempos e a custos apropriados;

e Facam uso eficiente de todos os recursos de TI;

e Contribuam para a melhoria da qualidade geral dos servicos de Tl dentro das

restricdes de custos existentes.
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Figura 6 - O Modelo ITIL
Fonte: Adaptado de OGC (2004)

2.5.2.1 Suporte de Servico e Entrega de Servigos

O Suporte de Servigos constitui se de processos relativos ao suporte, & operacdo e uso
dos sistemas de informacdo, bem como da manutencdo necessaria a adaptacdo dos sistemas a
futuras necessidades. Os processos desse mddulo sdo: i) Gestdo de Incidentes; ii) Gestdo de
problemas; iii) Gestdo de configuragéo; iv) Gestdo de mudancas; v) Gestdo de Versdo; vi)
Servico de suporte operacional (Service desk).

O mddulo Entrega de Servicos cobre 0s processos necessarios ao planejamento e a
prestacdo de servicos de qualidade, ndo s6 para o presente, mas também visando a
continuidade dos servicos no futuro. Os processos que constituem este modulo sdo: (i) gestdo
de capacidade; (ii) gestdo de disponibilidade; (iii) gestdo financeira para servigos de TI; (iv)
gestdo de nivel de servigo; (v) gestdo da continuidade dos servicos de Tl (OGC, 2004; ITGl e
OGC, 2005).
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O livro Suporte de Servico aborda como a empresa pode suportar 0S Processos

relacionados aos pontos de interagdo com o cliente. O livro cobre os seguintes assuntos:

Servico de Atendimento ao Cliente, Gerenciamento de Incidentes, de Problemas, de

Configuracao, de Mudanca e de Versdes.

Tabela 3 - Detalhes sobre suporte de Servico do ITIL

Geréncia/Servigo

Descrigdo

Atendimento ao Cliente

» Ponto de contacto inicial dos clientes com o prestador de servicos de TL, e
* Possui um papel mais amplo do que o processo de registro, resolucao e
monitoramento de problemas.

Incidentes

» Objetiva a resolugdo do incidente e restaurar a provisdo do servigo de
forma rapida, e

» Incidentes sdo registrados e a qualidade dos registros determina a
efetividade de um nimero de outros processos.

Problemas

o. Identificar as causas dos problemas;

». Prevenir 0s distdrbios causados pelos problemas quando possivel, e

» Com a causa identificada, uma decisdo de melhoria permanente na infra-|
estrutura pode ser tomada objetivando a prevencdo de novos incidentes
através do envio de uma Requisicdo de Mudanca, ou do inglés, Request For|
Change (RFC).

Configuracéo

* O controle da mudan¢a na infra-estrutura de TI (padronizacdo e
monitoramento de estado);

» Identificacdo dos itens de configuragdo (inventario, ligagdes mutuas,
\verificacdo e registro);

» Coletar e gerenciar documentagdo sobre a infra-estrutura de T,

» Prover informagdo sobre a infra-estrutura de Tl para todos os outros
[Processos.

Mudanga

» Objetiva a execugdo controlada de mudangas na infra-estrutura

de TI,

* Determinar as mudancgas requeridas ¢ como podem ser Implementadas
com o0 minimo de impactos adversos nos Servicos de TI;

* Garantir a rastreabilidade das mudangas com consulta e coordenagao
efetiva através da organizacao.

* As mudancas devem ser realizadas de acordo com o seguinte caminho:
definicdo, planejamento, construcdo e teste, aceitacdo, implementacéo e
avaliagdo.
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* O objetivo € garantir o sucesso no langamento de versdes, incluindo
integracéo, teste e armazenamento;

» Garante que somente versoes corretas ¢ testadas de software e hardware
autorizadas séo langadas, e

» Muito relacionado as atividades de gerenciamento de Configuragéo e
mudancas.

Versbes

Fonte: Adaptado de OGC (2004)

2.6 Comparacéo dos modelos COBIT e ITIL

O presente trabalho tem como foco analisar as estratégias de suporte aos utilizadores
em sistemas de informacdo para a saude em Mocambique, o suporte de utilizadores ou
clientes e tido como dominio em diferentes modelos, faz parte da gestdo Tl como parte de

sucesso na implementacéo de sistemas, o suporte faz parte da governanca de TI.

O modelo de DeLone e McLean foi escolhido como base para o Modelo de
Governanca de T e Efetividade de SI, pelo reconhecimento da comunidade de pesquisadores
como sendo o primeiro estudo a tentar organizar as medidas de Sucesso de efetividade dos

sistemas de informacao (Seddon et al., 1999).

A convergéncia nos diferentes modelos € encontrada no tdépico da dimensdo
Qualidade dos Servicos na revisdo da literatura relativa ao modelo de DeLone e McLean
constata-se a importancia dos servicos prestados aos usuarios de forma rotineira nos sistemas
de informacdo. Processos do dominio Entrega e Suporte do COBIT se destinam a gestdo de

servicos e dos niveis de qualidade com que sdo prestados.

O ITIL faz enfase na gestdo de servi¢os de Tl no dominio de Suporte de Servico,

suporta 0s processos relacionados aos pontos de interacdo com o cliente/usuério.

Tabela 4 - Comparacao entre as caracteristicas de COBIT e ITIL

Caracteristicas COBIT ITIL
Enfoque Avaliacgéo e ldentificagdo Execucdo e Implementacéo
Organizagao Documentos Livros
Classifica¢do Dominios Areas
Embassamento Processos Processos
Alinhamento Negocio e Tl Negocio e Tl
Abrangéncia Governanga de Tl Governanca de Tl
Objectivo Alinhamento Estratégico Melhoria nos processos de Tl
Nivel Operacional, Tético e
Organizacional Operacional, Tético e estratégico estratégico
Produto Arcabouco Arcabougo
Ferramenta Modelo de Maturidade Descricao de processos
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Fonte: Adaptado pelo OGC, (2004)

Estudados os modelos de governanca ITIL e COBIT, o que se percebe € que sdo
modelos muito similares, mas com enfoques distintos. Ambos podem ser usados num mesmo
processo de implantacdo de governanca tecnoldgica, todavia em etapas distintas. O COBIT ¢
muito mais apropriado para avaliacdo da maturidade dos processos, enquanto o ITIL é mais

focado na execucao dos processos do departamento de Tl da organizacao.
2.7 Qualidade dos servigos no modelo de DelL.one e McLean

Com o uso cada vez mais intenso de terminais e de redes de computadores, verificado
ao longo dos anos 80 e 90, em que 0s usuarios interagem diretamente com os sistemas, surge
a necessidade do servico de suporte aos usuarios, na utilizacdo dos sistemas de informacéo

para realizacdo de suas tarefas.

Se 0s equipamentos de computacdo e o software sdo caracteristicamente produtos, o
suporte aos usuarios tem natureza diferenciada, € servico. Enquanto a qualidade do produto
depende basicamente de seus atributos e funcionalidades definidos em seu design e na sua
construcdo, a qualidade do servigco depende da performance de quem o presta, no momento

de sua prestacdo (Zeithaml, Parasuraman e Berry, 1995).

No periodo decorrido entre a primeira e a segunda versdo do modelo de DelLone e
McLean, os trabalhos de Kettinger e Lee (1994) e de Pitt, Watson e Kavan (1995)
introduziram, com adaptacOes, a escala SERVQUAL para medida de qualidade de servicos
no contexto de sistemas de informacdo. As dimensdes da escala SERVQUAL denominadas
tangivel, confiabilidade, responsividade, seguranca e empatia, podem ser relacionadas

aos servicos na area de T1 como segue:

Q) A disponibilidade de hardware e software atualizados na prestacdo de
servigos esta associada a dimenséo tangivel;

(i) Se os usuarios podem depender dos servicos de TI sem riscos significativos,
existe uma situacao que pode ser associada a dimensédo confiabilidade;

(ili)  Havendo presteza no atendimento aos usuarios tem- se responsividade;

(iv) Quando os funcionarios de TI possuem conhecimento suficiente para
prestarem um bom servicgo, 0s usuarios podem sentir seguranca e por fim;

(V) Que os funcionarios valorizam o0s interesses dos usuarios como se fossem

seus, tem-se a empatia.
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Contudo, o emprego da escala SERVQUAL na avaliagdo da qualidade dos servigos
de TI ndo é consensual. Cronin e Taylor (1992) expressaram preocupagdo com a base
conceitual e o emprego da SERVQUAL sendo, entretanto, contestados por Parasuraman,
Zeithaml e Berry (1994). Posteriormente, Van Dyke, Kappelman e Prybutok (1997)
questionam a validade dessa escala no contexto de sistemas de informagé&o.

Por outro lado, Pitt, Watson e Kavan (1997) defendem e esclarecem o uso feito da
escala em seus estudos, no que sdo, em parte, apoiados por Kettinger e Lee (1997) que
fazem, adicionalmente, consideracfes a serem observadas no uso da escala em questdo. Em
estudo mais recente, Jiang, Klein e Carr (2002) concluem que a escala SERVQUAL
apresenta validade para suas dimens6es, defendendo o seu emprego, particularmente quando
sua finalidade é gerencial. Alertam, entretanto, que os empregos de qualquer instrumento,
em estudos rigorosos, devem ser revalidados nas amostras estudadas.

Considerando posi¢des favoraveis e contrérias, DeLone e McLean (2003) concluem
que a Qualidade dos Servicos, ndo deve ser considerada como um atributo da Qualidade dos
Sistemas, mas, quando medida adequadamente, deve ser uma outra categoria. Assim, foi
agregada como uma dimensdo adicional a primeira versdo do modelo de Sucesso de

Sistemas de Informacao.
2.8 Factores de sucesso na Implementacéo de Sistemas de Informacéao

Segundo Heecks (2002), as tecnologias ou sistemas tornam-se sustentaveis se forem
institucionalizados no sentido de serem integrados na rotina diaria da organizacdo do usuario.
Heeks (2002) lista cinco riscos que contribuem para a insustentabilidade do SIS nos paises em

vias de desenvolvimento, incluindo:

1) As organizagBes nos ambientes sdo mais hierarquicas e centralizado;

2) Informacdo formal, quantitativa [e qualitativa] armazenada fora do ser humano a
mente é considerada menos valiosa nestes contextos;

3) As infraestruturas fisicas, como estradas, energia, redes, as telecomunicagdes sdo mais
limitadas e mais antigas;

4) Ligado a literacia digital, analise de sistemas, design ou habilidades de implementacéo
séo limitados;

5) Por causa do ambiente politico mais instavel, os processos de trabalho sdo mais

contingentes.
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Os problemas de implementagdo de Sistemas de informacgdo s&o visto no seu todo no
modelo Design-reality gaps, podem surgir em qualquer situacdo. Aqui, porém, podemos
destacar situacfes em que é provavel que surjam grandes lacunas, por sua vez, essas grandes
lacunas tornam — se mais provavel nos projetos de sistemas de informacao dos paises em via

de desenvolvimento.

Um dos motivos para o fracasso destes sistemas sdo as lacunas existentes entre o desenho
do sistema e a realidade na qual o sistema € implementado. O sucesso e/ou fracasso de um
sistema ou projecto dependem do tamanho da lacuna existente entre as “realidades actuais” e

as “concepgoes de desenho do sistema” (Heeks, 1999).

Heeks (2003), desenvolveu um modelo para identificar as lacunas entre a realidade e
projecto de Sistemas de Informacdo (Modelo Desenho-Reality Gap) em trés dimensdes

principais, sendo:

» Técnicos (informagdo, tecnologia e processo),
* Humanos (objectivos, motivagéo e valor) e,

« Organizacional (estruturas de gestdo e outros recursos).

O modelo de Heeks (2003), pode ser usado antes da implementacdo do projecto, apos, e
durante a implementacdo, sendo a esséncia do mesmo, perceber as varias lacunas entre o
desenho inicial do projecto e a actual realidade do contexto de implementacdo a fim de
identificar o sucesso e/ou fracasso de projectos de Sistemas de Informacédo, tendo como

resultados principais 0s seguintes:

« Falha Total: iniciativas organizacionais nunca implementadas ou imediatamente
abandonadas;

« Falha Parcial: O objectivo principal da iniciativa da organizacdo néo é alcancado e/ou
0s resultados da iniciativa da organizacdo sdo significativamente indesejaveis;

« Sucessos: A iniciativa de uma organizacdo atingiu as principais metas das partes
interessadas e os resultados do projecto ndo foram experimentados de forma

significativa.

Heeks (2003) sugere um modelo de 7 dimensdes necessarias e suficientes para analisar e
obter um entendimento sobre estas lacunas, denominado ITPOSMO, conforme se ilustra na

Error! Reference source not found..
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Figura 7 - Modelo Design-Reality Gap (Lacunas entre a realidade e o Projecto)
Fonte: (Heeks, 2003)

Para o presente estudo de caso, 0 modelo explica se na medida em que a falta de
implementacdo dos guides de ITIL e COBIT nos modelos de governanca na implementacéo
de sistemas tem consequéncias no surgimento de lacunas por falta de formacdo e de
seguimento das solicitacBes dos utilizadores pois o sistema recentemente implementado ira
em muito pouco tempo provavelmente necessitar de incorporar novas tecnologias, de
modificagdes derivadas da evolucdo dos requisitos de informacdo dos utilizadores, de
correccdo de erros do software que necessitam de ser resolvidos, entre outras 0 nao
acompanhamento desta dindmica leva com que os utilizadores percam interesse com o
sistema gerando riscos de fracasso dado ao incumprimentos dos requisitos das dimensdes de

Suporte de Servigos (ITIL) e entrega de servico (COBIT).
2.9 Dimensbes do ITPOSMO

Conforme dito anteriormente, 0 modelo ITPOSMO apresenta 7 dimensdes que
apresentamos a seguir Heeks (2003):

e Information (Informacé&o) - Tem em vista proceder com a anélise do conflito entre o
processo antes e depois dos sistemas serem implantados por parte das instituicdes
incluindo mudangas nos processos internos do dia-a-dia, incluindo a gestdo de
mudangas.

e Technology (Tecnologia) — Refere-se a tecnologia usada no projecto, comparando o

requisito contido no desenho inicial incluindo todo equipamento e tecnologia
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necessaria que da suporte a implementacdo e manutencao do sistema versus a situacdo
real.

Processes (Processos) — Tem em vista proceder com a andlise do conflito entre o
processo antes e depois, dos sistemas a serem implantados por parte das instituicoes
incluindo mudancas nos processos internos do dia-a-dia, incluindo a gestdo de
mudancas.

Objectives and values (Objectivos e valores) — Analisa se 0 objectivo real das partes
interessadas (Parceiro, InstituicOes, programas, etc.) foi alcancado, bem como as
necessidades adicionais para o sucesso da implementacdo do SISMA e valores da
situacdo actual.

Staffing and skills (Pessoal e habilidades) — Refere-se as competéncias exigidas para
desenvolvimento, implementacdo e operacionalizacdo dos sistemas por parte das
equipas técnicas bem como as capacidades das equipas na gestdo dos mesmos,
comparando os requisitos para uma implementacdo de sucesso com a situacdo real
actual.

Management systems and structures (Gestéo, sistemas e estruturas) — Analisa 0s
impactos na gestdo geral do ambiente onde o sistema sera implantado, espagos fisicos,
I6gicos, etc. Inclui a reorganizacdo que o sistema ira trazer para a estrutura existente.
(comparando os requisitos para uma implementacdo de sucesso com a situacdo real
actual).

Other resources (Outros recursos) — Envolve aspectos relacionados com o tempo de
operacionalizacdo do projecto/sistema, custos, formacgéo e treinamento das equipas e
outros encargos conducentes ao sucesso do projecto.
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3. METODOLOGIA

Neste capitulo, apresenta-se, de forma introdutdria e sucinta, os principais aspectos
metodologicos que nortearam o desenvolvimento deste trabalho. O estudo aqui apresentado
trata-se de uma pesquisa de campo de caréater descritivo e transversal, realizada com base em

duas técnicas, nomeadamente a Analise documental e a Entrevista estruturada (Gil, 2008).

A abordagem adoptada foi qualitativa (Marconi & Lakatos, 2011) e nela foi realizada
uma entrevista estruturada. A entrevista permitiu no contexto da pesquisa captar as
percepcOes dos usuarios do SISMA sobre as solicitacbes do Help Desk. O acesso ao guido foi

através do link que foi disponibilizado, no momento do contacto.

Todos os participantes tiveram direito a informacdo prévia sobre o estudo, sobre a forma
de participacdo, o objectivo, as condicdes e os procedimentos de estudo. A anuéncia de
participacdo foi formalizada através da leitura e assinatura do TCLE, estabelecido como um

item obrigatdrio do preenchimento do formulario.

3.1. Tipos de Pesquisa
3.1.1. Quanto a Abordagem

Uma pesquisa cientifica, segundo Neves e Domingos (2007) é a realizacdo concreta de
uma investigacdo planeada e desenvolvida de acordo com normas consagradas pela
metodologia cientifica. Estes autores definem metodologia como sendo o conjunto de etapas
dispostas de forma logica que o pesquisador deve ultrapassar na investigagdo de um

fenémeno.

Com vista a responder as questfes de investigacdo, quanto a abordagem, o estudo é
classificado como sendo uma pesquisa qualitativa. Os métodos qualitativos descrevem uma
relacdo entre o objetivo e os resultados que ndo podem ser interpretadas através de nameros,
nomeando-se como uma pesquisa descritiva. Todas as interpretacbes dos fendmenos séo
analisadas indutivamente. Este tipo de metodologia € empregue com mais frequéncia em
pesquisas de natureza social e cultural com analise de fendmenos complexos e especificos.
(Fernandes, 2009).

As Fontes de dados qualitativos incluem observagdo e observacdo participativa

(trabalho de campo), ndo é imperativo 0 uso de métodos e tecnicas estatisticas, predomina
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mais a descri¢do na interpretacdo do resultado. Ndo é mandatario o uso de métodos e técnicas
estatistica, mas virtude de ser uma amostra quantitativa o estudo também foi influenciado pela
quantidade de pessoas, assim sendo o0 estudo quanto a abordagem é quantitativo e qualitativo
que resulta e uma abordagem mista porque descreve-se processo sistematico de colheita de

dados observaveis e quantificaveis.
3.1.2. Quanto a Natureza

Para Gil (2010), a pesquisa basica aglutina estudos que tem como objectivo completar
uma lacuna no conhecimento, enquanto a pesquisa aplicada abrange estudos elaborados com a
finalidade de resolver problemas no ambito das sociedades em que o0s pesquisadores vivem. O
presente estudo faz parte da pesquisa aplicada pois busca solugbes na resolucdo da
problemaética de suporte dos utilizadores de SISMA.

3.1.3. Quanto aos Objectivos

Quanto aos objectivos, um trabalho de pesquisa pode ser:
a) exploratorio;

b) descritivo;

c) explicativo.

Na busca de compreensdo sobre como o problema foi desenvolvido e implementado é
adequado utilizar uma abordagem exploratéria por forma a proporcionar maior familiaridade
com o problema tornando-o explicito. Neste contexto, se realiza levantamento bibliogréfico e
realizam-se entrevistas com pessoas que tiveram experiéncias praticas com o problema

pesquisado (Silva e Menezes, 2001).

De entre varias, tendo a presente questao “até que ponto as estratégias de gestdo de
suporte técnico afectam o grau de satisfagdo dos utilizadores do SISMA?” Como sendo do
tipo de pergunta que justifica a conducdo de um estudo de natureza exploratdria,
considerando-se que o investigador ndo terd controlo sobre os eventos. A pesquisa
exploratoria pode contribuir com a formulagdo de proposicdes e sugestdes de futuras

pesquisas para o desenvolvimento de conhecimento no tema (Benbasat et al, 1987).
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3.2. Estratégia de Pesquisa

De acordo com Macome (2003), a abordagem de estudo de caso é especialmente Gtil em
situacbes onde as condigBes contextuais dos eventos em estudo sdo criticas e onde o

pesquisador ndo tem controlo sobre os eventos enquanto eles se desdobram.

A pesquisa aborda as questdes relacionadas com a estratégia de suporte técnico aos
utilizadores do SISMA no Ministério da Saude, fazendo analise da gestdo dos utilizadores do
sistema, relativos a implementacéo pratica dos processos de prestacdo e principalmente de

suporte de servicos de TI.

De entre os procedimentos que melhor se adequam com o propdsito do trabalho é o estudo

de caso visto que permite aprofundar situacOes estudadas.
3.3.Populacéo e Amostra

A presente pesquisa envolveu uma populacéo finita de cerca de 288 pessoas, que dividem
em 3 grupos principais: Administradores centrais, NEP provincial e NEP distrital. Uma vez
que se tinha um acesso limitado aos inquiridos, determinou-se uma amostra considerando 5%
de erro amostral, tomando em consideracdo (Pereira, 2004). Um erro amostral de até 14% e
aceitavel para inferéncias. Para o efeito, visto que o tamanho da populacdo e finito e a
variancia e desconhecida aplicou-se a seguinte equacdo proposta por Agranonik & Hirakata
(2011).

N*Zé*p*q
2

n=
(N—l)*sz*p*q*Zé
2

Onde
n — tamanho da amostra
N — tamanho da populagédo
p — proporcao esperada
€ —tamanho do intervalo de confianca (margem de erro)

Z —valor da distribuicdo normal para um determinado intervalo de confianca
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Tabela 5 - valor da distribuicdo normal para um determinado intervalo de confianca

Nivel de confianca

a 90 95 99

Z 1.645 1.96 2.575

Fonte: Adapado de Agranonik & Hirakata (2011).

NxZi,*p*q 288 + 1.962 * 0.5 = 0.5

= = = 72,2105 ~ 73
(N—1Dxe2xprq=Z;, (288—1)+0.12+050.5+1.96

n

Assim, determinou-se, pelo calculo, que para os parametros definidos anteriormente, pelo
menos 73 inquiridos eram suficientes para fornecer dados consistentes para o estudo.

Satisforiamente, 0 numero de respondentes esteve préximo do dobro do minimo necessario.

3.4. Técnicas de recolha de Dados

A recolha de dados é um dos momentos chaves de qualquer pesquisa, pois materializa
todos os obejctivos previamente formulados. No caso do presente estudo, apos a determinagéo
do tamanho da amostra, seguiu com a aplicacdo do inquérito online aos actores envolvidos no
tema em estudo, através de um instrumento preparado com o recurso a ferramenta Google

forms.

Assim, foram contactados por email e/ou telefonicamente os trés grupos de

stakeholders, nomeadamente:

e Nivel Central: Administradores do SISMA e Técnicos do DTIC;
e Nivel Provincial: Gestores de Dados e Administradores de SISMA; e

e Nivel Distrital: Responsavel do nucleo de estatistica.

Como resultado obteve-se 81 respostas, que, conforme demostrado na secgéo sobre a
amostragem, satisfaziam cabalmente o universo minimo de respostas, necessario, para a

validacdao do estudo.

Ndo menos importante foi o enriquecimento tedrico da pesquisa, através da pesquisa

bibliografica e da anélise documental, baseada em diversos géneros de publicacao cientifica e
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documental, dos quais se destaca especialmente, os regulamentos, trabalhos académicos,
livros e artigos cientificos ja catalogados em bibliotecas, editoras, e paginas web de
organizacOes publicas e privadas, com maior enfoque para o SISMA, help desk como o

campo de estudo.
3.5. Técnica e ferramentas de Analise de dados

A busca de evidéncias, a analise e a interpretagdo dos dados, serd orientada segundo a
estatistica descritiva e estatistica inferencial. A definicdo das varidveis estatisticas e
tratamento de dados sera feita através do uso combinado do Excel, da ACP e do SPSS, tendo

em conta os elementos ou dimensdes do Modelo de Governanca de T1 e Efectividade de SI.

Assim, com o método matricial ACP, fez-se o agrupamento a partir das semelhancas
eminentes e com a ferramenta SPSS, far-se-& correlagBes e cruzamento de variaveis, para
analisar material qualitativo, foi usada a técnica de andlise de contetidos, a mesma inicia com

a analise das respostas do formulario e documentos afins (Minayo, 2007).
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4. ESTUDO DE CASO
4.1. Sistema de Informacéo para Saude em Monitoria e Avaliagdo (SISMA),
DHIS2

Iniciados em meados dos anos 90 pela University of Oslo (UiO) uma iniciativa de
pesquisa e desenvolvimento de aplicacGes (software) com o objectivo de ajudar a desenvolver
sistemas de informacdo para a saude (health information systems — HIS) sustentaveis em

paises de baixa e média renda (Low and Middle Income Countries - LMICs).

Esta iniciativa foi implementada inicialmente na Africa do Sul no final do governo do
apartheid em 1994 (Sahay et al, 2017) com o desenvolvimento de uma aplicacdo designada
DHIS, e hoje em dia possui o status de padrdo global, instalada em mais de 80 paises do

mundo, conforme o Mapa abaixo.

Figura 8 - Mapa dos Paises que implementaram DHIS2
Fonte: DHIS2.0rg

A implementacdo em Mogambique um dos paises LMICs envolvidos na iniciativa
HISP, iniciou muito mais tarde onde decorreu em duas fases a primeira teve inicio em iniciou
em 2000, apés DHIS (na primeira versdo desktop-based) ter sido desenvolvida e

implementada com sucesso na Africa do Sul.

A segunda fase do processo teve inicio em 2014 e em 2016 efectivou a implementagao
do SISMA no Pais. Diferentemente da primeira fase, nesta o MISAU implementou um
sistema de informacdo baseada na Web, plataforma District Health Information Software

(DHIS2) no mesmo ano iniciou com o processo de criacdo e instalacdo a nivel nacional do
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Sistema de Informacgdo de Salde Monitoria e Avaliacdo (SISMA) consistindo hoje como a
unica plataforma oficial de registo e reporte de dados no Sistema Nacional de Salde.

Durante a implementacdo nacional do SIS foi juntamente realizado o treinamento dos
potnciais usudrios, responsaveis de estatistica e dos programas, no uso de computadores e uso
do SIS para entrada de dados e geracdo de relatorios. O estudo mostra que os excelentes
recursos do DHIS2 e a disponibilidade da Internet tornaram mais facil para programas

paralelos integrar seus dados ao DHIS2 (Maya, 2019).

4.2.  Sistema de Informacdo em Saude no contexto de Mogcambique Ministério de
Saude

4.2.1. Evolucéo de SIS em Mogambique

Um dos principais objectivos da monitoria e avaliacdo é utilizar os dados e a
informacdo produzida pelo sistema de M&A para melhorar a tomada de decisdes e portanto,
melhorar os resultados das ac¢Oes de satde. Varios factores podem influenciar este processo,
sendo um deles a qualidade ou credibilidade dos dados. A utilizacdo dos dados para a tomada
de decisbes depende em grande medida da confianca que os decisores tém com a sua

qualidade.

Desde a independéncia em 1975, o MISAU deu alta prioridade ao desenvolvimento de
um HIS, incluindo vaérias revisdes do SIS. SIS € um conjunto de ferramentas, procedimentos e
atividades destinadas a fornecer informac6es a tomada de decisdes (MISAU, 1994), e consiste

em varios livros de registro e formuléarios em papel projetados para lidar com varios dados.

As ferramentas de tratamento de dados sdo classificadas de acordo com a unidade ou o
nivel de uso. Entdo, basicamente, um formulario de coleta de dados em cada nivel tem a
mesma estrutura e elementos de dados, diferenciados apenas por um cédigo separado para
unidade de saude, distrito ou provincia. Os niveis mais baixos raramente recebem feedback
dos niveis provincial e distrital e, portanto, o sistema é essencialmente um sistema de cima

para baixo projetado para atender as necessidades de niveis mais altos.

O sistema de informacg&o de Saide em Mocambique data desde 1976 altura em que foi
montado de forma formal um sistema de registo das actividades preventivas, promotivas e
curativas. Apesar de ter passado trés décadas e possivel visualizar os esforgos feitos para a sua
estruturacdo, reorientacdo e reorganizacdo colocando o pais como exemplo na sistematizacao

de sistema de informacao.
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O primeiro sistema organizado, estruturado, uniformizado de recolha sistematica de
dados surgiu em 1982. A iniciativa de estruturacdo do sistema envolveu essencialmente a
uniformizacdo de métodos de registo e a inclusdo de indicadores epidemioldgicos. O sistema
de informacdo para a Saude instituido em 1982 apresentava ainda limitacGes e deficiéncias de

funcionamento.

Em 1985 foi iniciada a notificacdo de doencas transmissiveis através do Boletim
Epidemiologico dos Postos Sentinelas (BE-PS), incluindo a notificacdo de doencas de

diagnostico mais diferenciado feito, pelos Hospitais Provinciais e Centrais.

Portanto em 1989-90 foi revisto e actualizado o processo de registo, recolha de dados.
Tornando possivel o processo de decisdo aos diferentes niveis de atencdo e de organizacao
dos servigos de Saude.

Em 1990 foi feita alteracdo da lista de doencas a notificar e a introducdo de novos
instrumentos. Assim para completar os sub-sistemas do BES e do BE-PS, a Vigilancia
Epidemioldgica (VE) passou também a englobar os resumos mensais de internamento dos
Centros de Saude com camas (nivel 1) e resumos mensais de internamento dos Hospitais

(nivel ).

Em 1997 introduzido o sistema de notificacdo obrigatéria semanal duma lista de
doencas em todas as Unidades Sanitarias do Pais e em 1998 Vigilancia da Paralisia Flacida
Aguda (PFA).

Desde 2005, o Departamento de Informacdo para Saude (DIS) iniciou um processo de
actualizacdo, desenho e expansdo dos instrumentos de SIS para facilitar a informatizacao, €
produzida a lista preliminar de codificacdo de infraestrutura baseada em critérios de
classificacdo do INE, compostos por 6 digitos da seguinte forma: os dois primeiros digitos
identificam a provincia, o terceiro e quarto digitos identificam o cédigo do distrito ou da
cidade, note-se que estes primeiros 4 digitos foram definidos pelo INE; O quinto e sexto

digito indicam o n.° sequencial da Entidade ou Instituicdo ou US.

Desde 2005 que a Mogambique iniciou a notificacdo de Sarampo baseada no caso para

que consiste na notificacdo e investigacdo individualizada dos casos suspeitos.
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2006 a 2008 foi criado e aprovado o plano de reestruturacéo e reorientacdo do SIS
com o proposito de repdr a fiabilidade, aumentar a abrangéncia do sistema de informacéo e

iniciar a integracdo dos diferentes sub sistemas num dnico.

4.2.2. Tecnologia da Informagdo no sector da saude e sua evolugdo no uso de

aplicativos informaticos

A introducdo da Tecnologia da Informacédo (T1) geralmente vem com a promessa de
ajudar a gerenciar recursos escassos, aumentar a eficiéncia, reduzir a carga de trabalho e
aumentar a produtividade do trabalho. No contexto dos paises em desenvolvimento, a atracao
dessas promessas € ampliada, dadas as condicdes e ineficiéncias existentes (Nhampossa e
Kimaro, 2005).

De uma forma geral, as TIC para saude referem-se a qualquer ferramenta que facilite a
comunicacgdo, processamento ou transmissdo de informacdes por meios eletrénicos com o

objetivo de melhorar a satde humana (Bukachi & Pakenham-Walsh, 2007).

A introducdo de tecnologia avancada traz novas maneiras de trabalhar, novas
habilidades da equipe, novos papéis e pode exigir reestruturacdo organizacional, de modo que
a capacitacdo local de recursos humanos é uma parte essencial do processo de adocao (Lewis
et al., 2012), o grande desafio no uso das TIC e a sua sustentabilidade devido a dependéncia
financeira dos doadores, pois, é improvavel que qualquer iniciativa de TIC que seja
fortemente dependente de financiamento externo seja sustentavel a longo prazo (Lewis et al,
2012).

Segundo a politica de Informéatica em vigor, os grandes desafios e obstaculos a
promocdo do acesso universal sdo a limitada infraestrutura das telecomunicacdes,
especialmente a rede telefonica, os elevados custos das telecomunicagdes para a maioria da
populacdo, com rendimentos bastante baixos, e a deficiente cobertura da rede de energia. Em
relagdo a infraestrutura das telecomunicagfes os dados do INE do censo de 2017 evidenciam

grandes avancos, em relacdo aos anos anteriores:
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Tabela 6 - Nivel de cobertura das infraestruturas de comunicagdo

Descricdo do indicador Censo 2007 % Censo
2017%
Habitacdo com Energia Electrica 10.0 22.0
Populagdo com acesso a internet 2.1 6.6
Populagdo com acesso ao computador 3.9 4.4

Fonte: INE, (2017)

A tecnologia de informacdo € um componente essencial no sistema de informacéo para
salde os avangos tecnoldgicos concorrem para o rapido crescimento da expansdo da internet.
Mocambique como outros paises de Africa implementou em 2014 um sistema de informacao
baseada na Web, plataforma District Health Information Software, este sistema foi uma
inovacdo depois de vérios sistemas iniciados usando um servidor centralizado e uma

infraestrutura computacional na nuvem (Braa e Sahay, 2012).

O Sistema funciona via Web e online, o MISAU em 2017 através do projecto para o
apoio de sistemas de Informagdo em Saude financiado pelo Fundo Global, realizou a
expansao de redes da area local (LAN) ao longo da zona Norte, Centro e Sul na qual consistia
na instalacdo de uma nova infraestrutura de rede de dados nas 10 Direc¢bes de salde e 1
Direccdo de saude da cidade de Maputo, em 162 servicos Distritais de Saude da Mulher e
Acdo social (SDSMAS), 1 Instituto de Ciéncias de Saude Da Provincia de Sofala, 2 Centros
de Formacdo (Niassa, Tete, Manica, Inhambane e Gaza,) e 11 Servidores alocados a 10
Direccbes de salde e 1 Direccdo de saude da cidade de Maputo. O que trouxe muitas

mudancas no uso do sistema, principalmente na facilidade de acesso a internet.

Em 1992 deu inicio da informatizagdo do SIS nos em todos niveis provincial. O SIS,
por definicdo, representa o principal armazenamento de dados, necessario para fins de
gerenciamento. Como o HMIS na Tanzania, o SIS deveria apoiar o processo de reforma da

saude através da descentralizag&o.

No inicio da década em 1992 foi desenvolvido o primeiro sistema informatizado
designado SIS-Prog, este sistema ndo apoiou todos os programas de salde existentes. Esta

situacdo levou a geracdo de varios sistemas informatizados a partir de outros programas de

37



saude em diferentes plataformas, apoiados por diferentes doadores internacionais,
especialmente nos niveis provincial e nacional (Kimaro e Nhampossa, 2005).

O software SIS foi desenvolvido internamente por um especialista estrangeiro com o
objectivo de integrar dados de mais de dez programas de satde diferentes, como imunizag&o,
salide materno-infantil, medicamentos e infraestrutura. No entanto, na prética, o software SIS
conseguiu integrar apenas dois programas de saude: Imunizacdo e Saude Materno-Infantil

(Nhampossa e Kimaro, 2005).

Para resolver essa falta de integracdo, um outro especialista estrangeiro com
experiéncia em epidemiologia, empregado no MISAU, desenvolveu um sistema de planilha
de integracdo chamado SIMP5, que foi posteriormente implementado em todas as provincias
e em niveis nacionais em 2002 (MISAU, 2003).

Foi desenvolvido o Modulo Basico SIS (MB-SIS) visando disponibilizar uma
aplicacdo robusta, simples e compativel com evolugbes sucessivas, dentro do mais curto

espaco de tempo, para todo pais. Com as seguintes caracteristicas:

e Entrada de dados para os formularios mensais.

e Listagem e impressdo dos dados agregados (niveis e periodos diferentes). Todos dados
agregados impressos no formato original das fichas.

e Exportacdo e Importagdo de dados entre computadores para niveis diferentes
(distrito/provincia/central) e periodos diferentes.

e Transformacdo automatica dos dados antigos do SisProg dentro do Médulo Bésico — o
que permite utilizar os novos instrumentos do Médulo Basico com os dados antigos.

e Exportacdo automatica dos dados para SIMP durante o periodo transitorio.

e Integracdo no novo software dos codigos dos US, distritos e provincias

e Entrada de dados da populacéo.

e Exportacdo dos dados para formato Excel.

e (Copia de seguranca dos dados em disco duro, disquete, Disco ZIP, Memoria ‘Flash’,

entre outros).

Com as limitagcbes do médulo basico em termo de capacidade, a falta de qualidade de
dados originou a criacdo de sistemas paralelos por consequéncia a duplicacdo de esfor¢os no

registo dados.
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Desta face por forma a dar resposta a essas limitagOes, sendo a qualidade da
informacgdo um dos aspectos cruciais no uso de sistema electrénicos no apoio da tomada de
decisdo, o DIS em 2014 com apoio do fundo Global iniciou com o desenvolvimento e
implementacao de novo sistema de informacdo para saude em monitoria e avaliacdo SISMA,
DHIS2 um sistema mais robusto, online funciona via WEB a sua gestdo é centralizada.
Actualmente, a componente agregada do SISMA integra 8 programas que se subdividem em

diversas fichas, conforme se descreve na Error! Reference source not found.

Programas Fichas de reporte de dados

Consulta Pré-Natal

Maternidade

Urgéncia de Ginecologia

SMI Consulta de Planeamento Familiar

Planeamento Familiar integrado

Consulta de Crianga em Risco

Consulta de Crianga Sadia

Programa Alargado de Vacinagdo

PAV

PAV VAT

HIV

Resumo trimestral das coortes de TARV
HIV APSS

Aconselhamento e Testagem em Salde

Infecdes de Transmissdo Sexual

Internamento Internamento para Centro de Salde

Internamento Hospitalar

Epidemiologia Boletim epidemiol6gico Semanal

Mod. SIS-PNCT-07- Rastreio, Notificacdo de Casos de Tuberculose

Mod. SIS-PNCT-08- Resultado de tratamento de Tuberculose

Mod. SIS-PNCT-09- Tuberculose em grupo de Alto Risco

Mod. SIS-PNCT-12- Envolvimento Comunitario e de Provedores privados

Tuberculose Mod. SIS-PNCT-14D- Recursos. IEC insumos e controlo de Infeccdo
Mod. SIS-PNCT-R05- Rastreio, Notificagdo de Casos de Tuberculose
Resistente

Mod. SIS-PNCT-R06- Resultados Intermediarios de tratamento de
Tuberculose Resistente

Mod. SIS-PNCT-R07- Resultado de tratamento de Tuberculose Resistente

Laboratorio Laboratorio

Violéncia baseada no Género

Género ] . :
Circuncisdo Masculina

Recursos

Tabela 7 - Fichas de dados integradas no SISMA

Fonte: Adaptado pela autora com base em SISMA

39




Os excelentes recursos do DHIS2 e a disponibilidade da Internet tornaram mais facil
para programas paralelos integrar seus dados ao DHIS2 (Maya, 2019).

Para alem do SISMA agregado tem outra componente de SISMA individual, os

maodulos de gestdo de pacientes integrados no SISMA, DHIS2:

e Modulo de Gestdo de dados Hospitalares: Responde aos indicadores Hospitalares
incluindo as estatisticas vitais, gerido ao nivel hospitalar nas enfermarias;

e Mobdulo de Gestdo de Dados Individuais de Tuberculose: Permite o seguimento dos
pacientes com tuberculose sensivel e resistente, gerido pelos supervisores Distritais de
programa;

e Mobdulo de Gestdo de Mortes maternas e neonatais: permite a notificacdo e
investigacdo de Mortes Maternas e Neonatais, gerido pelas responsaveis de saude

materna infantil.
4.3. Fluxo de gestdo de dados

De acordo com Nhampossa e Kimaro (2005), as necessidades de informacdo de um
sistema de salde podem ser vistas sob a forma de uma hierarquia. O MISAU ¢ a autoridade
nacional responsavel pela gestdo e administracdo dos servicos de satide em Mogambique. Ha
um nivel de prestacdo de Atencdo Primaria a Saude (APS) (unidade de salide) trés niveis de
gestdo (Distrito, Provincia e Nacional). Na pratica, O sistema de Informacdo de Mocambique

estd organizado por quatro niveis:
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Figura 9 - Calendarizacéo do Fluxo de dados no SISMA
Fonte: Adaptado pela autora

1. Nivel Nacional - coordena todas funcgdes estatisticas sanitarias e responsavel também
pelo desenvolvimento e manutencdo do SIS, pelo Departamento de informacéo para
Saude DIS. O DIS coordena todas ao nivel central do MISAU as actividades do SIS
em todo o Pais.

2. Nivel Provincial - coordena as actividades do SIS dos Distritos da informacdo enviada
mensalmente para o departamento Provincial de Planificacdo e cooperacdo que
coordenadas todas actividades sanitarias dos Distritos, faz a monitoria e retro
informagé&o para os Distritos.

3. Nivel Distrital (SDSMAS) - recebe toda informacéo agregada a nivel da US e enviada
para o Distrito, coordena todas actividades sanitarias do Distrito, faz a entrada de
dados da informagdo enviada pelas US’s no sistema de informagéo, monitora e faz
retro informagao para as US’s.

4. Nivel da Unidade sanitéria - faz a coleta, compilacdo, validacéo e relatorio de dados
sdo atividades bésicas realizadas no nivel da unidade de saide, com resumos enviados

aos niveis gerenciais de maneira agregada, faz o registo e colecta dos dados, no fim de
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cada més faz se agregacgéo dos dados dos livros de registo para 0s resumos mensais e

por sua vez enviada ao Distrito.

Vale ressaltar que, os niveis mais baixos raramente recebem feedback dos niveis
Provincial e Distrital e, portanto, o sistema é essencialmente um sistema de cima para baixo

projetado para atender as necessidades de niveis mais altos.
4.4. Desafios dos Sistemas de Informacédo de Saude

A Sustentabilidade de SI que é risco para o fracasso de sistemas de Informacéo tendo
em conta que os sistemas financiados pelos doadores, cada deve responder aos objectivos dos
doadores em Mocambique Varios projetos concorrem para uma Unica actividade de
fortalecimento de sistemas olhando para as areas menos prioritarios. Para alem, de tomar em
consideracdo que o fracasso de sistemas ainda em realidade em muitos paises dai a razdo de
hoje em dia falar de sistemas resilientes e pertinéncia da existéncia de plano de resposta. O

facto também da existéncia de varios consultores e doadores a trabalhar em um Unico sistema.

Os sistemas ndo correspondem as necessidades, as estruturas organizacionais e a
maneira como o trabalho é realizado nos paises em desenvolvimento, e a escassez de recursos

e competéncias dificulta a adaptacdo dos sistemas de computacao.

O uso de tecnologia avancada vem com desafios técnicos e organizacionais. Os
desafios técnicos estdo relacionados a aquisicdo e suporte da tecnologia, enquanto os desafios
organizacionais giram em torno das transformacdes sociais e educacionais que acompanham
as pessoas e processos gque precisam acompanhar as novas TICs, incluindo preocupacdes de

confidencialidade e privacidade (Koo e LaVenture, 2001).

E descrito que Mocambique possui um sistema de comunicacio de dados
relativamente bons das unidades de saude para o nivel nacional em comparagdo com alguns
outros paises vizinhos (MISAU, 2003) como a Tanzania. No entanto, o conteldo e a
qualidade do que € relatado é inconsistente com o que € esperado (Braa et al, 2001). Falando
neste caso dos sistemas manuais na sobrecarga de trabalho no preenchimento de muitas
variaveis que ndo sdo importantes para o programa devido a necessidade de corresponder
muitas das vezes aos desejos dos doadores que financiam aquisicdo, as formacgdes e o

acompanhamento da usabilidade dos instrumentos.
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O plano de accdo da OMS revela que a informacdo é um dos pilares essenciais de
qualquer sistema de saidde. A OMS define um SIS eficiente como “aquele que garante a
producdo, andlise, difusdo e uso de informacdes confiaveis em tempo habil sobre factores dos
determinantes da satide, o desempenho do sistema de satde, ¢ o estado da saude” (OMS,
2007). O termo SIS geralmente engloba os varios subsistemas que fornecem as informacdes
necessarias para a gestdo de servicos de saude.

Um dos desafios do SIS é de melhorar a qualidade de informacdo produzida, de modo
que a informagdo enviada para a tomada de decisdo seja atempada, correcta, consistente e
coerente. Para permitir que se alcance a qualidade dos dados deve se olhar para a questdo de
sobrecarga aos profissionais da salde, isto €, deve se produzir informacdo necessaria para a
tomada de decisdo ndo olhar para a quantidade da informacdo porque parece que o esforco na
actualizacdo dos instrumentos de registo e produzir mais indicadores e muitas variaveis nos

instrumentos de registo, para o alcance tem os seguintes desafios:

e Reduzir a quantidade dos dados a serem registados e recolhidos,

e Definir a informacdo minima necessaria de maneira que cada nivel e sector possa
responder as respectivas funcoes,

e Balancear a quantidade de dados/indicadores produzidos por diferentes programas e
Servicos,

e Racionalizar o fluxo de maneira que um sector em cada nivel (Distrital, Provincial e
central) tenha a responsabilidade global do controle da qualidade de informacéo;

e Melhorar os aplicativos de uso de informagé&o no sistema;

e Criacdo de responsabilizacdo a cada nivel para a conformidade ou aprovacdo dos
dados antes do envio para o nivel central,

e Integrar informacdo em sistemas paralelos para o sistema de Informacdo em Monitoria

e Avaliacéo.

4.5. Modelo Actual de Gestéo e Suporte Técnico dos utilizadores de SISMA

As primeiras pesquisas em governanga de TI tratavam, predominantemente, da
questdo centralizacdo versus descentralizacdo da area de T1 no contexto das organizagdes. Em
um extremo, a autoridade para tomar decisdes relativas a TI esta centralizada em uma unidade
que responde pelo emprego dessa tecnologia em toda a organizacdo. Enquanto no caso
oposto, 0 de descentralizacdo, o poder de decisdo sobre TI se distribui, segundo critérios

proprios de cada empresa, por diversas unidades da organizagéo.
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O desenvolvimento dos estudos sobre estas formas de governanca identificou
vantagens e desvantagens tipicas de cada uma delas. Assim, constata-se que formas
centralizadas permitem maior controle no estabelecimento de padrbes e, exploram melhor a
oportunidade de economia de escala. Por outro lado, a governanca descentralizada possibilita
solucBes especificas para as diversas unidades usuérias, aumentando a capacidade de resposta
as necessidades das unidades de negdcio que dispdem de algum grau de autonomia decisoria
(Brown e Grant, 2005).

Entretanto, as organizagdes do mundo real, apresentam arranjos de governanca de Tl
que ndo podem ser considerados puramente centralizados ou descentralizados. Observa-se no
universo das empresas, algumas que apresentam um anico I6cus decisorio para determinados
tipos de decisdo, tais como a escolha de um padrdo de rede de computadores, enquanto
decisdes de outra natureza, como a selecdo de aplicativos de uso especifico de cada unidade,

séo tomadas em diversas unidades da organizagao.

Assim, este modelo bipolar de analise da governanca de Tl que enfatiza 0 aspecto
estrutural, centralizacdo em oposicdo a descentralizagdo, foi sucedido por novas abordagens.
Além de ndo representar todas as formas dos diversos arranjos existentes, deixava de
considerar outros aspectos, tais como relacionamentos e capacidades em tecnologia da
informacdo, de naturezas diversas estrutural, mas, relevantes no estudo da governanca de TI
(Sambamurthy et al., 2003).

Hoje em dia as organizacdes sdo obrigadas a gerir um grande namero de utilizadores
e aplicacGes a que estes acedem. De pontos de vista de varios autores a centralizacdo da
gestdo de utilizadores e a estratégia mais segura mais segura de ponto de vista das

organizacgoes.

Antes de ser registado para acesso a um servico, rede ou sistema, todo usuério
precisa de uma autorizacao formal concedida pelo gestor daquele recurso, que devera analisar
cuidadosamente o nivel de acesso necessario a realizacdo do trabalho em questdo. Em
seguida, ele atribui ao usuario um perfil de acesso que seja mais adequado as suas actividades,

sendo que cada perfil possui diferentes direitos de acesso.

A gestdo de DHIS2 em Mocambique optou por uma estratégia centralizada na
medida que todas funcionalidades de gestdo e controlo de acesso e feito a partir do nivel

central os restantes niveis tem acesso as funcionalidades de uso e monitoria da informagéo
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como o aplicativo de entrada de dados que facilita o processo de dados e outros aplicativos
que facilitam o uso e representacdo da informagdo como: o report, pivot table, visualizacao de
dados, SIG, etc.

Os roles séo atribuidas de acordo com as funcdes e nivel de gestdo dos utilizadores,
atribui-se ao usuario um perfil de acesso que seja mais adequado as suas actividades, sendo

que cada perfil possui diferentes privilégios de acesso.

Sob o risco de comprometimento da seguranca de informacdo o usuario é removido
do sistema quando este muda de cargo ou se afasta do MISAU. Varios motivos tém levado a
dindmica dos funciondrios para outras instituicdes privadas aliciados de melhores condicdes
de trabalho boa parte dos funcionarios tem tido contractos aliciantes dos parceiros de
cooperacdo do MISAU perante a esta situacdo os utilizadores e removido do sistema pois este

passa a ndo pertencer a instituicao.

Tabela 8 - Perfis e fungdes de utilizadores

NED Perfil associado a utilizador com privilégio de Operador de dados Distrital e M&A,;

Resp. do Programa | A funcg&o de utilizador € Monitorar a informagao introduzida pelo NED com o
(Distrital) realizado, uso de Informagdo, M&A e validar a mesma;

NEP Perfil associado a utilizador com privilégio M&A e qualidade de dados;

de dados, uso de Informacao e retro informacéo;

Resp. de programa ( | Perfil associado a utilizador com privilégio M&A e qualidade de dados;

A funcdo de utilizador é de introduzir dados no sistema, uso de Informacéo e M&A,

A funcéo de utilizador é Monitorar os dados introduzidos no nivel Distrital, qualidade

Provincial) A funcéo de utilizador é Monitorar os dados introduzidos no nivel Distrital, qualidade

de dados, uso de Informacao, retro informacéo e validacdo da mesma;

Resp. de Estatistica | Perfil associado a utilizador com privilégio M&A e qualidade de dados;

(Nacional) A funcdo de utilizador é Monitorar os dados enviados da Provincia qualidade de dados,

uso de Informacéo e retro informacao;

Resp. de programa Perfil associado a utilizador com privilégio M&A e qualidade de dados;
(Nacional) A funcdo de utilizador é Monitorar os dados enviados da Provincia, qualidade de
dados, uso de Informacao, retro informacéo e validacdo da mesma;

Chefes e Directores | Perfil associado a utilizador com privilégio M&A,;
(a todos niveis) A funcéo de utilizador é Monitorar os dados e uso de Informacao

Parceiros Perfil associado a visualizacdo de dados

Fonte: Adaptado pelo autor

Ciente das politicas de acesso a informacdo, para os funcionarios que ndo sdo do
sistema nacional de saude, o MISAU adotou o sistema de partilha de informacéo através da

pagina web e painéis.
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A equipa de suporte aos utilizadores estd sedeada no MISAU, na Direc¢do de
Planificacdo e Cooperagdo. O SISMA, DHIS2 tem um total de 5000 utilizadores a nivel
nacional e todas solicitacbes para apoio sdo canalizados por via de email corporativo ou
pessoal, whatsapp e mensagens telefonicas, mensagem na plataforma e por via de envio de

carta ao Departamento de Informagao para Saude.

Do momento, ndo existe um mecanismo rigido e seguido de gestdo de solicitacbes a
diferentes niveis cada provincia tem mecanismos proprios. A equipa da administracéo recebe
solicitacBes directamente do distrito assim como da provincia, através do DPPC, gestores de
dados, chefe de programas, responsavel de Monitoria e Avaliacdo assim como do médico

chefe Provincial ou Distrital.

O suporte técnico € responsabilidade do departamento de Tl em manter a
estabilidade dos servicos prestados, oferecendo apoio, esclarecimentos, manutencdes
preventivas e corretivas. Existem dois principais modelos de atendimento a clientes e usuarios
de TI: remoto (atraves de e-mail, telefone, chat, e uso de ferramentas de acesso remoto) e

presencial (também conhecido com suporte in loco).

Nas solicitacdes apresentadas pelos utilizadores na sua maioria nem todas
solicitagfes sé@o tidas como problema mas por falta de meios de suporte levam mais tempo
para sua rresposta, pois a maioria sao simplesmente a falta de habilidades de manuseamento
de dispositivo electronicos, falta de dominio no uso dos aplicativos e as demais relacionadas
com a gestdo citadas acima. Esta falta de acompanhamento é consequente da falta de um
instrumento de priorizagdo das solicitacdes apresentadas pelos utilizadores cria o

descontentamento no uso do mesmo.

As medidas tomadas pelo MISAU, para o controlo das solicitacbes é de ser
canalizadas aos emails corporativos do MISAU: misau.dpcmail.com e sismaapoiogmail.com e

na propria plataforma do sistema tem o campo de gestdo de mensagens.
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Figura 10 - Fluxograma do Modelo actual do helpdesk
Fonte: Adaptado pelo autor

4.6. Sustentabilidade da Centralizacdo de Gestéo de utilizadores

Sustentabilidade implica manter algo que ja existe ao longo do tempo e é
frequentemente equiparado a ser “auto-sustentavel” ou “auto-suficiente”, implicando que
nenhum apoio externo é necessario para continuar sua existéncia (Reynolds e Stinson, 1993)
citado por Nhampossa e Kimaro (2015). Uma analise da sustentabilidade diz respeito a
identificacdo dos principais fatores que provavelmente afetardo (negativa ou positivamente) a

probabilidade de alcancar beneficios sustentaveis.

Para que o descontentamento da gestdo centralizada, ndo venha a resultar na
resisténcia dos utilizadores no uso de sistema, Oyomno (1996), argumenta que a
sustentabilidade da TI depende do grau de sua demanda, adequagdo a organizacdo do usuério
e disponibilidade de capacidade local para sustentar os beneficios alcan¢ados ao longo do
tempo. A sustentabilidade pode ser vista como um processo, desde o inicio do sistema, até 0s

varios processos de design, desenvolvimento, suporte e implementag&o.

Para Oyomno (1996), a sustentabilidade da T1 depende muito de sistema ser capaz de
fornecer informacdes confiaveis e Uteis e da capacidade dos usuarios em todos os niveis de

usar o sistema de maneira eficaz. A auséncia da participacdo, capacidade e motivacdo dos
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usuarios, associada a um design de sistema inflexivel, dificulta a evolu¢do do sistema ao

longo do tempo e a adaptacdo gradual das mudangas institucionais (Bisbal et al, 1999).

A medida que o numero de utilizadores e aplicacdes aumentam dentro das
organizagOes, as tarefas de gestdo tornam-se cada vez mais complexas para as equipas de
administracdo. A gestdo centralizada de utilizadores numa Unica aplicagdo aumenta a
eficiéncia e a seguranca através da reducdo da complexidade. A maior percentagem de
incidéncias esta relacionada com a atribuicdo de acessos, pois muitas das vezes os utilizadores
esquecem-se da password de acesso com facilidade. Se os utilizadores tivessem autonomia
suficiente para resolver alguns problemas ao nivel da Provincia a demanda para a equipe de
suporte seria reduzida e suficiente, assim capaz de resolver todas as incidéncias em tempo

atil.

Como sempre, 0 modelo de gestdo centralizada tem uma componente positiva e outra
negativa. Por um lado, entre as vantagens desse modelo podemos citar: (1) maior controlo; (2)
uniformidade de procedimentos; (3) responsabilizacdo maior; (4) evita-se duplicacdo de
tarefas e (5) facilidade no controlo. Por outro lado, as desvantagens, destacamos: (1) decisoes
tomadas longe do cenéario do problema; (2) dependéncia da equipa de suporte para muitos
processos, (3) interfere também na organizacdo e (4) nas formas de executar as tarefas do

cotidiano, além da (5) ineficiéncia na utilizacdo de recursos.

4.7. Caso de Estudo

O MISAU tem como missdo ‘“Promover a Satde e o bem-estar dos mogambicanos, com
especial atencdo para os grupos vulnerdveis através de intervencBes inovativas e prestar
cuidados de Saude de boa qualidade e sustentaveis, tornando-os gradualmente acessiveis a
todos os mogambicanos com equidade e eficiéncia”. O Nivel Central € o 6rgao orientador que
realiza funcBes de definicio de politicas, normas, regulamentos etc. E onde é feita a
planificacdo estratégica do sector como um todo e sdo delineadas as principais estratégias do
sector que servem de orientacdo para a planificacdo Provincial e Distrital, isto €, as principais

intervengdes por niveis.

Assim, 0 campo de estudo é o MISAU e o Caso de estudo é o Sistema de Informacéo para
Saude em Monitoria e Avaliagdo SISMA, DHIS2.
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Figura 11 - Organograma do MISAU
Fonte: Misau

Direccéo de Planificacdo e Cooperacédo (DPC)

Na area de Informacdo e Saude, a Direc¢cdo de Planificacdo e Cooperacdo (DPC) tem a
atribuicdo da notacdo, do apuramento de dados estatisticos, da definicdo de conceitos e a
coordenacdo das estatisticas do Sector Saude. Também tem a atribuicdo de manter em
funcionamento e desenvolver um sistema de informacdo, funcdo sob responsabilidade do

Departamento de Informacdo para a Saude (DIS).
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5. ANALISE DE RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 Caracterizacdo da amostra

Conforme referido, o SISMA conta com cerca de 6543 usuarios. A populacdo da pesquisa
é finita e é constituida por cerca de 288 técnicos administradores distritais, provinciais e
nacionais, repectivamente. A amostra efectiva foi de aproximadamente 50% da populacéo,
visto que no ambito da presente investigacdo foram analisadas 80 respostas, de onde foram
retirados dados estatisticos concernentes as diferentes varidveis evidenciadas no estudo. A
proporcao em relacdo ao sexo esta representada no grafico abaixo, estando fixada em 19% dos

casos do feminino e 81% do masculino, respectivamente.

Distribuicao da amostra por sexo

m Masculino = Feminino

Gréfico 1 - Distribuicdo da amostra por sexo

Fonte: Autor

Todos os inquiridos sdo de nacionalidade Mogambicana. Quanto ao nivel de
escolaridade maximo concluido, nota-se pelo Grafico 1 que os usuarios do SISMA estdo
tecnicamente capacitados para lidar com as demandas do sistema, pois a habilitacdo mais

baixa e de técnico médio.
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Gréfico 2 - Grau de formacéo dos usuarios do SISMA
Fonte: Autor
Do ponto de vista organizacional, o Sistema apresenta uma estrutura hierarquica
semelhante a divisdo politica e regional do nosso pais, sendo que a maior densidade dos
usuarios do SISMA se encontra a nivel distrital. A nivel provincial temos uma
representatividade média de 16%. Naturalmente, a nivel central, temos a menor taxa de

respondentes que perfaz 1% da amostra.

Nivel de actuacio regional no SISMA

|

vy

= Nivel Provincial = Nivel Distrital = Nivel central

Gréfico 3 - Nivel de actuacdo regional SISMA
Fonte: Autor

Mediante as observacOes feitas, pode-se estabelecer uma relagdo entre os niveis de
atuacdo e o grau de formacédo dos técnicos do SISMA. Assim, é de se esperar que 0s técnicos
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médios e secundarios actuem a nivel distrital e os licenciados a nivel provincial e os

mestrados a nivel central.
5.2 Funcao no SISMA

Conforme os usuarios, os técnicos do SISMA cumpre varias funcgdes, dentre as quais se

destacam as seguintes:

e Insercédo dos dados;

e Monitoria e avaliacdo (auditoria de dados e criacdo de dashboard e tabelas dinamicas);
e Administracdo Provincial (insercdo de informacédo e como recolha de informacéo),

e Ponto focal de estatistica sanitéria;

e Monitoria de dados dos Programas do Departamento de Assisténcia Médica;

e NEP

e NED

A descricdo supracitada, demostra que as funcionalidades principais (insercdo e uso de
dados) do SISMA tém sido cabalmente exploradas, o que impde uma demanda de analise e
actualizacdo constante das estratégias de helpdesk, conforme se objectiva com a realizagdo do
presente trabalho.

5.2.1 Principais desafios dos usuarios do SISMA

1. Dificuldades de Acesso ao sistema.

2. Dificuldade de Visualizacdo de fichas

3. Oscilacédo do sistema nos fins do més

4. Dificuldade em relacdo a internet da empresa
provedora.

5. Dificuldades de Compilacédo de dados através
do Pivot table

6. Dificuldade na validagéo dos dados
submetidos no SISMA

7. Regras de validagéo incorretas e existéncia de
cativacdo de fichas sem pré-aviso pelo MISAU.

8. Duplicacao de informacéo, devido ao servidor,

9. Erro de acesso ao servidor (502); Nao foi
ultrapassado na totalidade, a sua solugcéo depende dos programadores.

10. Né&o funcionamento pleno do SISMA e uso no
periodo das zero horas tem sido o recurso.

11. Sempre esta no Gateway.

12. Criacéo de graficos no painel e interpretacfes
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13. No pacote de descentralizacdo, ha dificuldades
de verificar um usudrio ja existente cadastrado pelo nivel central e actualizar.
14, Dificuldade em gerar a taxa de reportagem

Estatisticamente, verificou-se que a provincia de Tete apresenta maior indice de comunicacdo
dos desafios aos helpdesk, dado que cerca de 21 respondentes estdo localizados nesta

provincia.

Respondentes por provincia

0 5 10 15 20 25
H Niassa u Cabo Delgado ®Zambezia ENampula
Tete = Manica u Sofala Inhambane
B Gaza ® Maputo

Gréfico 4 - Respondentes por Provincia
Fonte: Autor

5.3 Tempo medio de uso do SISMA

O SISMA é uma plataforma devidamente consolidada. Conforme se ilustra no Grafico
5 os dados da nossa amostra a esmagadora maioria dos usuarios tém contacto com o sistema

ha mais de 3 anos.
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Tempo de uso do SISMA
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Gréfico 5 - Tempo de uso do SISMA
Fonte: Autor

Dos quais 68.3% ja tiveram alguma formacao sobre o SISMA. Este dado cruzado com o
facto de 109 respondentes terem mais de trés anos de experiéncia de uso do sistema,

pressupde um dominio solido da plataforma, assegurando capacidade técnica dos usuarios.

Nenhuma diferenca significativa do tempo de uso do SISMA e o grau de formacédo dos
usuarios na amostra em andlise (F=1,024; P=0,383). Também ndo se verifica diferencas
significativas entre ambos sexos, no que refere ao tempo de uso do SISMA, pois para o
feminino (F=1,367; P=0,256) e para o masculino (F=1,459; P=0,227).

5.4 Posicao hierarquica no SISMA

Semelhantemente, ao ponto sobre o nivel de actuacdo regional no SISMA, temos que
ponto de vista hierarquico, a maior densidade dos usuarios do se encontra a nivel distrital. A
nivel provincial temos uma representatividade de 16%. Naturalmente, a nivel central, temos a

menor taxa de respondentes que perfaz 1% da amostra.
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Gréfico 6 - Posicao hierarquica no SISMA
Fonte: Autor

5.5 Categorizacao das principais solicitacoes
As principais solicitacfes de suporte feitas por si ao sector de help desk do SISMA

comunicados pelos usuarios, podem ser categorizados em técnicos e infraestruturais,

nomeadamente:

Tabela 9 - Categorias das principais solicitagdes dos usuarios do SISMA

Técnicos Infraestrutura
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e Cadastro de Unidade Sanitaria ¢ Resolucdo de Problemas de Gateway
e Abertura de fichas para corre¢des ou frequentes (Erro 504)
descontinuacao de fichas outrora e Resolucao de Problemas acesso lenta
disponiveis e Recuperacdo de informacao
e Cadastro de usuarios (novo, reset, desaparecida na plataforma
promogcé&o) ¢ Resolucdo de oscilagdes constantes,
e Relatorio padrdo ndo funcional sobretudo nos periodos de langamento
e Regras de validacdo erradas de relatérios mensais
e Reativacdo de credenciais e Oscilagdes Erro 502
bloqueadas. e Erro 404 do sistema
e Activacdo de fichas e redefinicéo das ¢ Resolucdo de problemas de
férmulas em fichas de resumo. Conectividade
e Problemas de validacao dos resumos
e Extracdo de dados no pivot table

Fonte: Autor

Para o bom funcionamento do sistema € necessario que as condicGes de infraestrutura
estejam asseguradas e com pessoal qualificado na gestdo de infraestrutura pois essas
condicBes determinam o acesso ao SISMA a todos os niveis. Na resolucdo de problemas as
solicitacbes da categoria de infraestrutura levam mais tempo para a sua resolugdo, o
conhecimento estas dependente da assisténcia técnica o MISAU ndo dispde de técnicos
especializado nesta categoria. Os aspectos técnicos principalmente anivel de front-end séo
resolvidos pelos técnicos do departamento de informacdo para Saude pois durante a
implementacédo foi garantido a transferéncia de conhecimento e a participacdo das academias
internacionais que tem com objectivo garantir capacidades para administracdo de sistema, por
esta razdo que as solicitacdes da categoria técnica sdo resolvidas em menos tempo. No geral
0s aspectos técnicos sdo resolvidos a nivel do Departamento, ultimamente a gestdo de
acessos, cadastros de unidades organizacionais e actualizagdo de servigos a sua gestdo foi

descentralizada, passando para o nivel provincial.
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5.6 Modalidade de Contacto

De acordo com os respondentes, a comunicacdo dos problemas da plataforma e a
celeridade de resolucdo, tem sido uma das maiores fragilidades enfrentadas pelos usuérios.
Em caso de problemas, cerca de 90% (128) dos inquiridos tém comunicado e enviado
solicitacfes de suporte ao NEP/Administrador Provincial. Contrariamente, cerca de 10% (14)

dos usuarios tem comunicado, directamente com os Administradores do nivel Central.

Estas diferencas nos procedimentos, demonstram n&o haver um protocolo de
comunicacdo definido sobre o encaminhamento das solicitacGes de suporte, podendo resultar
num tempo de espera relativamente alto, e numa capacidade de monitoria das intervencdes,

relativamente baixa.

Desta feita, impde-se a necessidade de se definir a hierarquia das comunicagdes, sendo
que, a primeira comunicacao devera ser a partir do NED para o NEP, isto &, a nivel provincial.
Nesta ldgica, o nivel central, devera ser acionado em Gltima instancia, pelo NEP, mas nunca

pelo NED, pois isso constituiria uma quebra do protocolo.

Quanto as modalidades de contacto, o Grafico 7 demostra que existem 3 modalidades
preferenciais de contacto, nomeadamente Whatsapp, Email do Administrador e Contacto

particular do administrador.

Modalidade de contacto

B Contacto particular do
Admnistrador de SISMA (Central)
m Email do Admnistrador

m Email instituicional (MISAU)

B Whatsapp

Grafico 7 - Modalidade de contacto entre o utilizador e os Administradores do nivel Central
Fonte: Autor
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Essa tendéncia, contraria as medidas tomadas pelo MISAU, para o controlo das
solicitagfes, que impde que todas as solicitagdes deveriam ser canalizadas aos emails

corporativos do MISAU (misau@dpcmail.com, sismaapoio@gmail.com e

sisma.misau.gov.mz) e na propria plataforma do sistema tem o campo de gestdo de

mensagens.

Por outro lado, de uma forma geral, cerca de 81% dos usuarios entende que 0 SISMA
tem disponibilizado mecanismos de ajuda (helpdesk) de atendimento aos utilizadores, por
forma a assegurar o uso do sistema, apesar de haver uma porcéo significativa (36.6%), que
considera que essa disponibilizagdo poderia ser melhor executada por parte dos assistentes
centrais. Essa consideracdo, faz perceber que a estratégia do helpdesk ndo é completamente

funcional, carecendo, assim, de melhorias.

5.7 Provisdo de Resolugéo de Incidentes

Quanto a celeridade de resolucéo dos incidentes e restauracdo da provisdo do servico
apos a comunicacdo, de acordo com o inquérito, o tempo médio tem sido de pelo menos dois
dias, conforme se ilustra no Grafico Este periodo é insustentavel tendo em vista a importancia
das funcionalidades do SISMA, pois implica uma interrupcdo do registo e de andlise de

dados.

Tempo médio até a provisiao da soluciao do

Helpdesk
Uma semana ou mais _
Menos de um dia _

o
%]

10 15 20 25 30 35 40

Gréfico 8 - Tempo médio até a provisdo da solucéo
Fonte: Autor
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Sobre o exposto acima importa refrectir que, de acordo com (Campos, 2007) em
servicos de helpdesk, o tempo de resposta € o principal indicador de desempenho de um
servico de suporte. Assim, quanto menor for o tempo de provisdo das solu¢bes, maior € o

desempenho do helpdesk, e/ou vice-versa.

Assim considerado a disponibilidade de hardware e software atualizados na

prestacdo de servicos esta associada a dimenséo tangivel;

Os usuarios, se valem de credenciais proprias para aceder ao SISMA, enquanto 0s
demais dependem da cortesia de uma terceira pessoa, seja colega ou administrador, para
aceder ao sistema. Vale ressaltar que a luz das normas de conduta, a pratica de partilha de
credencias e contraindicada pelo protocolo, pois 0s dados de acesso sdo intransmissiveis, com

vista a ndo colocar em causa a seguranca e preservar a integridade das informacoes.

Cerca de 98% dos usuarios, sem credenciais proprias, informa recorrer a alternativa
de partilha de acesso sempre que o servigco de suporte regista morosidade em responder as
solicitagBes de ajuda no acesso ao sistema. Este é, um claro indicador de que o helpdesk deve

ser mais célere na provisdo das solucgdes.

Celeridade de resolucao dos incidente no
SISMA

30
25
20
15

10

Gréfico 9 - Celeridade de resolucéao dos incidentes no SISMA
Fonte: Autor
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Assim, pode-se considerar que o helpdesk do SISMA ndo apresenta um bom desempenho
pois uma celeridade relativamente baixa e um tempo de resposta relativamente longo na

provisdo das solucdes e na restauracdo das suas funcionalidades.

Por fim, para testar a relagdo existente entre a modalidade de contacto versus tempo de
resposta recorreu-se ao teste G, sob hipotese nula de que a variavel Tempo médio até a

provisdo da sua solucéo é independente da modalidade contacto.

De acordo com os resultados deste teste a um nivel de significancia de 5%, se rejeita a
hipdtese nula de que o tempo meédio de provisdo da solucdo € independente da modalidade
contacto, isto é, ha uma relacdo estatisticamente significativa entre 0 Tempo médio até a
provisdo da sua solucdo e a modalidade contacto (p-value=0.000). Com isso, se reforca a
recomendacdo de que todas as comunicagdes, devem ser canalizados por via de e-mail
corporativo ou por mensagem na plataforma e por via de envio de carta ao departamento de

informacao para saude.

Vale pontuar que os incidentes ou problemas, conforme o relato dos usuérios do SISMA,
tem sido registado e tratado de forma a serem evitadas consequéncias negativas ao sistema.

Tal registo tem sido feito em diferentes niveis de gestdo, quer seja NED, NEP e MISAU.
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5.8 Discussao

De acordo com Campos (2007), O compromisso final de um servico de atendimento
como o Help-Desk é com a eficacia no atendimento e com a satisfagdo dos clientes. Por isso,
buscou-se dos usuarios do SISMA, conhecer o seu nivel de satisfagdo em relacdo ao suporte
que tem recibo do nivel central. O Grafico em realacdo a nivel de satisfacdo demonstra que,
apesar dos constrangimentos mencionados anteriormente, 0s técnicos do SISMA

experienciam niveis de satisfacdo aceitaveis em relacdo ao suporte central.

Nivel de satisfacao em relacio ao suporte que tem
recibo do nivel central

Muito satisfeito - 6 I
Aceitavelmente satisfeito _ 14 I
satisfeito | s |
Moderadamente satifeito _ 11 I

Pouco satisfeito 11

0 5 10 15 20 25 30 35 40

Gréfico 10 - Nivel de satisfacdo em relacdo ao suporte que tem recibo do nivel central
Fonte: Autor

A andlise de correlagbes mostra a existéncia de uma correlacdo significativa entre o
tempo médio de provisdo da solucdo e o Nivel de satisfacdo em relacdo ao suporte (r=0,37;
P=.000), sustentando a tese de Carla, Monteiro e Freitas (2015), de que existe um padrdo

repetitivo na relacdo entre estas variaveis, em todos o0s casos de servigos de suporte.
Considerando o0 modelo de DeLone e McLean:

(vi)  Se os usuarios podem depender dos servicos de TI sem riscos significativos,
existe uma situacdo que pode ser associada a dimensédo confiabilidade;
(vii) Havendo presteza no atendimento aos usuarios tem- se responsividade;

(viii) Quando os funcionarios de TI possuem conhecimento suficiente para
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prestarem um bom servigo, os usuérios podem sentir seguranga e por fim;
(ix)  Se os funcionéarios valorizam os interesses dos usuarios como se fossem seus,

tem-se a empatia.

Contrariamente a recomendag&o teorica sobre os servi¢os de suporte, o langamento
das novas versdes de SISMA ndo tem obedecido a sequéncia logica que inclui a integracéo, as
formacgdes, teste e armazenamento. Assim, as actualizacdes ou mudancgas nos sistemas e suas

implantagc6es ndo tem sido realizada de forma segura e sem perturbacgéo das actividades.
5.8.1 Diferentes Estratégias de Gestédo de Suporte Técnico

Conforme ilustra a percegéo de cerca de 85% respondentes, a gestdo de Tl assegura a
disponibilidade e a capacidade necessarias dos recursos computacionais e internet, permitindo
a concretizacdo de duas dimensdes do modelo de DeLone e McLean (2003), nomeadamente
confiabilidade e empatia. A primeira porque 0s usuarios acedem o0s servi¢cos de T1 sem riscos
significativos e o segundo porque os funciondrios valorizam os interesses dos usuarios como

se fossem seus, conforme a percecdo dos respondentes.

Na gestdo de SISMA a nivel da infraestrutura os processos ndo sdo documentados e
as mudancas sdo realizadas de acordo com o seguinte processo: definicdo, planeamento,
construcdo e teste, aceitacdo, implementacdo e avaliagdo, conforme recomenda o Livro de

Suporte de Servico do ITIL.

No processo de Help desk o DIS é responsavel por efectuar o primeiro contacto com
o utilizador, perceber o problema em causa e ajudar na sua resolucao ou, caso seja necessario,
solicitar apoio na assisténcia tecnica. Das varias formas de estabelecer contacto com um
departamento de suporte, destacam-se as chamadas telefonicas, e-mails e, mais recentemente,
a utilizacdo de funcionalidades embutidas nas plataformas ou redes sociais. “It is specially
focused on end user functionality, and, thus, is responsible for quick resolution of immediate

needs, incidents and technical issues of end users” (Brown, 2015).

O ITIL advoga a existéncia de um sistema informatizado capaz de dar suporte aos
utilizadores para que os obstaculos possam ser ultrapassados e seja mantida uma boa
impressdo da plataforma. Para efetuar este suporte, as empresas possuem um departamento
especifico, que pode ser denominado de help desk para a gestad dos servigos (Atendimento ao

Cliente, Incidentes, Problemas, Configuracdo, Mudanca, Versdes).
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Com os resultados apresentados em relagdo a demora na resolugéo dos problemas falta
de um fluxo eficaz de gestdo de problemas ha necessidade do desenvolvimento de um sistema
que ajude a melhorar este processo. Este sistema deve proporcionar uma comunicacao entre
os utilizadores de uma plataforma e o0s colaboradores responsaveis pelo seu apoio.
Internamente este sistema deve ser capaz de gerir e fornecer toda a informacdo necessaria
para aumentar a eficiéncia da resolucdo dos tickets (pedidos dos utilizadores) na perspectiva

de COBIT e ITIL citam os principais beneficios:
» Satisfacao dos Clientes;
» Melhoria na qualidade dos produtos/servigos;
* Melhoria na produtividade;
* Retencdo de custos

A centralizagdo da gestdo de utilizadores deve ser anivel de um sistema consolidade de
Help Desk de modo a garantir o alinhamento nas diferentes esrategias de gestdo que todas
devem ser integradas num Unico sistema de Help Desk, assim permite a documentacéo e o

historico dos problemas e resolugdes feitas ao longo do tempo.

5.8.2 Aplicacdo da Teoria Design-Reality Gap na implementacdo da estratégia de Help
Desk

A teoria da estruturacdo descreve de forma tedrica o0 que observamos no processo de
implementacdo de SISMA e no apaio aos utilizadores colocando as instituigdes como
organizacGes onde uma série de ac¢des sdo realizadas todos os dias e essas mesmas acgoes

sdo guiadas por um conjunto de regras e recursos disponiveis para os utilizadores.

O modelo explica se na medida em que a falta de implementacdo dos guides de ITIL e
COBIT nos modelos de governanca na implementacdo de sistemas tem consequéncias no
surgimento de lacunas por falta de formacéo e de seguimento das solicita¢des dos utilizadores
pois o sistema recentemente implementado ird em muito pouco tempo provavelmente
necessitar de incorporar novas tecnologias, de modificacdes derivadas da evolugdo dos
requisitos de informacdo dos utilizadores, de correc¢do de erros do software que necessitam

de ser resolvidos, entre outras 0 ndo acompanhamento desta dindmica leva com que 0s
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utilizadores percam interesse com o sistema gerando riscos de fracasso dado ao
incumprimentos dos requisitos das dimensbes de Suporte de Servigos (ITIL) e entrega de
servico (COBIT).

Embora que a implementacédo de sistemas decorre em um formato desestruturado onde
0s sistemas sdo introduzidos nas organizagfes apenas com o intuito de facilitar a recolha,
processamento e Monitoria de dados para a tomada de decisdo, sistemas implementadas sem
levar em consideracdo satisfacdo de utilizador no atendimento aos cliente mas no entanto
houve dinamismo no desenho de estratégia de modo a permitir a interacdo com os utilizadores
que o0 processo de estruturacdo depende do contexto de cada organizagdo tendo como
considerag¢do: o ambiente, os “agentes” humanos que operam dentro dela, suas interacgoes ¢

por Ultimo a interac¢do da organizacdo com seu ambiente geral.

A Teoria de Heeks oferece uma alternativa potencial para complementar algumas das
limitacdes da teoria da estruturacdo, pois esta é responsavel pela diversidade do ambiente e as
mudangas repentinas que séo observadas no processo de implementacdo de um projecto de

sistemas de informacgdo como o caso de SISMA.

Esta teoria busca perceber o porqué de em diferentes utilizadores a implementacao de
actual estratégia de Help Desk. Tem resultados diferentes a nivel de satisfacdo em diferentes
utilizadores. De acordo com Heeks, é amplamente sabido que o sucesso ou falha de uma
mudanca relacionada a sistemas de informacdo depende da satisfacdo do utilizador e da
facilidade do manseio da tecnologia implentada, sendo que as lacunas nem sempre devem ser
vistas como mas pois as mesmas ndo s6 podem influenciar de forma negativa, mas também
positiva no processo de implementacdo de projectos de sistemas de informagdo embora

existam lacunas na concepcao de implementacdo da estratégia de suporte ao utilizador,

O presente trabalho tem como foco analisar as estratégias de suporte aos utilizadores
em sistemas de informagdo para a saude em Mogambique, o suporte de utilizadores ou
clientes e tido como dominio em diferentes modelos, faz parte da gestdo TI como parte de

sucesso na implementacéo de sistemas, o suporte faz parte da governanca de TI.

O modelo de DelLone e McLean foi escolhido como base para 0 Modelo de
Governanca de T e Efetividade de SI, pelo reconhecimento da comunidade de pesquisadores
como sendo o primeiro estudo a tentar organizar as medidas de Sucesso de efectividade dos

sistemas de informacéo (Seddon et al., 1999).
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A convergéncia nos diferentes modelos é encontrada no tdépico da dimensdo
Qualidade dos Servicos na revisdo da literatura relativa ao modelo de DelLone e McLean
constata-se a importancia dos servicos prestados aos usuarios de forma rotineira nos sistemas
de informacdo. Processos do dominio Entrega e Suporte do COBIT se destinam a gestao de

servicos e dos niveis de qualidade com que sdo prestados.

5.8.3 Aplicacdo do COBIT, ITIL e 0 modelo de DeL.one e McLean na implementacédo
da estratégia de Help Desk

O suporte de utilizadores ou clientes é tido como dominio em diferentes modelos, faz parte da
gestdo Tl como parte de sucesso na implementacdo de sistemas, o suporte faz parte da
governanca de T1. O modelo de DeLone e McLean é base para 0 Modelo de Governanca de
Tl e Efetividade de SI, tentam organizar as medidas de Sucesso de efectividade dos sistemas

de informacéo.

Os modelos fazem mencdo a dimensdo Qualidade dos Servicos na revisdo da literatura
relativa ao modelo de DelLone e McLean constata-se a importancia dos servicos prestados aos
usuarios de forma rotineira nos sistemas de informacdo. Processos do dominio Entrega e
Suporte do COBIT se destinam a gestdo de servigos e dos niveis de qualidade com que sdo

prestados.
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6. CONCLUSOES E RECOMENDACOES

6.1. Conclusoes

Na era moderna, os sistemas de informacdo sdo indispenséveis para a sobrevivéncia
das organizagGes. Com efeito, nos dias que correm é impensavel garantir a funcionalidade das
instituicbes sem uma sistematizacdo claramente organizada dos processos e um registo
centralizado das informag6es. Embora ainda se espere percorrer um longo caminho tanto do
ponto de vista de hardware e software, tem sido visiveis resultados significativo dos esfor¢os
que sido envidados no sentido de garantir maior abrangéncia e flexibilidade na partilha de

informacao, ao longo do pais.

Em qualquer parte do mundo a saude é o principal indicador de desenvolvimento, pois
todas as demais realizacGes dependem do pressuposto do bem-estar da populacdo. Neste
contexto, 0 nosso pais ndo constitui uma excecdo, sendo que igualmente se considera que a
area da saude seja prioritaria a todos os niveis. Para o efeito, considera-se que o SIS seja
crucial, pois garante um monitoramento integrado e continuo das actividades, praticamente

em tempo real.

Quanto a descricdo do modelo de gestdo de suporte técnico do Sistema de Informacao
para a Saude em vigor, constatou-se que se tem optado por uma abordagem mais correctiva
do que preventiva, 0 que limita a capacidade de antever os principais problemas e de
responder em tempo real todas as solicitacGes de suporte por parte dos usuarios. Igualmente, a
gestdo e os servicos de suporte de DHIS2 em Mogambique optam por uma estratégia
centralizada na medida que todas funcionalidades de gestdo e controlo de acesso sao feitas a
partir do nivel central, sendo que os restantes niveis tém acesso as funcionalidades de uso e
monitoria da informac&o, o aplicativo de entrada de dados, que facilita o processamento de
dados e outros aplicativos que facilitam o uso e representagdo da informacéo como: o report,

pivot table, visualizagdo de dados, SIG.

No que concerne ao tempo de resposta das solicitacdes recebidas, com vista a avaliar a
performance da equipe de suporte, constatou-se que o tempo de espera varia de um dia a uma
semana ou mais. Para 0 modelo de satisfacdo de DeLone e McLean (2003) a responsividade é
extremamente valorizada, pois o tempo de resposta ao suporte influéncia bastante na
apropriacdo do usuario pois quanto maior for menor se torna o interesse do mesmo em aceder
a plataforma do SISMA.
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Sobre o terceiro objectivo, que visa avaliar o grau de satisfacdo dos utilizadores
SISMA, constatou-se pelo survey que, apesar dos diferentes constrangimentos mencionados,
nomeadamente, morosidade em obter suporte, falta de formacdo em casos de actualizacGes,
insuficiéncia dos recursos financeiros alocados ao sistema, ainda os técnicos do SISMA
experienciam niveis de satisfacdo aceitaveis em relagdo ao suporte central. Cerca de 76% dos
usuarios experiencia niveis de satisfagdo que variam de “satisfeito” a “Muito satisfeito”.
Certamente, que, a contraparte desta avaliacdo nao pode ser ignorada. Cerca de 24%

experienciam niveis de satisfagcdo entre “moderadamente satisfeito” e “Pouco satisfeito”.

6.2. Recomendagdes

Tendo conta os achados do presente estudo recomenda-se:

A realizacdo de estudo no mesmo ambito, mas com maior enfoque para aspectos do

contexto de TI para o suporte de usuario nas organizagoes;

e Realizar formagfes sobre o uso do sistema e aspectos técnicos (administracdo de
SISMA) a todos os utilizadores;

e Melhorar a conectividade;

e A descentralizacdo das equipas de suporte para o nivel Provincial;

e O uso dos meios formais para o encaminhamento das solicitagdes de suporte por

forma a garantir documentacdo e sistematizacao das intervencoes; e

e Sistematizacdo do Help desk, com as seguintes funcionalidades:

1- Criacdo de tickets e gestdo de tickets previamente criados: os utilizadores devem
conseguir criar um ticket (que representa uma questdo) na plataforma, posteriormente, este
ticket deve poder ser acedido pelo préprio. Os colaboradores devem ser capazes de gerir 0
ticket e efetuar as alteracBGes necessarias;

2- Visualizacéo de alteracfes: O Colaborador deve ser capaz de visualizar todas as alteracfes

efetuadas a um ticket;

3- Chat entre o Colaborador e o Utilizador: O Sistema deve ser capaz de gerar uma interface

para comunicagdo entre os intervenientes, através de um chat em tempo real;

4- Notificagdes a utilizadores aquando de alteragfes no ticket: quando séo realizadas
alteracdes a um ticket, os intervenientes devem receber notificagdes acerca das mesmas. Estas

notificagdes devem ser cuidadosamente analisadas para selecionar as mais relevantes;
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5- Distribuicdo automatica de tickets: o sistema deve ser capaz de, automaticamente, atribuir
um ticket criado a um colaborador;

6- Possibilidade de reatribuicdo de tickets: um colaborador deve ser capaz de reatribuir o

ticket a outro colaborador ou departamento;

7- Visdo de anélise administrativa: o sistema deve também oferecer uma viséo
administrativa, onde se podera observar os dados estatisticos destes processos, permitindo a
um administrador a gestdo de todos os recursos e tickets, assim como uma perspetiva da

eficiéncia e eficacia dos seus recursos;

8- Integrabilidade em qualquer negdcio ou plataforma: Este sistema deve ser facilmente
integrado em qualquer plataforma web assim como qualquer tipo de negdcio.
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APENDICES E ANEXOS

Nesta sessdo sdo apresentados alguns apéndices da presente investigacdo bem como material
aprofundado de tdpicos mencionados durante o processo de pesquisa por forma a

complementar a argumentacao
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