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1. Introdução

No  campo  da  saúde,  assim  como  em  outras  áreas  do 
conhecimento, as tecnologias de informação estão presentes nos 
mais  diversos  setores,  seja  na  parte  administrativa  e  de  gestão 
hospitalar, na produção de medicamentos, no ensino e pesquisa, 
ou  na  construção  de  sistemas  de  informação  dedicados  aos 
prontuários  visando  favorecer  o  acesso  e  a  recuperação  das 
informações referentes aos pacientes. Aprimorar cada vez mais os 
serviços de diagnóstico e oferecer um tratamento adequado às 
necessidades do paciente é o papel principal das instituições e dos 
sistemas de saúde.

O  prontuário  é  um  dos  recursos  fundamentais  para  a 
manutenção  de  um  sistema  de  saúde  e  é  utilizado  como  um 
objeto de intermédio entre o profissional da saúde e o paciente. 
Ou seja, é um documento multidisciplinar, temporal e abrangente 
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devido  aos  diversos  tipos  de  profissionais  que  registram 
informações  neste  documento  e  acessam  seus  conteúdos 
informacionais (CARVALHO, 2018).

Quanto ao acesso ao conteúdo desse documento, o suporte 
papel  carrega  limitações  para  se  encontrar  uma  informação 
específica  sobre  um  dado  do  paciente,  pois  depende  da 
disponibilidade humana em ter acesso físico ao prontuário. Cabe 
à instituição de saúde planejar, organizar e executar um sistema de 
acesso físico a essa documentação (GALVÃO; RICARTE, 2012).

O prontuário eletrônico, com o conteúdo integralmente no 
formato  digital,  abre  novas  possibilidades  de  uso  dessa 
importante fonte de informação, para a assistência ao paciente, 
para a pesquisa, para a gestão e integração de novas fontes de 
informação. (GALVÃO; RICARTE, 2012). No entanto, não é a 
mera existência e utilização do prontuário em formato eletrônico 
que irá automaticamente melhorar a qualidade do preenchimento 
das informações inseridas neste documento.

No momento em que um profissional da saúde for realizar o 
preenchimento dos dados no prontuário, torna-se necessário que 
ele desenvolva uma consciência desse processo como uma fase de 
obtenção,  isso é, uma coleta dos dados durante o processo de 
anamnese,  para  se  organizar  a  informação  (seja  no  suporte 
analógico  ou  eletrônico)  e  dessa  forma  facilitar  a  visualização 
como um todo desses dados, sendo possível para o profissional 
da  saúde  tanto  chegar  a  um  diagnóstico  como  realizar  uma 
melhor tomada de decisão direcionada ao paciente.
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Para  Sant’Ana  (2016)  ao  se  coletar  dados  é  necessário 
compreender  quais  são  as  necessidades  informacionais,  assim 
como  definir  se  serão  necessárias  novas  realizações  do 
procedimento  de  coleta,  gerando  um  processo  contínuo  de 
atualização  dos  dados.  Da  mesma  forma,  uma  característica 
essencial  ao  se  coletar  dados  é  a  definição  e  a  garantia  de 
elementos que permitam a percepção da qualidade desses dados 
coletados, portanto, elementos como a procedência, mecanismos 
de coleta  e garantias  de integridade física e lógica representam 
apenas  alguns  dos  aspectos  a  serem  considerados.  A 
confiabilidade  dos  dados  é  uma condição  prévia  para  que  um 
dado  seja  útil  para  um  possível  acesso  futuro,  buscando 
identificar  elementos  contextuais  dos  dados  que  possam 
favorecer sua localização e interpretação na fase de recuperação.

Os prontuários do paciente possuem informações registradas 
em campos textuais em um formato de dados não estruturados, 
outro tipo de situação que prejudica muito a recuperação desses 
dados clínicos (SOUZA; ALMEIDA, 2019).

Diante dessas situações, recuperar as informações em todos 
os  seus  formatos,  sejam  elas  estruturadas,  não  estruturadas 
(informações que se fazem presentes em textos livres), trata-se de 
uma atividade necessária.

Feitas  essas  observações,  nasce  uma  preocupação  com  a 
qualidade  de  dados  e  informações  internas,  que  caso 
apresentarem  um  baixo  desempenho,  poderão  proporcionar 
maiores  falhas,  incertezas  e  erros  quanto  aos  procedimentos 
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executados.  Gerando  uma  série  de  problemas  e  dificuldades 
perante  o  processo  de  recuperação  da  informação,  problemas 
esses relacionados a qualidade das informações preenchidas nos 
prontuários eletrônicos que dificultam o processo de recuperação 
da informação, tais como: erros de digitação, falta de revisão no 
texto final, erros ortográficos, gramaticais, remoção de sufixos e 
prefixos,  sinônimos,  abreviações,  siglas,  símbolos,  pontuações, 
termos e jargões médicos (CARVALHO, 2018).

Desta maneira, este artigo possui como objetivo demonstrar 
como  que  o  fator  da  qualidade  de  dados  pode  interferir  no 
processo de coleta em prontuários do paciente, através de uma 
revisão  de  literatura  tanto  nacional  como  internacional, 
compreendendo a quais resultados e conclusões os autores têm 
obtido  por  meio  de  suas  pesquisas.  Isso  é,  seguindo  os 
procedimentos  metodológicos  de  uma  pesquisa  básica  e 
exploratória,  visando  compreender  e  comparar  os  resultados 
obtidos, assim como as conclusões de diferentes autores quanto 
aos principais  problemas de qualidade da informação,  voltados 
para  o  momento  da  coleta  de  dados  para  o  prontuário  do 
paciente que consequentemente necessitarão de uma recuperação 
desses dados.

A realização dessa pesquisa se justifica pelo fato de que antes 
de  propor  soluções  tecnológicas  ou  até  mesmo aperfeiçoar  os 
métodos  já  existentes  sobre  uma  boa  coleta  de  dados 
direcionadas  aos  prontuários  do  paciente  (seja  no  formato 
analógico  ou  eletrônico),  torna-se  necessário  compreender  e 
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delimitar  com  clareza  como  a  qualidade  da  informação  vem 
sendo tratada nesse processo. Dessa forma, feita a apresentação 
da temática deste artigo, a próxima seção apresenta a metodologia 
utilizada para o desenvolvimento deste estudo.

2. Procedimentos metodológicos

Os procedimentos metodológicos adotados nesta pesquisa, 
consistem do ponto de vista da sua natureza em uma pesquisa 
básica e considerando seus objetivos,  trata-se de uma pesquisa 
exploratória.  No que  diz  respeito  aos  procedimentos  técnicos, 
este  trabalho  compõe-se  de  uma  pesquisa  bibliográfica  que 
incluiu artigos científicos publicados em periódicos, sendo que as 
principais áreas que dialogam com a abordagem proposta, foram 
nas  áreas  de  ciência  da  informação,  ciência  da  computação  e 
ciências da saúde.

Logo,  o  presente  artigo  pode  ser  configurado  como uma 
revisão sistemática de literatura, pois permite a realização de uma 
análise  de  artigos  que  respondem  a  determinados  critérios  de 
inclusão  e  exclusão,  possibilitando,  desta  forma,  encontrar 
melhores  evidências  que  fundamentem  conclusões  (FONTES-
PEREIRA, 2017).

A busca por artigos que compõem esta revisão se iniciou no 
período de março até junho de 2021 e foram inseridos os termos 
[*Recuperação  da  Informação  Prontuário  Eletrônico  do 
Paciente* *Qualidade Informação Prontuário do Paciente* *Data 
Quality  Electronic  Health  Records*  *Information  Retrieval 
Electronic Health Record*], em bases de dados como a BRAPCI, 
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SCIELO,  ACM,  ScienceDirect,  PubMed,  Archivaria  e  IBICT. 
Foram  inseridos  artigos  nacionais  e  artigos  internacionais, 
publicados nos anos de 2003 até 2021.

Os  critérios  de  inclusão  dos  artigos  para  esse  estudo, 
compõem-se  de  pesquisas  que trabalharam diretamente  com o 
desenvolvimento,  aplicação,  análise,  avaliação  ou  revisão  de 
literatura a respeito seja exclusivamente da questão da qualidade 
do preenchimento das informações no prontuário eletrônico, da 
recuperação  em  si  da  informação  presente  neste  documento, 
como na qualidade da informação disponibilizada no processo de 
recuperação de dados no prontuário eletrônico.

A  partir  da  coleta  dos  artigos  procedeu-se  a  leitura 
classificatória, na qual foram construídos resumos que destacaram 
as  conclusões  de  cada  artigo.  Foram selecionados  aqueles  que 
abordaram,  direta  ou  indiretamente,  os  critérios  de  coleta  e 
qualidade de dados,  assim como a recuperação da informação. 
Esses resumos serão apresentados na sequência.

3. Resultados e discussões

Martha, Barra e Campos (2004) realizaram um levantamento 
a  respeito  de  recuperação  de  informações  médicas  em  textos 
livres  de  prontuários  eletrônicos  do  paciente.  A  metodologia 
empregada,  consistiu  no  desenvolvimento  de  um  artigo 
dissertativo. Algumas dificuldades podem ocorrer na recuperação 
de informações como erros de digitação pela  falta  de corretor 
ortográfico,  falta  de  revisão  do  texto  final.  Além  disso, 
profissionais da saúde possuem um estilo próprio na inserção de 
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textos  e  podem  usar  palavras  sinônimas,  abreviações,  jargões 
médicos.

Dorileo  et  al.  (2006)  apresentaram  uma  proposta  de 
estruturação  do  registro  de  evolução  clínica,  objetivando  sua 
integração  ao  prontuário  eletrônico  do  paciente.  Esta 
estruturação proporciona um nível de organização que otimizará 
a  recuperação  da  informação,  com  consequente  agilização  da 
prática  clínica,  representando  mais  um  passo  em  direção  à 
informatização eficiente do prontuário médico. Apesar de serem 
bem  preenchidos,  durante  o  levantamento  de  informações 
realizado  a  partir  da  leitura  de  prontuários  médicos  foram 
encontrados  diversos  problemas,  tais  como:  registros  ilegíveis, 
falta  de  padronização  de  termos  e  uso  de  abreviações  não 
padronizadas.

Galvão  et  al.  (2008)  mapearam  e  sistematizaram  as 
superestruturas das tipologias textuais mais frequentes em áreas 
específicas do setor da saúde, pretendendo com isto aprimorar a 
análise  e  recuperação  dos  conteúdos  informacionais  contidos 
nestes  textos,  buscando  disponibilizar  conhecimentos  básicos 
para  a  gestão  eletrônica  dos  documentos  institucionais.  Neste 
esforço,  devem estar  presentes  não apenas  os  profissionais  da 
informática,  bem  como,  os  profissionais  da  ciência  da 
informação,  da  ciência  da  terminologia,  da  linguística  e  os 
profissionais  provenientes  de  diferentes  campos.  Finalmente,  a 
gestão da informação deve ser não apenas projetiva (considerar a 
criação da informação do presente para o futuro), mas devem ser 

320



V e-CoDAF – Encontro Competências Digitais para Agricultura Familiar

Tupã, Brasil. 2018.

também retroativos (ou seja, devem se atentar para a organização 
e recuperação da informação já existente e armazenada).

Dixon  et  al.  (2011)  afirmam  que  a  qualidade  dos  dados 
clínicos  não  é  homogênea  entre  as  fontes.  Existem  dados  de 
baixa  qualidade  em  sistemas  de  informação  clínica,  o  que 
representa  um  desafio  para  os  interessados  em  estudos 
secundários sobre as diversas formas de utilização de dados de 
registros eletrônicos de saúde. Além disso, o processo de coletar 
dados  deve  ser  melhor  compreendido  por  todos  partes 
interessadas no intercâmbio de informações sobre saúde. Novos 
métodos para coletar esses dados ou reaproveitá-los devem ser 
explorados, aperfeiçoando, assim, o fluxo de trabalho.

Pavão et al. (2011) avaliaram a qualidade da informação dos 
prontuários  de  três  hospitais  de  ensino  do  estado  do  Rio  de 
Janeiro.  A  qualidade  dos  prontuários  foi  considerada  ruim. 
Conclui-se  que  informações  indispensáveis  ao  cuidado  dos 
pacientes  apresentaram  baixo  registro.  Por  fim,  os  autores 
ressaltam  a  importância  da  elaboração  de  medidas  que  visem 
melhorias na qualidade do prontuário, que refletirão na qualidade 
da assistência ao paciente.

Feder  (2017)  demonstra  que  a  avaliação  da  qualidade  dos 
dados é um empreendimento significativo para qualquer estudo 
que pretenda usar dados do registro eletrônico de saúde. Dados 
de alta qualidade aprimoram a confiabilidade dos resultados do 
estudo e são um componente essencial desses registros.
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Souza e Almeida (2019) analisaram os dados clínicos textuais 
do prontuário eletrônico do paciente para descrever uma forma 
de  conexão  com  as  terminologias  médicas  padronizadas 
(ontologias,  vocabulários  controlados)  para  possibilitar  a 
recuperação desses dados. Entretanto a maioria das informações 
contidas  em  um  prontuário  eletrônico  do  paciente  são 
disponibilizadas como dados não estruturados, o que dificulta a 
utilização dos dados clínicos para fins de pesquisa. Os dados não 
estruturados,  como  registrados  por  médicos,  apresentam  uma 
grande variedade de sinônimos, acrônimos, e idiossincrasias que 
não  corresponde  a  terminologias  médicas  padronizadas, 
resultando em dificuldades para a recuperação de informação.

Hanauer  et  al.  (2020)  afirmam  que  registros  médicos 
eletrônicos podem ser uma ferramenta valiosa como apoio para 
pesquisas  direcionadas  a  doença  de  câncer,  bem como outros 
domínios  clínicos.  Isto  é,  uma ferramenta  de  autoatendimento 
simples de operar que é poderosa, escalável e generalizável entre 
os casos de uso, permitindo equipes de vários campos aumentar 
sua produtividade e obter acesso a dados precisos do paciente 
que  normalmente  exigiriam  uma  abordagem  manual  para 
identificação.

Sengan  et  al.  (2020)  em cooperação com profissionais  de 
saúde aplicou modelos de aprendizado de máquina baseado em 
Fuzzy em sistemas de recuperação de informações médicas para 
problemas clínicos específicos. Conclui-se que o uso de métodos 
de aprendizado de máquina para implementações clínicas têm um 
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enorme  potencial  para  melhorar  a  atual  oferta  de  serviços  de 
saúde.

Oliveira e Favaretto (2021) aplicaram um modelo adaptado 
de avaliação da qualidade da informação do prontuário eletrônico 
do paciente do hospital de clínicas de Itajubá com o objetivo de 
propor  melhorias  na  qualidade  dos  dados.  O  caminho 
metodológico permitiu desenvolver um projeto de qualidade de 
informação  tendo  como  resultado  as  ações  necessárias  para 
melhoria  contínua  da  informação.  Foi  possível  identificar  as 
dimensões da  reputação, acessibilidade e valor agregado como as 
que mais  impactam na qualidade da informação do prontuário 
eletrônico.

Os resultados obtidos através do desenvolvimento da revisão 
sistemática de literatura desse estudo demonstraram que muitos 
dos  dados  oriundos  do  prontuário  independentemente  do 
suporte,  tanto  físico  como eletrônico  se  apresentaram em um 
formato não estruturado, apresentando uma grande variedade de 
sinônimos, acrônimos, e idiossincrasias que não correspondem a 
terminologias médicas padronizadas, resultando em dificuldades 
para  a  recuperação  de  informação.  Existem  dados  de  baixa 
qualidade em sistemas de informação clínica, portanto, realizar a 
avaliação da qualidade de dados é uma atividade necessária ao se 
trabalhar  com  dados  pertencentes  a  prontuários  do  paciente, 
devido  ao  fato  de  que  dados  de  alta  qualidade  aprimoram  a 
confiabilidade  dos  estudos.  Além disso,  o  processo  de  coletar 
dados  em  registros  eletrônicos  de  saúde  deve  ser  melhor 
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compreendido por todos partes interessadas no intercâmbio de 
informações sobre saúde. 

Novos métodos para coletar esses dados ou reaproveitá-los 
aperfeiçoando assim o fluxo de trabalho devem ser explorados. 
Esta  estruturação  proporciona  um  nível  de  organização  que 
otimizará  a  recuperação  da  informação,  com  consequente 
agilização  da  prática  clínica,  representando  mais  um passo  em 
direção à informatização eficiente do prontuário médico. 

4. Considerações finais

A partir dos resultados e discussões apresentadas, conclui-se 
que  há  necessidade  da  compreensão  de  que  trabalhar  com  a 
qualidade de dados envolve uma série de critérios direcionados, 
inclusive, com o ciclo de vida dos dados (coleta, armazenamento, 
recuperação e descarte) que emerge de um campo informacional.

Diante deste contexto e corroborando com Sant’Ana (2016), 
a Ciência da Informação pode e deve contribuir em ambientes 
que contam com a presença de acesso e uso intensivo de dados, 
buscando elementos que possibilitam a construção de estruturas 
de  referências  que  permitam  identificar  características  em 
contextos  específicos.  Com isto,  acredita-se  que a  presença  da 
Ciência  da  Informação  em  estudos  referentes  à  qualidade  de 
dados  pode  possibilitar  a  identificação,  o  reconhecimento  de 
fatores  e  características  que  propiciem  uma  ampliação  da 
harmonia  entre  os  profissionais  envolvidos  no  processo  e  na 
performance  da  utilização  desses  dados,  favorecendo  assim,  o 
desenvolvimento da área.
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Graças a natureza interdisciplinar e colaborativa da Ciência 
da Informação, foi possível lidar com questões de qualidade de 
dados pertencentes tanto a prontuários físicos como eletrônicos, 
isto  é,  conforme  afirma  Sant’Ana  (2019),  esta  área  lida 
diretamente com a camada informacional de determinado campo, 
sendo capaz de atender as especificidades que o acesso a dados 
acrescenta.
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