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Reflexiones acerca de Sistemas de Informacion Sanitaria,

Investigacion evaluativa y Enfermeria
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RESUMEN

El presente estudio tiene por objetivo reflexionar teéricamente, desde la perspectiva de enfermeria, el
uso de sistemas de informacion de salud como fuente de datos cuantitativos para la investigacion
evaluativa. En una concepcién analitica, la investigacion evaluativa establece relaciones de influencia
entre accion/intervencion evaluada, propésito y contexto. Los sistemas de informacion en salud
proporcionan datos cuantitativos que permiten conocer el objeto de estudio subvencionando la
realizacion de estudios de evaluacion. El uso de estos sistemas requiere proyectos que contemplen la
especificidad del objeto de estudio, presenten los pasos metodoldgicos para la obtencion y el analisis
de datos de interés, para alcanzar los objetivos propuestos y responder a la pregunta de evaluacion.
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Para la enfermera, la combinacién entre investigacion evaluativa y sistemas de informacion tiene
potencial para desarrollar conocimientos cientificos que favorezcan la toma de decisiones en la gestion
sanitaria asi como el desarrollo de nuevas investigaciones.

RESUMO

O presente estudo teve como objetivo refletir teoricamente, na perspectiva da enfermagem, o uso de
sistemas de informacdo em salude como fonte de dados quantitativos para a pesquisa avaliativa. Em
uma concepcao analitica, a pesquisa avaliativa estabelece relacbes de influéncia entre
acdo/intervencao avaliada, efeitos e contexto. Os sistemas de informacdo em salde disponibilizam
dados quantitativos que permitem conhecer o objeto de estudo subsidiando a realizacao de pesquisas
avaliativas. O uso desses sistemas requer projetos que contemplem a especificidade do objeto de
estudo, apresentem os passos metodologicos para obtencao e a analise dos dados de interesse, para
atingir os objetivos propostos e responder a pergunta avaliativa. Para o enfermeiro a articulagéo entre
pesquisa avaliativa e sistemas de informacao tem potencial para desenvolver conhecimentos cientificos
que favorecam a tomada de decisdo na gestdo em salde bem como o desenvolvimento de novas
investigacoes.

ABSTRACT

This study is aimed at reflecting theoretically on the nursing perspective, the use of health information
systems as a source of quantitative data for evaluation research. From an analytical perspective,
evaluative research establishes relations of influence between action / evaluated intervention, the effect
and context. The health information systems provide quantitative data that allow to know the object of
study subsidizing conducting evaluation studies. The use of information systems requires projects that
contemplate the specific object of study, present the methodological steps for obtaining and analyzing
the data of interest, in view of achieving the proposed objectives and answer evaluative question. For
the nurse, the combination of evaluative research and information systems has the potential to develop
scientific knowledge that support decision making in healthcare management and the development of
new investigations.

Contextualizando la teméatica

La evaluacién es una actividad bastante antigua, proceso esencialmente humano y
realizado cotidianamente. Sin embargo, definir la evaluacion es una actividad
compleja, pues se trata de una palabra que posee una gran riqueza semantica,
ademas de ser aplicable a diversas areas del saber. En su raiz latina, “evaluar”,
significa medir a partir de normas cuantificables, y en griego, el radical axiés se refiere
a la produccién de juicio de valor, ligada a medidas cualitativas, una etimologia que
evidencia la contribucién de diversas ciencias en el campo de la evaluaciéon®.

Evaluar consiste fundamentalmente en hacer un juicio de valor respecto de una
intervencién o sobre cualquiera de sus componentes, con el objetivo de ayudar en la
toma de decisiones .

La evaluacion no es una ciencia o area de la ciencia, sino un campo de aplicacion de
conocimientos de varias areas, que utiliza mdudltiples conceptos y enfoques
metodolégicos que favorecen una visién mas abarcadora del objeto evaluado ©.

La evaluacion de la salud se extendid al final del siglo XX, principalmente en lo
tocante a la produccion cientifica, pero su institucionalizaciéon en los campos de la
investigacion y de los servicios sanitarios carece de avances concretos; por ello,
ambos aspectos requieren todavia inversiones que favorezcan su consolidacion en
cuanto parte integrante del proceso de trabajo gerencial, que posibilita calificar el
proceso de gestion en salud.
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Reconocida como um componente de la gestion sanitaria, la evaluacion puede
contribuir a la toma de decision mas objetiva, confirmando y/o redireccionando las
intervenciones y practicas sanitarias, dentro de un contexto politico, econémico,
social, cultural y profesional. Se define como un “proceso técnico-administrativo
destinado a la toma de decision” incluyendo momentos de medicacioén, comparacion y
emision de juicio de valor, a partir del juicio realizado basado en criterios previamente
definidos, para favorecer la toma de decision .

Asi, la evaluacion de la salud tiene potencial para calificar la toma de decisidon en
diferentes esferas, en la medida en que, basada en evidencias, puede reducir el nivel
de dudas que sobrepasa los procesos decisorios.

Muchos autores definen evaluacion de la salud, cada cual con enfoque diferenciado;
sin embargo, la idea de conocer determinado objeto para establecer jucio de valor y
favorecer la toma de decision esta en gran parte de los conceptos. Cabe destacar que
el juicio sobre el valor del objeto presupone en la visibn del mundo del evaluador, la
posicion del objeto evaluado y el contexto en que la evaluacion tiene lugar, o sea, la
evaluacion tiene un sesgo de subjetividad aunque este esté controlado y/o
minimizado. En este sentido, se hace aun mas relevante, en las evaluaciones, adoptar
una propuesta metodoldgica juiciosa que garantice el rigor necesario desde la
concepcion del proyecto hasta la aplicacidn de técnicas de andlisis y difusion de
resultados.

Aunque existan diferentes definiciones y atribuciones para la evaluacion de la salud,
se entiende que ella contribuye a la toma de decision, teniendo como compromiso la
mejora de las intervenciones sanitarias, que, en Ultimo analisis, repercute
positivamente en la condicion de salud de los ciudadanos.

En este sentido, la evaluacion de la salud puede considerarse parte del trabajo
gerencial ayudando al enfermero en el proceso de la toma de decision, tanto en los
aspectos relativos a la produccion de conocimientos y evidencias que cualifiquen la
practica, como en el aspecto de cualificar la gestion de servicios y sistemas de salud.

La evaluacion de la salud se constituye en un &rea en fase de construccion
conceptual y metodoldgica. Para agrupar las principales modalidades, es posible
adoptar una tipologia ©® que considere los siguientes aspectos: objetivo, posicién del
evaluador, enfoque priorizado, metodologia predominante, forma de utilizacién de la
informacion producida, contexto de la evaluacion, temporalidad y tipo de juicio
formulado. Segun esta propuesta, la evaluacion de la salud puede clasificarse en:
investigacion evaluativa, evaluacion de la decision y evaluacion de la gestion.

La investigacion evaluativa tiene como objetivo principal “la produccion de
conocimiento que sea reconocida como tal por la comunidad cientifica.”®. Se refiere
a investigaciones desarrolladas en el ambito académico, por iniciativa propia de
investigadores o atendiendo demandas de instancias publicas. El enfoque de estas
investigaciones es prioritariamente la identificacion del impacto derivado de la accion
evaluada, o sea, el establecimiento de relaciones de “causalidad”.

Otra forma de clasificacién, considera dos tipos: la evaluacibn normativa y la
investigacion evaluativa @.

La investigacion evaluativa avanza desde una perspectiva analitica, estableciendo
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relaciones entre el problema, la intervencidn, los objetivos de la intervencion, los
recursos, los efectos, las acciones y el contexto en el cual la intervencién se inserta .

Sin dejar de lado la importancia de la evaluacién de la salud para la decision, la
evaluacion de la gestion y la evaluacion normativa, este estudio se centré en la
investigacion evaluativa, entendida, en este contexto, como sinébnimo de investigacion
evaluadora.

La investigacion evaluativa acontece en diferentes contextos, justificando la adopcién
de propuestas de accion que, considerando aspectos teoricos, técnicos y
estratégicos, promuevan la puesta en practica de la investigacion.

En el desarrollo de la investigacion evaluativa destacan los sistemas de informacion
para la salud (SIS) que disponibilizan datos que pueden resultar en informaciones que
permiten conocer y caracterizar al objeto de estudio.

Segun la Oficina Regional de la Organizacién Mundial de la Salud para Europa, los
SIS pueden ser definidos como un mecanismo de colecta, procesamiento, analisis y
transmision de informaciones necesarias para organizar y operar servicios de salud.
Son utiles también para la investigacion y la planificacion con miras al control de
enfermedades. Tienen el propdsito de seleccionar datos pertinentes a los servicios,
transforméandolos en informaciones necesarias para el proceso decisorio, propio de
las organizaciones e individuos que planifican, administran y evaluan los servicios de
salud®. De este modo, entre las principaes funciones de los SIS destacan aquellas
pertinentes al desarrollo del seguimiento y evaluacion de la salud.

Sistemas de salud de diferentes paises abordan la cuestion de los SIS con diversos
enfoques. Aunque todavia en consolidacion, experiencias exitosas del sistema de
salud brasilefio en los SIS pueden aportarr beneficios para el contexto del sistema de
salud de otros paises que adoptan sistemas universales como el brasilefio.

En Brasil, el Ministerio de Salud (MS), por medio del Departamento de Informatica del
Sistema Unico de Salud (DATASUS), disponibiliza sistemas de informacion sanitaria,
a escala nacional, con repercusion directa en los procesos de asistencia, de gestion,
de ensefianza e investigacién. Cabe destacar que, aunque la mayoria de los SIS esté
disponibilizada por el DATASUS, muichos estados y municipios implantan otros
sistemas y programas que atiendan a sus especificidades y a sus contextos. Teniendo
en cuenta estos diferentes SIS es posible identificar la disponibilidad de datos oficiales
gue pueden ayudar, entre otras acciones, al desarrollo de investigaciones.

En muchos servicios sanitarios, de modo rutinario, el enfermero es responsble de
alimentar y actualizar bancos de datos de diferentes SIS. Se entiende que este es un
papel relevante ya que favorece el mantenimiento actualizado de los sistemas. Sin
embargo, el enfermero es un profesional formado y cualificado para una actuacion
mas dindmica en estos procesos, en la gestion de las informaciones producidas,
transformandolas en instrumentos Utiles al proceso decisorio, estableciendo interface
entre  aspectos socio-demografico-epidemioldgico-gerenciales de modo a
proporcionarr nuevos conocimientos y ayudas que cualifiqguen la gestidon, gerencia y
asistencial.

Asi, la relevancia de la tematica, la potencialidad del profesional enfermero en la
produccién de nuevos conocimientos que favorezcan el cuidado y la gestion, la
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importancia de la informacion en el desarrollo de la investigacion evaluativa, la
articulacion entre el uso de SIS y la investigacion evaluativa, el alcance de los
sistemas de informacion presentes en el Sistema Unico de Salud (SUS) y la
experiencia académica en el desarrollo de investigaciones, utlizando datos
secundarios disponibilizados por 6érganos oficiales, justificaron el desarrollo de este
estudio que tuvo como objetivo reflexionar tedricamente, desde la perspectiva
enfermera, sobre el uso de SIS como fuente de datos cuantitativos para la
investigacion evaluativa.

Aunque la literatura aborde cuestiones relativas a la investigacion evaluativa y
sistemas de informacién hay carencia de articulos que aborden el interface entre los
dos temas y su potencialidad para la enfermeria. Cabe destacar que, articulando
conocimeintos tedricos y la experiencia académica de los autores, se pretende
suscitar la reflexion de los enfermeros acerca de la relevancia de los sistemas de
informacion para la salud para el desarrollo de la investigacion evaluativa,
extrapolando la concepcion vigente en el sentido comun acerca del uso de datos
secundarios.

La investigacion evaluativa y los sistemas de informacién para la salud

El desarrollo de la investigacion evaluativa emerge a partir de la identificacion de
preguntas claves (preguntas evaluativas) y requiere la estructuracién de un proyecto
gue contemple las etapas metodoldgicas para llevar a cabo la investigacion. Hay que
reflexionar y proponer la forma de recortar el problema, definir el referencial teérico-
metodoldgico a ser adoptado, los participantes, el escenario de la investigacion, los
recursos necesarios y la forma de obtenerlos, asi como los procedimientos de colecta
y analisis de datos, ademas de los aspectos éticos implicados. Un aspecto interesante
de la investigacion evaluativa se refiere a la posibilidad de formacién de equipos
multidisciplinares de investigadores, comportando la especificidad de diferentes areas
de conocimiento que, articuladas, favorezcan un enfoque ampliado y en profundidad
del objeto de estudio.

En la actualidad, en el mundo, es creciente la representatividad de la enfermeria en el
desarrollo de investigaciones que producen evidencias para la practica asistencial y
gerencial. La investigacion evaluativa tiene potencial para cualificar parte de las
investigaciones realizadas en enfermeria, desde una perspectiva de apropiacion de
nuevos enfoques y referenciales tedrico-metodoldgicos.

El abordaje metodoldgico mas frecuentemente usado en la investigacion evaluativa es
el cuantitativo, con creciente participacion de las formas de naturaleza cualitativa,
combinacién que favorece la incautacién de objetos complejos ©.

El abordaje cunatitativo utiliza datos que, transformados en formas numéricas, pueden
expresar la medida del objeto y utiliza el analisis estadistico para la interpretacion de
los resultados fundamentando las conclusiones. A su vez, el abordaje cualitativo
procura comprender las situaciones relativas al objeto, considerando los significados
atribuidos al objeto/hecho/relaciones o practicas de los sujetos dentro de un
contexto”).

Es frecuente en la investigacion evaluativa la utilizacion de estudios de caso. Una
premisa de este tipo de estudio se refiere a la relevancia y representatividad del caso,
de modo que, aunque los resultados no sean generalizables, permitan la ampliacion
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de la discusion ademas del propio caso en si. En este sentido, diferentes técnicas de
investigacion relativas al abordaje cuantitativo y cualitativo han sido utilizadas, tales
como la investigacion documental, el andlisis de series temporales, las encuestas de
poblacion, los cuestionarios autoaplicados, la observacion participante, el grupo focal,
las entrevistas, entre otros.

Los SIS son particularmente (tiles para ayudar al abordaje cuantitativo en la
investigacion evaluativa y a partir del analisis critico y contextualizado de los datos, es
posible elegir cuestiones y temas claves, que seran parte del abordaje cualitativo,
caso de que la opcidén sea desarrollar una investigacion con abordaje mixto, que
articule datos cuantitativos y cualitativos®.

La definicion de los participantes del estudio o de la poblacién a ser estudiada es
importante para indicar la fuente y forma de colecta de datos. Por ejemplo, en los
abordajes cuantitativos, al depender del objeto de la investigacion evaluativa, es
posible acceder a diferentes fuentes de datos en los sistemas de informacion de salud
gue enfocan aspectos demogréficos, epidemioldgicos, de morbidad, asistencia y de
gestion©Y,

Estos SIS tienen como puntos positivos la cobertura nacional y, en la mayoria de las
veces, la actualizacién continua, constituyendo importante fuente de datos en un pais
de dimension continental.

La utilizacion del enfoque sistémico en el desarrollo de la investigacion evaluativa se
muestra adecuada porgue permite una mejor sistematizacion y abordaje del objeto,
considerando los componentes de estructura, proceso y resultado segun el referencial
de Donabedian. Cabe destacar que, por entender que el componente proceso se
constituye en etapa esencial en la cual la interaccién con el usuario concretiza las
acciones de salud, se propone la organizacion de los datos cuantitativos a partir de
este componente®?.

Asi, a partir de los datos disponibilizados por diferentes sistemas de informacién es
posible construir indicadores para la evaluaciéon de la asistencia ambulatorial y
hospitalaria (niumero de consultas por establecimiento, nUmero de consultas por
habitante/afio, niumero de examen por especialidad, nUumero de procedimentos por
establecimento de salud, costes de hospitalizacion, coeficientes de morbidad y
mortalidad hospitalaria, tiempo de permanencia en el hospital) y obtener datos acerca
de la estructura de servicios de salud (localizacion, area fisica, recursos humanos,
equipamientos). También es posible medir la atencibn a determinadas lesiones
(asistencia materna y neonatal, control de determinadas enfermedades), asi como
ayudar a logistica para la adquisicion, dispensacion y distribucién de medicamentos;
entre otros.

Como puntos fragiles de los sistemas de informacion disponibilizados destacan la
imposibilidad de integracion de datos, o sea, la poca interoperabilidad entre los
sistemas que culmina en duplicidad de la colecta de datos, problemas con la
actualizacion y calidad de los datos, ademas de la diversidad de capacitacion de
recursos humanos y equipamientos que operan estos sistemas, condiciones que
impactan en la calidad de la informacién.

En lo que se refiere a los recursos humanos, toda la complejidad incluida en el
proceso de gestion de la informacion para la evaluacién de la salud requiere el
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desarrollo de la competencia informativa de los individuos.

Es importante que exista la posibilidad de establecer integracion e interface de datos
entre sistemas de informacién de salud ya que la complementariedad de los datos es
importante para el analisis de la asistencia al usuario y para conocer la efectividad de
los servicios sanitarios. Cuando analizamos los diferentes sistemas de informacion de
salud del SUS percibimos esta dificultad de integracion de datos, asi como la
diversidad de unidad de registro en los diferentes sistemas de informacion que en
algunos momentos se produce respecto al usuario, al procedimiento realizado o al
servicio.

La integracion, comparacion y analisis de datos de diferentes sistemas de informacion
de salud permiten minimizar la fragilidad de la calidad de los registros, permitiendo
trabajar relaciones y tendencias méas que la veracidad del valor absoluto.

Sistemas de informacion de salud implantados por largos periodos de tiempo
favorecen el desarrollo de investigaciones que realicen analisis de series temporales
permitiendo caracterizar el evento a largo plazo, las fluctuaciones estacionales, la
implantacion de estrategias de atencidn sanitaria y las variaciones derivadas de
cambios en la gestion . Por otro lado, es frecuente, la ocurrencia de cambios en la
nomenclatura de determinados procedimientos o en la forma de agrupacion de estos
a lo largo del tiempo. Para el andlisis de series histéricas es preciso la clara
identificacion de los procedimientos, las modificaciones en la nomenclatura y en la
agrupacion de procedimientos en el tiempo para posibiltar una adecuada
interpretaciono de los datos colectados.

Dependiendo de la finalidad y del objeto de estudio se hard la adecuacion del recorte
temporal cuando se pretende usar datos oriundos de sistemas de informacién de
salud. Para determinar el periodo de estudio, es deseable un andlisis previo del
contexto para elegir un recorte temporal que favorezca la toma de los acontecimientos
en relacion al objeto de estudio. Un periodo de estudio largo no significa
necesariamente que el objeto esté mejor representado.

En cuanto al uso de sistemas de informacién de salud se sefialan como limitaciones:
la baja cualificacién, vinculos precarios y rotatividad de personal; falta de integracion
de los SIS; dificultades de alimentacion y actualizacion de los SIS, ademas de
infraestructura de informatica insuficiente. En cuanto a las facilidades se destacan:
acceso a las informaciones, posibilidad de medicion de las acciones, existencia de
profesionales cualificados™.

En relacion a los procedimientos de analisis de los datos cuantitativos, el uso de datos
secundarios requiere la construccion de posibilidades que favorezcan interpretar los
posibles significados de un nimero, porcentaje o razén en la perspectiva del sistema
de salud. Es preciso seleccionar condiciones de contexto para analisis como la
variacion de la base poblacional, patron de morbi-mortalidad, ocurrencia de
catastrofes/accidentes, modificaciones en el patron de oferta de servicios sanitarios,
entre otros. Asi, el analisis de las tendencias en la produccién de los procedimientos
permite comparar el nivel de variacion de la oferta de servicios y la consecuente
respuesta institucional para las demandas que emergen.

Se entiende que la diversidad metodoldgica, por medio de la combinacién de
enfoques, es importante para favorecer la aprehension ampliada del objeto de
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estudio; con todo, no basta sumar disefios cuantitativos y cualitativos, es necesario
planificar los enfoques de modo a favorecer la integraciéon y complementariedad de
los datos, para asi responder a la pregunta evaluativa inicial.

En este sentido, la experiencia académica ha mostrado que es bastante positivo
iniciar la colecta de datos de la investigacion evaluativa a partir de datos cuantitativos,
secundarios, disponibles en sistemas de informacion de salud y/o documentos
oficiales, de modo que sea posible hacer un analisis critico inicial que indique
aspectos relevantes que precisen ser mejor explorados en una colecta de datos
primarios, en un enfoque cualitativo. Esta combinacion de enfoque cuantitativo y
cualitativo permite buscar la representatividad de la asistencia realizada por los
servicios de salud, entender el significado de los fendmenos y evaluar sus
relaciones @.

En fin, cabe también destacar que el gran volumen de datos disponibilizados acerca
de la asistencia sanitaria sirve de fuente de datos para la realizacion de
investigaciones, requiere del disefio de proyectos que contemplen la especificidad del
objeto de estudio, presenten claramente los pasos metodoldgicos para la obtencién
de los datos de interés, muchas veces dispersos en diferentes SIS, que recuperados y
analizados de forma integrada ayuden a responder a la pregunta evaluativa. Estas
consideraciones constituyen elementos de futuro que se incluiran por los enfermeros
en la elaboracion y ejecucién de proyectos de investigacion.

La toma de decisiéon en salud tiene alta relevancia social y responsabilidad, en este
sentido, la investigacion evaluativa y el uso de sistemas de informacién pueden
disminuir el grado de incertidumbre sobre determinada situacion, favoreciendo el
proceso decisidn-accion 9.

Consideraciones para reflexionar

En la experiencia profesional académica se observa que hay infrautilizaciéon de los
recursos disponibilizados por los SIS, tal situacion parece derivar de fragilidades de la
competencia informativa y de la dificultad de la incorporaciéon de la informacion mas
gue propiamente de las limitaciones de los SIS.

Aungue existen criticas, la diversidad de SIS disponibilizados en los sistemas de salud
se constituye en importante fuente de datos acerca del sistema sanitario, incluyendo
datos que analizados aislada o articuladamente, posibilitan la caracterizacion
demografica, epidemiolégica y asistencial, favoreciendo el desarrollo de
investigaciones evaluativas que favorecen la mejora del sistema de salud.

A pesar de las discusiones acerca de la calidad de los datos disponibilizados por los
SIS, derivado de varios factores, entre ellos las deficiencias de la capacitacién de
recursos humanos y desigualdades estructurales, algunos de estos sistemas tienen el
potencial de permitir paulatinamente la desintegracion del dato a nivel individual del
usuario del sistema de salud, lo que posibilita en situaciones especificas el analisis de
la asistencia individual y de cobertura poblacional, favoreciendo la definicion de
grandes muestras con un bajo costo operacional.

Este estudio tuvo como objeto los SIS y su potencial en la investigacion evaluativa, en
la perspectiva de la enfermeria, sin tener en cuenta que ellos se insertan en una
perspectiva ampliada de la gestion de la informacion sanitaria.
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Se cree que la investigacion evaluativa tiene potencial para desarrollar conocimientos
cientificos que favorezcan el proceso de gestion en salud, explicitando las
particularidades del sistema de salud y, en este sentido tiene potencial para producir
conocimientos que favorezcan la potenciacion del enfermero en el proceso de gestion,
en una perspectiva multiproesional, respetando las singularidades y especificidades
de los saberes y practicas de la enfermeria.

La investigacion evaluativa refleja concepciones, valores, presupuestos, intenciones,
0 sea, esta sujeta a la vision del mundo del investigador para un conjunto de datos e
informaciones, sujeta a la lectura que se hizo de ellos, por lo que cabe pensar que
esta debe estar respaldada por el caracter ético que impregna toda investigacion
cientifica. Para finalizar, es claro que la investigacion evaluativa utilizando SIS
favorece el cuidado, que entendemos es, en Ultima instancia, el centro del trabajo del
enfermero.
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