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Sobre o Beryl Institute

The Beryl Institute € a comunidade global de pratica dedicada a melhorar

a experiéncia do paciente por meio de colaboracao e conhecimento
compartilhado. Definimos “experiéncia do paciente” como a soma de todas as
interacoes, moldadas pela cultura de uma organizacao, que influenciam as
percepcoes do paciente em todo o processo de atendimento.
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Sobre a Siemens Healthineers

A Siemens Healthineers permite que provedores do setor de saude em

todo o mundo agreguem valor capacitando-o0s na jornada rumo a expansao
da medicina de precisao, transformando o atendimento, melhorando a
experiéncia do paciente e digitalizando o atendimento médico. Lider em
tecnologia medica, a Siemens Healthineers esta constantemente inovando
seu portfolio de produtos e servicos em suas areas principais de diagnostico
e terapéutica por imagem e em diagnosticos laboratoriais € medicina
molecular. A Siemens Healthineers também esta desenvolvendo ativamente
seus servicos de saude digital e empresariais. No ano fiscal de 2018, que
terminou em 30 de setembro de 2018, a Siemens Healthineers gerou

€ 13,4 bilhdes de receita, € 2,3 bilhdes de lucro ajustado e tem cerca de
50.000 funcionarios em todo o mundo.

Mais informacoes estao disponiveis em www.siemens-healthineers.com.
© 2018 The Beryl Institute
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Uma confluéncia no coracao da saude

Analisando o panorama do setor de saude hoje, €
dificil ignorar as incriveis pressdes que vém de fora
e de dentro. Esse nao € um fendbmeno especifico
de uma nacao simplesmente impulsionado por
politicas ou mesmo uma reacao a restricoes ou
consideracoes de custo. Embora esses fatores
estejam inquestionavelmente em jogo, ha questoes
ainda maiores pressionando as formas tradicionais
de atendimento médico.

Essa pressao deu origem a novas visoes sobre
como o setor de saude pode ser visto e as praticas
pelas quais ele pode ser impactado da forma

mais positiva. E também deu origem a pesquisas
realizadas que forneceram informacdes ao
movimento global mais amplo sobre a experiéncia
em atendimento médico. Ao compreender onde
as organizacoes se concentram para aproveitar a
experiéncia, o que os consumidores identificaram
como importante para a experiéncia de atendimento
médico deles e quais fatores-chave influenciam

a capacidade de oferecer a melhor experiéncia,
estamos alcancando uma confluéncia de fatores
que representam o apice da historia e das acdes
com base nas ideias de direitos e defesa dos
pacientes, exceléncia de servico e, agora, a
experiéncia.

Essa historia nao foi simplesmente linear, mas sim
expansiva e so6 recentemente deu origem a visoes
integradas mais amplas sobre o que experiéncia,
em ultima analise, engloba no ambiente do setor
de saude. Essa confluéncia de trajetoria historica
com perspectivas em expansao surgiu enquanto o
proprio mercado de saude ja enfrentava as mesmas
pressoes identificadas acima.

Agora, com o ambiente em um ponto de inflexao
constante devido ao acesso cada vez maior a
informacoes e ao aumento da conscientizacao e
escolha dos consumidores, o setor de saude esta
sendo obrigado a atuar de forma diferente, mas o
proprio sistema nao foi desenvolvido para esse nivel
de dinamismo. O setor de saude foi desenvolvido
como um negdcio transacional de atendimento
oferecido por prestadores a pacientes. E, embora
essas estruturas e funcoes reflitam as realidades
do setor de saude conforme ele opera, faltou a
esséncia do proprio atendimento meédico. Isso se
baseia fundamentalmente em seres humanos que
cuidam de seres humanos.

Essa ideia, portanto, requer considerar que o setor
de saude é, na verdade, um negocio relacional.
Contudo, durante a maior parte de sua historia,

o setor de saude se desenvolveu com base em
transacdes apenas para ser complementado

pelo aspecto relacional do atendimento, como
‘comportamento a beira do leito” O fato de essas
ideias serem tangenciais a experiéncia no setor de
saude reforga esse argumento.

Em qualquer outro setor centrado na conexao

de seres humanos com seres humanos, forma-
se primeiro uma construcao relacional para ser
sustentada pelas transacdes necessarias. O setor
de saude inverteu esse processo em detrimento
proprio. Pois, com toda a estrutura e processos
transacionais que o setor de saude implementou,
o elemento mais critico que ele se esforgou para
abordar com sucesso, qualidade e seguranca,
permanece sendo um desafio hoje.
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Das raizes de uma
chamada para a acao

O artigo de referéncia do Institute of Medicine, “To Err

is Human' (Errar € humano), lancado em novembro de

1999, elevou o impacto e o custo dos erros de seguranca
no setor de saude* Ele propos: “Nao € aceitavel que os
pacientes sejam prejudicados pelo sistema do setor de
saude que supostamente oferece cura e conforto” O
relatorio reconheceu que os erros sao mais frequentemente
causados por sistemas, processos e condicoes com
problemas que fazem pessoas cometerem erros ou
deixarem de evita-los, nao pela imprudéncia dos individuos.
Essa ideia de que a seguranca era algo que podia ser
gerenciado por meio de transacdes naquela época fazia
sentido para o tipo de sistema de saude que existia. Mas as
causas identificadas podiam ter raizes mais profundas.

Em 2015, a National Patient Safety Foundation (NPSF, agora
parte do Institute for Healthcare Improvement) divulgou
um estudo, “Free from Harm: Accelerating Patient Safety
Improvement Fifteen Years after To Err Is Human™ (Livre de
Danos: Acelerando a Melhoria de Seguranga do Paciente 15
Anos apos ‘Errar € Humano') que refletiu sobre o progresso
do esforgo de seguranca desde o relatério do IOM. Ele
reconheceu que “o ritmo e a escala de melhoria tém sido
decepcionantemente lentos e limitados". Acrescenta

ainda que os pacientes continuam a vivenciar problemas
no setor de saude e pedindo que mais seja feito.2 Um
estudo semelhante conduzido pela Health Foundation

no Reino Unido ha mesma época chegou a mesma
conclusao também para o NHS. A realidade, que assim
como a seguranga foi considerada uma oportunidade a
ser aproveitada, de que o movimento foi lento na melhor
das hipoteses, foi reforcada por dados apresentados por
um estudo de acompanhamento do IHI, NPSF e NORC na
Universidade de Chicago em 2017 que relatou que, em
geral, 2 em cada 5 americanos disseram que sofreram
pessoalmente com um erro medico ou que ocorreu um erro
medico no atendimento de alguém proximo a eles 3

Esse numero - 40% das pessoas com algum nivel de
experiéncia com erro medico - € ainda mais significativo
ao reconhecer que esse foi um problema levantado
quase 20 anos antes. Embora tenham ocorrido melhorias
documentadas na seguranca, esse resultado levanta
questdes. O que ele diz sobre a capacidade do setor de
saude de promover melhorias gerais? Ou melhor, o que
pode sugerir sobre a compreensao do setor de saude de
onde € necessario se concentrar para impulsionar uma
melhoria duradoura e sustentada? A realidade aqui levanta
a questao de uma resposta transacional para um setor
relacional. E ai que pode haver uma oportunidade?
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Nesse mesmo intervalo de tempo, o Beryl Institute
trabalhou para expandir a ideia da formagao de
experiéncia como uma comunidade global de membros
em 2010 e definir experiéncia como “a soma de todas as
interacoes moldadas pela cultura de uma organizagao
que influenciam as percepgoes do paciente durante

todo o tratamento”. Essa definicao explicita a propria
natureza relacional sobre a qual o setor de saude
fundamentalmente se sustenta. E a soma de todas as
interacdes - seres humanos com seres humanos - nao
de transacoes. Esta alicercada nos tipos de organizagao
que se desenvolvem, nos comportamentos adotados, nas
expectativas modeladas e nas agdes asseguradas. Essa €
a cultura da propria organizagao.

A oportunidade agora esta
mudando o setor de saude
de simplesmente um foco na
reducao de erros para foco na
expansao do atendimento.

E, por tudo o que o setor de saude fez para desenvolver
protocolos para ter sucesso, a mentalidade de iniciativa
nao permitiu o sucesso sustentado. O relatorio do NPSF
sugere que essas ideias comegam a ser reforcadas
com um reconhecimento da cultura. Essa € a base
sobre a qual qualquer empreendimento bem-sucedido
deve ser construido. E deve alcancar todo o escopo de
atendimento, ou seja, se solucdes sistémicas nao sao
identificadas, entra-se em um jogo de solugdes rapidas,
acdes de resposta e melhorias do tipo “‘chover no
molhado”. Alicerca-se no apoio a equipe de atendimento
€ na parceria com os pacientes e familiares, reforcando
a importancia da interacao e, por fim, as percepcoes e o
engajamento de quem é atendido.

E essa solucdo sistémica e relacional que nos leva a olhar
além de uma mera mentalidade de qualidade/seguranca
para uma visao sobre a experiéncia vivenciada pelos
usuarios do dia a dia. Qualidade, segurancga, servico, custo
e a ladainha de todas as outras coisas que eles encontram
antes, durante e depois de uma experiéncia clinica sao
TODOS parte da experiéncia. Sera necessaria a amplitude

e profundidade dessa perspectiva para realmente gerar
0s resultados necessarios exigidos no relatorio original do
IOM de 1999. A oportunidade agora esta mudando o setor
de saude de simplesmente um foco na redugao de erros
para foco na expansao do atendimento.

O setor de saude deve ser redesenhado para garantir
que o atendimento seja a pedra angular de seu
desenvolvimento. Esta nao € uma conversa sobre a
experiéncia como algo bom de se fazer, satisfagao ou
servico. Em vez disso, baseia-se em tudo o que afeta o
engajamento do paciente com o sistema de saude, tudo
0 que os consumidores agora estao pedindo para ver

e todas as razdes pelas quais as pessoas que prestam
atendimento escolhem trabalhar no setor de saude.
Essa € a oportunidade na qual um novo esforco no setor
de saude deve ser feito na confluéncia de fatores que
descrevemos acima. Fundamenta-se nas percepcdes
coletadas, nas historias que tantos compartilharam e na
esperanca que impulsionou essa aspiragao de melhoria
nos ultimos 20 anos.
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Do estado da experiéncia para um desafio dos

consumidores

Ao percorrer essa jornada no The Beryl Institute, aferimos
de forma intencional e consistente a pulsacao do setor
de saude e seu compromisso com a conversa sobre
experiéncia. Apenas nesses ultimos oito anos, fomos
incentivados por uma evolu¢ao que elevou o nivel

da conversa sobre experiéncia de focada em abordar
pesquisas de satisfagao para uma compreensao das
implicacdes mais amplas para agao no geral.

Deve ficar claro desde ja que essa conversa nao trata
de simplesmente melhorar os resultados da pesquisa.
Esse nunca foi nem sera o foco. Embora pesquisas
orientadas por politicas tenham motivado, ou pelo menos
levado, alguns para a acao em lugares como os Estados
Unidos, € evidente em nosso trabalho que a conversa
sobre experiéncia € uma epidemia de esperanca pelo
que é possivel fazer no setor de saude. Essa conversa
funcionou para elevar e expandir o nivel da conversa
sobre agdes e prioridades. Essa prioridade tambem foi
revelada em dados.

O compromisso com o conceito de experiéncia esta no
topo da lista de prioridades da lideranca nos ultimos oito
anos, conforme documentado na pesquisa bienal do The
Beryl Institute sobre o estado da experiéncia do paciente
Mas é a forma em que lideres e organizagdes mudaram
sua perspectiva sobre o que experiéncia € e deve ser que
nos anima. Das ideias transacionais de reducao de ruido
como uma prioridade em 2011 ao conceito relacional

de engajamento em 2017, as organizacdes de setor de
saude identificaram globalmente as areas de foco de
crescimento mais rapido na conducao de esforcos de
experiéncia como o engajamento de funcionarios, equipe
e/ou colaboradores e aumento dos meios pelos quais
eles envolveram a voz do paciente e da familia. (Figura 1)
E também reconhecem que esses esforcos continuam em
andamento.

O engajamento da equipe e dos colaboradores esta
sendo impulsionado por um foco maior no trabalho

em equipe, ambientes de trabalho colaborativos e
interdisciplinares e esfor¢cos e mais apoio para a equipe
em ambientes consistentemente estressantes. O
engajamento de pacientes e familiares esta indo alem
da ideia de simplesmente criar conselhos de pacientes
e familiares para obter opinides de pacientes e criar
parcerias ativas que vao desde contribui¢cdes de nivel de
diretoria a esforgos operacionais em praticas em leitos.

Equipe/funcionarios

altamente engajados
44%

Cultura organizacional
saudavel, positiva e
sélida EA

Lideranca decidida e
visionaria
38%

Expectativas
comportamentais

claramente definidas

Inclusao/engajamento
da voz do paciente e

da familia

Hospitais nos
EUA 2017

. Hospitais nos
EUA 2018

FIGURA 1.
Principais prioridades ao abordar PX
de 2017 State of PX Study

O reconhecimento da natureza relacional do setor de
saude foi ainda mais reforcado na pesquisa de 2018 sobre
as perspectivas de consumidores sobre a experiéncia do
paciente, realizada pelo The Beryl Institute. A resposta

a pergunta “A experiéncia do paciente € importante para
0s consumidores?” foi respondida com um retumbante
'Sim" Porém, mais do que a questao de “se" a experiéncia
do paciente importava, a maior descoberta estava “o que”
mais importava para os consumidores do setor de saude.
Os fatores que chegaram ao topo foram 1) ser ouvido,

2) ser informado claramente de uma forma compreensivel
e 3) ser tratado com cortesia e respeito. Embora esses
itens principais reforcem a natureza relacional do setor

de saude, os consumidores tambéem compartilham que
nao se trata apenas de ser gentil com eles. Em vez disso,
os consumidores reforgcaram que no engajamento inicial
com o setor de saude s6 importava a saude e o bem-estar
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Experiéncia positiva

Experiéncia negativa

outra pessoa @

Continuar a usar o mesmo
medico ou organizagao

Decidir nao voltar para a

mesma pessoa ou local
Encontrar e usar um

médico ou organizacao diferente

FIGURA 2.

O que os consumidores fazem com base em uma
experiéncia com o setor de saude

Recomendacdes de familiares ou amigos

Indicacdo de outro médico ou organizagao provedora
Classificagdes formais publicadas

Prémios ou designagdes que a organizacao ou o provedor recebeu
Classificagdes on-line (via sites neutros, como Yelp, Google etc.)
Comentarios ou informagdes coletadas via redes sociais

Classificagdes on-line (pelo site da organizagéo)

FIGURA 3.

72%

70%

28%

28%

27%

23%

22%

O que os consumidores dizem que orienta as
decisdes no setor de saude

proprios. Eles desejam e esperam que as organizagdes
do setor de saude oferecam um bom nivel de confianca
em suas capacidades. Isso enfatiza que os consumidores
esperam um atendimento de qualidade, seguro e
clinicamente confiavel. Atendimento que nao faca mal e
atendimento que cure.

As implicacdes das respostas dos consumidores também
foram mais longe. Os consumidores foram claros nao
apenas em revelar o que era importante para a
experiéncia deles, mas também o que fariam em
decorréncia da experiéncia, boa ou ruim. No topo da lista
em ambos os casos, eles compartilhariam suas historias
com outras pessoas. Portanto, boas experiéncias
garantem fidelidade em mais de 70% dos casos com

consumidores dizendo que permaneceriam com um
medico ou organizagao especifico, mas com experiéncias
ruins resultando em 4 em cada 10 consumidores
procurando atendimento em outro lugar (Figura 2). Em
ultima analise, ao perguntar o que influenciaria a tomada
de decisao dos consumidores, o principal item
compartilhado foram as recomendacgdes que receberam
de outras pessoas (Figura 3). Ou seja, as historias que os
outros contam sobre a propria experiéncia de
atendimento. Em resumo: as experiéncias que as
organizagdes do setor de saude criam aumentam ou
corroem a fidelidade e direcionam a escolha do
consumidor. O efeito cascata € significativo, e a percepcao
de que se trata de um negocio relacional so se fortalece.
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Qualidade e exceléncia clinica

Engajamento do paciente,
familia e comunidade

Inovagao e tecnologia

Ambiente e hospitalidade

INSTITUTE
Estrutura de
experiéncia

Cultura e lideranga

Infraestrutura e governanga

Engajamento da equipe e
dos prestadores

Politica e medigao

FIGURA 4.
Estrutura de experiéncia

Uma estrutura de experiéncia

Ao reforcar os aspectos relacionais do setor de saude,
tanto do ponto de vista organizacional quanto do
consumidor, também vimos a oportunidade de expandir
a estrutura para incluir uma visao integrada do que a
experiéncia realmente abrange. Com base em historias
compartilhadas e dados coletados, e com as vozes de
quem faz esse trabalho no dia a dia, foram identificadas
oito lentes estratégicas que representam uma visao
holistica e integrada da experiéncia humana no setor
de saude. Essa estrutura representa uma reformulacao
de como a experiéncia tradicionalmente tem sido vista
e destaca as perspectivas relacionais e sistémicas
necessarias para alcancar os resultados exigidos no
relatorio original do IOM. Se acreditamos que cuidar
humano, entdo um modelo para tudo o que entra no

processo de cuidar, a experiéncia que se tem em todo o
ambiente do setor de saude, torna-se fundamental para o
enquadramento da estratégia e da agao futura.

As oito lentes da estrutura de experiéncia (Figura 4)
abordam a amplitude que a experiéncia geral do setor

de saude abrange. Ela vai além das acoes clinicas, ou

dos momentos enquadrados pelo inicio e o fim de um
encontro clinico, para uma gama mais ampla de pontos
de contato e influenciadores na experiéncia geral que
alguem tem no setor de saude. As lentes fornecem uma
dimensionalidade que envolve a linha de visao de alguém
que vé o sistema de fora para dentro, a natureza relacional
do setor de saude, ante uma desenvolvida de dentro para
fora conforme o setor de saude historicamente se moldou.



Para cada lente, € fornecida
uma afirmacao sobre por que
ela deve ser considerada
estrategicamente parte da
experiéncia com o setor de
saude (Tabela 1). A afirmacao
nao pretende definir a

lente, mas sim enfatizar

a significancia com que
cada lente contribui para a
experiéncia geral.

Outro valor de uma estrutura
como essa, alem de ajudar a
moldar o foco estratégico, é
sua capacidade de vincular
recursos e solucoes a
estratégias e necessidades
e a base que ela fornece
para exploracao e pesquisa
adicionais. Foi a estrutura

de experiéncia que
proporcionou a base para

o estudo dos fatores de
influéncia na experiéncia

do comma compartilhado

a seguir. Os resultados do
estudo reforcam o padrao
visto como emergente no
trabalho atual para abordar
a experiéncia no setor de
saude. A questao central no
setor de saude € como nos
envolvemos como pessoas —
as interagcdes que criamos -
com base na cultura e nas
possibilidades oferecidas
por uma organizacao. Essa

€ a esséncia da definicao

de experiéncia do paciente
que se sustenta diretamente
no centro dos esforcos de
qualquer organizagao de
setor de saude para alcancar
as metas desejadas.

2

Cultura e lideranca

Infraestrutura e
governanca

@

Engajamento da equipe
e dos prestadores

I3

Politica e medicao

Ambiente e
hospitalidade

Inovacao e tecnologia

Engajamento do
paciente, familia e
comunidade

)
Qualidade e
exceléncia clinica

A base de qualquer esforco de
experiéncia bem-sucedido € definida em
0 que € uma organizagao, seu proposito
e valores e como ela ¢ liderada.

Esforcos de experiéncia eficazes
requerem estruturas e processos
corretos para operar e comunicar e
orientacao formal em vigor para garantir
foco estratégico sustentado.

Cuidar de quem presta e apoia a
prestacao de atendimento e reafirmar
uma conexao com o significado e

0 proposito € fundamental para a
realizacao bem-sucedida de uma
experiéncia positiva.

A experiéncia é impulsionada e
influenciada por fatores externos e
realidades sistémicas e financeiras

e requer métricas aceitas e
compreendidas para medir efetivamente
0s resultados e impulsionar a acao.

O espaco em que uma experiéncia

no setor de saude € oferecida e as
praticas implementadas para garantir
um encontro positivo, confortavel e
compassivo devem fazer parte de todos
0s esforcos.

Conforme o foco na experiéncia se
expande, ele requer novas maneiras
de pensar e fazer e as tecnologias e
ferramentas para garantir a eficiéncia,
expandir as capacidades e ampliar os
limites do atendimento.

No centro de qualquer esforco

de experiéncia estao as vozes,
contribuicoes e parcerias com aqueles
que recebem atendimento e a
comunidade atendida.

A experiéncia abrange todos os
encontros individuais e as expectativas
que se tem de um atendimento seguro,
de qualidade, confiavel e eficaz com
foco em impactar positivamente a saude
e 0 bem-estar.

TABELA 1.

Oito lentes estratégicas da estrutura de experiéncia
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Explorando os fatores de influéncia na experiéncia

Ao reconhecer os desafios de melhoria enfrentados

pelo setor de saude, compreender as prioridades

das organizacdes do setor de saude para melhorar a
experiéncia e identificar os principais motivadores para os
consumidores se engajarem com a experiéncia do setor
de saude, acreditamos que havia mais uma peca para
completar o quebra-cabeca. Do ponto de vista daqueles
que induzem os esforcos para impactar positivamente

a experiéncia no setor de saude, quais fatores eles
acreditam ter mais impacto em uma experiéncia positiva?
O estudo, apoiado por nossa parceira de pesquisa,

a Siemens Healthineers, pretendia responder a uma
pergunta simples: “Até que ponto uma lista abrangente
de fatores afeta a experiéncia do paciente?" Procurando
entender o que esses individuos acreditavam ter mais
impacto, oportunidades claras de acao foram comma e
descobertas mais amplas sobre o que é mais importante
nos esforcos para impactar positivamente a experiéncia
do paciente foram reforcadas.

Processo e metodologia

A base inicial da investigacao foi estabelecida em um
grupo focal com profissionais de setor de saude globais e
pacientes e familiares reunidos no primeiro semestre de
2018. O grupo foi convidado primeiro a refletir e discutir
uma questao de enquadramento: “Quando vocé ouve o
termo ‘fatores de influéncia da experiéncia do paciente’,

0 que isso significa para vocé? O que isso inclui e deve
incluir?” Essa discussao foi posteriormente sustentada
pela exploracao dos elementos essenciais da estrutura de
experiéncia emergente para identificar itens em cada uma
das lentes estratégicas para fins de exploragao. Da cultura
ao meio ambiente, do engajamento a qualidade, ideias
essenciais foram langadas para ajudar a estruturar um
conjunto de questdes mais amplo para a investigacao.

Parte desse esforgo também foi para compreender de
que forma essas informagodes, uma vez coletadas, seriam
mais uteis. Esse grupo focal inicial acreditava, como este
artigo tenta refletir, que precisa haver uma conversa
sobre os fatores de influéncia no contexto mais amplo
das realidades do setor de saude hoje. A esperanca era
que o estudo se tornasse nao apenas mais um meio de
identificar fatores, mas também de contar uma historia
mais ampla sobre a oportunidade que temos em garantir
um foco verdadeiro na experiéncia no setor de saude.

O proprio processo de pesquisa foi realizado on-line
durante o més de julho de 2018. Foram identificados

dois grupos de entrevistados. O primeiro, um grupo

de resposta geral, era composto por membros

da comunidade global do The Beryl Institute. Os
entrevistados representavam varios grupos, incluindo:
lider administrativo/sénior do setor de saude, membro
de equipe nao clinica do setor de saude, prestador
clinico (enfermeira, meédico etc.), paciente/familiar/
consumidor do setor de saude, consultor e fornecedor/
provedor de recursos. Os entrevistados se identificaram
ao preencher a pesquisa. A amostra resultante de
entrevistados representou 1.478 individuos em todas as
funcodes. A divisao dos cargos € mostrada na Figura 5. Os
entrevistados eram de 19 paises com respostas de fora
dos EUA representando 16% do tamanho da amostra.

7%
Outro (especifique)

3%
Fornecedor/ 20%

provedor de Lider administrativo/
recursos\ sénior de atendimento

medico
6%
Consultor

15%
Paciente/familiar/
consumidor de
atendimento
medico

22%
Membro de equipe
nao clinica de
atendimento
medico

18%

Provedor clinico
(enfermeira,
medico etc)

FIGURA 5.
Funcoes do grupo de respostas geral

O segundo grupo de entrevistados representava unidades
de saude de alto desempenho. Organizagdes em todos os
Estados Unidos foram convidadas a identificar unidades
especificas em sua estrutura que tiveram pontuacao
consistente na porcentagem superior de 9 a 10 na
questao de classificacao geral da pesquisa "Avaliagao

por Consumidores de Provedores e Sistemas de Setor

de Saude (CAHPS)" (ou equivalente). O convite pedia a
ajuda da organizagao para “identificar uma selecao de
unidades ou departamentos de alto desempenho em toda
a organizacao em que lider(es) estarialiam) disposto(s)

a responder a uma rapida pesquisa de 5 minutos".
Reconhecendo que as pesquisas CAHPS sao apenas um
indicador de sucesso, para fins de controle, unidades/
departamentos de alto desempenho foram definidos
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como aqueles que “alcangcaram e
mantiveram uma pontuagao de ‘g
ou 10’ na pergunta da CAHPS sobre
‘classificacao geral' nos ultimos seis
meses de dados que vocé coletou”.

Ao usar esse ponto de dados,

o estudo buscou as unidades
com pontuacgao alta consistente
nessa pontuacao da “caixa
superior". O processo tambem
reconheceu que, como nem
todas as organizacdes eram
hospitais ou participaram

da pesquisa CAHPS, isso

nao poderia ser decidido
simplesmente por uma
classificacao de percentil,

mas sim pela avaliagcao da
organizagao sobre quem
melhor representava esses
parametros de dados. Do grupo
de entrevistados identificados,
foram coletadas 294

respostas de unidades de alto
desempenho, representando 175
organizagoes do setor de saude.

Os entrevistados da pesquisa
foram solicitados a avaliar 37
itens com base na pergunta: ‘Até
que ponto vocé acredita que 0s
itens a seguir tém influéncia na
experiéncia do paciente?” Os itens
eram descricdes curtas, claras e
concisas, deixando espaco para
a interpretacao do entrevistado,
mas acreditava-se que 0s
termos eram claros e concisos

o suficiente para garantir
consisténcia nas respostas. Os
itens a serem avaliados também
foram alinhados a Estrutura de
experiéncia e associados a uma
das oito lentes estratégicas
(Figura 6). Esse alinhamento

nao foi explicitado aos
entrevistados, mas sim colocado
em pratica para fins de analise

e classificacao apos a coleta
dos dados.

Lentes
estratégicas

o3

Cultura e lideranca

M

[IINHIN
Infraestrutura e
governanca

o
&
Engajamento

da equipe e dos
prestadores

I3

Politica e medicao

ol
Ambiente e
hospitalidade

Inovacao e
tecnologia

Engajamento do
paciente, familia e
comunidade

1870
Qualidade e
exceléncia clinica

Fatores de influéncia associados

V V.V VvV Vv Vv

vV V Vv VvV V. V Vv VYV V V V V V YV v

v VvV

vV V.V Vv

Comprometimento da lideranca com esforcos de
experiéncia

Encontros anteriores que um individuo teve com
uma organizagao do setor de saude ou prestador de
atendimento

Processo de agendamento de consultas

Processo de cobranca e pagamento

Processo de check-out/alta

Facilidade de acesso ao atendimento
Comunicagao/instrucao pre-consulta

Tempo de espera para ver o profissional de salide uma
vez no consultorio

Bem-estar da equipe clinica
Nivel de engajamento dos funcionarios
Trabalho conjunto entre a equipe de atendimento

Acesso a feedbacks em tempo real de pacientes
Experiéncia com/orientacao de seguradoras
Avaliacoes, classificacdes ou revisdes externas
Regulamentos ou requisitos governamentais
Custo geral de um atendimento

Comodidades (como estacionamento com manobrista e
servico de quarto) disponiveis

Limpeza da instalacao

Sinalizacao e orientacao claras

Conforto da experiéncia de diagnostico/exames

Nivel de ruido na instalacao

Acesso a interfaces digitais/eletronicas, como aplicativos
para celulares ou portais de pacientes

Acesso a tecnologias amigaveis para o paciente

Acesso as tecnologias mais recentes

Acesso eletronico a informagdes de saude pessoais
Acesso aberto a prontuarios de saude pessoais

Comunicacgao eficaz com pacientes/familiares

Como pacientes/familiares sao tratados pessoalmente
Oportunidade para um paciente fazer perguntas ao
prestador de atendimento/organizagao
Parceria/engajamento de pacientes e familiares

Resultados clinicos do tratamento/terapia prescrito
Comunicagao/instrucao sobre medicamentos prescritos
Coordenacao do atendimento durante e entre

0s encontros

Eficacia da experiéncia de diagnostico/exames
Gerenciamento da dor de forma séria e responsavel
Acompanhamento apos a consulta/alta

Praticas de qualidade/seguranca evidentes durante um
atendimento

FIGURA 6.

Fatores de influéncia alinhados a estrutura de experiéncia
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Fatores de influéncia na experiencia do paciente

Para entender o que as pessoas consideraram os fatores
de influéncia mais significativos, os conjuntos de dados
dos grupos de entrevistados gerais e de unidades de
alto desempenho foram revisados. Como cada item foi
pontuado individualmente, € importante notar que os
entrevistados nao foram solicitados a classificar os itens
como uma lista, mas sim a responder e pontuar cada item
individualmente. O nivel de importancia relatado abaixo
foi determinado pela porcentagem de entrevistados

que identificaram um item como de grande ou de maior
importancia. Com essa consideragao, foi criada uma
classificagao para entender o que era mais importante
para ambos os grupos de entrevistados e foram
observadas consisténcias e diferencas. As descobertas a
seguir fornecerao informagodes sobre o que foi aprendido
por meio das vozes de nossos colaboradores.

Uma prioridade clara na maior importancia
estratégica e uma oportunidade de foco
Ao analisar as respostas as classificacoes dos fatores,

a primeira etapa procurou determinar se havia alguma
tendéncia em como as respostas dos entrevistados

se alinhavam as lentes estratégicas da experiéncia.
Como cada item se alinhava a uma lente estratégica,

foi possivel determinar uma pontuacgao geral para
compreender quais lentes os entrevistados identificaram
como mais influentes. Descobriu-se uma prioridade
compartilhada entre os dois grupos de entrevistados. A
lente Engajamento da equipe e dos prestadores liderou
em termos de grande importancia para influenciar

Engajamento da equipe e dos prestadores
Engajamento do paciente, familia e comunidade
Qualidade e exceléncia clinica

Cultura e lideranca

Infraestrutura e governanca

Ambiente e hospitalidade

Politica e medicao

Inovacao e tecnologia

. Entrevistados em geral

a experiéncia do paciente, seguida de perto por
Engajamento do paciente, familia e comunidade. Isso
estava alinhado aos dois fatores especificos com
classificacao mais elevada por ambos os grupos: “Como
pacientes/familiares sdo tratados pessoalmente” e
‘Comunicagao eficaz com pacientes/familiares”.

O alinhamento mais profundo dessas descobertas a
outras pesquisas recentes realizadas do ponto de vista
dos consumidores de setor de saude sera explorado
abaixo, mas em que essas descobertas foram consistentes
e reforgcadas foi que o envolvimento da equipe e dos
funcionarios tambeém foi o foco da principal prioridade
crescente para as organizacdes do setor de saude
abordando experiéncia do paciente conforme relatado no
estudo State of Patient Experience (Estado da Experiéncia
do Paciente) de 2017. Mais de um ano apos a divulgacao
desses resultados, a tendéncia parece estar se mantendo.

Ao ir além da lente estratégica superior, houve
consisténcia nos entrevistados gerais e de alto
desempenho em todas as quatro lentes estratégicas
principais (Figura 7) e, embora fossem classificadas
em ordens ligeiramente diferentes, as principais areas
que as pessoas sentiram que tiveram mais impacto na
experiéncia entre todos os entrevistados foram:

Engajamento da equipe e dos prestadores
Engajamento do paciente, familia e comunidade
Qualidade e exceléncia clinica

Cultura e lideranca

_ 92%

86%

I 50

42%

I 3%

27%

Alto desempenho

FIGURA 7.
Classificacao de todas as oito lentes estrategicas



Para identificar algumas diferencas sutis, mas importantes,
embora ambos os grupos de entrevistados classificaram
Engajamento da equipe e dos prestadores no topo, os

de alto desempenho classificaram Cultura e lideranca
como o segundo item mais importante com 9 pontos
percentuais a mais do que os entrevistados em geral. Isso
foi seguido de perto por Engajamento do paciente, familia
e comunidade, que foi o segundo mais bem avaliado

pelo grupo de entrevistados em geral, embora apenas
ligeiramente abaixo de Cultura e lideranca para os de alto
desempenho.

No outro extremo do espectro, houve uma queda
significativa de importancia dos dois ultimos itens
avaliados: Politica e medicéo e Inovacao e tecnologia.
Essas foram as lentes estrategicas com classificacao
mais baixa para ambos os grupos de comma e as

duas foram significativamente mais baixas para os
entrevistados de alto desempenho. Isso levanta uma
questao critica e gera uma oportunidade para o setor
de saude. Primeiro, a politica continua a incentivar a
experiéncia na tomada de decisdes nas organizacoes,
principalmente nos Estados Unidos, onde o grupo de
entrevistados de alto desempenho foi selecionado. Alem
disso, inovagao e tecnologia foram, em muitos casos,
aplicadas ao setor de saude como um esfor¢o separado
e distinto da experiéncia. E claro que os individuos de
alto desempenho, que operam diariamente no ponto
de atendimento, sentem-se afastados das maiores
implicacdes estrategicas de ambos os itens.

O fato de esses itens serem classificados como baixos
pelo grupo geral de entrevistados € significativo, bem
como o fato de esse grupo incluir uma gama mais ampla
de entrevistados, como lideres e administradores do setor
de saude. Isso representa uma oportunidade significativa
para avaliar o que sera necessario para criar um esforco
de experiéncia abrangente, integrado e sustentado nas
organizacdes nos proximos anos. A politica continuara a
ter impactos porque determina como sistemas nacionais
e organizacdes do setor de saude priorizam as acdes.
Medicao sera critica, ndo apenas na identificacao de
resultados padronizados, mas também na coleta de
pesquisas da Avaliagao por Consumidores de Provedores
e Sistemas de Setor de Saude (CAHPS) nos Estados
Unidos, mas deve haver uma expansao na medigao para
mostrar os verdadeiros resultados das acdes adotadas
para impulsionar o sucesso da experiéncia. Esse foco
sera essencial para reforgar e induzir os esforcos de
experiéncia nos proximos anos.

De forma similar, a classificacao de Inovacao e tecnologia
deve ser considerada apenas parcialmente uma historia
de importancia e parte do motivo para reflexao. Hoje, o
ambiente de setor de saude muda rapidamente e requer
novas formas de ser, agir, pensar e envolver-se, além de
exigir inovacao e novas tecnologias para elevar e expandir
0 cenario da experiéncia. Esse ponto de dados revela

uma oportunidade e um ponto de cautela para o setor
de saude. Onde a tecnologia, especialmente nos ultimos
anos, tem sido associada a ideias como prontuarios
medicos eletrénicos e grandes implementacdes de
tecnologia que fizeram os prestadores de cuidados

se sentirem afastados daqueles de quem cuidavam,
inovacgao e tecnologia logo irao se tornar o principal
motivador e meio significativo pelo qual organizagdes

do setor de saude irdo se conectar aos consumidores de
atendimento médico, como ja € o caso em muitos outros
setores voltados para o consumidor. O setor de saude
deve proceder com cautela, considerar o que os dados
revelam e, especificamente, trabalhar para reconhecer
como tecnologia e inovagao farao parte da experiéncia de
atendimento medico no futuro.
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Os fatores de influéncia mais bem RESPOSTAS GERAIS

avaliados reconhecem ambos os T

lados da equacao do atendimento Descricao do fator omelhor% | © methor%
Ao comparar os itens classificados como os Como pacientes/familiares sao % 81%
fatores de influéncia mais importantes por tratados pessoalmente 977 °

ambos os grupos de entrevistados, conforme o )
Comunicagao eficaz com pacientes/

mencionado acima, os principais itens focaram < 97% 81%
~ familiares
em como as pessoas sao tratadas e como
¢ feita a comunicagao com elas. Os fatores Oportunidade para um paciente
‘Como pacientes/familiares sao tratados fazer perguntas ao prestador de 95% 58%
pessoalmente” e “Comunicacao eficaz com atendimento/organizacao
pacientes/familiares” nao apenas foram _ ‘
dois principais para ambos os grupos, mas Coordenacao do atendimento 93% 54%
também foram avaliados com pontuacao durante e entre os encontros
muito mais alta do que a maioria dos itens que Trabalho conjunto entre a equipe de
i : 92% 54%
se segulram. atendimento
A partir desse ponto, a ordem dos dez Nivel de engajamento dos 2% %
primeiros itens (Figura 8) divergiu ligeiramente funcionarios 9% 55%
entre os grupos, mas sete itens foram » } > ”
alinhados entre os dez primeiros para ambos Facilidade de acesso ao atendimento 90% 447%
0s grupos. Os cinco restantes encontrados em Gerenciamento da dor de forma séria
ambos os grupos de entrevistados incluiram: e responsavel 88% 42%
Ti lh junt t i . . .
raba' © conjunto entre a equipe de Parceria/engajamento de pacientes o o
atendimento o familiares 88% 50%
Nivel de engajamento dos funcionarios . .
_ . Limpeza da instalagdo 84% 35%
Oportunidade para um paciente fazer
perguntas ao prestador de atendimento/
organizacio RESPOSTAS DE ALTO DESEMPENHO
Parceria/engajamento de pacientes e . Otimo +
. Descricao do fator o O melhor %
familiares o melhor %
Gerenciamento da dor de forma séria e Comunicagao eficaz com 99% 70%
responsavel pacientes/familiares
Como pacientes/familiares sao o 80%
Ao examinar a composicao desses cinco tratados pessoalmente 99% 9%
adicionais, vocé veé trés temas principais Trabalho conjunto entre a equipe
que se baseiam nas percepg¢des anteriores. de atendimento 98% 83%
O primeiro, um enfoque nas necessidades Nivel de engajamento dos
daqueles que estao sendo atendidos, o funcionarios 97% 77%
segundo: a cultura da e.C}U||o.e de atendimento Bem-estar da equipe clinica 96% 56%
e o terceiro, uma consciéncia das N i
necessidades de saude clinicas e pessoais Ficiices cle queliasde/besLeEnes 93% 57%

. evidentes durante um atendimento
do paciente. Isso reforga as descobertas

tematicas vistas na analise das lentes
estrategicas, em que o engajamento da
equipe, do paciente e de familiares, cultura

e qualidade e exceléncia clinica eram as Comprometimento da lideranca 92% 57%
orincipais prioridades. com esforcos de experiéncia

Parceria/engajamento de

Oportunidade para um paciente
fazer perguntas ao prestador de 92% 57%
atendimento/organizacao

Os pontos em que os dois grupos divergem pacientes e familiares 91% 62%
nos dez primeiros refletem a composicao CamEraarere dh der de Fara
dos proprios grupos. Como funcionarios de 84% 35%

séria e responsavel
alto desempenho representam os pontos

de vista daqueles que lideram no local de FIGURA 8.

atendimento, o foco deles no bem-estar Os dez principais fatores de influéncia classificados por

grupo de entrevistados



RESPOSTAS GERAIS

Descricao do fator ST +° O melhor %
o melhor %

Comunicacao/instrucao sobre
medicamentos prescritos

Praticas de qualidade/seguranca
evidentes durante um atendimento

Comprometimento da lideranca com
esforcos de experiéncia

Processo de agendamento
de consultas

Resultados clinicos do tratamento/
terapia prescrito

Eficacia da experiéncia de
diagnostico/exames

Processo de check-out/alta

Encontros anteriores que um
individuo teve com uma organizacao
do setor de saude ou prestador de
atendimento

Tempo de espera para ver o
profissional de saude uma vez no
consultorio

Bem-estar da equipe clinica

RESPOSTAS DE ALTO DESEMPENHO

Descricao do fator Al +° O melhor %
o melhor %

Coordenacao do atendimento
durante e entre os encontros

Resultados clinicos do tratamento/
terapia prescrito

Acesso a feedbacks em tempo real
de pacientes

Limpeza da instalacao

Comunicagao/instrucao sobre
medicamentos prescritos

Facilidade de acesso ao atendimento
Processo de check-out/alta

Encontros anteriores que um
individuo teve com uma organizacao
do setor de saude ou prestador de
atendimento

Eficacia da experiéncia de
diagnostico/exames

Conforto da experiéncia de
diagnostico/exames

Cuidar € humano: os fatores que influenciam a experiéncia humana no setor de saude de hoje

83%

81%

79%

79%

78%

64%

60%

34%

41%

34%

27%

30%

27%

27%

26%

45%

33%

36%
30%
33%

30%
27%

21%

18%

da equipe, engajamento da lideranca e um
evidente compromisso com a qualidade e a
seguranga fazem sentido. Da mesma forma,
para o grupo geral, que agregou perspectivas
de lideranca e outras funcdes de setor de
saude, os demais itens principais eram

mais orientados para processos, incluindo
coordenacao do atendimento, facilidade de
acesso e limpeza. Deve-se notar que os trés
itens especificos dos dez principais itens

de cada grupo apareceram nos proximos
dez itens identificados como prioritarios por
ambos 0s grupos.

Ao continuar a analise das descobertas para
os itens restantes, ainda ha um alinhamento
relativo as prioridades. Para os itens avaliados
por ambos 0s grupos como 11 a 20 no geral
(Figura 9), eles representam uma quantidade
maior de fatores focados em processos, como
comunicacao sobre medicamentos, processo
de alta e eficacia do processo de diagnostico.
Em Por outro lado, o foco em itens de
processo versus itens pessoais tambem
continua a distinguir os grupos, com o grupo
geral elevando questdes sobre processos,
como agendamento e tempo de espera,
enquanto aqueles de alto desempenho

no local de atendimento se concentraram
mais no acesso a feedbacks em tempo real

e questdes de conforto. A tendéncia aqui
reforcada € que aqueles mais proximos do
local de atendimento estao refletindo mais
importancia para itens mais relacionados as
interacoes que eles tém, enquanto aqueles
mais distantes do local de atendimento se
identificam com os processos que garantem
um atendimento melhor.

E importante notar esta distincdo e talvez
uma descoberta ndo intencional neste
trabalho. Para quem administra o setor de
saude, o foco esta no processo e na eficacia,
enquanto para quem presta o atendimento
diretamente, o foco € a conexao e o conforto.
Isso ndo sugere que um seja melhor do que
o outro, mas aumenta a oportunidade para
cada grupo entender as lentes pelas quais o
outro se aproxima desse trabalho. Também
ajuda a criar um entendimento compartilhado
de prioridades €, talvez, até mesmo a
preencher as lacunas de desconexao que
frequentemente podem surgir daqueles que
lideram e prestam atendimento no trabalho
diario no setor de saude.

FIGURA 9.
Fatores de influéncia classificados como
11-20 por grupo de entrevistados
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RESPOSTAS GERAIS RESPOSTAS DE ALTO DESEMPENHO
Descricao do fator LTS +° O melhor % Descricao do fator AT +° O melhor %
o melhor % o melhor %
Acompanhamento apos a o o Nivel de ruido na instalacao 50% 13%
75% 23%
consulta/alta
Tempo de espera para ver
Conforto da experiéncia de o o o profissional de saude uma 46% 16%
. o 74% 23% L
diagnostico/exames vez no consultorio
Sinalizacao e o o Acompanhamento apos a o o
orientacao claras et g consulta/alta 45% 13%
Comunlgagao/ instrucao 68% 19% Comumc'agao/ instrucao 43% 12%
pré-consulta pre-consulta
Processo de cobranca 62% 10% $|nallziagao e 0% 11%
€ pagamento orientagao claras
Acesso a feedbacks em 61% 22% Avallagogsi classificacoes ou 38% 7%
tempo real de pacientes revisoes externas
Acesso a tecnologias o o Comodidades (como
O : 56% 17% .
amigaveis para o paciente estacionamento com o o
. : 37% 11%
L manobrista e servico de
Custo geral de um 9 o quarto) disponiveis
atendimento 54% 7
Acesso as tecnologias 6% 8%
Nivel de ruido na instalacao 53% 12% e meEles S ©
Acesso eletronico Acesso a tecnologias 7 -
a informacoes de 43% 9% amigaveis para o paciente 304 °
saude pessoais
Processo de agendamento o o
Acesso aberto a prontuarios . . de core s 30% 8%
. : 42% 11%
de saude pessoais
o . B Acesso a interfaces digitais/
Experiéncia com/orientacao o c eletrénicas, como aplicativos o o
407 9% X 23/0 4%
de seguradoras para celulares ou portais
de pacientes
Acesso a interfaces digitais/ a
eletrénicas, como aplicativos 40% o% Acesso eletrénico
para celulares ou portais a informacdes de 22% 4%
de pacientes saude pessoais
Acesso as tecnologias o o Custo geral de um . .
mais recentes 37% & SErelEne 21% 5%
Comodidades (como Processo de cobranca o o
estacionamento com . . & EBETE® 207% 4%
. : 36% 8% pag
manobrista e servico de
quarto) disponiveis Regulamentos ou requisitos o o
) 19% 3%
governamentais
Avaliacoes, classificacdes ou o o
L 30% 5% L
revisoes externas Acesso aberto a prontuarios o o
. : 18% 2%
de saude pessoais
Regulamentos ou requisitos o o
: 28% 6% . : -
governamentais Experiéncia com/orientagcao 7% 4%

de seguradoras

FIGURA 10.
Fatores de influéncia classificados como 21-37 por grupo de entrevistados



Essa tendéncia se mantém no restante dos fatores
explorados (Figura 10) e reforga a pontuagao geral
determinada na avaliacdo das lentes estratégicas

de experiéncia. Os itens com classificagao mais

baixa tendem a se relacionar a infraestrutura (como
orientacao), comunicacao focada em processos (como
acompanhamento pos-alta) e tecnologia (por exemplo,
acesso a tecnologia amigavel ao paciente).

O que se destaca na avaliagao dessas classificagoes € a
divergéncia no nivel de importancia da pontuacao entre
os dois grupos. O grupo geral foi muito mais fundo na
lista, embora 29 dos 37 itens antes da combinacao das
pontuagdes “otimo + o melhor %" caisse para menos de
50% dos entrevistados. Para os de alto desempenho, esse
limite foi atingido apos os primeiros 21 itens. Isso poderia
ser interpretado como um foco mais claro sobre o que &
importante para aqueles no local de atendimento, talvez
devido a natureza e ao escopo do trabalho.

Além disso, surge uma percepcao interessante se vocé
priorizasse quais itens tém o maior impacto potencial

em detrimento daqueles que prestam atendimento em
ambos os grupos. Apenas sete dos 37 itens no grupo geral
tém a maioria dos entrevistados classificando-os como
‘da maior importancia”. Para os de alto desempenho, nove
dos 37 sao avaliados acima de 50% (consulte a Figura 9
acima). De todos os itens avaliados, apenas quatro entre
os dois grupos tiveram pelo menos 75% dos entrevistados
classificando-os como “da maior importancia”
Novamente, sdo eles:

- Comunicacao eficaz com pacientes/familiares

- Como pacientes/familiares sao tratados
pessoalmente

- Trabalho conjunto entre a equipe de atendimento

Nivel de engajamento dos funcionarios

Isso reforca um influenciador fundamental e
frequentemente esquecido na area de setor de saude:
que coisas quase sempre relegadas como “leves” podem
ser os fatores mais influentes em geral nos resultados
que as organizacdes do setor de saude procuram
alcancar. Essa investigacao nao era sobre o que deixava
as pessoas felizes, mas sim sobre o que garantia o
melhor da experiéncia. As respostas coletadas reforcam
um entendimento compartilhado entre mais de 1.500
individuos que representam centenas de organizagdes.
O que eles estao dizendo € que esses conceitos nao
sao apenas agradaveis de se executar, mas tambem
sao realmente os influenciadores fundamentais em uma
experiéncia positiva para o paciente e os familiares.

Um vinculo com as perspectivas do
consumidor

Também é de importancia significativa nesta investigacao
0 que as descobertas reforcam. Os principais itens
identificados como fatores de influéncia pelos
profissionais do setor de saude, ou seja, as coisas que
eles sabem que sao as certas a fazer e tém impacto
naqueles a quem atendem, foram os proprios itens que
0s consumidores levantaram como importantes tambem.
O que isso mostra e algo poderosamente simples em sua
descoberta: que as coisas que quem trabalha no setor de
saude acredita serem importantes para uma experiéncia
positiva sao exatamente as coisas que aqueles que se
dedicam ao setor de saude procuram receber. Talvez seja
a simplicidade dessa ideia que atrapalhe seu sucesso.
Quem trabalha no setor de saude sabe o que é certo

e necessario. Eles agora so precisam de espaco para
garantir que isso possa acontecer.

O estudo Consumer Perspectives on Patient Experience
20185 (Perspectivas do Consumidor sobre a Experiéncia

do Paciente) descobriu que os itens de maior importancia
para consumidores eram, na sequéncia, “ouvir vocé',
‘comunicar-se claramente de uma forma que vocé possa
entender” e "trata-lo com cortesia e respeito”. A constatacao
mais significativa nesta descoberta em comparacao

com os itens que foram identificados como fatores de
influéncia principais foi que nao apenas os itens principais
eram quase idénticos, em esséncia, comunicacao eficaz

e tratamento respeitoso, mas tambéem que eles tiveram
percentagens de resposta significativamente mais altas em
ambos os estudos, tendo se destacado claramente no topo
em ambas as pesquisas e em dois grupos de entrevistados
muito distintos.

Essa consisténcia nas respostas tambem nao parou nos
itens principais. Ao comparar os dez itens principais por
classificacao para ambos os grupos de entrevistados no
estudo de fatores de influéncia e no estudo de perspectivas
do consumidor, oito deles foram alinhados entre os
entrevistados gerais e as avaliagdes dos consumidores e seis
entre os entrevistados de alto desempenho e as avaliagcdes
dos consumidores. Entre esses itens aparecem a exceléncia
e expectativa de qualidade, coordenacao do atendimento,
ambiente limpo e confortavel e processos eficazes como
acesso e agendamento.

Esse alinhamento entre as vozes de ambos os lados

da equagao do atendimento refor¢ca um ponto-chave
discutido anteriormente. Ou seja, se o setor de saude
representa seres humanos que cuidam de seres humanos,
entao o pressuposto seria que os pontos de vista
compartilhados, independentemente de quem recebe ou
presta atendimento, devem estar alinhados em alguma
medida. Como seres humanos em relacionamentos,
todos os individuos parecem ter os mesmos desejos e
necessidades e possuem uma compreensao inerente de
que esses sao os desejos e necessidades dos outros.
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RESPOSTAS DE ALTO RESPOSTA DOS
RESPOSTAS GERAIS DESEMPENHO CONSUMIDORES
Otimo +

. Otimo + . Otimo + . Oti
Descricao do fator o melhor % Descricao do fator o melhor % Descricao do fator PR TI

Como pacientes/
familiares sao tratados
pessoalmente

Comunicacao eficaz
com pacientes/
familiares

Oportunidade para
um paciente fazer
perguntas ao prestador
de atendimento/
organizacao

Coordenacao do
atendimento durante e
entre os encontros

Trabalho conjunto
entre a equipe de
atendimento

Nivel de engajamento
dos funcionarios

Facilidade de acesso ao
atendimento

Gerenciamento da
dor de forma séria e
responsavel

Parceria/engajamento
com pacientes e
familiares

Limpeza da instalacao

97%

97%

95%

93%

92%

92%

Q0%

88%

88%

84%

Comunicacao eficaz
com pacientes/
familiares

Como pacientes/
familiares sao tratados
pessoalmente

Trabalho conjunto
entre a equipe de
atendimento

Nivel de engajamento
dos funcionarios

Bem-estar da
equipe clinica

Praticas de qualidade/
seguranca evidentes
durante um
atendimento

Oportunidade para
um paciente fazer
perguntas ao prestador
de atendimento/
organizacao

Comprometimento da
lideranca com esforcos
de experiéncia

Parceria/engajamento
de pacientes e
familiares

Gerenciamento da
dor de forma séria e
responsavel

FIGURA 11

99%

99%

98%

97%

96%

93%

92%

92%

91%

89%

Ouvir vocé

Comunicacao clara
de uma forma que
vocé entenda

Tratar vocé com cortesia
e respeito

Gerar em vocé
conflanca nas
habilidades deles

Levar a sério a dor que
vocé sente

Um ambiente no setor
de saude que seja limpo
e confortavel

Oferecer um plano claro
de atendimento e por
que estao fazendo isso

Fazer perguntas
e tentar entender
suas necessidades e
preferéncias

A capacidade de
agendar uma consulta
ou procedimento dentro
de um periodo razoavel

Um processo de alta/
checkout no qual o seu
plano de tratamento e/
ou as proximas etapas
de atendimento sejam
claramente explicados

Dez principais fatores de influéncia comparados com as
principais prioridades para os consumidores®

95%

95%

95%

94%

93%

94%

93%

92%

93%

92%



Cuidar € humano: os fatores que influenciam a experiéncia humana no setor de saude de hoje

Uma oportunidade em evolucao

Permanece evidente que quem trabalha com saude ainda
luta para alcancgar de forma consistente os resultados

que buscam no setor de saude hoje. Pode ser que o
trabalho no setor de saude tenha criado processos e
protocolos que afastaram o sistema da simples realidade
aqui descoberta. Ou seja, se o setor de saude permite

que pessoas fagam o que elas claramente sabem que

0s outros desejam, pode encontrar o caminho mais claro
com a menor resisténcia para alcancar todas as aspiragoes
do setor. Poderia ser isso, em esséncia, o que tem minado
as raizes das proprias chamadas a agao por seguranca
discutidas para abrir este artigo? Como algumas melhorias
foram realizadas nos ultimos anos, os resultados
permanecem insatisfatorios para a maioria. Embora

haja pouca discordancia sobre o que € importante, os
resultados sao decepcionantes para muitos. Entao,
novamente, a simplicidade do que este momento

oferece para a compreensao das perspectivas alinhadas
capturadas aqui se perdeu? Se as pessoas puderem fazer
0 que sabem que é certo e tiverem a liberdade para fazé-
lo de boa vontade, o setor de saude sera melhor servido
no todo? E o que sera necessario para melhorar toda a
experiéncia expressa: um esforco integrado para abordar a
qualidade, seguranca, servico, custo e resultados que sao
importantes para todos os envolvidos?

Essa descoberta talvez possa ser mais bem identificada
como um reforco do que foi entendido como verdadeiro
no nucleo do setor de saude desde o inicio, antes de ser
superdimensionado, superprocessado e supergerenciado.
Essa descoberta também oferece uma oportunidade de
atravessar o estado complicado e dinamico do setor de
saude para enquadrar um conjunto claro de agdes que
possam ajudar a obter os resultados desejados.

Essa constatagao foi vista tanto no trabalho do The Beryl
Institute nos ultimos oito anos, pois questdes de cultura
e pessoas tém crescido continuamente em importancia
reconhecida, quanto na série de estudos sobre o

Estado da Experiéncia do Paciente4 e em casos, praticas
comprovadas e historias compartilhadas de organizacdes
de alto desempenho. Com isso, tambéem € justo sugerir
que a melhoria do processo pode ser e soO sera tao bem-
sucedida quanto a base sobre a qual as melhorias sao
implantadas. Sem uma base solida de pessoas e cultura,
as melhorias ndo tém como se firmar, criar raizes e crescer.

As coisas que quem trabalha no
setor de saude acredita serem
importantes para uma experiéncia
positiva sao exatamente as coisas
que aqueles que se dedicam ao
setor de saude procuram receber.
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Implicacoes para o setor de saude e a experiencia

humana

Essa mudanca de perspectiva fecha o circulo da conversa,
ate o relatério mencionado para abrir este artigo, “Free
from Harm: Accelerating Patient Safety Improvement
Fifteen Years after ‘To Err Is Human™ (Livre de Danos:
Acelerando a Melhoria de Seguranca do Paciente 15 Anos
apos ‘Errar € Humano') publicado pela National Patient
Safety Foundation (NPSF).2 O artigo reconheceu que,

em alguma medida, a seguranca melhorou nos 15 anos
desde que To Err is Human (Errar € Humano) foi publicado
pela primeira vez em 1999, mas também reconheceu as
deficiéncias elevadas no dinamico ambiente do setor de
saude que muda rapidamente hoje. E, o mais importante,
o artigo comecou a abordar uma mudanca necessaria
em perspectiva, se o setor de saude realmente quiser
enfrentar os seus problemas sistémicos.

Deve ficar claro que o foco e a intencao do artigo da NPSF
permaneceram no que pode ser feito para lidar com a
questao da seguranga no setor de saude. Esse € um item
que a maioria apoiaria que precisa de atengao. No entanto,
a questao permanece: Esse foco unico por si s6 mudara
os problemas fundamentais levantados pela primeira vez
ha quase 20 anos? Como o artigo mapeou o que sugeriu
serem ligoes aprendidas e oportunidades descobertas
desde o relatorio de 1999, ofereceu oito recomendacdes
para acelerar o progresso:

1. Assegurar que os lideres estabelecam e mantenham
uma cultura de seguranca

2. Criar uma supervisao centralizada e coordenada da
seguranca do paciente

3. Criar um conjunto comum de métricas de seguranca
que reflitam resultados significativos

4. Aumentar o financiamento de pesquisas sobre
seguranca do paciente e ciéncia de implementacao

5. Abordar a seguranca em todos cuidados continuos
6. Apoiar a forga de trabalho do setor de saude

7. Firmar parcerias com pacientes e familias para
oferecer o atendimento mais seguro

8. Garantir que a tecnologia seja segura e otimizada para
melhorar a seguranca do paciente

O que se destaca nessas recomendacdes € a
oportunidade de impacto e o desafio do escopo.
Isso sugere que o progresso foi muito pequeno, mas

nao porque houve muito pouco esforgo. Nessas
recomendacgdes, ideias mais amplas foram levantadas
sobre cultura, mensuracao, apoio a forga de trabalho e
parcerias com pacientes e familias. Curiosamente, esses
Sa0 0S Mmesmos conceitos criticos levantados pelos
participantes do estudo de Fatores de Influéncia. E ai,
talvez, seja onde se encontre a verdadeira oportunidade
de aperfeicoamento e exceléncia de experiéncia.

O caminho para os melhores resultados em experiéncia -
incluindo qualidade, seguranca, servico, custo e muito
mais - requer uma lente mais ampla focada nos
fundamentos do que as organizagdes de saude sabem
que precisam fazer. O esforco também deve incluir tanto
satisfazer as necessidades das organizagdes do setor

de saude que atendem quanto reforgar o que essas
organizagdes e pessoas que as compdem sabem que
sa0 as coisas certas e boas a fazer. As descobertas neste
estudo oferecem os resultados dos esforcos de pesquisa
que enquadram essas acoes.

Um roteiro para a exceléncia na
experiéncia humana

Ao rever a historia, pesquisas e esses novos dados, talvez
a oportunidade fundamental seja o retorno a ideia de
humanidade no centro do setor de saude. A partir dessa
base, desenvolver um plano de agao se torna mais facil e
claro. Nos dados do estudo e no alinhamento as vozes do
consumidor, foi levantado um conjunto de conceitos que
sao projetados nao apenas para melhorar os resultados
de seguranca e qualidade, mas sao acdes oferecidas para
construir o tipo de organizacao do setor de saude que
fornecerao seguranca e qualidade e cuidado centrado no
individuo que todas as pessoas esperam e merecem.

Com os dados, os itens foram alinhados as lentes
estratégicas da estrutura de experiéncia para oferecer a
base e a oportunidade de priorizacao e foco. A chamada a
acao e estruturada por uma visao intencional e integrada

da experiéncia em setor de saude, da experiéncia humana
em setor de saude, a partir de uma combinagao de todas

as areas estrategicas de foco necessarias para entregar o
melhor em resultados e baseia-se no tipo de organizagao do
setor de saude que esperamos, desenvolvemos, operamos
e sustentamos que pode entregar esses resultados.

Os fatores criticos revelados nos dados e no alinhamento
das perspectivas daqueles que prestam e recebem
cuidados nao sao surpreendentes, mas, ao contrario,



oferecem uma simplicidade poderosa no retorno a
humanidade no setor de saude e proporcionam clareza
sobre um conjunto abrangente de elementos que podem
orientar a eficacia da organizagao e sucesso no caminho
para a melhoria sustentada.

Os principais elementos de um roteiro para a exceléncia
na experiéncia humana incluem (alinhados por lentes
estratégicas):

Acées alinhadas a Engajamento do paciente, familia e
comunidade
Estabelecer processos de comunicagao claros
Tratar pessoas com cortesia e respeito
Proporcionar a oportunidade de um paciente
fazer perguntas
Comprometer-se em entender as preferéncias e
necessidades dos pacientes

Acoes alinhadas a Qualidade e exceléncia clinica

Levar a dor a sério e gerencia-la de forma
responsavel

Plano e coordenacao de atendimento claros durante
e entre os encontros

+ Praticas de qualidade/seguranca evidentes que
reforcem a confianca nas habilidades

Acées alinhadas a Ambiente e hospitalidade

Garantir um ambiente de atendimento médico que
seja limpo e confortavel

Acées alinhadas a Engajamento da equipe e dos
prestadores

+  Trabalho conjunto entre a equipe de atendimento
+ Nivel de engajamento dos funcionarios
+  Beme-estar da equipe clinica

Acdes alinhadas a Cultura e lideranca

+  Comprometimento da lideranca com esfor¢os de
experiéncia

Acées alinhadas a Infraestrutura e governanca

. Facilidade de acesso ao atendimento

A capacidade de agendar uma consulta ou
procedimento dentro de um periodo razoavel

Um processo de alta/check-out no qual o seu
plano de tratamento e/ou as proximas etapas de
atendimento sejam claramente explicados

Embora cada um desses itens ofereca um conceito de
acao, podem existir varias maneiras de implementar cada
acgao. As escolhas devem se adequar as necessidades,
cultura e capacidade determinadas de uma organizagao
para gerar resultados. Esses itens nao sao oferecidos
como uma lista de verificacao de todas as coisas que as
organizagdes devem fazer, mas sim como um manual
para conduzir melhorias integradas e sustentadas.

As organizacoes do setor de saude devem reservar

um tempo para avaliar seus proprios pontos fortes e
necessidades enquanto priorizam onde agir e com o que
lidar. (Para apoiar esse esforco, foi coletada uma série de
estudos de casos praticos que serao publicados como
recursos complementares a este artigo para apoiar as
organizagdes na identificagcao de praticas que geram
resultados mensuraveis.®)

Alem disso, conforme discutido anteriormente, duas
lentes estratégicas estao ausentes aqui - com base nos
dados coletados, mas nao diminuidas por eles. Os grupos
de entrevistados reconheceram o papel que a tecnologia
€ a inovacao vao desempenhar no futuro em que o setor
de saude ja se encontra, mas ainda € uma incognita que
requer grande foco e energia para capitaliza-la de forma
eficaz e com valor claro. Além disso, é evidente para todos
que a politica, independentemente do sistema nacional
em que alguem opere, ditara os esforcos.

O que também deve ser considerado neste trabalho

€ que um compromisso com as agoes fundamentais

que conduzem a experiéncia positiva € um foco nos
resultados tangiveis que esse foco pode produzir podem
ser a alavanca mais influente para impulsionar os esforcos
de politicas mais amplos no futuro. Um amplo exemplo
de resultados positivos e de como eles foram alcancados
ira mais longe na determinagao de boas politicas do

que as politicas sozinhas podem fazer para gerar bons
resultados. E, embora a medicao nao seja central para
essas ideias fundamentais, ela é crucial para qualquer
esforco para que haja um meio de entender o que causou
o0 movimento, a melhoria e, em ultima instancia, os
resultados. Isso tambem influenciara significativamente as
decisdes do setor de saude agora e no futuro.

Essas ideias de acao sao oferecidas como um meio

de avaliar os esforcos do estado atual, identificar os
pontos fortes e as lacunas e planejar acoes de melhoria.
Elas nao se destinam a diminuir recomendacdes como

as oferecidas pela NPSF em 2015. Em vez disso, a
oportunidade que as ideias oferecem é estabelecer uma
base verdadeiramente integrada sobre a qual desenvolver
qualquer sucesso de melhoria. E nos fatores de influéncia
da experiéncia e nas vozes alinhadas dos consumidores
que o caminho para a exceléncia no setor de saude pode
ser encontrado.

Uma oportunidade para uma conversa
mais aprofundada e uma consideracao
para reformular o setor de saude

Nenhum estudo pode fornecer o panorama completo,
nem se deveria supor que poderia, mas, a0 mesmo
tempo, pesquisas podem expandir o pensamento e refinar
acoes. Este trabalho foi planejado para fazer exatamente
isso. Para garantir que isso aconteca, uma boa exploracao
sera projetada para gerar novas questoes e nao ter

medo de haver questionamentos ou desafios. Um bom
estudo e a base sobre a qual este projeto foi langado foi
impulsionar o status quo, reacender a conversa sobre
exceléncia e movimentar as pessoas para a agao em
torno das realidades e oportunidades fundadas em um
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Compromisso com a experiéncia humana no setor de saude.
Ao sair dessa pedra angular inicial de exploragao e conversa,
permanecem oportunidades adicionais de pesquisa

€ conexao.

Uma oportunidade pode ser examinar mais profundamente
os fatores identificados para entender quais sao os mais
influentes quando se trata de resultados mais especificos
no setor de saude em geral. Certos fatores podem ajudar

a impulsionar medidas especificas? E eles podem ser
usados para ajudar as organizagdes a identificar agcdbes com
base nas medidas especificas que procuram melhorar?
Permanecer aberto ao que é possivel so ajudara a estender
um processo de melhoria que muitas vezes se perde

em uma mentalidade simples de listas de verificacao.
Investigagao leva a inovacao, inovagao a mudancga positiva
e mudanca positiva a um sistema de saude que todo ser
humano que presta atendimento e todo ser humano que
recebe atendimento merece.

Portanto, espera-se que este estudo sirva também como
um catalisador para conexao. Deve haver uma oportunidade
de se conectar pessoalmente ou virtualmente em torno
dessas descobertas e das lentes estratégicas que as
enquadram. Essas conexdes podem e devem ser usadas
para compartilhar e elevar praticas comprovadas em

torno das ac¢des sugeridas, para comemorar sucessos e
compartilhar licdes aprendidas com os erros.

Em ultima analise, ao se juntar a essas perspectivas
expandidas e filtradas recentemente, a esperanca € um
elevado senso de confianca para desafiar as expectativas
operacionais historicas do setor de saude. Nao se trata

de uma reivindicagao da diferenca para o motivo de ser
diferente, mas sim de uma evolugao necessaria para o bem
de todos os que se engajam no ecossistema do setor de
saude. Ao criar espaco para novas conversas ou reenquadrar
as mais antigas, ha uma chance de se criar uma mudanca
sistémica duradoura que levara a realizagao dos resultados
que o setor de saude foi desafiado a enfrentar ha quase 20
anos. Embora, sim, errar seja humano, € mais central para a
nossa propria existéncia humana a capacidade, primeiro, de
prestar atendimento.

Um amplo exemplo de resultados
positivos e de como eles foram
alcang¢ados ira mais longe na
determinacao de boas politicas
do que as politicas sozinhas
podem fazer para gerar bons
resultados.

Essa capacidade de prestar atendimento em alguns
aspectos foi deixada de fora da propria forma como o
setor de saude foi historicamente estruturado. Também

€ importante reconhecer que, embora alguns possam

nao gostar da palavra ‘consumidor” no setor de saude,
esse setor sgja talvez o mais voltado para o consumidor
no mundo. No entanto, diferentemente de muitos desses
setores voltados para o consumidor que se desenvolveram
como experiéncias relacionais apoiadas pelas transacdes
necessarias para sustenta-los, o setor de saude evoluiu de
maneira muito diferente. Ele se desenvolveu como uma
série de transacdes, processos e protocolos que tentavam
injetar processos relacionais ao longo da trajetodria para
‘suavizar” a experiéncia geral.

Embora se compreenda que muito do que € englobado
pelo setor de saude e o que o torna um setor Unico

seja a ciéncia da medicina, a engenharia resultante do
atendimento e dos processos do atendimento tem, a sua
maneira, refreado a humanidade no proprio setor de saude.
Isso ¢ ilustrado pelo esgotamento e fadiga da compaixao,
escassez de mao de obra e reducao do numero de novos
medicos. Para um setor que se baseia em interacdes
humanas, essas interacdes costumam ser tratadas como
pensamentos secundarios, na melhor das hipoteses. Talvez
essa seja a oportunidade revelada ao setor de saude nesta
exploracao tambem.

Se o setor de saude fosse reformulado como uma série

de encontros relacionais €, em seguida, esses encontros
relacionais fossem apoiados por transagdes formais criadas
para sustenta-lo, isso mudaria as perspectivas operacionais
que poderiam ter sido impedimentos para enfrentar os
desafios apresentados em Errar € humano ha quase 20
anos? Ha uma oportunidade aqui, conforme revelado nos
dados, para repensar o setor de saude como um setor
relacional. E, embora esteja claro que as pessoas no setor
de saude sugeririam que o processo do setor € relacional,
isso reforga o proprio ponto de que o setor de saude adota
esforgos relacionais para avangar o processo.

A oportunidade € ver o roteiro de fatores de influéncia como
um exemplo de onde os alicerces relacionais podem ajudar
a elevar as conexdes humanas e garantir as transagoes
certas para garantir um atendimento de qualidade, seguro,
eficiente e eficaz. Essas ideias nao devem ser o ponto final,
mas o meio para alcangar o melhor resultado no setor de
saude como um esfor¢co humano comprometido com o
atendimento.



Cuidar € humano

A capacidade humana de cuidar dos outros
néo e algo trivial nem pode ser considerada
uma certeza. Em vez disso, é algo que
devemos fomentar. A compaixdo € uma
maravilha da natureza humana, um recurso
interno precioso e a base de nosso bem-
estar e da harmonia de nossas sociedades.
Se buscamos felicidade para nos, devemos
praticar a compaixdo,; e se buscamos a
felicidade para os outros, devemos tambéem
praticar a compaixao.

- Dalai Lama

Ao pensar na oportunidade que o setor de saude tem
pela frente, de onde este artigo comecou a explorar a
falta de progresso na questao critica da seguranga, até os
fatores que as pessoas identificaram que influenciam a
experiéncia que tém no setor de saude, talvez o primeiro
passo esteja em reformular as proprias ideias sobre o

que é necessario para alcancar os melhores resultados
no setor de saude. Ao operar o setor de saude como algo
que é feito, ou seja, “provedores” que prestam um servico,
remove-se o0 senso de humanidade nessas interacées com
as pessoas da equacao.

Parte dessa evolucao em potencial foi identificada na
elevacao das conversas sobre compaixao e empatia no
atendimento. Mas ha algumas distincoes importantes

a considerar aqui. De acordo com The Greater Good
Science Center da University of California, Berkeley, EUA:
‘Compaixao significa literalmente ‘sofrer juntos' Entre os
pesquisadores da emocao, a compaixao e definida como

o sentimento que surge quando vocé e confrontado com

o sofrimento de outra pessoa e se sente motivado a aliviar
esse sofrimento. Compaixao nao € o mesmo que empatia
ou altruismo, embora os conceitos estejam relacionados.
Embora empatia se refira mais geralmente a nossa
capacidade de adotar o ponto de vista e sentir as emocoes
de outra pessoa, compaixao € quando esses sentimentos e
pensamentos incluem o desejo de ajudar.”

Essa ideia de que compaixao € uma maravilha da natureza
humana que inclui ndo apenas sentimentos, mas o desejo
de ajudar, pode nao descrever melhor o que € certo e
melhor no cerne do setor de saude. Portanto, resta uma
grande expansao de esfor¢os voltados para a aplicagao
de empatia e compaixao as transacoes que envolvem
atendimento médico. Ainda assim, com base na descricao
de compaixao compartilhada acima, a propria compaixao
pode muito bem ser a agao central para a reformulacao do
setor de saude como um setor relacional.

Ao analisar os dados, o que o estudo sobre os fatores

de influéncia da experiéncia mostra & que pessoas que
atuam no setor de saude se veem e reconhecem aqueles
a quem atendem como seres humanos, cComo pessoas, em
primeiro lugar. Afinal, sdo as coisas que tocam as pessoas
como seres humanos que tém maior impacto no setor

de saude - comunicar-se com clareza, tratar os outros
com respeito e aumentar a capacidade de trabalhar em
conjunto. Ao lidar com esses itens, a oportunidade de obter
resultados duradouros no setor de saude sera, em ultima
analise, elevada. Embora errar seja humano, € apenas

uma das muitas coisas que os humanos podem “fazer”.
Portanto, pode ser algo que também pode ser desfeito.

Isso nao poderia se originar de algo mais poderoso do
que cuidar, que € a propria esséncia da humanidade. Se

0 objetivo do setor de saude for alcancar os melhores
resultados possiveis para aqueles a quem atendem, ele
deve cuidar integralmente desses individuos e assegurar
tambéem que aqueles que prestam atendimento sejam
cuidados. Neste negocio de seres humanos que cuidam
de seres humanos, ha uma verdade universal que
reformulara a oportunidade para o setor de saude agora e
no futuro: cuidar € humano. Foi e sempre sera. E o trabalho
de todos que atuam no setor de saude agora garantir

que essa verdade seja a base de tudo o que podem

fazer e farao, e sera a base sobre a qual a exceléncia sera
finalmente realizada. Isso € tudo o que todos os engajados
com o setor de saude desejam e merecem.
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Na Siemens Healthineers, nosso objetivo é permitir
que provedores de atendimento médico agreguem
valor capacitando-os na jornada rumo a expansao
da medicina de precisao, transformando a prestagao
do atendimento e melhorando a experiéncia do
paciente, tudo isso possibilitado pela digitalizagéo do
atendimento médico.

Estima-se que 5 milhdes de pacientes globalmente
se beneficiem todos os dias de nossas tecnologias
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e medicina molecular, bem como saude digital e
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