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RESUMO

Os estabelecimentos assistenciais de saúde (EAS) se diferenciam de outras edificações, entre 
outros fatores, por normalmente estarem ativos 24 horas por dia; por sua multidisciplinaridade 
com interações de serviços complexos; pela sua composição arquitetônica; e por desempenhar 
um papel crucial na prestação de serviços de saúde à comunidade. Os EAS são espaços dedi­
cados ao cuidado e ao bem-estar dos pacientes, bem como ao suporte aos profissionais de 
saúde. É fundamental que essas edificações sejam projetadas e mantidas de forma adequada, 
garantindo um ambiente seguro, funcional e confortável para o atendimento de pacientes e 
profissionais. A avaliação pós-ocupação (APO) de EAS é um elemento-chave para identificar 
oportunidades de melhoria e garantir a qualidade dos serviços prestados, visto que edifícios 
com melhor desempenho tendem a ser melhores locais de cura para seus pacientes e de traba­
lho para a equipe. A presente dissertação teve como objetivo desenvolver uma abordagem de 
avaliação pós-ocupação de unidades básicas de saúde (UBS), via web, visando facilitar a 
identificação de ações corretivas e preventivas referentes às instalações físicas desses estabe­
lecimentos. Para atingir esse objetivo, adotou-se o método de pesquisa Design Science Rese­
arch (DSR), que busca a criação de artefatos inovadores para solucionar problemas práticos. 
O processo de DSR foi empregado para o desenvolvimento, validação e implementação do 
sistema web em UBS do Município A. Como resultado do estudo foi desenvolvido um aplica­
tivo web para ser utilizado por usuários finais (coordenadores das UBSs, profissionais técni­
cos e gestores da Secretaria da Saúde), após a aplicação do protocolo de avaliação foi possível 
elaborar um dashboard com informações detalhadas sobre diferentes aspectos das unidades de 
saúde do município, o que auxiliou o gestor na identificação de áreas que necessitam de me­
lhorias e quanto a alocação eficiente de recursos públicos para atender às necessidades dos 
usuários.

Palavras-chave: avaliação pós-ocupação (APO); avaliação de desempenho de edificações 
(ADE); edifícios de saúde; sistemas de informação gerencial (SIG); sistema único de saúde 
(SUS).



ABSTRACT

Healthcare facilities (HCFs) differ from other buildings in several aspects, including their 24- 
hour activity, multidisciplinary interactions, architectural composition, and crucial role in 
providing healthcare services to the community. HCFs are dedicated spaces for patient care 
and well-being, as well as supporting healthcare professionals. It is essential that these buil­
dings are designed and maintained adequately, ensuring a safe, functional, and comfortable 
environment for both patients and healthcare providers. The post-occupancy evaluation (POE) 
plays a key role in identifying improvement opportunities and ensuring the quality of services 
delivered, as buildings with better performance tend to be better healing environments for 
patients and workplaces for the staff. This dissertation aims to propose contributions to 
existing building performance evaluation (BPE) methods and develop a practical and effective 
artifact, with the assistance of a management information system (MIS), for active post­
occupancy evaluation management of buildings in Basic Health Units (in Portuguese 
abbreviation UBS). To achieve this objective, the Design Science Research (DSR) method 
was adopted, which seeks to create innovative artifacts to solve practical problems. The DSR 
process was employed for the development, validation, and implementation of the sistem web 
in UBSs in Municipality A. As a result of the study, a web application was developed to be 
used by end users (UBS coordinators, technical professionals and managers of the Health 
Department). After applying the evaluation protocol, it was possible to create a dashboard 
with detailed information on different aspects. of the municipality's health units, which helped 
the manager in identifying areas that require improvements and in the efficient allocation of 
public resources to meet the needs of users.

Keywords: post-occupancy evaluation (POE); building performance evaluation (BPE); 
healthcare buildings; management information system; single heath system (SHS).
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1 INTRODUÇÃO

As Unidades Básicas de Saúde (UBS) são consideradas como a ‘porta de entrada’ pa­

ra o atendimento à saúde da população. São enquadradas como estabelecimentos assistenciais 

de saúde (EAS) sendo o primeiro contato do indivíduo, família e/ou comunidade ao Sistema 

Único de Saúde (SUS). Segundo Caixote (2015), as UBS são essenciais para garantir o acesso 

da população a cuidados de saúde básicos, prevenção de doenças, promoção da saúde e trata­

mento de condições médicas comuns. As UBS têm como finalidade o atendimento de até 85% 

da demanda dos problemas de saúde sem que haja a necessidade do encaminhamento para 

outros serviços como emergências e hospitais, além de estarem situadas próximas à população 

e abrangerem grande gama de especialidades. Para tanto, é importante que sejam equipadas de 

forma a melhorar a qualidade de vida da população local, possuindo recursos, estruturas e 

materiais adequados para que os profissionais de saúde desenvolvam suas atividades com 

eficácia (Brasil, 2008).

Dada a importância da sua funcionalidade, é vital que as UBS sejam avaliadas quan­

to ao desempenho de suas estruturas físicas. Essa avaliação contínua permite identificar opor­

tunidades de melhoria e promover ambientes de saúde adequados para a população. Sendo 

assim, a avaliação de desempenho das edificações (ADE), especialmente a avaliação pós- 

ocupação (APO), torna-se uma alternativa segura para mensurar a situação do ambiente cons­

truído, entender suas falhas e alcançar melhores desempenhos do edifício com melhor quali­

dade e satisfação para seus usuários (Brambilla; Capolongo, 2019b, p. 76). No setor dos EAS 

as avaliações destacam-se visto que edifícios com melhor desempenho tendem a ser melhores 

locais de cura para seus pacientes e de trabalho para a equipe, isso pois instalações bem proje­

tadas podem "ajudar os pacientes a se sentirem melhor e a equipe trabalhar de forma eficiente 

e eficaz na prestação de serviços de saúde" (Capolongo et al., 2016, p. 15-23).

Para que um protocolo de avaliação se torne eficaz é fundamental definir os critérios 

a serem utilizados no processo de medição do desempenho de uma edificação. Além disso, 

tecnologias digitais e técnicas de análises de dados podem oferecer oportunidades promissoras 

na elaboração e aplicação da APO (Demirdo Ygen; Isik; Arayici, 2022, p.651).

Segundo Demirdo Ygen, Isik e Arayici (2022), durante o ciclo de vida de uma edifi­

cação, a fase da construção é a que despende maior recursos financeiros. Além disso, 30% da 

energia mundial é consumida para a construção e manutenção de edifícios. Os autores afir­

mam que quando comparado com os dados previstos em projetos, ocorre um aumento de 16%
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da energia consumida. No entanto, através da mineração de dados (data mining) é possível 

detectar e diagnosticar falhas, auxiliando a gestão das instalações e contribuindo para uma 

economia de até 30% no consumo de energia. Diante desse cenário, as inspeções técnicas das 

instalações contribuem, entre outros fatores, para economia e eliminação de custos extras. 

Também o uso de sistemas de informação (SI) na análise de dados é essencial para diminuir 

impactos nos custos do ciclo de vida da edificação. Os SI auxiliam a coleta, armazenamento e 

processamento eficiente de dados relacionados ao desempenho da edificação. Ao utilizar es­

ses sistemas, os gestores podem ter acesso a informações atualizadas sobre diversos aspectos, 

como consumo de energia, manutenção, uso dos espaços e desgaste dos componentes da edi­

ficação. Dessa forma, podem tomar decisões embasadas sobre direcionamento de recursos, 

bem como fazer um acompanhamento contínuo das instalações, o que possibilita a detecção 

precoce de problemas e a implementação de ações corretivas seguindo uma abordagem proa- 

tiva.

Nesse contexto, o presente trabalho visa responder o seguinte problema de pesquisa: 

Como elaborar uma solução para a avaliação de desempenho de edificações de Unidades Bá­

sicas de Saúde (UBS), que traga resultados de forma prática, ágil e eficaz auxiliando o gestor 

na tomada de decisões quanto às ações corretivas e preventivas relacionadas a melhoria das 

edificações?

Após reuniões realizadas com profissionais das secretarias da saúde, do urbanismo e 

de obras em um município da região metropolitana de Curitiba, que neste trabalho será deno­

minado como Município A, foram levantados alguns pressupostos decorrentes da concepção 

dos projetos de UBS, financiamento, execução e fiscalização das obras. Estudos anteriores, 

como o de Leitner (2023), já  identificaram a falta de uma gestão ativa na avaliação de desem­

penho das edificações em Unidades Básicas de Saúde (UBS), destacando a complexidade 

dessa problemática. Essa lacuna na gestão é atribuída a fatores como a elevada demanda de 

serviços nas secretarias envolvidas, a escassez de profissionais especializados dispostos a as­

sumir essa responsabilidade, a ausência de supervisão externa para monitorar o processo e a 

carência de recursos práticos que facilitem a obtenção de resultados de forma ágil e eficiente.

A ausência de uma abordagem sistematizada para monitorar e melhorar o desempe­

nho das edificações acaba gerando retrabalhos, custos elevados com ações corretivas e emer- 

genciais, além de perpetuar a ineficiência na gestão dessas estruturas. Ao reconhecer essas 

dificuldades, o presente estudo propõe estratégias que complementam e ampliam as metodo­

logias existentes, oferecendo uma abordagem mais integrada ao usuário final, que buscam não
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apenas mitigar esses problemas, mas também associar a avaliação de desempenho como uma 

prática contínua e valorizada no contexto das UBS.

1.1 OBJETIVO

A qualidade na execução das EAS, sejam estas construídas ou reformadas, tem gran­

de relevância para seus usuários. Estruturas físicas e espaços corretamente planejados, cons­

truídos e administrados contribuem para uma recuperação mais rápida dos pacientes, além de 

tornar o ambiente de trabalho mais agradável para os profissionais e demais usuários (Sam­

paio, 2006).

Diante desse contexto, o objetivo geral da pesquisa foi desenvolver uma abordagem 

de avaliação pós-ocupação de unidades básicas de saúde, via web, visando facilitar a identifi­

cação de ações corretivas e preventivas referentes às instalações físicas desses estabelecimen­

tos.

Para alcançar o objetivo geral, foram definidos os seguintes objetivos específicos:

a) realizar uma revisão sistemática da literatura sobre métodos e ferramentas de ava­

liação pós-ocupação (APO) especialmente aplicados em edificações assistenciais 

de saúde para identificar as melhores práticas e lacunas existentes na literatura.

b) identificar os principais critérios e indicadores de desempenho relevantes para a 

avaliação de EAS, considerando aspectos como funcionalidade, conforto, segu­

rança, e manutenção das instalações físicas.

c) desenvolver um modelo de questionário de avaliação pós-ocupação adaptado para 

aplicação via web, visando captar de forma eficiente as percepções e experiências 

dos usuários e gestores das UBS.

d) implementar e testar a abordagem de avaliação pós-ocupação em UBS seleciona­

das, verificando a usabilidade da ferramenta web e a eficácia na coleta e análise 

dos dados.

e) analisar os resultados obtidos a partir da aplicação da ferramenta, identificando as 

principais necessidades de ações corretivas e preventivas nas UBS avaliadas.

f) propor recomendações e melhorias para o processo de avaliação de desempenho 

das UBS, baseadas nos resultados da pesquisa, visando otimizar a gestão das edi­

ficações e melhorar a qualidade dos serviços prestados.
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1.2 JUSTIFICATIVA

A Avaliação Pós-Ocupação (APO) é reconhecida como um conjunto de métodos e de 

instrumentos aplicados em ambientes construídos, capaz de auxiliar na gestão das edificações 

uma vez que os diagnósticos e as recomendações dela decorrentes podem alimentar novos 

projetos e as adaptações e reformas de ambientes em uso. A APO considera não apenas a vi­

são dos especialistas e pesquisadores, mas também as expectativas e a satisfação dos usuários, 

gerando um conjunto de dados que contribuem para a gestão da qualidade ambiental, desde a 

etapa pré-projeto até o uso, operação e manutenção (Villa; Ornstein, 2021). Tal avaliação é 

importante para alcançar a satisfação das necessidades dos seus usuários, dentre estas, desta­

ca-se o conforto psicológico, que considera as influências recíprocas entre ambiente construí­

do e comportamento humano (Ono et al., 2018). Sob o ponto de vista da Psicologia Ambien­

tal, que estuda as inter-relações do indivíduo com o ambiente, é importante analisar o efeito 

que as condições das edificações causam nos comportamentos dos usuários. Segundo Ono, et 

al. a inadequação dos ambientes pode representar riscos à segurança e ao bem-estar dos usuá­

rios, além de efeitos prejudiciais à saúde das pessoas.

Para Sampaio (2006) a qualidade dos estabelecimentos assistenciais de saúde (EAS) 

envolve, entre outros fatores, o conforto ambiental, o atendimento às necessidades técnicas, e 

ambientes flexíveis para acomodação dos equipamentos médicos. Desta forma, contribui para 

uma boa recuperação dos pacientes e satisfação dos funcionários.

De acordo com a Pesquisa Nacional de Saúde -  2019, realizada pelo Instituto Brasi­

leiro de Geografia e Estatística (IBGE) (2020), as Unidades Básicas de Saúde (UBS) estão 

relacionadas entre os estabelecimentos mais procurados pela população brasileira quando re­

corre ao atendimento de saúde. Conforme pode-se observar no GRÁFICO 1. De acordo com a 

pesquisa, em 2019, 76,5% da população costumavam procurar atendimento de saúde no mes­

mo lugar, médico ou serviço de saúde. A maior parcela (46,8%) indicou a UBS como estabe­

lecimento que costumavam procurar mais frequentemente. Em todas as grandes regiões, a 

UBS foi a mais citada, especialmente no Norte (55,3%) e no Nordeste (54,1%). Consultório 

Particular ou Clínica Privada foram indicados por 22,9% e as Unidades de Pronto Atendimen­

to Público (UPA), pronto socorro ou emergência de Hospital Público por 14,1%. 

Ao categorizar esses dados, observa-se que quase 70% da população costumava buscar aten­

dimento em estabelecimentos de saúde públicos, sendo as UBSs os mais procurados.
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GRÁFICO 1 - Locais procurados para o atendimento de saúde em 2019

Fonte: IBGE (2020).

Uma das principais importâncias sociais do Sistema Único de Saúde (SUS) é a pro­

moção da equidade no acesso à saúde. As UBSs são concebidas para atender à população lo­

cal, independentemente de sua condição socioeconômica, raça, gênero ou idade. Presentes em 

áreas urbanas, rurais e periféricas, essas unidades levam serviços de saúde essenciais às co­

munidades mais vulneráveis, desempenhando um papel crucial na redução das desigualdades 

de saúde e garantindo que todos os indivíduos tenham acesso a cuidados médicos básicos 

(Brasil, 2023).

Dada a relevância das UBS para a sociedade e com o intuito de contribuir para uma 

gestão efetiva da avaliação pós-ocupação dessas edificações, este estudo visa desenvolver 

uma solução de APO para ser aplicada nestes estabelecimentos.

A Avaliação Pós-Ocupação (APO) é amplamente reconhecida no meio acadêmico, 

sendo frequentemente utilizada por docentes, pesquisadores e estudantes para embasar suas 

investigações e experimentações. No entanto, profissionais atuantes nas áreas de arquitetura e 

engenharia no Brasil empregam relativamente pouco esses procedimentos metodológicos. 

Entre os fatores que contribuem para essa situação, argumenta-se que esses processos são 

percebidos como longos, não incorporados no escopo de projeto ou reforma, além de não se­

rem remunerados pelos clientes (Villa; Ornstein, 2021). Neste contexto, o uso de ferramentas, 

aplicativos e softwares (Tecnologias da Informação e Comunicação - TIC), poderiam encurtar 

o processo de pesquisa de APO possibilitando a consolidação de diagnósticos e de recomen­

dações de modo mais ágil.

Assim, pretende-se realizar a APO em um sistema web que possa ser utilizado em 

computadores e dispositivos smartphones, e que forneça informações de maneira eficiente
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auxiliando os gerentes tanto na coleta de dados das UBS, como na tomada de decisão quanto 

ao tipo de intervenções necessárias nas edificações. Além disso, este projeto de pesquisa de 

inovação tecnológica visa colaborar com as secretarias municipais quanto à alocação de capi­

tal. À medida que forem aplicados os protocolos de avaliações nas diversas unidades de saúde 

será possível ter uma visão global da situação das edificações no município e com isso a alta 

gestão terá mais autonomia e embasamento para o direcionamento dos recursos públicos rela­

cionados a saúde.

Além da agilidade no processo de pesquisa de APO, a escolha pelo desenvolvimento 

de ferramenta web deu-se pelo fato de que o uso de plataformas digitais está cada vez mais 

presente no dia a dia da população brasileira. De acordo com o ‘Relatório Indústria de Softwa­

re e Serviços de TIC no Brasil’, publicado pelo Ministério da Ciência, Tecnologia e Inovação 

(MCTI), em 2022 os gastos em TIC (Tecnologia da Informação e Comunicação) no Brasil 

atingiram US$ 75 bilhões, uma evolução de aproximadamente 0,7% em relação a 2021, um 

desempenho que posiciona o Brasil como o 11° maior mercado mundial de TIC. O mesmo 

relatório projeta um crescimento de 8,6% da Indústria de TIC no Brasil para o ano de 2024 

(Brasil, 2023). Ainda de acordo com o estudo, os últimos anos apresentaram múltiplos desafi­

os, principalmente em decorrência da pandemia desencadeada com a Covid-19. Novos hábitos 

foram inseridos na vida das pessoas, mais especificamente relacionado com o isolamento e 

distanciamento social. Pesquisas mostram um aumento expressivo, durante o período da pan­

demia, no uso de aplicativos mobiles no Brasil, como por exemplo: aplicativos de delivery, e­

commerce, teletrabalho, telemedicina, entre outros (Impacto do coronavírus nos aplicativos, 

2021).

Nesse contexto, a atuação do mercado de tecnologia foi essencial para trazer solu­

ções ao novo formato de trabalho e à aceleração da transformação digital no país. O novo ce­

nário gerado pela pandemia, impulsionou o crescimento da economia digital, especialmente o 

mercado de software. O GRAFICO 2 mostra um panorama do mercado de trabalho para a 

Indústria de Software e Serviços de Tecnologia da Informação e Comunicação (ISSTIC). Em 

2021, no auge da pandemia mundial e consequentemente com uma economia nacional instá­

vel, o setor da ISSTIC encerrou com 15% a mais de profissionais contratados em relação ao 

ano imediatamente anterior. Neste contexto, a indústria de softwares emprega 55% dos traba­

lhadores da ISSTIC (Brasil, 2023).
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De acordo com o estudo Mercado Brasileiro de Software -  Panorama e Tendências 

2023, divulgado pela ABES -  Associação Brasileira das Empresas de Software, em termos de 

equipamentos, os smartphones lideram os investimentos no segmento, representando 78% do 

mercado. Na FIGURA 1, o maior crescimento de vendas em 2022 foi detectado no mercado 

de desktops, que aumentou cerca de 20% em relação a 2021 (ABES, 2023).

A realidade nacional e a tendência apresentada nestes estudos fundamentam com 

mais precisão a estratégia de aliar a avaliação pós-ocupação de UBSs com o desenvolvimento
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de uma ferramenta para sistema web. Uma ferramenta web pode ser utilizado a partir de qual­

quer dispositivo com conexão à Internet como desktop e celulares, facilitando a acessibilidade 

aos usuários, permitindo que eles utilizem o site em diferentes contextos e locais. Estes foram 

fatores determinantes na definição do produto a ser entregue através deste trabalho.
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2 REVISÃO DA LITERATURA

O Capítulo 2 busca apresentar um referencial teórico sobre a avaliação de desempe­

nho voltada para Estabelecimentos Assistenciais de Saúde (EAS) com o auxílio dos sistemas 

de informação, por meio de uma Revisão Assistemática da Literatura.

A revisão procurou referências relevantes de autores que estão ativos ou já  estiveram 

envolvidos com os assuntos abordados neste estudo. Foram examinados artigos de fontes na­

cionais, bancos de teses e dissertações, além de livros e capítulos que contribuíram para a 

fundamentação teórica e o progresso da pesquisa.

2.1 AVALIAÇÃO DE DESEMPENHO DE EDIFICAÇÕES

A APO é um “processo de avaliação de edifícios de forma sistemática e rigorosa de­

pois de terem sido construídos e ocupados durante algum tempo” (Preiser, 2001).

No universo da Avaliação de Desempenho de Edificações, este capítulo propõe uma 

imersão no campo da Avaliação Pós-Ocupação. A APO, enquanto método sistemático para 

avaliar o desempenho real de edifícios após sua ocupação, representa uma ferramenta funda­

mental para aprimorar o ambiente construído. Para fundamentar e contextualizar essa aborda­

gem, os próximos parágrafos apresentarão um estado da arte, destacando as contribuições de 

diversos pesquisadores na área, fornecendo uma visão abrangente das tendências e avanços 

relacionados ao tema.

Diversos pesquisadores têm dedicado esforços significativos no desenvolvimento de 

ferramentas e soluções voltadas para a aplicação da Avaliação Pós-Ocupação (APO) em edi­

ficações. Esses esforços refletem a crescente compreensão da importância da APO como uma 

abordagem para avaliar o desempenho real de edifícios após a ocupação. Autores comprome­

tidos com essa linha de pesquisa buscam aprimorar métodos e tecnologias que facilitem a 

coleta de dados, a análise de indicadores-chave e a tomada de decisões, além de promover 

avanços significativos na eficácia e eficiência dos processos de APO, contribuindo assim para 

a otimização do ambiente construído.

Acampa et al. (2021, p. 5431) propõe a definição de uma metodologia para prioriza- 

ção e direcionamento de investimentos em regeneração de edifícios, utilizando ferramentas de 

Modelagem de Informações de Construção (BIM) para gerenciar edifícios existentes. O foco é 

integrar o processo de avaliação no software BIM Revit, por meio do desenvolvimento de um
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plug-in específico, um Sistema de Apoio à Decisão. Este sistema visa identificar os aparta­

mentos mais adequados para transformação com base em três indicadores: Usabilidade, Fra­

gmentação e Modificabilidade Construtiva.

Os autores destacam a lacuna existente em relação ao uso do BIM como ferramenta 

de apoio à decisão na gestão e aprimoramento de edifícios existentes, e propõe a integração de 

indicadores-chave de desempenho com ferramentas BIM para gerenciamento de manutenção 

e avaliação de desempenho. O trabalho enfatiza a importância dos modelos de informação de 

construção, especialmente no contexto da Avaliação de Desempenho do Edifício, e destaca o 

papel do BIM no fornecimento de um ambiente integrado e consistente para análises específi­

cas. O desenvolvimento de plug-ins personalizáveis dentro do software BIM, como o Revit, é 

considerado valioso para trazer recursos de avaliação diretamente para o ambiente de design 

(Acampa et al., 2021, p.5431).

Durosaiye et al. (2020, p. 548-558) desenvolveram em sua pesquisa a WEAT -  Ward 

Environment Assessment Tool, uma ferramenta de avaliação pós-ocupação das enfermarias de 

um hospital a partir das perspectivas dos enfermeiros, usando a teoria do ajuste pessoa- 

ambiente. Após uma análise da literatura, constatou-se uma carência de ferramentas de avali­

ação destinadas a avaliar a adequação dos estabelecimentos de saúde para a equipe de enfer­

magem. O desenvolvimento do WEAT ocorreu em sete etapas: Fase 1- identificação dos ele­

mentos da ala a serem avaliados; Fase 2- estabelecimento de construtos pessoais, esta etapa 

resultou em quatro constructos que o WEAT deve avaliar físico, cognitivo, sensorial e univer­

sal; Fase 3- busca, seleção e revisão de ferramentas existentes de avaliação de ambientes de 

saúde; Fase 4- compilação de mais de 700 características de design arquitetônico, ou seja, 

elementos específicos incorporados em estruturas arquitetônicas; Fase 5- validação da ferra­

menta WEAT, a ferramenta foi apresentada a um dos gerentes das instalações com o objetivo 

de reduzir a subjetividade e adicionar mais um nível de rigor à WEAT; Fase 6- projeto de 

protocolo de implementação de como usar a WEAT e; Fase 7- testes do WEAT. O WEAT 

representa a primeira iniciativa de desenvolvimento de uma ferramenta de avaliação ambien­

tal que possui o potencial de enriquecer práticas de design embasadas em evidências no setor 

de saúde.

O desempenho de edificações é objeto de estudo há mais de 40 anos e avalia a má­

xima eficiência de uma edificação, ao longo da sua vida útil, sendo esta interferida apenas 

com ações de manutenção periódicas predefinidas em normas. Sotsek et al. (2020, p. 553­

572) enfatizam que a elaboração de critérios de desempenho em edificações ocorre a partir da 

análise de características subjetivas, relacionadas as necessidades dos usuários, como por
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exemplo percepção do ambiente, satisfação e vontades pessoais. Além de análise de caracte­

rísticas objetivas, como os aspectos físicos e serviços.

A NBR 15575-1-2024 da Associação Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) regu­

lamenta o desempenho de edificações habitacionais até cinco pavimentos, e estabelece precei­

tos que colaboram com a melhoria da performance das edificações. No entanto, para se obter 

maior eficiência na vida útil destas construções recomenda-se a aplicação de avaliação de 

desempenho de forma regular e contínua. A esse processo deu-se o nome de Building Perfor­

mance Evaluation (BPE), tal método engloba questões relacionadas com os objetivos do cli­

ente, e critérios de desempenho elaborados por especialistas (Sotsek et al., 2020).

Em sua pesquisa Sotsek et al. (2020) desenvolveram critérios e subcritérios para ava­

liação de desempenho de edificações Light WoodFrame (LWF) no Brasil, e buscaram quanti­

ficar e avaliar tais critérios a fim de atribuir a eles pesos e classificá-los quanto ao seu grau de 

importância. Para Sotsek et al. (2020) avaliar o desempenho de edificações contribui para a 

melhoria da habitação e traz benefícios aos usuários e a sociedade como um todo. Tal pesqui­

sa se mostra relevante para a análise visto que os temas abordados como a avaliação de de­

sempenho de edificações são compatíveis com a pesquisa atual, embora, nesse caso, aplicados 

a edificações assistências à saúde (EAS).

A avaliação pós-ocupação (APO) é um dos instrumentos utilizados pelo BPE para a 

coleta de informações e feedback do processo. Para Sotsek et al. (2020) com a avaliação pós- 

ocupação é possível visualizar informações relevantes sobre as condições de uso das edifica­

ções. A APO corrobora o ponto de vista dos usuários referente ao seu nível de satisfação rela­

cionado ao desempenho dos ambientes construídos.

A ferramenta Building Performance Evaluation (BPE) auxilia os gestores na tomada 

de decisão durante a construção, traz informações básicas sobre as necessidades, preferências 

e satisfação dos usuários e fornece feedback  sobre causas e efeitos de questões ambientais da 

edificação. Sotsek et al. (2020) afirmam que os benefícios gerados pela aplicação do BPE 

resultam em um melhor planejamento e gestão do ciclo de vida das edificações.

A APO é uma abordagem eficaz para analisar o desempenho real de edifícios após 

ocupação, indo além da estética para considerar aspectos sociais e comportamentais. No en­

tanto, sua implementação prática enfrenta desafios, sendo mais comum em edifícios residen­

ciais e de escritórios. Entretanto, no contexto hospitalar, a APO é de extrema importância, 

dada a complexidade e variedade de usuários, regulamentações rigorosas e peculiaridades da 

fase "em uso". Neste contexto, Brambilla e Capolongo (2019b, p. 76) revelam um crescente 

interesse por parte de pesquisadores no tema de APO hospitalar, apresentando um número de
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22 artigos anuais recentes com essa temática. Destaca-se o modelo teórico Evidence-Based 

Design (EBD), que integra dimensões da Qualidade Interna do Ambiental para analisar o im­

pacto do ambiente físico na saúde do usuário. O artigo propõe comparar e revisar ferramentas 

de APO recentes em hospitais, focalizando na capacidade de medir saúde, sustentabilidade ou 

ambos. Diversas versões de certificações e ferramentas específicas para ambientes hospitala­

res foram desenvolvidas, incorporando considerações de qualidade do ambiente, saúde e sus­

tentabilidade. O objetivo é identificar criticamente a eficácia dessas ferramentas em relação ao 

referencial teórico EBD de Ulrich.

No contexto de Avaliação Pós-Ocupação (APO), Ulrich é um renomado pesquisador 

e acadêmico conhecido por suas contribuições significativas no campo da psicologia ambien­

tal e design de ambientes de saúde. Ele é reconhecido por seu trabalho pioneiro na identifica­

ção das relações entre o ambiente físico, especialmente em ambientes de cuidados de saúde, e 

o impacto no bem-estar e na recuperação dos pacientes. A teoria EBD (Evidence-Based De­

sign), desenvolvida por Ulrich, destaca a importância de fundamentar as decisões de design 

em evidências científicas para melhorar a eficácia dos ambientes construídos, especialmente 

em contextos de saúde (Brambilla; Capolongo, 2019b, p. 76).

O conceito de APO, introduzido por Zimring e Reizenstein em 1980, representa uma 

abordagem abrangente para monitorar e avaliar o desempenho real de obras concluídas ou 

infraestrutura. Essas pesquisas podem ser divididas em duas categorias principais: psicológi­

cas, que registram aspectos subjetivos como a experiência e satisfação dos ocupantes, e físi­

cas, que analisam dados mensuráveis, incluindo questões ambientais como temperatura, umi­

dade e concentração de CO2. Os benefícios da APO incluem a compreensão do desempenho 

do edifício, auxiliando proprietários, gerentes de instalações, usuários e outras partes interes­

sadas na otimização do comportamento para alcançar um desempenho ambiental "ideal", além 

disso, permite que projetistas e engenheiros avaliem o desempenho real em comparação ao 

pretendido. Entretanto, apesar dos benefícios, a aceitação mais ampla da APO ainda é limita­

da e enfrenta obstáculos como custos financeiros e temporais, incentivos conflitantes e a ne­

cessidade de habilidades específicas na disciplina. A grande quantidade de dados gerados pe­

las modernas técnicas de medição também representa um desafio, exigindo análise extensa 

por especialistas. Superar essas barreiras é fundamental para promover a pesquisa orientada 

para a sustentabilidade (Patlakas et al., 2017, p. 1459).
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2.2 EDIFÍCIOS DE SAÚDE

Os hospitais são edifícios complexos frequentemente ocupados 24 horas por dia e 7 

dias por semana. O consumo de energia nas áreas de construção de unidades hospitalares é 

notavelmente elevado, chegando a ser de 2 a 3 vezes maior do que o de outros edifícios públi­

cos. Diante desse cenário, é imprescindível examinar estratégias para melhorar a sustentabili- 

dade dos edifícios hospitalares. Na linha de estudos sobre a avaliação de desempenho de edi­

ficações de saúde, destaca-se a tese de Leitner (2023), que propôs uma abordagem específica 

para a Avaliação de Desempenho de Unidades Básicas de Saúde (UBS). O instrumento de­

senvolvido por Leitner, denominado BEP-UBS, oferece um sistema estruturado para a reali­

zação de avaliações de desempenho, com foco na identificação de necessidades de manuten­

ção e oportunidades de melhoria das condições físicas dessas unidades. O diferencial do ins­

trumento reside na sua capacidade de integrar diferentes dimensões do desempenho das edifi­

cações, abrangendo múltiplos aspectos como dimensões técnicas e construtivas, questões do 

espaço físico, conforto e saúde, aspectos organizacionais, gestão ambiental e sustentabilidade, 

questões econômicas e sociais. Essa abordagem inovadora proporciona aos gestores um ins­

trumento robusto para a tomada de decisões com critérios específicos de avaliação que podem 

ser aplicados em diferentes tipologias de edificações de saúde, complementando e ampliando 

a discussão sobre a eficácia das ferramentas de avaliação existentes.

Zhan et al. (2022, p. 2066) propuseram a construção de um modelo de pré-avaliação 

quantitativo simulado e difuso do desempenho de edifícios hospitalares verdes utilizando a 

tecnologia BIM (Building Information Modeling). O sistema de pré-avaliação proposto con­

siste em três etapas. Inicialmente, é desenvolvido um sistema de indexação, identificando ín­

dices de desempenho e estabelecendo uma estrutura de pré-avaliação multifatorial. Em segui­

da, é necessário o desenvolvimento de um modelo BIM abrangente e, finalmente, a simulação 

e avaliação do desempenho dos edifícios hospitalares verdes são realizadas, utilizando o Eco- 

tect para simulação e o Dynamo e o Matlab para avaliação. Com base nos resultados, estraté­

gias de otimização são apresentadas para aprimorar o desempenho sustentável dessas edifica­

ções hospitalares (Zhan et al., 2022, p. 2066).

Entretanto, além de serem edificações que consomem muita energia, a maioria dos 

ocupantes é vulnerável e tem necessidades médicas especializadas. Por esta razão, o controle 

estrito da qualidade interna do ambiente, abrangendo qualidade do ar interno, conforto térmi­

co, iluminação e acústica, é crucial para garantir padrões aceitáveis. Dada a função crítica dos 

hospitais, os gerentes de edifícios concentram-se principalmente em garantir o funcionamento
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confiável e a conformidade com requisitos rigorosos de saúde, segurança e clínicos (Jain et 

al., 2021, p. 115).

A intensidade do uso de energia em hospitais é reconhecida como uma das mais altas 

entre edifícios não residenciais, sendo influenciada pela necessidade de manter níveis rigoro­

sos de controle de qualidade ambiental. Jain et al. (2021) destacam a interconexão crítica en­

tre o controle da qualidade ambiental e o desempenho energético em hospitais, destacando a 

necessidade de pesquisas aprofundadas e definição clara de indicadores de desempenho para 

orientar práticas mais eficientes no setor hospitalar.

Wong, Olanrewaju e Lim (2021, p. 6200) destacam a importância dos edifícios hos­

pitalares, cujo design visa principalmente atender às funções de saúde, incluindo enfermagem 

curativa e reabilitação. A infraestrutura desses edifícios deve ser confiável, suportar funções 

diárias e garantir operações contínuas, mesmo em cenários de crise. Contudo, a complexidade 

da infraestrutura hospitalar torna a manutenção desafiadora, podendo afetar a saúde dos paci­

entes se não for realizada de maneira adequada. Os pesquisadores ressaltam a escassez de 

literatura abordando o impacto potencial dos conceitos de valor como solução alternativa para 

problemas de manutenção em edifícios de saúde, particularmente em hospitais, eles propõem 

uma avaliação dos fatores que contribuem para a melhoria da manutenção, considerando as­

pectos como envolvimento do usuário, práticas de agregação de valor e cocriação de valor. 

Especificamente, investigam as relações causais entre os fatores de valor e os resultados de 

valor da manutenção hospitalar. Com isso, buscam fornecer uma compreensão mais abrangen­

te e integrada dos desafios e soluções na gestão da manutenção em edifícios de saúde, contri­

buindo para a eficiência operacional e o cuidado de qualidade aos pacientes (Wong; Olanre­

waju; Lim, 2021, p. 6200).

As edificações hospitalares são consideradas sistemas tecnicamente complexos devi­

do, entre outros fatores, a sua multidisciplinaridade, que demanda interações entre serviços de 

alta tecnologia; ao papel promotor de saúde pública; e por serem edifícios ativos 24 horas por 

dia. Por esses motivos, é importante realizar análises contínuas de melhoria de qualidade. 

Brambilla e Capolongo (2019b) enfatizam que várias ferramentas são utilizadas para avaliar 

qualidade organizacional ou clínica em ambientes hospitalares, no entanto, poucas foram de­

senvolvidas para a avaliação da qualidade do ambiente construído. Em seu trabalho, Brambil­

la et al. (2020) utilizaram o método do Design Baseado em Evidências (Evidence-Based De­

sign - EBD) para revisar e comparar as ferramentas recentes que avaliam saúde e sustentabili- 

dade no ambiente construído de edificações hospitalares.
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O Design Baseado em Evidências (EBD) é uma teoria desenvolvida por Ulrich, na 

qual foi elaborado um modelo framework que avalia o impacto que o ambiente físico hospita­

lar causa na saúde dos usuários. É resultado de uma revisão sistemática da literatura e foi 

aplicado em diversos ambientes de saúde. O EBD serve de auxílio para avaliação pós- 

ocupação (APO) além de tópicos relacionados a qualidade ambiental interna. Brambilla e Ca- 

polongo (2019b) utilizaram a estrutura EBD e selecionaram 13 ferramentas que foram criadas 

com a finalidade de avaliação pós-ocupação em edificações hospitalares. A TABELA 1 clas­

sifica as ferramentas de acordo com seus países de desenvolvimento.

Analisando os protocolos coletados das treze ferramentas, Brambilla e Capolongo 

(2019b) alistam os critérios mais utilizados relacionados à saúde:

a) aprimoramento da segurança -  um ambiente construído, levando em conta as­

pectos relacionados com segurança, pode reduzir a incidência de infecções hospi­

talares, erros médicos, quedas de pacientes e lesões na equipe. Os itens abordados 

no critério segurança são riscos de poluição (químicos, biológicos ou ambientais), 

gerenciamento de riscos, qualidade interna do ar, produtos ou procedimentos de 

limpeza e acessibilidade.

b) ambiente visual -  o ambiente visual traz benefícios nos resultados de saúde do 

paciente, satisfação da equipe e desempenho organizacional. Todas as ferramen­

tas tratam desse tema com indicadores como design de interiores, vistas, controle 

de luz, design externo, luz artificial e acesso ao ar livre.

c) espaços para funcionários e médicos -  para a satisfação dos funcionários alguns 

indicadores são considerados relevantes como ambientes projetados para serviços 

adicionais (alimentação, atividades físicas, apoio à saúde mental), espaços flexí­

veis, espaços exclusivos para trabalho, descanso e vestiário e qualidade do mobi­

liário.

d) quarto do paciente -  presença de banheiro, privacidade, disposição dos móveis e 

equipamentos, serviços de alimentação e nutrição e espaços amplos.
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e) mobilidade e acessibilidade -  espaços bem projetados para o tráfego de pessoas 

aumenta a satisfação dos usuários, otimiza a logística e reduz o risco de quedas 

em pessoas debilitadas. Os indicadores sugeridos pelas ferramentas analisadas 

são sinalização interna e externa, legibilidade no layout, clareza nos acessos (en­

tradas), características arquitetônicas, acabamentos, distâncias e gestão do fluxo 

logístico.

f) espaços da família/visitantes -  espaços de socialização, serviços de valorização 

da comunidade, estacionamento, acessos de transporte público, proximidade do 

serviço, promoção de atividades físicas, entre outros.

g) acústica -  a má acústica pode provocar estresse e influenciar negativamente os 

usuários. Entre os indicadores inclusos nesse critério destacam análise do nível de 

ruído, presença de materiais ou layout capazes de facilitar a absorção sonora, re­

dução de ruído ou mascaramento de som, recursos musicais e redução da polui­

ção sonora externa.

Brambilla e Capolongo (2019b) explicam que nas análises dos tópicos relacionados à 

sustentabilidade, o conceito foi definido como ações para reduzir o impacto ambiental do edi­

fício ou melhorar a eficiência energética das instalações. Os indicadores agrupados no tema 

sustentabilidade foram redução do consumo de energia, gestão da água, utilização de materi­

ais sustentáveis, conforto térmico, redução de poluentes internos/externos, gestão de resíduos, 

escolhas de materiais sustentáveis na fase da construção, Fontes de energia renovável, entre 

outros.

Foi possível avaliar, na análise das 13 ferramentas, uma tendência atual de aumento 

na porcentagem de indicadores relacionados à saúde quando comparados com itens de susten- 

tabilidade. As primeiras ferramentas, desenvolvidas na década de 90, davam muita atenção a 

tópicos sobre sustentabilidade. Essa mudança de ênfase talvez seja um indicador para trans­

formação de paradigmas em APO. Antigamente as ferramentas faziam análises puramente 

relacionadas à sustentabilidade; atualmente percebe-se uma preocupação mais enfática com 

questões relacionadas à saúde. Nesse contexto, a Organização Mundial da Saúde (OMS) defi­

ne saúde como sendo “um estado de completo bem-estar físico, mental e social e não apenas a 

ausência de doença ou enfermidade” (Brambilla e Capolongo, 2019b).

Além disso, ambientes saudáveis podem ajudar na melhora da saúde dos ocupantes, e 

auxiliam no bem-estar pessoal. Brambilla e Capolongo (2019b) enfatizam que o método EBD, 

e vários outros estudos, comprovam que ambientes saudáveis impactam favoravelmente na 

saúde e bem-estar dos usuários. Sendo assim, é fundamental implementar esses critérios rela­



33

cionados à saúde no desenvolvimento de ferramentas de APO, especialmente às que estão 

voltadas para edificações hospitalares.

Existe uma relação intrínseca entre os usuários e o hospital que envolvem aspectos 

emocionais. Os pacientes, por exemplo, relacionam o ambiente hospitalar como um evento 

ocasional, intenso e normalmente devido a uma experiência inesperada. Já os profissionais de 

saúde entendem o hospital como um local de trabalho exigente e de uso rotineiro. Capolongo 

et al. (2016) enfatizam a importância de que todos os usuários se sintam acolhidos nesse tipo 

de ambiente. Para os funcionários o ambiente de trabalho deve ser prático, para os pacientes, 

por se encontrarem em um estado de dependência, o qual pode aumentar sua condição de 

adoecimento, necessitam que a estrutura hospitalar aliada com os funcionários e instalações, 

tragam um alívio para sua condição. Nesse contexto, os fatores ligados à sustentabilidade so­

cial em ambientes de saúde se tornam relevantes (Capolongo et al., 2016).

Entende-se por sustentabilidade social em ambientes hospitalares, o atendimento efi­

caz das necessidades de saúde e bem-estar dos usuários. Tais objetivos podem ser alcançados 

através de instalações adequadas, colaboração das pessoas para criar um ambiente seguro e 

estímulos à inclusão física-emocional. Em seu trabalho, Capolongo et al. (2016) desenvolve­

ram uma ferramenta de avaliação de sustentabilidade social para estabelecimentos de saúde, 

levando em consideração a percepção dos usuários em aspectos de qualidade e bem-estar. 

Foram utilizados três critérios para investigação: humanização que avalia o ambiente e as po­

líticas do hospital em aspectos qualitativos; conforto que considera o ambiente hospitalar 

através de dados quantitativos e mobilidade que leva em conta a organização dos espaços e 

percursos.

A ferramenta foi aplicada em diversos hospitais, em uso e na fase projetual, para afe­

rir a sustentabilidade social nesses ambientes. Após a execução da ferramenta foi possível 

sugerir melhorias dos estabelecimentos de saúde por meio de recomendações de projeto e 

medidas para alcançar arquiteturas curativas e sustentáveis (Capolongo et al., 2016).

2.3 SISTEMAS DE INFORMAÇÃO

O uso cada vez mais crescente de tecnologias digitais e medidores inteligentes pro­

duz uma enorme quantidade de dados na área de gestão das instalações facility  management). 

No entanto, Demirdo Ygen, Isik e Arayici (2022) afirmam que o uso de técnicas de conversão 

de dados em informações, para essa área de conhecimento, ainda é limitado. Os sistemas de 

informação que transformam dados brutos em informações relevantes, reduzindo incertezas
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na tomada de decisões, são chamados de Business intelligence and analytics (BI&A). Para 

Demirdo Ygen, Isik e Arayici (2022) tais sistemas oferecem vantagens competitivas para as 

empresas além de serem cada vez mais relevantes para a realidade atual. A necessidade de 

análise de dados tem aumentado com o avanço da tecnologia, como o uso de armazenamento 

em nuvem, banco de dados e tecnologias da informação na indústria de arquitetura, engenha­

ria e construção (AEC).

Demirdo Ygen, Isik e Arayici (2022) afirmam que a construção é a fase mais custosa 

em todo o ciclo de vida da edificação, correspondendo a 60% dos recursos investidos. Além 

disso, 30% da energia mundial é consumida pelos edifícios e as estatísticas evidenciam que 

esse consumo terá aumentado de 70% a 80% até 2050. Atividades de manutenção irregulares 

e deficientes aumentam ainda mais o consumo de energia pelas edificações. Nesse contexto as 

inspeções técnicas das instalações se tornam relevantes e a análise de dados disponíveis nos 

sistemas é crucial para realizar atividades preventivas nas edificações.

A gestão das instalações consiste em processos e operações complexas. Portanto, os 

autores enfatizam que ferramentas adequadas são essenciais para que os gerentes coordenem 

os recursos. Nesse contexto, as atividades de análise de dados se apresentam como um recurso 

promissor para descobrir o desempenho das edificações de forma mais detalhada (Demirdo 

Ygen; Isik; Arayici, 2022).

A Tecnologia da Informação e Comunicação (TIC) desempenha um papel crucial no 

Facility Management (FM), especialmente por meio de sistemas de Gerenciamento de Insta­

lações Auxiliado por Computador (Computer-Aided Facility Management - CAFM), que for­

necem informações sobre a instalação aos gerentes. Esses sistemas apoiam o Gerenciamento 

de Edifícios por meio de medições objetivas provenientes de sensores do Sistema de Automa­

ção Predial (Building Automation System - BAS), bem como feedback dos ocupantes. 

Ramsauer et al. (2022, p. 1745) propõe a integração automática do feedback dos ocupantes 

com dados de monitoramento do edifício para aprimorar o conforto do ocupante e fornecer 

informações sobre reconfigurações e problemas contínuos. Um sistema chamado HumBAS é 

introduzido, projetado para capturar e analisar o feedback do usuário em edifícios de escritó­

rios, com o objetivo de melhorar as condições internas e, consequentemente, o desempenho 

dos trabalhadores de escritório. O sistema utiliza uma ferramenta de feedback, uma estrutura 

para modelar o ambiente e uma abordagem baseada em regras para integração de feedback, 

permitindo uma visão abrangente e melhor controle do ambiente do edifício (Ramsauer et al., 

2022, p. 1745).
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Recentemente, Sampaio et al. (2021, p. 805-816) apresentaram em seu trabalho o 

processo de desenvolvimento de um aplicativo para celular, de fácil manuseio e que auxilia no 

combate ao desperdício de materiais para fabricação do concreto. Sampaio et al. (2021) desta­

cam que em um processo de desenvolvimento do produto (PDP) é importante realizar especi­

ficações nos projetos e processos de produção, além de acompanhar o produto mesmo após o 

seu lançamento, a fim de propor melhorias ou sua descontinuidade. Existem diversos mode­

los referenciais para o PDP. Nessa proposta os autores utilizaram o método apresentado por 

Rozenfeld et al. (2006), os quais propõem uma divisão do processo em três macro fases: pré- 

desenvolvimento, desenvolvimento e pós-desenvolvimento. No pré-desenvolvimento são es­

tabelecidas as metas e as estratégias para alcançá-las. São levados em consideração fatores de 

risco, cronograma do projeto, recursos humanos e financeiros envolvidos, e por fim é elabo­

rado um plano de projeto. A fase de desenvolvimento é dividida em projeto informacional, 

projeto conceitual, projeto detalhado, preparação do produto e lançamento do produto. Sam­

paio et al. (2021) destacam que na fase da execução do protótipo do produto, uma ferramenta 

viável que pode ser utilizada é a QFD - Quality Function Deployment (Desdobramento da 

Função Qualidade), a qual informa os requisitos do consumidor (‘o que precisa ser feito?’) e 

transforma em características e atributos para o produto (‘como pode ser feito?’) colaborando 

de tal maneira para a qualidade do resultado. Por fim na fase de pós-desenvolvimento é feito o 

acompanhamento de problemas e melhorias do produto durante o seu ciclo de vida.

Para o desenvolvimento do produto os autores escolheram a plataforma APP Inven­

tor. Dentre os motivos principais destacam o fato de ser um ambiente para desenvolvimento 

gratuito, além de exigir pouco conhecimento de lógica de programação para o desenvolvimen­

to do app no sistema operacional de smartphones Android. Um ponto negativo da plataforma 

é que não é possível produzir uma versão do aplicativo para o sistema operacional do Iphone.

Após o lançamento do aplicativo, Sampaio et al. (2021) concluíram que o método 

utilizado no processo de desenvolvimento foi uma excelente ferramenta para alcançar a quali­

dade do produto entregue, atendendo as especificações técnicas e operacionais dos usuários.

Bucon e Czarnigowska (2021) propuseram um modelo de programação linear mista 

para orientar o planejamento e orçamento de longo prazo destinado à renovação e melhorias 

em edifícios residenciais. Abordando a complexidade da manutenção em edifícios multifami- 

liares, o modelo visa auxiliar gestores imobiliários na elaboração de planos de renovação de 

capital de longo prazo. Avalia o desempenho do edifício, identifica critérios de desempenho e 

desenvolve um modelo de programação linear binária para selecionar e programar atividades 

de reforma de maneira eficiente. Contempla a disponibilidade de fundos e as restrições decor-
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rentes da natureza sequencial e complementar das obras. Apesar de suas contribuições, o mo­

delo apresenta limitações, como a falta de consideração para a urgência das atividades, a de­

terminação fixa do pool de atividades e a ausência de uma função de deterioração ao longo do 

horizonte de planejamento. Os autores propõe melhorias futuras para tornar o modelo mais 

robusto e dinâmico, considerando a deterioração do edifício e abordando a subjetividade na 

entrada de dados (Bucon; Czarnigowska, 2021).

Na pesquisa de Souza (2020) é feita uma contextualização da importância dos telefo­

nes celulares na forma de relacionamento entre as pessoas, especialmente na utilização de 

aplicativos móveis. Em seu estudo o autor desenvolve um protótipo de aplicativo (app) móbile 

para o ramo de aluguéis. No decorrer do Processo de Desenvolvimento do Produto (PDP) 

observou-se que o app tem potencial para o mercado, além de apresentar características ino­

vadoras.

Apesar da sua importância, o ambiente hospitalar muitas vezes carece de ferramentas 

específicas para avaliar adequadamente sua infraestrutura. Apesar do aumento da atenção à 

avaliação do ambiente construído e do desenvolvimento de ferramentas como Avaliações Pós- 

Ocupação (APO) e avaliações de desempenho de edifícios (BPE), a falta de instrumentos es­

pecíficos para estabelecimentos de saúde resulta em decisões frequentemente baseadas em 

experiências, ao invés de uma coleta sistemática de evidências. O desafio inclui a necessidade 

de avaliar o impacto das soluções de design nos processos médicos, abrangendo aspectos des­

de o planejamento funcional até logística, espaço público e infraestrutura. Para abordar essa 

lacuna, está sendo desenvolvida a SustHealth v2, uma ferramenta específica para hospitais, 

que abrange diversas macroáreas e critérios, permitindo uma avaliação abrangente e eficiente 

do desempenho hospitalar. Essa abordagem sistemática é crucial para garantir a eficiência 

operacional, incorporar cuidados centrados no paciente e orientar decisões de investimento 

baseadas em evidências, superando as limitações de ferramentas existentes, como LEED e 

BREEAM, que não são suficientemente específicas para abordar as complexidades dos hospi­

tais (Brambilla et al., 2020, p. 434-447).

Um desafio significativo para a adoção ampla da Avaliação Pós-Ocupação (APO) re­

side na definição dos critérios que devem orientar a avaliação de edifícios sob a ótica dos usu­

ários. Entretanto, mesmo quando esses critérios são estabelecidos, surge a questão crucial de 

selecionar a ferramenta mais apropriada para mensurar esses parâmetros de maneira confiá­

vel. Essas etapas cruciais representam barreiras que precisam ser superadas para a efetiva im­

plementação da APO e para garantir resultados robustos e relevantes (Durosaiye et al., 2020, 

p. 548-558).
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Carbonari et al. (2019) propõe uma abordagem inovadora para superar as limitações 

associadas à informação em papel e processos tradicionais na gestão estratégica de edifícios 

existentes. Integrando Building Information Modeling (BIM) à redes bayesianas, a metodolo­

gia visa apoiar a seleção de ações em condições de incerteza, especialmente em edifícios onde 

a documentação pode ser ausente. A proposta visa fornecer aos gestores uma ferramenta efi­

caz de apoio à decisão, abordando desafios na avaliação de edifícios existentes, que frequen­

temente envolvem maior incerteza devido ao acesso limitado, verificações práticas e custos 

associados a testes in loco, além da limitação de desenhos de projeto e especificações. As re­

des bayesianas são apresentadas como uma ferramenta para desenvolver modelos probabilís- 

ticos qualitativos, permitindo a representação de variáveis aleatórias e relacionamentos cau­

sais. Destaca-se a escassa implementação do BIM no gerenciamento de operações de manu­

tenção e reforma de edifícios existentes, atribuindo isso ao esforço de modelagem necessário. 

A proposta visa preencher essa lacuna, oferecendo uma abordagem escalável aplicável a qual­

quer tipo de edifício, destacando a capacidade das redes bayesianas de lidar com informações 

incertas ou ausentes para a gestão eficaz em condições de incerteza (Carbonari et al., 2019, p. 

477-494).

O serviço de Operação e Manutenção (O&M) desempenha um papel fundamental na 

garantia da eficiência, confiabilidade e segurança de instalações, requerendo um sistema de 

informação abrangente para gerenciar dados relacionados a equipamentos prediais. Atualmen­

te, as práticas de Facility Management (FM) dependem de vários sistemas, como Gerencia­

mento de Energia Predial (BEMS), Automação Predial (BAS) e Modelagem de Informações 

da Construção (BIM). Embora exista um crescente interesse na integração de BIM e FM, de­

safios como a interoperabilidade e a falta de benefícios comprovados do BIM em FM persis­

tem. Marmo et al. (2019) propõe uma metodologia que integra sistemas FM, BIM e Avalia­

ção de Desempenho Predial (BPA) para apoiar o planejamento de manutenção e atender aos 

requisitos organizacionais, definindo objetivos de pesquisa para analisar processos, identificar 

informações de desempenho e desenvolver uma estrutura para FM e BPA assistidos por BIM. 

A pesquisa destaca tecnologias de informação e comunicação, o impacto do BIM em sistemas 

FM e métodos de BPA (Marmo et al., 2019, p. 7007).

A tecnologia e a computação estão cada vez mais presentes em nossas vidas, desde 

os métodos de aprendizagem até as formas como nos relacionamos hoje em dia, com uma 

demanda frequente de transmissão de informações em tempo real. Nesse contexto Costa et al. 

(2019) descrevem que o pensamento computacional, proposta construída pela Sociedade Bra­

sileira de Computação (SBC), compreende um conjunto de conhecimentos e habilidades que
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permeiam todas as áreas de conhecimento e não apenas da computação. As habilidades do 

pensamento computacional permitem aos indivíduos despertar para a resolução de problemas, 

identificação de padrões e planejamento de tarefas complexas.

Costa et al. (2019) objetivaram em seus estudos auxiliar professores em formação, 

no desenvolvimento de aplicativos interativos, para a utilização na educação básica, como 

recurso de ensino e aprendizagem. Os professores buscaram conhecimento e exploraram a 

plataforma M IT  App Inventor para o desenvolvimento dos seus aplicativos. Como resultado, 

foram produzidos sete aplicativos para diferentes áreas do conhecimento, os quais passaram 

por um processo de avaliação pelos pares, resultando em quatro aplicativos com as melhores 

avaliações.

Com essa experiência os professores tiveram a oportunidade de sistematizar novos 

conhecimentos em app móveis, os quais proporcionaram aos usuários (alunos) uma efetiva 

interação com a ciência. Costa et al. (2019) concluem que o pensamento computacional nas 

competências da docência contribui para uma aproximação das Ciências da Computação em 

todos os campos do saber, especialmente no cotidiano de estudantes e professores.

A escassez de esforços voltados para o desenvolvimento de ferramentas dedicadas ao 

uso de dados de APO é evidente na literatura, onde trabalhos anteriores muitas vezes adotam 

uma abordagem ad-hoc, necessitando replicação em edifícios individuais ou ao lidar com da­

dos observacionais (Patlakas et al., 2017, p. 1459).

Nesse contexto, Patlakas et al. (2017), desenvolveram entre os anos de 2011 e 2013 o 

EnViz, um protótipo de aplicativo de software orientado para pesquisa. Seu principal propósi­

to foi enfatizar e aplicar as vantagens consolidadas da visualização 4D no campo da análise da 

APO. O app web foi desenvolvido em Java SE 7, utilizando a interface de programação Ope­

nGL para gráficos tridimensionais (3D) e implementado por meio da biblioteca de jogos Java 

(LWJGL), o EnViz é autônomo e opera no sistema operacional Windows. O software propor­

ciona visualização 4D de dados de APO relacionados à temperatura e umidade relativa em um 

contexto de modelo 3D.

Um sistema de informação (SI) pode ser definido tecnicamente como um conjunto de 

componentes inter-relacionados que coletam (ou recuperam), processam, armazenam e distri­

buem informações destinadas a apoiar a tomada de decisões, a coordenação e o controle em 

uma organização. Além disso, os sistemas de informação também auxiliam os gerentes e tra­

balhadores a analisar problemas, visualizar assuntos complexos e criar produtos (Laudon; 

Loudon, 2014).
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Para Laudon e Loudon (2014) os sistemas de informação aprimoram os processos de 

negócios pois podem automatizar etapas; alterar o fluxo de informações tornando possível que 

mais pessoas acessem e compartilhem dados e executem tarefas de forma simultânea; elimi­

nar atrasos na tomada de decisões e principalmente transformar a maneira como os processos 

funcionam, impulsionando a criação de novos modelos de negócios.

O funcionamento de um sistema de informação se dá através de três atividades bási­

cas: a entrada ou a coleta de dados, o processamento que converte os dados e a saída que 

transfere as informações processadas. Laudon e Loudon (2014) explicam que por meio dessas 

informações as organizações tomam decisões, controlam operações, analisam problemas e 

criam produtos ou serviços. Os sistemas de informações também requerem um feedback, o 

qual é uma resposta à ação adotada a determinados membros da organização para ajudá-los a 

avaliar ou corrigir o estágio de entrada.

Para atender as diferentes necessidades, Laudon e Loudon (2014) destacam dois ti­

pos de sistemas: sistemas de processamento de transações (SPT) que realizam e registram 

transações rotineiras necessárias para o funcionamento da organização e, sistemas de inteli­

gência empresarial (BI) que auxiliam os gestores nas tomadas de decisões. Existem diferentes 

tipos de BI como por exemplo os sistemas de informação gerenciais (SIG). Na FIGURA 2 é 

ilustrado um exemplo de como o SIG se relaciona com o SPT, transferindo dados resumidos 

que alimentam o SIG e, com isso, dando suporte para a entrega de relatórios adequados aos 

gerentes dos processos.
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3 MÉTODO DE PESQUISA

Os métodos de pesquisa consistem em um conjunto de regras e procedimentos, acei­

tos pela comunidade acadêmica, para a construção do conhecimento científico (Lacerda et al., 

2013). O objetivo do capítulo 3 é elucidar o método empregado na condução da pesquisa.

3. 1 CLASSIFICAÇÃO E JUSTIFICATIVA DA PESQUISA

O elemento de estudo desta pesquisa é o processo de avaliação de desempenho das 

edificações das unidades básicas de saúde. Para tanto, foi desenvolvida uma ferramenta web 

para analisar e avaliar as UBSs visando auxiliar o gestor quanto às tarefas de manutenção pe­

riódica e corretiva. Para isso, a ferramenta possui um protocolo de avaliação de desempenho 

de edificações. Para Yin (2001), a unidade de análise de um estudo determina os limites da 

coleta e interpretação dos dados. Para tanto, foi considerado como limites da pesquisa as eta­

pas que envolvem desde o desenvolvimento até a implementação da plataforma online, inclu­

indo avaliação final do produto e proposta de melhorias.

A aplicação web foi implantada em UBS do Município A, não ocorreu avaliação em 

outros tipos de estabelecimentos assistenciais a saúde (EAS) como hospitais, unidades de 

pronto atendimento (UPA), clínicas etc. As UBS são estabelecimentos nos quais normalmente 

são realizadas muitas atividades diferentes, de serviços preventivos até operações ambulatori- 

ais, mas todas elas tendem a ser de baixa complexidade. Entretanto, isso não significa que os 

processos desses serviços também sejam livres de complexidade. As UBSs do município es­

tudado atendem segundo o modelo de Saúde da Família que é uma estratégia de reorientação 

do modelo assistencial, operacionalizada mediante a implantação de equipes multiprofissio- 

nais. Estas equipes são responsáveis pelo acompanhamento de um número definido de famí­

lias, localizadas em uma área geográfica delimitada. As equipes atuam com ações de promo­

ção da saúde, prevenção, recuperação, reabilitação de doenças e agravos mais frequentes, e na 

manutenção da saúde da comunidade.

Atualmente existem 28 UBS no Município A, atendendo geralmente de segunda à 

sexta-feira em horário comercial. A infraestrutura a ser utilizada para a realização das ativida­

des de pesquisa são as instalações físicas da Universidade Federal do Paraná (UFPR), salas de 

estudo e biblioteca e computadores pessoais protegidos por senha, de uso restrito pela pesqui­

sadora.
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A aplicação da pesquisa foi voltada apenas para o Município A, não foi aplicada em 

outros municípios. O protótipo será voltado para três grupos de usuários: o gestor, que recebe­

rá os relatórios de desempenho e todas as informações relevantes das estruturas físicas das 

UBS; o usuário técnico que irá coletar dados referentes às dimensões Ambientes, Projeto e 

Edificação. E os coordenadores da UBS que responderão às perguntas das dimensões Ambi­

entes e Edificação. Esta ferramenta não será empregada para a utilização por pacientes e pro­

fissionais de saúde.

O método de pesquisa adotado foi o Design Science Research (DSR), o qual tem 

como objetivo resolver problemas do mundo real e, ao mesmo tempo, realizar uma contribui­

ção científica de caráter prescritivo. De acordo com Dresch, Lacerda e Antunes Júnior (2015, 

p.57) o design science “é a ciência que procura consolidar conhecimento sobre o projeto e 

desenvolvimento de soluções para melhorar sistemas existentes, resolver problemas ou, ainda, 

criar novos artefatos que contribuam para uma melhor atuação humana”. O DSR é um método 

de pesquisa muito utilizado na área de gestão que visa solucionar problemas através da cria­

ção e validação de artefatos, propondo melhorarias nos sistemas existentes. Para Dresch, La­

cerda e Antunes Júnior (2015) o artefato sugerido no Design Science Research pode ser um 

constructo, modelo, método ou instanciações.

Após identificados os problemas específicos, a estratégia do DSR propõe soluções 

satisfatórias (não necessariamente ideais) para a melhoria dos processos. A estrutura da pes­

quisa será realizada com rigor e relevância, considerando possíveis generalizações, a fim de 

que a solução adotada possa ser aproveitada por outros profissionais ou pesquisadores, utili­

zando o conhecimento gerado (Dresch; Lacerda; Antunes Júnior, 2015).

Quanto à natureza, a presente pesquisa é do tipo aplicada uma vez que seu objetivo é 

gerar conhecimentos para aplicação prática e dirigidos à solução de problemas específicos 

(Gerhardt; Silveira, 2009). Do ponto de vista da forma de abordagem do problema, as pesqui­

sas em geral podem ser classificadas como quantitativa: utiliza-se da quantificação, tanto na 

coleta quanto no tratamento das informações, bem como técnicas estatísticas, objetivando 

resultados que evitem possíveis distorções de análise e interpretação, ou qualitativa: descre­

vem a complexidade de determinado problema, sendo necessário compreender e classificar os 

processos dinâmicos vividos nos grupos, contribuir no processo de mudança, possibilitando o 

entendimento das mais variadas particularidades dos indivíduos (Diehl, 2004). No caso em 

estudo, a abordagem é quantitativa e qualitativa, uma vez que a interpretação dos resultados 

dar-se-á após análise de levantamentos numéricos e coleta de dados das UBS. O processo de
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raciocínio adotado será o da indução que consiste em generalizar fatos a partir de muitas ob­

servações.

Do ponto de vista de seus objetivos a pesquisa se classifica como exploratória. Se­

gundo Gil (2002) a pesquisa exploratória envolve um levantamento bibliográfico, entrevistas 

com pessoas que tiveram experiências práticas com o problema pesquisado e análise de 

exemplos que estimulem a compreensão. Para a pesquisa em análise foi realizada uma revisão 

sistemática da literatura, coleta e análise de dados nas UBSs em estudo. A classificação da 

pesquisa pode ser analisada resumidamente na FIGURA 3.

FIGURA 3 - Classificação da pesquisa

Fonte: A autora (2024).
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3.2 ETAPAS DA PESQUISA

Com base no levantamento dos fatores importantes na gestão da infraestrutura de 

unidades básicas de saúde, a proposta foi desenvolver um modelo de sistema de gerenciamen­

to estratégico para o gestor. Para alcançar o objetivo, a pesquisa foi dividida em 8 etapas, con­

forme FIGURA 4, adaptada das recomendações para a condução do DSR propostas por 

Dresch, Lacerda e Antunes Júnior (2015).

FIGURA 4 - Etapas da pesquisa

Fonte: Elaborado pela autora a partir de Dresch, Lacerda e Antunes Júnior (2015).

3.3 ETAPA 1 -  IDENTIFICAÇÃO DO PROBLEMA

Durante reuniões realizadas com profissionais das secretarias da saúde, do urbanismo 

e de obras do Município A foram levantados pontos de pauta sobre a concepção dos projetos 

de UBS, financiamento, execução e fiscalização das obras. Constatou-se que não existe uma 

gestão ativa da avaliação de desempenho das edificações em UBS neste município. Isso ocor­

re por diversos fatores como grande demanda de serviços nas secretarias envolvidas, falta de 

profissionais específicos que assumam esta responsabilidade, falta de supervisão externa que
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controle este processo e inexistência de ferramenta que auxilie o usuário na geração de resul­

tados.

Diante desse contexto o objetivo da pesquisa foi desenvolver uma abordagem de ava­

liação pós-ocupação de unidades básicas de saúde, via web, visando facilitar a identificação 

de ações corretivas e preventivas referentes às instalações físicas desses estabelecimentos. 

Essa ferramenta foi desenvolvida com o auxílio dos sistemas de informação e busca ser práti­

ca e acessível, destinada tanto a profissionais da área de construção como a leigos, facilitando 

a avaliação de UBS. Ao mensurar o desempenho dessas edificações, a ferramenta visa forne­

cer suporte ao gestor, auxiliando nas decisões relativas a ações corretivas e preventivas relaci­

onadas às instalações físicas dos estabelecimentos.

3.4 ETAPA 2 -  REVISÃO SISTEMÁTICA DA LITERATURA

A Revisão Sistemática da Literatura foi realizada com o objetivo de fornecer uma vi­

são abrangente das pesquisas existentes sobre avaliação de desempenho de edificações, edifi­

cações hospitalares e sistemas de informação. O estudo teve como foco a elaboração de um 

artefato para avaliação de desempenho de edificações de unidades básicas de saúde, a fim de 

auxiliar gestores na tomada de decisões relacionadas a ações corretivas e preventivas para 

melhorias nas edificações. A pesquisa abrangeu uma ampla revisão da literatura existente, 

examinando estudos sobre os diversos aspectos da avaliação de desempenho de edificações, 

incluindo seus múltiplos critérios, também foram investigadas as características específicas 

das edificações hospitalares, levando em consideração suas necessidades e requisitos únicos e, 

por fim, foram explorados os sistemas de informação aplicados nesse contexto, buscando 

identificar as melhores práticas e as tecnologias disponíveis para o suporte à avaliação de de­

sempenho.

A síntese da revisão sistemática destaca as principais descobertas obtidas a partir da 

análise dos artigos científicos selecionados, fornecendo uma base sólida de conhecimento 

para embasar o desenvolvimento de um artefato de avaliação de desempenho que atenda às 

necessidades específicas das UBS. Essa pesquisa contribui para o avanço do conhecimento 

nessa área e tem o potencial de melhorar a qualidade e eficiência das UBS, impactando posi­

tivamente a prestação de cuidados de saúde à comunidade.

O método PRISMA (Preferred Reporting Items fo r  Systematic Reviews and Meta­

Analyses) foi utilizado como um guia para orientar esse processo da Revisão Sistemática da
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Literatura. Após definidos os temas dos pilares da pesquisa, na etapa de Identificação, foram 

realizados buscas sistemáticas na base de dados do Portal Periódicos CAPES/MEC, inicial­

mente com o objetivo identificar as palavras-chaves correlatas aos pilares da pesquisa e poste­

riormente a busca com as combinações entre as palavras-chaves, com auxílio de filtros e ope­

radores boleanos. Esta etapa resultou na listagem 1 de artigos encontrados com um total de 

2.184 estudos pertinentes.

Na Seleção ocorreram diversos processos de triagem, com a aplicação de critérios de 

inclusão e exclusão, aos artigos encontrados a fim de garantir que apenas os estudos adequa­

dos fossem considerados. Com auxílio do software Zotero, foram eliminados os artigos repe­

tidos, resultando na listagem 2 com 1.837 artigos. Com a leitura dos títulos e resumos mais 

artigos foram excluídos por não serem considerados relevantes ao escopo da pesquisa, resul­

tando na listagem 3 com 263 artigos selecionados. Após a triagem da análise das palavras- 

chaves, a listagem 4 resultou em 116 artigos que foram classificados como inseridos no tema 

do estudo. O próximo passo da seleção foi fundamentado na ferramenta adaptada 5W1HS. Os 

116 artigos foram lidos na íntegra e classificados através de 07 perguntas (what? where? 

when? why? who? how? Information System?) resultando na listagem 5 com 42 artigos sele­

cionados.

A etapa Análise envolveu a extração de dados relevantes dos estudos, como tendên­

cias, informações sobre os periódicos publicados, qualidade dos indicadores bibliométricos, 

entre outros, a fim de averiguar a relevância dos estudos encontrados. Nesta etapa os 42 arti­

gos selecionados foram analisados quanto aos anos de publicação, periódicos publicados e 

indicadores bibliométricos, a fim de compreender o cenário atual do tema em questão.

Em seguida, na etapa de Avaliação, os artigos passaram por mais uma etapa de tria­

gem, que teve como objetivo identificar os autores mais significativos para este estudo. Atra­

vés da avaliação do conteúdo do material selecionado, e buscando identificar os mais comple­

tos e com melhores subsídios para o embasamento deste trabalho, chegou-se na listagem 6 

com seletos 25 artigos que representam as referências mais importantes para este estudo. A 

FIGURA 5 resume as etapas de seleção realizadas na RSL.
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Fonte: A autora (2024).

A revisão sistemática da literatura forneceu uma síntese abrangente das pesquisas 

existentes sobre o tema em questão, permitindo uma análise crítica dos 25 artigos seleciona­

dos, a qual revelou contribuições, limitações e aplicações práticas que podem auxiliar de ma­

neira significativa no desenvolvimento desta a pesquisa. Cabe ressaltar que a revisão sistemá­

tica da literatura é apresentada na íntegra no capítulo 4 desta dissertação.

Em um contexto científico cada vez mais vasto e em constante evolução, a revisão 

sistemática da literatura desempenha um papel crucial na promoção da qualidade, confiabili­

dade e relevância das informações disponíveis, contribuindo para o avanço do conhecimento e 

aprimoramento das práticas em diversas áreas de estudo.

3.4.1 Elaboração do modelo teórico

O arcabouço teórico obtido a partir da revisão sistemática da literatura desempenhou 

um papel fundamental na condução de toda a pesquisa e análise. Os 25 artigos selecionados 

na RSL são considerados referências fundamentais relacionadas ao tópico abordado, e por 

isso podem ser comparados a peças de um quebra-cabeça complexo, onde cada peça represen­

ta uma perspectiva única sobre o tema. Baseado na RSL foi possível criar um modelo teórico 

para relacionar a teoria com o universo empírico. Com a intenção de construir um modelo que 

represente os fenômenos estudados e seja capaz de resolver problemas foi proposto o desen­
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volvimento de um protótipo de aplicativo para ser aplicado em Unidades Básicas de Saúde 

(UBS) do Município A. O modelo do protótipo é como um quadro que será composto com as 

peças de um quebra-cabeça, a FIGURA 6 ilustra esta metáfora em que cada artigo selecionado 

contribui com uma parte da imagem, fornecendo insights valiosos e diferentes ângulos de 

visão sobre como a tecnologia pode ser aplicada na avaliação pós-ocupação de unidades bási­

cas de saúde.

FIGURA 6 - Contribuição dos 25 artigos selecionados na elaboração do modelo teórico

Assim como no quebra-cabeça, cada peça é essencial para completar o quadro geral, 

alguns autores forneceram informações detalhadas sobre como avaliar o desempenho de edifi­

cações de saúde (FIGURA 6 -  grupo A). Peykani e Pishvaee (2024); Tekbiyik Tekin e Din-
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cyurek (2023); Costa, Castro e Mateus (2023); Dahooie et al. (2021); Wong; Olanrewaju e 

Lim (2021); Jain et al. (2021); Brambilla et al. (2020); Durosaiye et al. (2020); Wanigarathna 

et al. (2019); Brambilla e Capolongo (2019a); Gao et al. (2018); Aalto et al. (2017) destaca­

ram em seus artigos a complexidade das Edificações Assistenciais de Saúde (EAS), em sua 

maioria focando em hospitais.

Oito artigos da RSL destacaram a importância dos Sistemas de Informação na Avali­

ação do Desempenho de Edificações (FIGURA 6 -  grupo C). Massafra et al. (2023); Tripathi, 

Froese e Mallory-Hill (2023); Acampa e Pino (2023); Artan et al. (2022); Ramsauer et al. 

(2022); Acampa et al. (2021); Carbonari et al. (2019); Patlakas et al. (2017).

Além disso, entre os vinte e cinco artigos selecionados, dois trabalhos forneceram 

pontos de vistas sobre manutenção das edificações, que não estão diretamente relacionados à 

Avaliação de Desempenho de Edificações (FIGURA 6 -  grupo D). Estes autores e seus traba­

lhos são como as peças de quebra-cabeça que embora não se encaixem diretamente no tema 

principal da pesquisa, ainda contribuem para criar um panorama mais amplo e abrangente 

sobre a Avaliação do Desempenho de Edificações como um todo. Assim como no quebra- 

cabeça, onde cada peça contribui para a imagem geral, esses autores também contribuem para 

o entendimento completo do campo, mesmo que suas contribuições estejam em um contexto 

ligeiramente diferente.

Por fim, apenas três artigos, Soares, Ornstein e França (2024); Zhan et al. (2022); 

Marmo et al. (2019); abordaram os três temas simultaneamente: edifícios hospitalares, avalia­

ção do desempenho de edificações e Sistemas de Informação, (FIGURA 6 -  grupo B). Na 

metáfora do quebra-cabeças, eles podem ser comparados a peças especiais que se destacam no 

conjunto. Enquanto as outras peças se encaixam em áreas específicas, esses autores e seus 

trabalhos servem como peças de conexão que são essenciais para unir diferentes partes do 

quebra-cabeça e permitir que a imagem se forme de maneira coesa, esses autores desempe­

nham um papel crucial ao integrar os conceitos de Avaliação do Desempenho de Edificações, 

Edificações Assistenciais de Saúde e Sistemas de Informação. Eles preenchem as lacunas en­

tre esses três temas, fornecendo uma visão mais completa e holística do campo de estudo.

Com base na análise crítica dos autores selecionados, a pesquisa foi evidenciada em 

outros contextos (globais e históricos), além disso foram identificadas contribuições, limita­

ções e aplicações práticas que auxiliaram de maneira significativa no desenvolvimento de um 

modelo teórico que relacionou a teoria com o universo empírico e proposto o desenvolvimen­

to da ferramenta para UBS.



49

3.5 ETAPA 3 -  IDENTIFICAÇÃO E PROPOSTA DO ARTEFATO

Com a etapa anterior, por meio da Revisão Sistemática da Literatura (RSL), identifi­

cou-se artefatos que abordaram questões semelhantes às que estão sendo investigadas. Embo­

ra alguns desses artefatos já  atendam às necessidades relacionadas aos problemas em estudo, 

optou-se por uma nova proposta, visando potencialmente proporcionar soluções mais efica­

zes. Além disso, ao identificar as ferramentas previamente desenvolvidas, foi possível incor­

porar as melhores práticas e lições aprendidas de outros pesquisadores, para enriquecer e 

aprimorar a proposta em desenvolvi mento.

Para Dresch, Lacerda e Antunes Júnior (2015) o processo de proposição de artefatos 

é essencialmente criativo, portanto, raciocínio abdutivo, previamente conceituado. Além da 

criatividade, o pesquisador deve usar seu conhecimento prévio para propor soluções robustas 

que possam ser usadas para melhorar a situação atual, resolvendo o problema em estudo.

Para auxiliar na proposta do artefato e buscar soluções para o problema de pesquisa, 

foi realizado um mapa mental, FIGURA 7, que representa graficamente as variáveis que inter­

ferem no objetivo do estudo. O mapa mental foi elaborado a partir de uma série de interações 

práticas realizadas durante o desenvolvimento da pesquisa e reflete informações obtidas em 

reuniões com a gestora da Secretaria de Saúde do Município A, com a Secretaria de Urbanis­

mo, além de conversas detalhadas com coordenadores e profissionais técnicos das Unidades 

Básicas de Saúde (UBS). Essas interações foram importantes para compreender as necessida­

des e desafios enfrentados por esses atores no cotidiano das UBS, especialmente em relação à 

infraestrutura e à eficiência da comunicação com a alta gestão. Portanto, a construção deste 

mapa é o resultado de um processo colaborativo e prático, que combina percepções diretas 

dos envolvidos com a análise das condições reais das UBS.
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FIGURA 7 - Mapa mental

Fonte: A autora (2024).

3.6 ETAPA 4 -  PROJETO DO ARTEFATO

Artefato, do latim arte + factus, significa feito com arte ou com técnica. Pode ser 

definido como um artifício, algo construído artificialmente, de maneira intencional, tem uma 

utilidade específica, é o resultado de um projeto, é um produto “adaptado aos objetivos e 

propósitos do homem” (Simon, 2019). Na metodologia Design Science Research, um artefato 

é projetado para uma finalidade, não se restringem a objetos físicos, podem também ser 

artifícios intelectuais intangíveis, é criado para resolver um problema específico ou atender a
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uma necessidade identificada no contexto da pesquisa em questão. O artefato pode assumir 

diversas formas, como software, modelos, frameworks, processos, entre outros. Ele é 

projetado e desenvolvido com base nos princípios da pesquisa em design, que incluem a 

compreensão do problema, a criação de uma solução, a avaliação da solução e a comunicação 

dos resultados (Pimentel; Fillipo; Santos, 2020).

Para esta pesquisa o artefato será um protótipo de ferramenta web que foi projetado 

em duas vertentes, primeiro a elaboração de um escopo do layout e usabilidade da ferramenta, 

e paralelamente a concepção de um protocolo de avaliação para a coleta de dados. O escopo 

do produto é uma fase importante no projeto, nesta etapa são descritas as características, 

funcionalidades, especificações técnicas e requisitos do produto. O escopo define os limites 

do que será entregue aos usuários finais, ajudando a evitar expectativas irreais ou adições 

desnecessárias durante o processo de desenvolvimento (Maximiano, 2010).

Para que a aplicação e a validação da ferramenta ocorram de maneira efetiva, é in­

dispensável a obtenção de dados precisos e seguros. Barbosa (1999) afirma que “um sistema 

de monitoramento e avaliação de projetos só pode ser implementado com sucesso com a defi­

nição dos meios para a obtenção de dados confiáveis sobre os processos, produtos e resulta­

dos”. Para a obtenção de dados existem diversos instrumentos capazes de atribuir índices nu­

méricos às características das pessoas ou objetos de medição, resultando em um conjunto de 

valores numéricos resumidos e registrados em relatórios. Barbosa afirma que quanto maior a 

qualidade das medidas, mais satisfatórios serão os resultados. Nesse contexto, a técnica de 

pesquisa a ser escolhida deve se basear, principalmente, nas necessidades de informações. 

Alguns procedimentos usuais para a coleta de dados são questionários, entrevistas, observação 

direta, registros institucionais e grupos focais (Barbosa, 1999).

Para a obtenção de dados desta pesquisa inicialmente foram feitas análises documen­

tais (ou análises dos registros institucionais). Barbosa (1999) aponta alguns benefícios desse 

procedimento de coleta de dados como o uso de registros já  disponíveis, informação estável, 

redução de tempo e custos com pesquisas para avaliação. Entretanto, o autor explica alguns 

cuidados a serem observados em uma análise documental. Os dados podem estar incompletos 

ou excessivamente agregados dificultando seu uso, podem ter ocorrido mudanças em padrões, 

devido às épocas diferentes em que os dados foram coletados, inviabilizando a comparação 

entre eles, e os dados podem ser de uso confidencial ou difíceis de recuperar.
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3.7 ETAPA 5 -  DESENVOLVIMENTO DO ARTEFATO E AVALIAÇÃO

Conforme explicado, o propósito fundamental da pesquisa é o desenvolvimento de 

um artefato destinado à gestão ativa da avaliação de desempenho de Unidades Básicas de Sa­

úde (UBS). Para alcançar esse objetivo, o projeto se desdobrou em duas abordagens princi­

pais. A primeira vertente envolveu a criação de uma ferramenta web, cuja finalidade foi men­

surar o desempenho dessas edificações e fornecer suporte ao gestor no processo de tomada de 

decisões. A segunda vertente focou no desenvolvimento de um protocolo de avaliação eficaz, 

abrangendo todos os critérios pertinentes para determinar o nível de desempenho da edifica­

ção avaliada. Após essa etapa, o artefato foi submetido a avaliação e validação interna, prepa­

rando-se para a subsequente fase de implementação.

3.7.1 Desenvolvimento de ferramenta para sistema web

Para o início do desenvolvimento da ferramenta foram utilizados majoritariamente 

três ferramentas tecnológicas, JavaScript; Vue. Js e MongoDB. A escolha dessas ferramentas 

foi feita com base em suas capacidades de escalabilidade, flexibilidade e eficiência, que são 

necessárias para a criação de uma aplicação Web, como uma ferramenta de Avaliação Pós- 

Ocupação.

JavaScript é uma linguagem de programação interpretada voltada para web. Foi cria­

da pela Netscape em parceria com a Sun Microsystems, com a finalidade de fornecer um meio 

de adicionar interatividade a uma página web (Silva, 2020). Ela é executada diretamente nos 

navegadores dos usuários não sendo necessário a hospedagem em um servidor remoto.

O Vue.js é um framework feito na linguagem JavaScript que tem como grande van­

tagem o reaproveitamento de código. É uma ferramenta que ajuda na criação de sites e aplica­

tivos web de forma simples, organizada e interativa (Vilarinho, 2021).

O nome MongoDB vem da expressão inglesa humongous que significa gigantesca. 

Trata-se de um tipo de banco de dados não relacionais (NoSQL) orientado a documentos. Es­

tes sistemas utilizam um modelo de dados mais adaptável e são projetados para gerenciar 

grandes conjuntos de dados. Ao contrário dos bancos de dados relacionais tradicionais, que 

organizam os dados na forma de tabelas, linhas e colunas, o NoSQL são capazes de receber 

informações estruturadas, semiestruturadas e não estruturadas. Essa característica torna o 

MongoDB altamente escalável, flexível e eficiente (Laudon; Loudon, 2014). Após o usuário 

preencher o formulário de avaliações e o submeter, esses dados são armazenados no banco de
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dados. Especificamente as respostas do formulário são indexadas a um código de 4 algarismos 

cujos 2 primeiros dígitos representam o número do critério, variando de 01 a 22, enquanto os 

2 últimos algarismos enumeram as perguntas. Por exemplo, o código 1234 se refere à pergun­

ta 34 do critério 12. No banco de dados é armazenado o código da pergunta com sua respecti­

va resposta, conforme evidencia a FIGURA 8.

Posteriormente, para a continuação do desenvolvimento da ferramenta novas parceri­

as passaram a ser utilizadas, optou-se pela tecnologia CRM Salesforce - Sales Cloud.

O termo CRM é uma sigla em inglês para Customer Relationship Management, que 

traduzido significa gerenciamento de relacionamento com o cliente. Essa é uma tecnologia 

aplicável a qualquer tipo de empresa ou organização, independentemente do porte, com o 

propósito de gerenciar e fortalecer os vínculos com os clientes. O sistema CRM é fundamental 

para auxiliar as organizações ao longo de todo o ciclo de vida do cliente, englobando áreas 

como marketing, vendas, comércio, serviços e tecnologia da informação. Essa tecnologia pos­

sibilita que as empresas gerenciem seus relacionamentos com clientes por meio de dados. O 

armazenamento, rastreamento e análise de informações são centralizados em um único local. 

Com isso é possível obter uma visão completa dos clientes, permitindo o compartilhamento e 

análise em tempo real por equipes em toda a empresa (Salesforce CRM, 2023).

A Salesforce é uma empresa de softwares que utiliza a plataforma CRM para o ge­

renciamento de relacionamento entre empresas e pessoas. Para a continuação do desenvolvi­

mento do protótipo a ser utilizado pelos usuários da UBS, foi escolhida a versão gratuita da
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ferramenta Sales Cloud uma tecnologia de computação em nuvem ou cloud computing utili­

zada pela Salesforce.

Cloud computing representa o fornecimento de recursos de computação a partir de 

uma rede de servidores remotos hospedados na internet essa abordagem é uma alternativa 

acessível e de fácil manutenção em comparação ao modelo antigo de execução de softwares, 

plataformas e aplicativos, além de proporcionar o armazenamento e processamento de dados, 

em computadores pessoais ou servidores locais (Salesforce CRM, 2023).

A FIGURA 9 exemplifica o modelo de banco de dados na nuvem utilizado para o 

desenvolvimento da ferramenta, com suas principais tabelas e relacionamentos.

Fonte: A autora (2024)

Conforme ilustrado na FIGURA 9, a tabela "conta" representa uma tabela nativa da 

plataforma, destinada ao armazenamento das diversas unidades básicas de saúde (ubs) criadas. 

similarmente, a tabela "contato" também é nativa da plataforma, responsável por armazenar 

os dados dos usuários cadastrados na página de login da ferramenta web.

As tabelas "ambiente" e "questionário" são personalizadas e criadas para armazenar 

informações específicas. a tabela "ambiente" registra os ambientes criados pelos usuários, 

como exemplos: recepção, consultório, banheiro, entre outros. Já a tabela "questionário" é
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personalizada para armazenar o protocolo de avaliação, contendo todas as perguntas criadas 

antecipadamente para apresentação nas telas aos usuários.

Por fim, a tabela "resposta" é também personalizada e designada para armazenar as 

respostas fornecidas pelos usuários durante a interação com a ferramenta.

Através da coleta e análise de dados obtidos a partir das interações dos usuários com 

o sistema, foi possível a criação de um dashboard, que tem como função auxiliar na identifi­

cação e solução de problemas existentes na edificação, promover melhorias, além de subsidiar 

o processo de projeto e construção de novas edificações.

O dashboard foi implementado no power BI. Business Intelligence (BI) é uma abor­

dagem que envolve a coleta, organização, tratamento e análise de dados e informações, com o 

propósito de criar indicadores que auxiliem na tomada de decisões estratégicas. Abrange prá­

ticas, tecnologias e processos que permitem a coleta, análise e transformação dados brutos em 

informações valiosas e acionáveis. Por meio do BI, é possível identificar tendências, realizar 

análises de desempenho e obter insights relevantes, fundamentando decisões mais informadas 

(Vieira, 2023). O power B I  é uma ferramenta de Business Intelligence que foi desenvolvido 

pela Microsoft Corporation. Ele permite a coleta de dados de diversas fontes, transformando 

em visualizações interativas e de fácil compartilhamento. Assim, ficou decidido pelo power 

B I por entendermos ser uma ferramenta recomendável para acompanhar as informações das 

UBS do município e útil para embasar as decisões estratégicas do gestor.

3.7.2 Desenvolvimento do protocolo de avaliação

Diversas pesquisas relacionadas à Avaliação Pós-Ocupação (APO) têm sido condu­

zidas no Programa de Pós-Graduação em Engenharia Civil da Universidade Federal do Paraná 

(PPGEC-UFPR). No escopo da presente pesquisa, autores se propõe a realizar uma análise 

crítica buscando sistematizar três métodos específicos de avaliação de edificações desenvol­

vidos por pesquisadores associados a esse programa. Cada um dos métodos direciona-se a 

uma área específica: Unidades Básicas de Saúde, escolas e edificações do tipo light wood  

frame (LWF). Esses métodos identificaram critérios e subcritérios essenciais para diagnosticar 

o desempenho dos ambientes construídos.

O objetivo inicial é propor um modelo unificado de avaliação global, capaz de ser 

aplicado na avaliação do desempenho de edifícios com diversas tipologias. Este esforço visa 

contribuir para o aprimoramento dos métodos existentes. Posteriormente, o modelo será adap­

tado especificamente para uso em Estabelecimentos de Assistência à Saúde (EAS), com foco
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especial em UBS. O protocolo resultante será integrado à ferramenta web para a avaliação de 

desempenho das edificações.

Para o desenvolvimento do protocolo resultante, a pesquisadora enfrentou um desafio 

crucial de adaptar as perguntas para os usuários finais, que englobam coordenadores, gestores 

e técnicos. Nesse contexto, a linguagem precisou ser cuidadosamente ajustada para atender a 

esse público específico. A complexidade residiu na necessidade de transformar um protocolo 

técnico, originado a partir dos trabalhos dos estudantes do PPGE-UFPR, em um protocolo 

acessível aos usuários finais, sem introduzir viés indesejáveis. Este processo requereu uma 

habilidade particular para comunicar efetivamente as questões de forma compreensível e rele­

vante para um público menos familiarizado com os aspectos técnicos, garantindo, assim, a 

eficácia e a imparcialidade na avaliação do desempenho das edificações.

3.7.3 Características da população a ser estudada

Como mencionado, foram selecionados para a participação na pesquisa três grupos 

de usuários finais: o gestor, que receberá os relatórios de desempenho e todas as informações 

relevantes das estruturas físicas das UBS; o usuário técnico que irá coletar dados referentes 

às dimensões Ambiente, Projeto e Edificação. E os coordenadores da UBS que responderão às 

perguntas das dimensões Ambiente e Edificação.

De acordo com Fischer et al. (2014) os coordenadores das UBS exercem um papel 

significativo na atividade fim, pois suas ações e decisões impactam diretamente a qualidade 

do serviço prestado. Tradicionalmente, os profissionais que atuam na saúde ingressam na car­

reira pública por meio de concurso para áreas específicas relacionadas à sua especialidade, e 

entre as competências técnicas exigidas para os coordenadores destacam-se: (a) cumprir e 

conhecer as normas e legislação do SUS; (b) garantir a execução dos serviços ofertados; (c) 

conhecer as metas e prioridades da SMS; e (d) deter conhecimento em gestão com foco na 

saúde pública.

Já as competências comportamentais para um coordenador local, destacando-se: (a) 

capacidade de estabelecer intermediação, diálogo, negociação e parcerias para resolução de 

problemas; (b) articulação política em prol da unidade básica de saúde e SMS; (c) capacidade 

de liderança, tomada de decisão, gestão compartilhada, atender aos anseios dos cidadãos, es­

pecialmente os usuários do serviço (Fischer et al., 2014).

Os profissionais técnicos, por sua vez, possuem formação em engenharia civil, arqui­

tetura ou afins, e ingressam na secretaria da saúde normalmente via concurso público. Entre
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suas principais responsabilidades destacam-se a fiscalização da qualidade e segurança das 

obras públicas, incluindo construções e reformas de unidades básicas de saúde.

Por fim, a terceira classe de usuários são os gestores públicos. Queiroz (2021) expli­

ca que a administração pública é regida pelos princípios da legalidade, impessoalidade, mora­

lidade, publicidade e eficiência. Com os recursos escassos, cada vez mais são cobrados trans­

parência nas decisões. A sociedade passa a atuar como observadora da utilização dos recursos 

públicos de forma transparente, introduzindo os cidadãos no debate público com o objetivo de 

garantir que os direitos da coletividade se façam valer. Nesse contexto, a ferramenta a ser de­

senvolvida visa respaldar os gestores para que sejam tomadas decisões transparentes e objeti­

vas.

3.7.4 Validação e avaliação da ferramenta

Robson e Mccartan (2016) destacam que a confiabilidade é fundamental para um 

trabalho de medição. Para os autores, erros e viés do observador e/ou do participante podem 

resultar em falta de confiança na pesquisa. Nesse contexto, as validades da pesquisa se tornam 

relevantes. Para evitar possíveis erros de método, e dar consistência à pesquisa, é possível 

relacionar três testes de validade: validade do constructo, validade interna e validade externa 

(Robson; Mccartan, 2016).

Para Yin (2001) a validade do constructo estabelece medidas operacionais corretas 

para os conceitos que estão sendo estudados. O objetivo da pesquisa é criar uma ferramenta 

para avaliação de desempenho de edificações assistenciais de saúde (EAS), especificamente 

em Unidades Básicas de Saúde (UBSs). Para alcançar o objetivo deste trabalho, bem como a 

validade do constructo, inicialmente foi realizada uma revisão sistemática da literatura bus­

cando citações bibliográficas similares ao tema abordado, a fim de, evidenciar a pesquisa em 

outros contextos (globais e históricos).

Os procedimentos para testes de validade interna foram inicialmente realizar a cons­

trução da explanação, estudar pesquisas similares e realizar adequações. Após isso, aplicar na 

pesquisa, fazendo compilações entre os estudos existentes na literatura com os dados coleta­

dos na prática. O primeiro protótipo do artefato foi testado e validado pelos membros da equi­

pe do projeto. Além disso, uma UBS foi escolhida para um teste piloto, em que a autora do 

projeto fez a aplicação da ferramenta, e a partir desse teste, a ferramenta foi disponibilizada 

para serem testadas pelos usuários finais, desta forma foi comprovada a validade interna do 

artefato.
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Quanto a validade externa, Robson e Mccartan (2016) enfatizam que esta estabelece 

domínios em que as descobertas podem ser generalizadas. A ferramenta desenvolvida foi pro­

jetada para ser aplicada em UBS do Município A. Existe a possibilidade de o artefato ser re­

plicado para UBSs de outros municípios e inclusive outras EAS. Além disso, este trabalho se 

torna relevante para pesquisadores que desejam aplicar a avaliação de desempenho para ou­

tros tipos de edificações. Para tanto é importante uma revisão do protocolo, a fim de realizar 

possíveis ajustes que venham a ser necessários. Desta maneira, a pesquisa contribui para a 

evolução e discussão do tema proposto.

Para a realização do teste piloto e subsequente implementação da ferramenta, estabe­

leceu-se uma parceria com a Secretaria Municipal de Saúde do Município A. O projeto foi 

divulgado e apresentado aos responsáveis pela Secretaria de Saúde, bem como aos coordena­

dores das Unidades Básicas de Saúde (UBS) do município. Como resultado dessa colabora­

ção, quatro UBSs foram identificadas para participar do experimento.

A parceria teve como objetivo avaliar o conhecimento na prática, permitindo ajustes 

conforme necessário. Além disso, a intenção foi levar o conhecimento acadêmico para o con­

texto real, contribuindo assim para a melhoria das UBSs. A escolha específica das UBSs foi 

realizada pela Secretaria de Saúde, justificando-se pela seleção de unidades de diferentes por­

tes, em diferentes estágios do ciclo de vida da edificação e com variações em sua concepção. 

A TABELA 2 fornece informações adicionais sobre as UBSs, sendo que cada uma recebeu 

um código de identificação de acordo com seu porte. Inicialmente, para a aplicação do teste 

piloto, a UBS P1 foi escolhida.

De acordo com Brasil (2013), referente ao Programa de Requalificação de Unidades 

Básicas de Saúde instituído em 2011 para estabelecer mecanismos de repasse de recursos fi­

nanceiros para as UBS, estas se classificam em 4 portes, sendo: UBS porte 1: destinada e apta 

a abrigar, no mínimo, 1 (uma) equipe de atenção básica e metragem mínima: 297,72 m2 UBS 

porte II: destinada e apta a abrigar, no mínimo, 2 (duas) equipes de atenção básica e metragem
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mínima: 374,04 m2. UBS porte III: destinada e apta a abrigar, no mínimo, 3 (três) equipes de 

atenção básica e metragem mínima: 481,32 m2. UBS porte IV: destinada e apta a abrigar, no 

mínimo, 4 (quatro) equipes de atenção básica e metragem mínima: 564,84 m2 (Brasil, 2013).

3.8 ETAPA 6 -  IMPLANTAÇÃO DO PROTÓTIPO

O projeto só avançou para as próximas etapas da pesquisa após ter sido submetido a 

análise ética e recebido a aprovação de dois Comitês de Ética em Pesquisa. O parecer con­

substanciado aprovado do Comitê de Ética em Pesquisa -  CEP da UFPR, n° 5.724.216, foi 

aprovado em 26/10/2022 conforme Anexo I, e o parecer consubstanciado aprovado do CEP 

da Instituição Coparticipante, n°5.842.816, foi aprovado em 01/01/2023 conforme Anexo II.

3.8.1 Recrutamento dos participantes

Para o recrutamento dos participantes a abordagem inicial se deu por meio de men­

sagens de e-mails, retirados de sites públicos, para os responsáveis da secretaria da saúde do 

município estudado, a fim de apresentar-lhes o TCLE (Termo de Consentimento Livre e Es­

clarecido), ver Anexo III, e o projeto de pesquisa.

Para a obtenção de dados para análise, foi solicitado o teste da ferramenta em quatro 

unidades básicas de saúde do Município A. A secretaria de saúde indicou quais UBS puderam 

participar, bem como quem seriam os usuários finais que possivelmente participariam da pes­

quisa, entre eles, coordenadores de UBS, profissionais técnicos e gestores.

Essa fase foi conduzida de tal forma a garantir total autonomia de decisão para os 

participantes e não os constranger de nenhuma maneira. Além disso, mesmo após a assinatura 

do TCLE -  termo de consentimento livre e esclarecido, os convidados tiveram total autono­

mia para desistir da sua participação sem nenhum tipo de prejuízo físico ou emocional.

Assim que for autorizado, a pesquisadora entrou em contato, inicialmente através de 

mensagens de e-mails (retirados de sites públicos), para convidar os usuários a participar da 

pesquisa. Os e-mails foram enviados individualmente para cada endereço eletrônico através 

de um computador protegido por senha, o qual apenas a pesquisadora tem acesso. No e-mail 

será anexado o TCLE - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. No TCLE estava des­

critos todos os detalhes da pesquisa (justificativa, objetivos, procedimentos, desconfortos, 

riscos, benefícios, grupos pesquisados etc.), além de assegurar os direitos dos participantes.



60

Os participantes convidados tiveram total autonomia e liberdade para não aceitar o 

convite, sem nenhum dano físico ou emocional. Entretanto, para os participantes que aceita­

ram o convite, foi agendada uma reunião para que a pesquisadora fornecesse todas as infor­

mações (de forma oral e registrada no TCLE) com clareza, destacando o recebimento de assis­

tência integral e imediata, de forma gratuita, pelo tempo que for necessário, em caso de danos 

decorrentes da pesquisa. Além disso, nessa reunião a pesquisadora forneceu todas as informa­

ções sobre os procedimentos que seriam realizados e comprovou que o projeto passou por 

análise ética, sendo aprovado por dois Comitês de Ética em Pesquisa. Foram esclarecidos to­

dos os direitos do participante em especial a liberdade de retirar o seu consentimento em 

qualquer fase da pesquisa; o direito de ter assegurada a confidencialidade dos seus dados; e ter 

assegurada sua privacidade.

A pesquisadora responsável pelo estudo deixou os convidados à vontade pelo tempo 

que foi necessário, para decidirem sobre a participação ou não na pesquisa, de forma livre. O 

convidado teve liberdade para aceitar ou não sua participação no estudo, bem como liberdade 

para retirar o seu consentimento em qualquer fase da pesquisa.

3.8.1.1 Critérios de inclusão e exclusão

Quanto aos critérios para inclusão e exclusão dos participantes no estudo, segue um 

resumo na TABELA 3. Espera-se que um profissional que exerça sua função efetiva dentro da 

carreira pública, conheça e cumpra as normas e legislações que regem sua secretaria. Assim, a 

pesquisadora realizou observações com base em documentos públicos, como a Política Naci­

onal de Atenção Básica (PNAB), e caso fosse identificado algum participante propenso a ex­

clusão, tais observações seriam relatadas à responsável pela Instituição Coparticipante, a qual 

juntamente com a pesquisadora avaliariam a possibilidade da exclusão do participante.
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3.8.2 Teste pelos usuários

Após os testes e ajustes dos protótipos, bem como a validação da versão final, a fer­

ramenta foi disponibilizada para utilização pelos usuários. Nesta etapa houve a coleta de da­

dos por meio da observação não participante do pesquisador, com auxílio da TI (tecnologia da 

informação). De acordo com Moreira (2004) na observação não participante o pesquisador 

não se envolve com o objeto pesquisado. O pesquisador permanece alheio à comunidade ou 

processo ao qual está pesquisando, tendo um papel de espectador do objeto observado. O ob­

servador não está diretamente envolvido na situação analisada e não interage com objeto da 

observação. Nesse tipo de observação o pesquisador apreende uma situação como ela real­

mente ocorre.

Neste contexto, enquanto os usuários estavam utilizando o protótipo, a pesquisadora 

teve acesso de forma on-line à ferramenta, apenas como observadora, através da utilização do 

celular e laptop. A pesquisadora coletou informações de maneira totalmente remota, não par­

ticipou de nenhuma forma do contexto social dos grupos, deixando os participantes à vontade 

para interagir livremente com a ferramenta. Desta forma, foi possível analisar à distância a 

maneira como os usuários, das diferentes UBS, estavam se relacionando com o artefato, com­

plementar a coleta dados e implementar melhorias para o produto.
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Após o período de testes foi aplicado um questionário, o Apêndice I apresenta um 

modelo do questionário aplicado nessa etapa.

Os questionários, também conhecidos como survey são procedimentos usuais e con­

fiáveis para a coleta de dados. Entre os benefícios do uso desse método, Barbosa (1999) enfa­

tiza o custo razoável para a aplicação; a padronização das questões, proporcionando uniformi­

dade na pesquisa; possibilidade de anonimato da pessoa questionada; tempo livre para as res­

postas; e questões objetivas de fácil pontuação e conversão de dados para arquivos computa­

cionais. Os questionários são empregados para a medição de atitudes, opiniões, comportamen­

tos, circunstâncias da vida, entre outros. E podem ser aplicados individualmente ou em gru­

pos, contendo questões abertas, fechadas, de múltipla escolha, respostas numéricas ou do tipo 

sim ou não. No entanto, Barbosa (1999) salienta alguns pontos negativos que podem surgir na 

utilização dos questionários como inviabilidade para comprovar ou esclarecer respostas; difi­

culdade de pontuar questões abertas; itens ambíguos; e margem para respostas influenciadas 

pelo ‘desejo de nivelamento social’, ou seja, o questionado pode não responder exatamente 

conforme a realidade se apresenta à ele, ao invés disso, ser influenciado por um desejo de 

nivelamento social, mais alto ou mais baixo, conforme seja conveniente para a sua imagem de 

acordo com o contexto do questionário.

O questionário desenvolvido foi enviado para os usuários finais: coordenadores de 

UBS e profissionais técnicos. Foram respondidas questões relacionadas com a qualidade do 

layout, interatividade, intuitividade e navegabilidade do app e das funções, entre outros. Os 

dados dos questionários foram coletados e o feedback  dos resultados serviu de apoio para o 

aprimoramento do protótipo final, considerando a experiência dos usuários.

3.9 ETAPA 07 -  ANÁLISE DOS RESULTADOS

Os dados coletados foram advindos de pesquisas quantitativas e qualitativas. Para 

Teixeira (2003) a pesquisa qualitativa ocorre de forma não linear, através de processos intera­

tivos, ou seja, a coleta e análise de dados se dá de forma simultânea, dinâmica e com constan­

tes retroalimentação e reformulação de hipóteses. A análise dos dados é intuitiva e pode ocor­

rer por vários métodos: análise etnográfica, análise narrativa, fenomenológica, análise de con­

teúdo, entre outros. Já na pesquisa quantitativa, os processos ocorrem de forma separada, ini­

cialmente são feitas as coletas de dados e posteriormente análises e interpretações estatísticas.
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Para esta pesquisa foram utilizadas três ferramentas para a coleta de dados: análise de 

conteúdo documental, questionários e observação não participante da pesquisadora.

Teixeira (2003) esclarece que para atingir o objetivo da pesquisa é imprescindível 

coletar, tratar e posteriormente interpretar os dados. Como já  explicado, o objetivo desta pes­

quisa é desenvolver uma ferramenta de fácil manuseio que mensure o desempenho de edifica­

ções assistenciais de saúde (EAS), especificamente em Unidades Básicas de Saúde (UBSs). 

Para tanto, Teixeira detalha sete passos que devem ser realizados para a análise e interpreta­

ção dos dados:

a) estabelecimento de categorias -  as diversas variedades de respostas coletadas 

dos questionários, bem como a análise resultante da observação não participante 

da pesquisadora, foram organizadas e agrupadas em categorias;

b) codificação -  os dados brutos foram transformados em símbolos que puderam 

ser tabulados;

c) tabulação -  nesta etapa ocorreu a contagem dos dados agrupados nas várias ca­

tegorias;

d) análise estatística -  após a realização da revisão bibliográfica foram definidas 

tecnologias para armazenamento e análise dos dados. As informações dos questi­

onários e a análise resultante da observação foram processadas com auxílio de 

operações computacionais;

e) avaliação das generalizações -  os dados coletados com a amostra foram genera­

lizados para toda a população local;

f) inferência de relações causais -  durante a análise foi verificada a existência de 

hipóteses causais;

g) interpretação dos dados -  Teixeira (2003) conclui a importância do equilíbrio 

entre o arcabouço teórico e os dados empiricamente obtidos. Desta forma os re­

sultados serão reais e significativos.

O processo de coleta dos dados, especialmente, as triangulações realizadas entre os 

questionários, observações e análise documental, agregaram subsídios relevantes que permiti­

ram compreender melhor a riqueza das informações. Foram feitos registros pela pesquisadora, 

observação rigorosa do processo, agrupamento e refinamento dos dados, reflexão pessoal e 

articulação com referencial teórico para organizar os achados, apresentar os resultados das 

análises e proporcionar solução para o problema de pesquisa.
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3.9.1 Avaliação de risco

A seguir, são descritos alguns riscos associados e as medidas para redução referente 

a cada um dos métodos para coleta de dados desta pesquisa.

Análise de Conteúdo Documental

Riscos: Garantias de confidencialidade; interpretações falsas; qualidade da informa­

ção transmitida; interpretação do conteúdo do documento em função de valores modernos.

Medidas para a redução dos riscos: Limitar o acesso aos dados; assegurar a proce­

dência dos documentos; análise do contexto histórico (social, econômico, cultural e político); 

garantir a não violação e a integridade dos documentos.

Estudos com Aplicação de Questionários

Riscos: Invasão de privacidade; responder a questões sensíveis; vitimizar e perder o 

autocontrole e a integridade ao revelar pensamentos e sentimentos; discriminação e estigmati- 

zação a partir do conteúdo revelado; divulgação de dados confidenciais; tomar o tempo do 

participante ao responder ao questionário.

Medidas para a redução dos riscos: Limitar o acesso aos dados; evitar informações 

que identifiquem o participante; codificar registros de pesquisa para evitar identificação; es­

tratégias para que os participantes sejam informados sobre a pesquisa e sobre sua atuação nas 

interações; registro de consentimento livre e esclarecido; garantir a divulgação pública dos 

resultados; garantir que as pesquisas, sempre que possível, traduzir-se-ão em benefícios cujos 

efeitos continuem a se fazer sentir após sua conclusão.

Observação não participante da pesquisadora

Riscos: Exposição de dados pessoais; estigmatização devido a divulgação de infor­

mações; invasão de privacidade.

Medidas para a redução dos riscos: Limitar o acesso aos dados; evitar informações 

que identifiquem o participante; codificar registros de pesquisa para evitar identificação.

Entre os benefícios associados aos métodos de coletas de dados destaca-se o auxílio 

para a tomada de decisões mais assertivas. Uma escolha feita de forma irresponsável ou im­

pulsiva, pode gerar consequências negativas para o projeto. Logo, é importante que as deci­

sões sejam baseadas em informações reais. Os questionários, especialmente os realizados com 

ferramentas digitais, oferecem agilidade e praticidade na mensuração dos dados. Essa forma 

de coletar dados pode utilizar perguntas abertas ou fechadas e auxilia na avaliação da aceita­

ção do artefato e satisfação com o protocolo de APO. É essencial uma interpretação eficiente
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dos dados adquiridos para que se obtenha informações relevantes que auxiliem no desenvol­

vimento dos protótipos e assim sejam tomadas as melhores decisões.

Também, a observação não participante possibilita a obtenção de elementos para a 

definição do problema de pesquisa e facilita a obtenção de dados sem produzir suspeitas ou 

constrangimentos nos participantes que estão sendo analisados.

Dentre os benefícios que os participantes poderão obter com a participação na pes­

quisa, destaca-se a contribuição para a construção de um método eficaz de Avaliação Pós- 

Ocupação. Um método que leve em consideração não somente o ponto de vista dos especialis­

tas, mas também a satisfação e bem-estar dos usuários. A pesquisadora fica sabendo como se 

comporta efetivamente o usuário no ambiente construído e os usuários contribuem para diag­

nósticos consistentes e completos sobre os aspectos positivos e negativos encontrados nos 

ambientes construídos e que irão fundamentar as recomendações e as intervenções para os 

edifícios avaliados, como também para futuros projetos semelhantes, definindo assim um ci­

clo realimentador da qualidade no processo.

Portanto, a coleta dos dados foi fundamental para o desenvolvimento de um protoco­

lo eficaz para a avaliação pós-ocupação em UBS. Para Leaman, Stevenson e Bordass (2010), 

existem três perspectivas diferentes em uma avaliação de desempenho: avaliar se as necessi­

dades dos ocupantes são supridas; avaliar o desempenho ambiental; e/ou, avaliar se o edifício 

faz sentido economicamente. Assim, a avaliação do desempenho de edificações hospitalares 

pode trazer benefícios para a dimensão social, econômica e ambiental. Quanto a avaliações de 

desempenho em EAS, de acordo com Carvalho (2014), elas são necessárias e deveriam fazer 

parte da rotina natural do EAS “não somente para garantir a qualidade do produto, mas para 

que haja desenvolvimento profissional contínuo e checagem do atendimento das exigências 

funcionais” (Carvalho, 2014, p.47). O QUADRO 1 resume os riscos associados a esta pesqui­

sa e as medidas para redução dos riscos.
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3.10 ETAPA 8 -  CONCLUSÕES

Esta etapa envolve a análise dos alcances dos objetivos; explicação das limitações da 

pesquisa; generalização de problemas; e sugestões para trabalhos futuros.
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4 REVISÃO SISTEMÁTICA DA LITERATURA

O capítulo atual tem como objetivo apresentar a Revisão Sistemática da Literatura 

realizada com o obj etivo de buscar importantes referências de autores que estão trabalhando 

ou já  trabalharam com os temas relacionados aos pilares deste estudo: avaliação do desempe­

nho de edificações, edifícios de saúde e sistemas de informação gerencial. Após uma leitura 

aprofundada dos estudos, foi possível identificar temas recorrentes e relevantes a serem incor­

porados nesta pesquisa, bem como o aprofundamento dos assuntos em pesquisas futuras.

4.1 ETAPAS DA REVISÃO SISTEMÁTICA DA LITERATURA

A fim de auxiliar no desenvolvimento de uma revisão sistemática clara, relatando os 

motivos da abordagem, métodos empregados e conteúdos encontrados, fez-se uso das reco­

mendações PRISMA (Preferred Reporting Items fo r  Systematic Reviews and Meta-Analyses - 

Principais Itens para Relatar Revisões Sistemáticas e Meta-análises). De acordo com Dourado

(2022), a ferramenta PRISMA, reconhecida internacionalmente, foi elaborada em 2009, com 

o objetivo de auxiliar autores no relato transparente dos métodos e resultados de revisões sis­

temáticas. Desde então, ocorreram inovações e mudanças na condução de revisões sistemáti­

cas, e para manter o alinhamento com este progresso, uma nova versão do PRISMA foi publi­

cada em 2019, o PRISMA 2020. A FIGURA 10 representa um esquema resumido do fluxo 

PRISMA adotado nesta pesquisa, com as etapas de identificação, seleção, análise, avaliação e 

síntese de estudos.
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FIGURA 10 - Diagrama do fluxo prisma

Fonte: A autora (2024).
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4.1.1 Identificação

Para a condução desta revisão, foi escolhida a base de dados do Portal de Periódicos 

da CAPES por reunir diversos periódicos nacionais e internacionais de diferentes bases aca­

dêmicas.

Definidos os pilares da pesquisa e suas conexões (FIGURA 11), sendo o pilar princi­

pal a Avaliação de Desempenho de Edificações, que se relaciona com dois pilares secundá­

rios, Edifícios de Saúde e Sistemas de Informação Gerencial; foi feita uma busca preliminar 

dos trabalhos correlatos.

A primeira busca no periódico Capes, utilizou os pilares Building Performance Eva­

luation AND Healthcare Buildings, resultando em 15 artigos. Posteriormente relacionou-se os 

pilares Building Performance Evaluation AND Management Information System. Alguns fil­

tros foram aplicados a fim de refinar esta busca, idioma inglês; resultados dos últimos 5 anos; 

revisado por pares; acesso aberto; apenas artigos; assunto Science & Technology. Esta busca 

resultou em 85 artigos. Os 100 artigos encontrados (15+85) tiveram seus títulos e palavras- 

chaves analisados a fim de mapear as principais palavras-chaves correlatas com os pilares. A 

partir deste mapeamento foram feitas análises críticas e refinamentos das palavras-chaves, 

chegando nas definições conforme QUADRO 2.
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Identificadas as palavras-chaves o próximo passo foi a busca pela ligação entre elas 

no periódico CAPES. Foram aplicados alguns filtros como critérios de inclusão e exclusão; 

somente artigos, língua inglesa, resultados encontrados nos últimos 5 anos, acesso aberto e 

artigos revisado por pares. As palavras foram relacionadas conforme FIGURAS 12 e 13. Pri­

meiramente cada palavra do pilar principal “Buiding Performance Evaluation ” foi relaciona­

da com as palavras do pilar “Heathcare Buildings” e posteriormente com as do pilar “Mana­

gement Information System ”.
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Esta busca pelas ligações das palavras-chaves resultou em 2.184 artigos (listagem 1), 

sendo 615 provenientes da combinação A e 1.569 da combinação B. Estes artigos foram envi­

ados para o software Zotero (software de gestão de referências) para um processo de triagem.

4.1.2 Seleção

Com auxílio do software Zotero, os artigos repetidos foram identificados e excluídos, 

resultando em uma lista com 1.837 artigos (listagem 2). Para a próxima triagem, foram lidos 

os títulos e resumos de todos os artigos com a intenção de certificar que eles se encontravam 

dentro do universo delimitado para este estudo. Essa fase excluiu 1.574 artigos, resultando em 

uma lista de 263 selecionados (listagem 3).

A etapa seguinte consistiu na leitura das palavras-chaves dos artigos selecionados, e 

na avaliação dos 263 artigos para assegurar que o conteúdo destes estavam plenamente inseri­

dos no tema deste estudo. Este filtro resultou na exclusão de 147 artigos resultando em 116 

(listagem 4) aptos para seguir no processo de seleção.

Para a próxima etapa da filtragem foi utilizado a lógica da ferramenta de gestão 

5W2H, adaptada para este estudo para 5W1HS, foi excluída uma questão “H” referente aos 

custos (how much) e incluída a questão “S” referente ao Sistema de Informações. Assim, os 

116 artigos foram lidos na íntegra e classificados através de 07 perguntas: (what?) O que foi 

feito na pesquisa (objetivo); (where?) Onde a pesquisa foi aplicada; (when?) Quando a pes­

quisa foi aplicada; (why?) Por que esta pesquisa foi feita; (who?) Para quem a pesquisa foi 

direcionada; (how?) Como ou qual foi o método utilizado para a pesquisa e; (Information Sys­

tem?) Com a intenção de descobrir se foi proposta alguma tecnologia utilizando os sistemas 

de informação.

Após a leitura dos 116 artigos, estes foram organizados conforme o QUADRO 3, no 

qual é possível verificar um trecho dessa etapa da seleção.
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Para facilitar a identificação do conteúdo dos artigos, foram atribuídas cores à ferra­

menta 5W1HS, conforme legenda apresentada no QUADRO 4. Os tópicos que tratavam de 

assuntos relacionados ao pilar principal (Avaliação de Desempenho de Edificações) recebe­

ram cor verde. Os que tinham em seus conteúdos assuntos relacionados aos pilares secundá­

rios (Edifícios de Saúde e Sistemas de Informação Gerencial) receberam cor amarela. Os as­

suntos relevantes receberam cor azul. Os que possuíam assuntos irrelevantes, cor cinza. Os 

tópicos que traziam conteúdo fora do escopo da pesquisa, receberam cor vermelha e eram 

automaticamente excluídos do processo de seleção.

Os assuntos considerados como relevantes, irrelevantes e fora do escopo são:

a) classificação A: Motivos da pesquisa estão relacionados à avaliação de ambientes 

ou edificações; Pesquisas aplicadas em anos iguais ou superiores a 2020; Pesqui­

sas direcionadas a usuários finais: gestores, coordenadores e funcionários; Pes­

quisas em que foram aplicados estudos de caso, entrevistas ou questionários;

b) classificação B: Motivos da pesquisa estão relacionados à avaliação de critérios 

de saúde; Motivos da pesquisa estão relacionados à identificação de KPI's (Key 

Performance Indicator); Pesquisas aplicadas em escolas, habitações ou online; 

Aplicadas em anos inferiores a 2020; Direcionadas a usuários finais: pacientes, 

ou sem aplicação a usuários finais; Pesquisas de Revisão Sistemática de Literatu­

ra; Pesquisas que não foram propostas tecnologias utilizando SI;

c) classificação C: Motivos da pesquisa estão relacionados à avaliação do profissio­

nal; à avaliação do desempenho da edificação durante o período de obras; Pesqui­

sas relacionadas a eficiência da gestão da saúde, desempenho organizacional ou 

avaliação do sistema de saúde.

Uma amostra da relação dos artigos na ferramenta 5W1HS com a atribuição de cores 

é vista no QUADRO 5.
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Foram eliminados 33 artigos que receberam cores vermelhas e 41 artigos que recebe­

ram apenas as cores azul e/ou cinza, resultando em 42 artigos selecionados (listagem 5). Esta 

ferramenta adaptada com cores foi útil para classificar os artigos mais completos em suas 

abordagens, com relação ao tema em estudo, e serviu de base para a próxima etapa da revisão 

sistemática da literatura.

4.1.3 Análise

Buscando analisar a quantidade de material científico produzido no intervalo entre os 

anos de 2017 e 2024, o GRÁFICO 03 apresenta uma estimativa das publicações neste perío­

do. Foram analisados a listagem 5 (42 artigos) e para uma visualização comparativa com um 

número maior de amostragem, foi selecionada também a listagem 2 (1.837 artigos). No gráfi­

co podemos ver que dos 42 artigos selecionados, 29% foram publicados no ano de 2023 e 

primeiro trimestre de 2024, além disso, em ambos os casos é possível notar algumas flutua­

ções, porém com tendência de crescimento.

GRÁFICO 3 - Quantidade de artigos x Ano

Fonte: A autora (2024).

Os 42 artigos selecionados encontram-se divididos em 22 journals, sendo que 24% 

dos artigos selecionados pertencem ao Journal Sustentability e 17% ao Journal Buildings.

O Journal Sustainability (ISSN 2071-1050) é uma revista internacional e interdisci- 

plinar, que tem por objetivo divulgar estudos relacionados à sustentabilidade e ao desenvol­

vimento sustentável, incentivando os pesquisadores a publicarem suas pesquisas experimen­
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tais, computacionais e teóricas relacionadas às ciências naturais e aplicadas, engenharia, eco­

nomia, ciências sociais e humanidades (MDPI, 2023a).

Buildings (ISSN 2075-5309) é um periódico internacional, revisado por pares e de 

acesso aberto, que publica artigos originais, revisões críticas, notas de pesquisa e comunica­

ções sobre ciência da construção, engenharia de construção e projeto de arquitetura, incenti­

vando os pesquisadores a publicarem suas ideias e resultados inovadores com o máximo de 

detalhes possível. Além disso, a revista estimula os autores a publicarem arquivos eletrônicos 

ou software relacionados junto com sua publicação como “Material Suplementar” (MDPI, 

2023b).

Na sequência, foram analisados os critérios de Classificação SJR (Scimago Journal 

& Country Rank), SJR Best Quartil e H-index. O SJR é um indicador bibliométrico que avalia 

a relevância e a influência de periódicos científicos, ele se baseia em três elementos princi­

pais, o número médio de citações recebidas por artigo, a qualidade das citações recebidas e o 

peso da importância das revistas. Quanto maior o SJR, maior é a classificação da revista. O 

SJR Best Quartil ajuda a identificar a posição relativa de uma revista em comparação com 

outras na mesma área de pesquisa. Sendo que, Q1 (Primeiro Quartil): Revistas de alto desem­

penho e maior impacto dentro da área de pesquisa em termos de indicador SJR. Q2 (Segundo 

Quartil): Revistas com um bom desempenho, mas não tão influentes quanto as do Q1.Q3 

(Terceiro Quartil): Revistas com desempenho médio em termos de indicador SJR.Q4 (Quarto 

Quartil): Revistas com menor desempenho em termos de indicador SJR. (ver GRAFICO 4). 

Por fim o índice h-Index expressa o número de artigos da revista (h) que receberam pelo me­

nos h citações. Ele quantifica tanto a produtividade científica da revista quanto o impacto ci­

entífico (Scimago, 2022). No QUADRO 6 é apresentada a relação completa dos Journals e 

seus indicadores bibliométricos.

GRÁFICO 4 - Quantidade de artigos x SJR Best Quartil
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Com tais análises foi possível averiguar a grande relevância dos tópicos considerados 

nos contextos atuais. A avaliação de desempenho de edifícios está relacionada à eficiência 

energética, sustentabilidade, conforto dos espaços construídos, entre outros fatores que são 

preocupações crescentes na indústria da construção civil. Os edifícios hospitalares, por sua 

vez, são altamente complexos e requerem soluções específicas para garantir a qualidade dos 

cuidados de saúde e o bem-estar dos pacientes. Já os sistemas de informação são cruciais para 

a coleta, armazenamento e análise de dados em diversos setores, incluindo a área da saúde. 

Isso reflete a importância destes temas e a quantidade significativa de pesquisas em periódicos
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com altos índices bibliométricos. Por sua vez, o aumento do número de pesquisas científicas 

nessas áreas reflete a importância crescente desses tópicos na academia e na indústria, bem 

como o reconhecimento da necessidade de avanços contínuos para enfrentar os desafios atuais 

e futuros relacionados a edifícios sustentáveis, ambientes hospitalares eficientes e sistemas de 

informação avançados.

4.1.4 Avaliação

Este capítulo visa fundamentar e embasar os artigos encontrados a fim de que pos­

sam ser referenciáveis e auxiliar no desenvolvimento do artefato para avaliação de desempe­

nho de edificações em unidades básicas de saúde. Para isso foi feita uma avaliação dos auto­

res em nível da significância do seu conteúdo para o universo delimitado e selecionado desta 

pesquisa. Além de serem examinadas as contribuições e limitações dos artigos selecionados.

Para escolher os artigos mais significativos para o desenvolvimento deste trabalho, 

os 42 artigos selecionados foram lidos e analisados criteriosamente e seu conteúdo separados 

em grupos de abrangência. Foram definidos cinco grupos de abrangência, conforme QUA­

DRO 7, três grupos provenientes dos pilares da pesquisa (receberam peso =2), e dois deriva­

dos de assuntos relevantes (peso = 1) (os temas dos assuntos relevantes foram mencionados 

anteriormente no QUADRO 4).

Após a identificação dos grupos de abrangência, foi feita a aplicação com os 42 arti­

gos, como pode ser observado no QUADRO 8, de acordo com os conteúdos abordados por 

eles.
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Com esta classificação por grupos foi possível verificar a forma que o tema é tratado 

por pesquisadores. Apenas 01 artigo abordou simultaneamente os 5 grupos definidos para este 

processo de filtragem. Estes relacionam o tema de forma completa, pois se referem a ferra­

menta de apoio para avaliação de edificações hospitalares, levando em consideração a opinião 

dos usuários finais e fazendo aplicação em forma de estudo de campo, entrevistas ou questio­

nários. Desta forma, conclui-se que o domínio do universo da pesquisa ainda é pouco explo­

rado pelos estudos publicados até o momento. Também foi possível observar que do quantita-
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tivo total de 42 artigos analisados sob este aspecto, 10 artigos receberam notas inferiores a 4, 

os quais possuíam somente uma ou nenhuma citação nos grupos principais (grupo 1, grupo 2 

ou grupo 3). Além disso, é notável que os artigos com duas ou mais citações nos grupos prin­

cipais (grupo 1, grupo 2 ou grupo 3) podem ser considerados mais completos em suas aborda­

gens, e, portanto, com um nível de conhecimento, complexidade e domínio maior do assunto. 

Assim, esta etapa da filtragem selecionou os artigos que receberam notas maiores ou iguais a 

4 e que possuem pelo menos 2 citações simultâneas nos grupos principais. Resultando em 25 

artigos (listagem 6) considerados aptos para contribuir de forma efetiva para o embasamento e 

desenvolvimento deste estudo.

É importante salientar que os 17 artigos que não fizeram parte das próximas etapas 

desta seleção, apesar de não apresentarem uma contribuição tão complexa quanto a exigida, 

estão inseridos no universo da pesquisa contribuindo para a ampliação do conhecimento e 

fundamentação teórica desta pesquisa.

Portanto, os 25 artigos selecionados são: Soares, Ornstein e França (2024); Zhan et 

al. (2022); Marmo et al. (2019); Brambilla et al. (2020); Durosaiye et al. (2020); Artan et al.

(2022); Patlakas et al. (2017); Ramsauer et al. (2022); Wanigarathna et al. (2019); Bucon e 

Czarnigowska (2021); Wong, Olanrewaju e Lim, (2021); Acampa et al. (2021); Jain et al.

(2021); Carbonari et al. (2019); Gao et al. (2018); Aalto et al. (2017); Che-Ani e Ali (2019); 

Acampa e Pino (2023); Tekbiyik e Dincyurek (2023); Peykani e Pishvaee (2024); Massafra et 

al. (2023); Brambilla e Capolongo (2019a); Dahooie et al. (2021); Costa, Castro e Mateus

(2023); Tripathi, Froese e Mallory-Hill (2023).

Tais artigos representam as referências mais importantes para este estudo, que tem 

como objetivo identificar o potencial de ferramentas que se utilizam dos sistemas de informa­

ção, no apoio da avaliação do desempenho de edifícios de saúde.

4.1.4.1 Contribuições, limitações e aplicações dos artigos selecionados

A seguir é feito um exame crítico dos autores significativos, para identificar as con­

tribuições, limitações e aplicações dos conteúdos publicados.

Entre os artigos selecionados, 12 autores destacaram a complexidade dos edifícios de 

saúde: Peykani e Pishvaee (2024); Tekbiyik e Dincyurek (2023); Costa, De Fátima Castro e 

Mateus (2023); Dahooie et al. (2021); Wong, Olanrewaju e Lim (2021); Jain et al. (2021); 

Brambilla et al. (2020); Durosaiye et al. (2020); Wanigarathna et al. (2019); Brambilla e Ca­

polongo (2019a); Gao et al. (2018); Aalto et al. (2017). Os pontos convergentes entre esses
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estudos incluem a importância da flexibilidade e adaptabilidade das infraestruturas hospitala­

res, a necessidade de um ambiente centrado no paciente, e a relevância da sustentabilidade e 

manutenção eficaz. Os autores reconhecem que a qualidade do ambiente construído tem um 

impacto direto na saúde e bem-estar dos pacientes e funcionários. Eles também concordam 

que uma avaliação abrangente que inclua aspectos sociais, ambientais e organizacionais é 

crucial para melhorar a qualidade das instalações de saúde.

No entanto, há pontos divergentes em relação ao foco específico de cada estudo. Por 

exemplo, Aalto et al. (2017) se concentram mais na qualidade do ar interno e na usabilidade 

dos espaços de trabalho; Brambilla e Capolongo (2019a) e Brambilla et al. (2020) adotam 

uma abordagem mais ampla, incorporando múltiplos critérios em suas avaliações. Costa, De 

Fátima Castro e Mateus (2023) adicionam a dimensão de sustentabilidade, específica ao con­

texto brasileiro, que não é explicitamente abordada pelos outros autores. Jain et al. (2021) 

enfatizaram que além de serem edificações que consomem muita energia, a maioria dos ocu­

pantes é vulnerável e tem necessidades médicas especializadas. Por esta razão, o controle es­

trito da qualidade interna do ambiente, abrangendo qualidade do ar interno, conforto térmico, 

iluminação e acústica, é crucial para garantir padrões aceitáveis.

Esta análise mostrou que embora todos os estudos concordem com a importância de 

avaliações abrangentes para melhorar a qualidade dos estabelecimentos de saúde, eles variam 

em seus focos específicos e abordagens metodológicas, refletindo a diversidade e complexi­

dade do campo da avaliação de edifícios de saúde.

Outro aspecto relevante é que alguns autores se destacaram por tratar de temas de 

maneira exclusiva. Tekbiyik e Dincyurek (2023) trataram do design de hospitais oncológicos 

focados na criação de ambientes de cura. Este foco sugere uma especialização em arquitetura 

hospitalar voltada para o bem-estar dos pacientes oncológicos, evidenciando a importância do 

ambiente físico na recuperação e tratamento. A falta de estudos que investiguem o impacto do 

design hospitalar no bem-estar psicológico dos pacientes e funcionários pode representar uma 

lacuna na literatura. Uma sugestão seria expandir as pesquisas e incluir outras especialidades 

médicas e tipos de instalações, como unidades de terapia intensiva e centros de reabilitação, 

avaliando o impacto do design no bem-estar psicológico dos ocupantes.

Os autores Soares, Ornstein e França (2024) também se relacionaram com este grupo 

de doze artigos ao abordarem o assunto da adaptação dos espaços de pronto-socorro hospitalar 

durante a pandemia de COVID-19 de maneira exclusiva. Este estudo pode indicar uma res­

posta específica à crise de saúde pública recente, destacando a necessidade de ajustar espaços 

hospitalares para prevenir infecções e melhorar o controle de doenças. Entretanto, há necessi­
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dade de expandir essa pesquisa para outras áreas hospitalares e futuras pandemias. O fato de 

apenas este artigo tratar deste assunto pode indicar a necessidade de mais estudos sobre o de­

sign e a gestão de ambientes hospitalares para a prevenção de infecções, especialmente em 

cenários pós-pandemia. Uma possível sugestão para trabalhos futuros seria a criação de proto­

colos de design resiliente para ambientes hospitalares que possam ser aplicados globalmente, 

focando na flexibilidade e adaptabilidade para futuras crises de saúde.

Como visto, essas exclusividades podem indicar áreas de pesquisa emergentes, lacu­

nas na literatura atual ou especialização dos autores. Além disso, essas características tornam 

esses artigos valiosos não apenas para a literatura acadêmica, mas também para a prática pro­

fissional, pois introduzem novas abordagens que podem ser aplicadas em contextos reais.

Os autores Massafra et al. (2023); Tripathi, Froese e Mallory-Hill (2023); Acampa e 

Pino (2023); Artan et al. (2022); Ramsauer et al. (2022); Acampa et al. (2021); Carbonari et 

al. (2019); Patlakas et al. (2017) destacaram a importância dos Sistemas de Informação na 

Avaliação do Desempenho de Edificações (ADE).

É notável que um padrão emergente entre os estudos é o da integração do BIM com 

outras tecnologias para apoiar a avaliação do desempenho de edificações. Por exemplo, veri­

ficou-se que 07 autores utilizaram BIM em suas pesquisas. Acampa et al. (2021) desenvolve­

ram fluxos de trabalho BIM para integrar Indicadores-Chave de Desempenho (KPIs) com 

ferramentas de BIM para gestão de manutenção e avaliação de desempenho. Artan et al.

(2022) desenvolveram protótipos que utilizam BIM para análise de feedback de ocupantes e 

otimização de espaços internos, melhorando a eficiência energética e o conforto dos ocupan­

tes. Carbonari et al. (2019) exploraram o uso de BIM combinado com sistemas ciberfísicos 

para monitoramento contínuo e otimização da eficiência energética de edifícios. Massafra et 

al. (2023) exploraram como o BIM pode ser integrado com outros Sistemas de Informação 

para monitorar e melhorar a sustentabilidade dos edifícios. Tripathi, Froese e Mallory-Hill

(2023) fizeram uso de gêmeos digitais integrados com BIM, IoT e GIS para avaliações pós- 

ocupação em cenários de uso. Eles destacaram a importância da integração tecnológica para 

monitoramento contínuo e em tempo real. Alguns autores do grupo B também se destacaram 

nesse aspecto, Marmo et al. (2019) focaram na aplicação de BIM para melhorar a manutenção 

e a eficiência operacional dos edifícios. E por fim, Zhan et al. (2022) demonstraram como o 

BIM pode ser usado para integrar e analisar dados de múltiplas fontes para melhorar o desem­

penho dos edifícios.

Estes autores destacam de forma geral a importância da integração do BIM com ou­

tras tecnologias, como sensores e sistemas ciberfísicos, para monitoramento e análise contí­
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nuos. Além de enfatizar a utilização do BIM para a gestão de manutenção e otimização da 

eficiência energética, com ênfase na automação de processos e melhoria do desempenho ope­

racional dos edifícios. Entretanto, os diferentes objetivos dos autores que utilizam BIM refle­

tem a variedade de abordagens que o BIM pode alcançar. Enquanto alguns focam na integra­

ção de feedback dos ocupantes e gestão de instalações, outros priorizam a sustentabilidade e 

eficiência energética, ou ainda a interconexão de múltiplas tecnologias. Essas diferenças indi­

cam que o BIM é uma ferramenta versátil que pode ser adaptada para atender a diversas ne­

cessidades específicas no campo da avaliação de desempenho de edificações de saúde.

Neste contexto, destaca-se o artigo de Tripathi, Froese e Mallory-Hill (2023), visto 

que, neste universo de seleção, eles foram os únicos autores que trouxeram tecnologias de 

Avaliação Pós-Ocupação (APO) usando gêmeos digitais integrados com BIM, IoT e GIS po­

dendo sugerir várias implicações importantes. Primeiro, a utilização integrada dessas tecnolo­

gias representa uma abordagem avançada e inovadora na avaliação de desempenho de edifi­

cações. Isso pode sugerir um pioneirismo dos autores ao explorarem como essas tecnologias 

podem ser combinadas para fornecer informações detalhadas e em tempo real sobre o desem­

penho dos edifícios de saúde.

A exclusividade desta abordagem também indica a complexidade e os desafios en­

volvidos na implementação de múltiplas tecnologias interconectadas. A integração de gêmeos 

digitais, BIM, IoT e GIS requer uma infraestrutura robusta e interoperabilidade entre sistemas 

diferentes, o que pode explicar por que poucos estudos adotaram essa metodologia até agora. 

Implementar e gerenciar essas tecnologias em conjunto apresenta desafios técnicos e logísti­

cos significativos, desde a coleta e integração de dados até a análise e interpretação deles.

A exclusividade do estudo de Tripathi, Froese e Mallory-Hill (2023) também sugere 

a necessidade de mais pesquisas complementares para validar e expandir as descobertas. Es­

tudos futuros podem explorar diferentes contextos, tipos de edificações e variáveis para avali­

ar a eficácia e os benefícios dessa abordagem integrada. Pesquisadores e profissionais podem 

ser incentivados a explorar novas aplicações dessas tecnologias em outros tipos de edifícios e 

setores, além da saúde, ampliando o impacto e os benefícios potenciais dessa inovação tecno­

lógica.

Ainda nesta análise, três autores merecem destaques por desenvolverem ferramentas 

de aplicativo para a Avaliação de Desempenho de Edificações (ADE). Acampa e Pino (2023) 

criaram o "Branch to Core App" utilizando a plataforma AppSheet, uma ferramenta que facili­

ta a entrada de dados em um banco de dados central a partir de dispositivos móveis e PCs. 

Esta ferramenta é essencial para inspeções e manutenção, garantindo a precisão e consistência
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dos dados coletados sobre a condição de componentes de edificações. Acampa et al. (2021) 

propuseram um modelo de informação de desempenho que integra Indicadores de Desempe­

nho Chave (KPIs) com ferramentas BIM (Building Information Modeling). Esta integração 

permite calcular o desempenho dos sistemas e de todo o edifício de forma automatizada, utili­

zando sensores e programas adicionais ao BIM para rastrear o desempenho em tempo real. 

Patlakas et al. (2017) desenvolveram o protótipo de app de software EnViz, uma aplicação de 

visualização ambiental que foi testada em vários estudos de caso para avaliar sua eficácia na 

análise de desempenho ambiental de edifícios. O EnViz permite a visualização 4D de dados 

de Avaliação Pós-Ocupação (APO) em um contexto de modelo 3D, facilitando a compreensão 

de grandes volumes de dados relacionados às condições ambientais dos edifícios. Esses estu­

dos mostram como as ferramentas de aplicativo facilitam a coleta, análise e gestão de dados 

relacionados ao desempenho de edificações, contribuindo para uma manutenção eficiente e 

avaliação contínua do estado dos edifícios.

Além disso, entre os vinte e cinco artigos selecionados, dois trabalhos forneceram 

pontos de vistas sobre manutenção das edificações, que não estão diretamente relacionados à 

Avaliação de Desempenho de Edificações. Bucon e Czarnigowska (2021) desenvolveram um 

modelo de programação linear para apoiar o planejamento e orçamento de longo prazo para 

renovação e melhorias de capital de edifícios residenciais. O estudo de caso foi aplicado em 

um bloco de apartamentos em Lublin, Polônia, onde o modelo foi utilizado para selecionar a 

sequência ideal de ações de reparo e melhoria ao longo de um horizonte de planejamento pre- 

definido. Os resultados mostraram que a aplicação do modelo permite a definição da ordem 

de medidas de melhoria que resultam nos maiores benefícios disponíveis dentro do orçamento 

ou para atingir os níveis de desempenho necessários ao menor custo.

Che-Ani e Ali (2019) confirmaram a relação inversa entre a manutenção corretiva 

programada (SCM) e a manutenção corretiva (CM) em hospitais, mostrando que um aumento 

na SCM reduz a demanda por CM e vice-versa. O estudo de caso foi conduzido em um hospi­

tal em Taiping, Perak, onde foram analisados cinco anos de dados de ordens de serviço de 

manutenção, totalizando 20.480 ordens de SCM e 84.837 de CM. Os resultados demonstra­

ram que a manutenção proativa (SCM) é eficaz em reduzir a frequência de avarias e interrup­

ções nos sistemas hospitalares, melhorando a satisfação dos clientes e a eficiência operacio­

nal. A análise dos dados foi realizada utilizando estatísticas descritivas e testes de correlação, 

confirmando a hipótese de que a manutenção proativa pode reduzir significativamente a de­

manda por manutenção corretiva, tornando o gerenciamento das instalações hospitalares mais 

eficaz.
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Apenas três artigos, Soares, Ornstein e França (2024); Zhan et al. (2022); Marmo et 

al. (2019); abordaram os três temas simultaneamente: edifícios hospitalares, avaliação do de­

sempenho de edificações e Sistemas de Informação. Eles preenchem as lacunas entre esses 

três temas, fornecendo uma visão mais completa e holística do campo de estudo.

Dentre esses autores, destacam-se Soares, Ornstein e França (2024) que identifica­

ram e desenvolveram diagnósticos e recomendações consistentes para ambientes de salas de 

emergência, com foco nos fluxos de atividades e na qualidade do ar interior (IAQ), usando um 

estudo de caso durante a pandemia de COVID-19. A Avaliação Pós-Ocupação (APO) foi 

conduzida utilizando métodos de coleta de dados qualitativos e quantitativos, incluindo entre­

vistas semiestruturadas, observações comportamentais e simulações de dinâmica de fluidos 

computacional. O estudo destacou a importância de manter e monitorar as condições ambien­

tais específicas, garantir a alocação apropriada dos setores hospitalares, utilizar tecnologia 

para reduzir o uso de papel, realizar atendimentos por videochamada para pacientes com sin­

tomas gripais e implementar fluxos segregados entre pacientes e equipe. Os resultados mos­

traram que essas medidas tiveram o potencial de melhorar o ambiente construído da sala de 

emergência do estudo de caso e beneficiar outras instalações com tipologias semelhantes.

Os autores utilizaram os Sistemas de Informação para coletar dados na Avaliação 

Pós-Ocupação (APO) da sala de emergência, empregando simulações de dinâmica de fluidos 

computacional (CFD) e tecnologias de telemedicina. As simulações de CFD modelaram o 

fluxo de ar para identificar áreas com ventilação inadequada, enquanto a telemedicina facili­

tou a triagem de pacientes com sintomas gripais por videochamadas, reduzindo o contato físi­

co. Além disso, foram feitas medições de CO2 para avaliar a qualidade do ar. Essas tecnologi­

as permitiram diagnósticos precisos e a formulação de recomendações para melhorar a segu­

rança e a eficiência do ambiente hospitalar.

Zhan et al. (2022) descreveram em seu artigo a complexidade dos edifícios hospitala­

res, frequentemente ocupados 24 horas por dia e 7 dias por semana. O consumo de energia 

nas áreas de construção de unidades hospitalares é notavelmente elevado, chegando a ser de 2 

a 3 vezes maior do que o de outros edifícios públicos. Diante desse cenário, Zhan et al. (2022) 

propuseram a construção de um modelo de pré-avaliação quantitativo simulado e difuso do 

desempenho de edifícios hospitalares verdes utilizando a tecnologia BIM (Building Informa­

tion Modeling). O sistema de pré-avaliação proposto consiste em três etapas. Inicialmente, é 

desenvolvido um sistema de indexação, identificando índices de desempenho e estabelecendo 

uma estrutura de pré-avaliação multifatorial. Em seguida, é necessário o desenvolvimento de 

um modelo BIM abrangente e, finalmente, a simulação e avaliação do desempenho dos edifí­
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cios hospitalares verdes são realizadas, utilizando o Ecotect para simulação e o Dynamo e o 

Matlab para avaliação. Com base nos resultados, estratégias de otimização são apresentadas 

para aprimorar o desempenho sustentável dessas edificações hospitalares (Zhan et al., 2022).

A presença de apenas três autores abordarem os três temas simultaneamente entre os 

25 artigos selecionados, pode sugerir uma abordagem inovadora na pesquisa sobre Avaliação 

do Desempenho de Edificações Assistenciais de Saúde, que reconhece a importância dos Sis­

temas de Informação na coleta, análise e interpretação de dados relevantes. Estes autores po­

dem estar na vanguarda da aplicação de tecnologias emergentes para otimizar o desempenho e 

a eficácia das edificações de saúde. Além disso, a identificação desses autores e seus trabalhos 

pode indicar uma área promissora para futuras pesquisas. A intersecção entre os três temas 

pode oferecer oportunidades significativas para investigações adicionais, desenvolvimento de 

metodologias mais robustas e implementação de soluções inovadoras na prática.

Portanto, a revisão destacou a importância das tecnologias na avaliação de desempe­

nho de edifícios de saúde, identificando melhores práticas e tecnologias disponíveis. As lacu­

nas incluem a necessidade de mais estudos integrados sobre tecnologias emergentes, impacto 

psicológico e bem-estar dos ocupantes, práticas de sustentabilidade e prevenção de infecções. 

Conclui-se que os 25 artigos juntos formam uma base robusta sobre a qual foi construído o 

modelo de protótipo, fornecendo o conhecimento necessário para a abordagem do tema de 

maneira abrangente e fundamentada.
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5 FERRAMENTA APO DESENVOLVIDA

O capítulo atual tem como objetivo expor os resultados da pesquisa relacionados à 

criação da avaliação pós-ocupação aplicado em Unidades Básicas de Saúde (UBS) por meio 

de um protótipo de software web. De acordo com as etapas apresentadas no capítulo 3, a fase 

de desenvolvimento tem início com a definição de um escopo para o layout e a usabilidade da 

ferramenta, e paralelamente a concepção de um protocolo de avaliação para a coleta de dados.

5.1 CONCEPÇÃO DA IDEIA DO PROTÓTIPO

Com base no problema de pesquisa identificado e na revisão sistemática da literatura, 

deu-se início ao processo de desenvolvimento do protótipo de uma ferramenta para realizar a 

APO de UBS, começando pela concepção de ideias. Durante essa fase, foram analisadas as 

funcionalidades essenciais que a ferramenta deveria incorporar, levando em consideração 

tanto os aspectos visuais quanto as vantagens e benefícios oferecidos pela aplicação. Como 

resultado desse processo, elaborou-se um escopo para a ferramenta, utilizando a plataforma 

online Whimsical, que proporciona uma variedade de ferramentas de colaboração visual, tais 

como diagramas, fluxogramas, wireframes, mapas mentais, protótipos, entre outras 

representações visuais. A FIGURA 14 apresenta uma amostra do escopo desenvolvido.

FIGURA 14 - Escopo da ferramenta

Fonte: A autora (2024).
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Para o desenvolvimento da ferramenta inicialmente foi feita uma parceria com alunos 

de Iniciação Científica do curso de Bacharelado em Ciências da Computação da Universidade 

Federal do Paraná. Posteriormente, ampliamos esta parceria ao envolver profissionais da área 

de tecnologia da informação. Essas colaborações foram fundamentais ao fornecer conheci­

mentos especializados na área de computação, contribuindo significativamente para o desen­

volvimento do projeto.

Para a elaboração do protocolo de avaliação de desempenho, foram examinados os 

trabalhos de discentes do Programa de Pós-Graduação em Engenharia Civil da Universidade 

Federal do Paraná (PPGEC-UFPR). Esses pesquisadores dedicaram seus esforços a desenvol­

ver critérios de avaliação pós-ocupação aplicáveis a três categorias distintas de edificações: 

unidades básicas de saúde (ubs); escolas; e habitações em light woodframe.

O método Madtec -  Light Wood Frame foi desenvolvido por Sotsek (2019) de acor­

do com a metodologia de pesquisa Design Science Research, em seu trabalho a autora diag­

nosticou o desempenho técnico-construtivo do sistema light wood frame no Brasil. O método 

identificou 5 dimensões, 19 critérios e 41 subcritérios que devem ser avaliados durante uma 

análise de desempenho de uma edificação, atribuindo a eles um peso específico de acordo 

com sua relevância para o desempenho global da edificação. Foram usados roteiros e questio­

nários para aplicação em uma avaliação pré e pós-ocupação.

Machado (2023) propôs um método de avaliação de desempenho de edificações es­

colares no Brasil visando contribuir para os processos de manutenção e conservação, garan­

tindo atendimento às condições adequadas de aprendizagem dos alunos. Foi feito um diagnós­

tico das condições atuais das edificações escolares brasileiras, analisadas as referências já 

publicadas e relacionadas com o tema e desenvolvidos critérios e pesos para as avaliações. O 

método avalia 71 critérios de desempenho divididos em 11 categorias.

Por fim, Leitner (2023) desenvolveu em sua tese o instrumento BEP -  UBS, com o 

objetivo de sugerir um protocolo de avaliação de desempenho de edificações assistenciais de 

saúde (EAS) com foco em unidades básicas de saúde (UBS). O protocolo foi validado por 

meio da técnica Delphi, com 18 especialistas multidisciplinares das áreas da saúde, engenha­

ria e arquitetura. Chegou-se então à abordagem final com 6 dimensões, 25 critérios e 201 sub- 

critérios.

Estes projetos de pesquisa foram criteriosamente analisados, e estabelecidas combi­

nações entre os critérios e subcritérios para as avaliações específicas de cada tipo de edifica­

ção. Estas análises e comparações foram publicados por Lima, et al. (2023) e teve como obje­

tivo sistematizar os métodos das três pesquisas e propor um modelo unificado de avaliação
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global que possa ser utilizado na avaliação do desempenho de edificações com tipologias dis­

tintas.

Dentre os instrumentos de avaliação identificados nas três pesquisas, destacaram-se o 

roteiro de análise de documentos, o roteiro de inspeção in loco e os questionários. Esses ins­

trumentos foram submetidos a uma análise cuidadosa e posterior compatibilização, resultando 

na sugestão de uma abordagem abrangente para a aplicação da Avaliação Pós-Ocupação 

(APO): inicia-se com a análise documental, que envolve a avaliação de projetos, manuais e 

outros documentos relevantes; segue-se pela inspeção in loco das edificações; e conclui-se 

com a aplicação de questionários direcionados aos usuários e colaboradores, proporcionando 

uma avaliação holística e abrangente do desempenho das edificações em questão.

Desta forma, foi elaborada uma matriz compatibilizada que resultou em 21 critérios e 

103 subcritérios com a indicação da contribuição de cada método apresentado. Conforme vis­

to no Apêndice II. A matriz finalizada serviu de parâmetro para a elaboração de um procedi­

mento de avaliação pós-ocupação mais generalista, a ser utilizado como modelo preliminar 

para diversos tipos de edifícios. Posteriormente, no contexto específico deste trabalho, que se 

concentra nas unidades básicas de saúde, o método de avaliação passou por uma reanálise 

considerando as particularidades inerentes ao tema abordado.

5.2 CRIAÇÃO DO PROTÓTIPO DA FERRAMENTA WEB

Essa etapa teve início em setembro de 2022, marcada por reuniões regulares entre a 

equipe formada por pesquisadores e os alunos de iniciação científica da UFPR. Durante esses 

encontros, eram delineadas tarefas e estabelecidos cronogramas para os membros da equipe. 

Desde as primeiras reuniões, ficou estabelecido que o resultado dessa fase seria um Produto 

Viável Mínimo (MVP - Minimum Viable Product), ou seja, uma ferramenta web contendo 

apenas os recursos estritamente necessários para seu funcionamento.

A equipe reconheceu que a criação de todos os recursos desejáveis poderia impactar 

negativamente no cronograma estabelecido. Diante desse cenário, a decisão estratégica foi 

priorizar a elaboração de um MVP, uma versão simplificada do produto. Essa abordagem foi 

adotada visando acelerar o processo de desenvolvimento e possibilitar a avaliação rápida da 

receptividade da ferramenta. Essa escolha levou em consideração o tempo disponível para a 

conclusão do programa de mestrado, buscando otimizar os recursos e garantir uma entrega 

eficiente. Durante o desenvolvimento, a equipe considerava a possibilidade de incorporar ou­
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tros recursos ao protótipo à medida que houvesse capacidade produtiva disponível, garantindo 

uma abordagem flexível e adaptável ao longo do processo.

O design do protótipo de MVP passou por diversas versões até ser definida a interfa­

ce gráfica apta para seguir para as próximas etapas. Posteriormente as telas de cadastramento, 

foram incluídos à ferramenta o protocolo de avaliação, elaborado a partir dos trabalhos anteri­

ores feitos por discentes do Programa de Pós-Graduação em Engenharia Civil da Universida­

de Federal do Paraná (PPGEC-UFPR). As FIGURAS 15 a 18 apresentam alguns exemplos de 

telas aprovadas pela equipe.

FIGURA 15 - Página inicial do site mobile I  FIGURA 16 - Cadastro de usuários
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Fonte: A autora (2024).

5.3 ELABORAÇÃO DO PROTOCOLO DE AVALIAÇÃO DE DESEMPENHO

A partir da matriz compatibilizada (Apêndice II), foi iniciado um processo de análise 

e avaliação, levando em consideração as particularidades inerentes ao tema abordado. A ma­

triz compatibilizada original era composta por 21 critérios e 103 subcritérios. A primeira ver­

são da Matriz de Usuários (Revisão 01) para a ferramenta web está apresentada no Apêndice 

III, sendo que esta revisão foi elaborada a partir da matriz compatibilizada, resultando em 2 

dimensões, 22 critérios, 97 subcritérios e 278 perguntas. As perguntas foram direcionadas 

conforme os usuários, sendo 263 perguntas para os coordenadores e 263 para os profissionais 

técnicos, conforme detalhado na FIGURA 19. Essa abordagem procurou respeitar as necessi­

dades específicas de cada grupo de usuários.
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FIGURA 19 -  Resumo protocolo (Revisão 01)

Fonte: A autora (2024).

Posteriormente, para o foco deste estudo, o método de avaliação foi revisado e tradu­

zido para uma terminologia mais compreensível. O objetivo foi transformar um protocolo 

técnico, originado a partir dos trabalhos dos estudantes do PPGEC-UFPR, em um protocolo 

acessível e orientado aos usuários finais, sem introduzir viés indesejável. A FIGURA 20 

exemplifica algumas questões que foram adaptadas para atender aos objetivos específicos 

desta pesquisa.
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Adicionalmente, houve uma integração das questões, conforme mostra a FIGURA 

21, com o propósito de conferir maior clareza e objetividade à pesquisa.

FIGURA 21 - Integração das questões

Fonte: A autora (2024).

Este procedimento resultou na elaboração na Revisão 02 da Matriz de Usuários 

(Apêndice IV) composta por 3 dimensões, 17 critérios, 55 subcritérios e 129 perguntas, sendo 

que 101 perguntas, referentes as dimensões ambientes e edificação e entorno, foram direcio­

nadas para os coordenadores e 129 perguntas, referentes as dimensões ambientes, edificação e 

entorno e projetos, foram direcionadas para os profissionais técnicos, conforme detalhado na 

FIGURA 22.

Esse protocolo da Revisão 02 foi incorporado ao app web e encaminhado para a pró­

xima etapa do trabalho, a validação da ferramenta.
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5.4 VALIDAÇÃO DA FERRAMENTA

Após a criação do protótipo da ferramenta web e a definição do protocolo de avalia­

ção de desempenho, ela passou por uma fase de testes para validação por parte da equipe de 

projeto. No mês de abril de 2023, cada membro testou o protótipo em ambientes selecionados 

aleatoriamente. Durante essa fase, foram identificados alguns detalhes a serem corrigidos, 

abrangendo questões relacionadas ao layout da ferramenta, funcionalidades e ajustes no for­

mato das perguntas. Após reuniões e revisões, o protótipo foi considerado apto para avançar 

para a próxima etapa.

Em maio de 2023, a UBS P1 foi selecionada, pela Secretaria de Saúde do município, 

para um Teste Piloto, no qual a autora do projeto conduziu a aplicação da ferramenta. Esse 

passo visava comprovar a validade interna da ferramenta web, consolidando assim a eficácia 

do protótipo.

5.5 TESTE PILOTO

A UBS P1 está situada em um ambiente rural no Município A, tendo sido original­

mente construída na década de 80 para atender às necessidades rurais dos pequenos produto­

res. Atualmente, a edificação foi adaptada para funcionar como Unidade Básica de Saúde 

(UBS) para a comunidade local, sendo classificada como UBS Porte I, com uma área útil de 

aprox. 170,00m2. As FIGURAS 23 e 24 a seguir foram capturadas durante visitas ao local.
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Para o Teste Piloto a pesquisadora selecionou um grupo de perguntas da Matriz de 

Usuários (Revisão 02), para a aplicação na UBS P1. As perguntas eram referentes aos crité­

rios Materiais e Acabamentos e Conforto térmico. Para este momento a ideia do estudo não 

era necessariamente obter um diagnóstico referente aos critérios avaliados, mas avaliar a fun­

cionalidade e eficácia do app web, bem como entender a experiencia do usuário ao interagir 

com a ferramenta, além disso foi feita uma avaliação das perguntas no que se refere a se elas 

trazem ou não as respostas necessárias para cumprir o objetivo desta pesquisa. Um modelo da 

planta baixa da UBS P1 pode ser visto no Anexo IV, a avaliação foi aplicada em todos os am­

bientes internos e externos da edificação. O grupo de perguntas selecionados para aplicação 

no estudo de caso pela pesquisadora são apresentados no Apêndice V.

Como resultado deste estudo de caso, foram observadas algumas recomendações. 

Uma consideração importante que precisava de atenção era a necessidade de, dado que o re­

sultado seria um MVP (Produto Viável Mínimo), as opções de resposta deveriam seguir um 

mesmo padrão. Isso viabilizava a construção e futuros ajustes da ferramenta web, tornando o 

processo mais ágil. Ficou estabelecido que todas as opções de resposta deveriam seguir uma 

escala Likert, ver o exemplo adotado no QUADRO 9. Assim, para as próximas etapas as per­

guntas foram adaptadas para se alinharem a essas opções de respostas padronizadas.
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A Escala Likert é uma ferramenta de medição usada em pesquisas e questionários pa­

ra avaliar a opinião ou atitude dos respondentes em relação a uma série de afirmações. Ela 

recebe o nome do psicólogo americano Rensis Likert, que a desenvolveu nos anos 1930. A 

escala original tinha a proposta de ser aplicada com cinco pontos, variando de discordância 

total até a concordância total. Entretanto, atualmente existem modelos chamados do tipo Li­

kert com variações na pontuação, a critério do pesquisador (Silva Júnior e Costa, 2014).

Além disso, foi notada a necessidade de uma opção de resposta ‘Não se aplica’. 

Além das opções Péssimo, Ruim, Regular, Bom e Excelente, era necessária uma opção de 

resposta neutra: "Não se aplica", permitindo aos participantes indicarem quando uma deter­

minada pergunta ou afirmação não era relevante para o contexto em questão. Por exemplo, na 

questão: “Como você avalia a escolha de materiais para os itens abaixo? Contribui para o con­

forto do ocupante, higiene do local e durabilidade da edificação? Pintura de paredes”. Se o 

ambiente analisado não possuísse pintura nas paredes (ex: todas as paredes revestidas com 

material cerâmico), o respondente poderia escolher a opção “Não se aplica” .

Ao final de cada critério foi recomendado uma caixa para observações, caso o res- 

pondente queira escrever alguma informação relevante que não encontrou nas perguntas. Ou­

tras alterações que se fizeram necessárias foram: ao fazer o cadastro da unidade e inserir o 

CEP, deveria aparecer automaticamente o nome da Rua, Bairro, Município e Estado. As op­

ções Próximo e Anterior, em alguns momentos não funcionavam; ao clicar em Salvar, em 

alguns momentos mostrou uma mensagem de erro; ao entrar novamente em um critério que já 

tinha sido salvo, as respostas não estavam mais aparecendo, não era possível editar nem ex­

cluir ambientes já  cadastrados. Entretanto, a principal conclusão é que as perguntas precisa­

vam passar por mais um processo de revisão, com a intenção de deixá-las mais objetivas, e 

com uma linguagem mais facilitada para os usuários finais. Entendeu-se que, mesmo com as 

revisões anteriores, muitas perguntas continuavam redundantes e repetitivas, tornando a expe- 

riencia do usuário cansativa e estressante.

Este procedimento resultou na elaboração na Revisão 03 da Matriz de Usuários (ver 

QUADRO 10) composta por 3 dimensões, 17 critérios, 55 subcritérios e 85 perguntas, sendo 

que 67 perguntas, referentes as dimensões ambiente e edificação, foram direcionadas para os 

coordenadores e 85 perguntas, referentes as dimensões ambiente, edificação e projeto, foram 

direcionadas para os profissionais técnicos, conforme detalhado na FIGURA 25. Esse proto-
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colo (REV 03) foi incorporado à ferramenta web para a próxima etapa da pesquisa, a avalia­

ção a ser realizada pelos usuários.

Com todas estas considerações e analisando o cronograma do programa de mestrado, 

foi necessário incluir novos parceiros da área de tecnologia de informações para alcançarmos
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o resultado esperado. A nova parceria coincidiu com o término do prazo da Iniciação Científi­

ca dos alunos do curso de Bacharelado em Ciências da Computação da UFPR. A nova equipe 

de TI (tecnologia da informação) sugeriu continuarmos a condução do projeto em um ambien­

te de desenvolvimento, utilizando uma versão gratuita da plataforma Salesforce -  Sales 

Cloud. Como resultado, é importante notar que o desempenho nesse ambiente é inferior 

quando comparado a um ambiente de produção. Em um ambiente de desenvolvimento, os 

recursos de servidor são mais limitados, impactando tanto o desempenho quanto o 

armazenamento. O ambiente de desenvolvimento, na lingugem de programação, é dedicado 

ao desenvolvimento da estrutura, lógica, processos e testes. Após a homologação, os deploys 

são realizados, ou seja, as atualizações são enviadas para o ambiente produtivo, onde contam 

com armazenamento e desempenho superiores. Este processo assegura a qualidade e 

eficiência das soluções antes de sua implementação no ambiente de produção (Salesforce 

CRM, 2023). Entretanto, para o cumprimento da proposta do MVP (Produto Viável Mínimo), 

o projeto foi entregue apenas no ambiente de desenvolvimento, ou seja, pretendeu-se alcançar 

um protótipo ideal para a avaliação do desempenho das UBS.

Com o teste piloto concluído, foram feitas reuniões de compatibilização e novas ver­

sões no produto viável mínimo foram sendo elaboradas até o protótipo ser finalmente conside­

rado apto para a etapa da implantação. A seguir algumas imagens da versão atualizada do 

MVP.
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A partir das interações dos usuários com o sistema, foi possível coletar e analisar da­

dos que irão auxiliar na identificação e solução de problemas existentes nas edificações, pro­

moção de melhorias, além de subsidiar o processo de projeto e construção de novas edifica­

ções. Um exemplo do modelo teórico criado é ilustrado na FIGURA 35.

FIGURA 32 - Modelo teórico da ferramenta web para APO

Fonte: A autora (2024).

Conforme a ilustração da FIGURA 35, a ferramenta será utilizada por três tipos de 

usuários: coordenadores de UBS - farão a aplicação do protocolo de desempenho em assuntos 

relacionados às dimensões ambiente e edificação, e profissionais técnicos -  serão responsá­

veis por aplicar a Matriz de Usuários para as dimensões ambiente, edificação e projeto. Os 

gestores da secretaria de saúde receberão os relatórios de desempenho e todas as informações 

das UBS, referentes às três dimensões: ambientes, edificação e projeto, vindas através dos 

coordenadores e profissionais técnicos. Através de um dashboard comparativo, os gestores 

poderão tomar decisões, como por exemplo alocação de recursos públicos, com mais eficiên­

cia e segurança.
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6 IMPLANTAÇÃO DA FERRAMENTA WEB

O capítulo 6 visa expor os resultados obtidos pela aplicação da ferramenta web em 

UBSs selecionadas. Após a aprovação da pesquisa pelos Comitês de Ética em Pesquisa (con­

forme Anexos I e II), foram realizadas reuniões com os envolvidos no projeto. Inicialmente, 

ocorreu uma reunião com a diretora do Departamento de Atenção à Saúde (DAS) do Municí­

pio A, responsável pela tomada de decisões, na qual também participaram a arquiteta, profis­

sional técnica encarregada da fiscalização das UBSs do Município A, a orientadora e a pes­

quisadora deste projeto. Nessa primeira reunião, a diretoria indicou as UBS que participariam 

do experimento: UBS P1, UBS P2, UBS P3 e UBS P4.

Posteriormente, foi conduzida uma segunda reunião com os participantes convida­

dos, incluindo os quatro coordenadores das UBS selecionadas, a arquiteta e a pesquisadora. 

Durante esse encontro, foram apresentados o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 

(TCLE) e o projeto de pesquisa. Todos os participantes assinaram o documento, conforme 

Anexo III. Após a aceitação do convite e esclarecimento de dúvidas, a pesquisadora encami­

nhou o link da ferramenta web e, junto com os usuários, apresentou e explicou a forma de 

utilização da ferramenta.

6.1 RESULTADOS DA APLICAÇÃO DA FERRAMENTA DE APO WEB EM QUATRO 

UBS

Na fase de implantação, a ferramenta web ficou disponível para os usuários por 15 

dias, durante os quais a pesquisadora atuou como observadora não participante. Embora cinco 

usuários tenham sido convidados para interagir com a ferramenta (quatro coordenadores e 

uma arquiteta) e inclusive assinaram o TCLE aceitando participar do experimento, apenas 

quatro usuários efetivamente interagiram com a ferramenta, entre eles três são do sexo femi­

nino e um corresponde ao sexo masculino. Além disso, dois usuários estão entre a faixa etária 

de 55 e 65 anos; um entre 45 e 55 anos e um entre 35 e 45 anos. Todos os usuários que parti­

ciparam do experimento exerciam a função de coordenadores das UBS, sendo que dois deles 

já  estavam exercendo a função há mais de 10 anos, um estava entre o período de 5 e 10 anos e 

um exercia a função no período de 2 a 5 anos.

Após o término do período de 15 dias, foi disponibilizado um questionário online, 

através da plataforma Google Forms, para que os usuários relatassem sua experiência com a 

ferramenta web. É possível visualizar o modelo do questionário no Apêndice I. Os gráficos
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abaixo apresentam o resultado do questionário de acordo com as respostas. Os usuários classi­

ficaram a ferramenta de APO em uma escala variando de 1 a 5 sendo que 1 é totalmente insa­

tisfatório e 5 é totalmente satisfatório.
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Uma terceira seção de perguntas foi realizada com a intenção de obter um parâmetro 

completo do feedback dos usuários. Os resultados das respostas estão apresentados a seguir.

GRAFICO 12 - Você teve problemas de conexão com a Internet durante o uso da ferramenta?
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FIGURA 34 - Questão discursiva 2

Fonte: A autora (2024).

Após o feedback  dos usuários finais, algumas alterações foram feitas no protocolo de 

avaliação e na ferramenta web. O protocolo passou por mais um processo de revisão com a 

intenção de simplificar e mesclar perguntas para diminuir o tempo de respostas, o desafio foi 

simplificar o questionário a ponto de melhorar a experiência do usuário sem perder a qualida­

de dos dados e das informações geradas a partir deles. No QUADRO 11 é possível ver que o 

resultado desta revisão foi uma matriz com 3 dimensões, 14 critérios e 70 perguntas. As per­

guntas referentes as dimensões ambiente e edificação foram direcionadas para os usuários 

coordenadores, totalizando 55 questões, e para os profissionais técnicos foram propostas 70 

perguntas referentes as três dimensões, conforme detalhado na FIGURA 38.

QUADRO 11 - Matriz de usuários (Revisão 04)

Fonte: A autora (2024).
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FIGURA 35 - Resumo protocolo (Revisão 04)

Fonte: A autora (2024).

Algumas melhorias foram implementadas na ferramenta web, incluindo ajustes na 

barra de progresso para garantir seu funcionamento correto e torná-la mais eficaz (ver FIGU­

RA 39). Além disso, foram feitas correções para destacar questões não respondidas (ver FI­

GURA 40), visando aprimorar a experiência do usuário final.
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No entanto, muitos dos problemas apontados pelos usuários estão relacionados ao 

modelo da ferramenta. O protótipo MVP (sigla inglês para Produto Viável Mínimo) está sen­

do desenvolvido em uma versão gratuita da plataforma Salesforce, em um ambiente de desen­

volvimento e homologação. Os usuários selecionados estão testando a ferramenta nesse ambi­

ente, onde os testes são realizados e, se necessário, as correções são feitas. O objetivo é garan­

tir que o protótipo MVP tenha todas as funcionalidades operando sem defeitos e conforme o 

esperado. Após a aprovação, a ferramenta seria implantada em um ambiente de produção, 

destinado ao cliente final. No entanto, dado o escopo deste trabalho, optou-se por não avançar 

para o ambiente de produção neste momento.

É importante ressaltar que, caso o projeto avance para o ambiente de produção, ques­

tões relacionadas ao layout, usabilidade e desempenho serão abordadas, proporcionando uma 

experiência mais agradável e satisfatória para o usuário.

Além dessas informações, com os dados coletados pelos usuários através da ferra­

menta web no período de 15 dias, foi possível analisar e gerar informações através de um 

Dashboard. O processo da criação do Dashboard foi semelhante ao da ferramenta web. Após 

diversas reuniões de compatibilização com a equipe e a partir dos dados obtidos com a fase da 

implantação foram obtidas 3 telas principais, a primeira tela faz um comparativo geral das 

UBS cadastradas, analisando o desempenho global entre elas e a quantidade de respostas, para 

mostrar quanto os usuários interagiram com a ferramenta. A segunda tela aborda questões de 

desempenho relacionadas aos critérios de cada dimensão e a terceira tela os subcritérios, dei­

xando especificados os pontos críticos e oportunidades de melhorias no que diz respeito a
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infraestrutura das UBSs do município. O ‘usuário Gestor’ da ferramenta será a diretora da 

Secretaria de Saúde do Município A, ela é quem irá receber as telas do Dashboard em seu 

computador, com as informações das UBSs do município e fará a tomada de decisões. As 

FIGURAs 41, 42 e 43 mostram o dashboard aprovado pela equipe de projeto.
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7 ANÁLISE DOS RESULTADOS DA IMPLANTAÇÃO DA FERRAMENTA WEB

Após concluída a fase de implantação da ferramenta de APO aplicada nas 4 UBSs e 

obtidos os resultados, no capítulo 7 são feitas considerações sobre os desempenhos das edifi­

cações estudadas.

7.1 CONSIDERAÇÕES GERAIS SOBRE OS RESULTADOS OBTIDOS

Embora as UBS tenham sido projetadas para atender as atividades específicas, com 

ambientes adequados, organização dos fluxos e setorização, os resultados obtidos indicam 

algumas necessidades de aprimoramentos, de forma a atender satisfatoriamente os ocupantes. 

Analisando a primeira tela do Dashboard (FIGURA 41) é possível ter uma visão global do 

engajamento e interação dos usuários com a ferramenta. O GRAFICO 14 mostra que não 

houve uma participação plena dos usuários, uma quantidade significativa de perguntas não foi 

respondida. o gráfico laranja mostra a porcentagem das perguntas que foram respondidas e em 

azul a quantidade numérica que isso representa. Evidente que a não participação do usuário 

profissional técnico contribui significativamente para essa discrepância, visto que somente ele 

é responsável por responder as perguntas da dimensão projeto.

GRÁFICO 14 - Dados de perguntas respondidas

IPORTE I

Fonte: A autora (2024).

Ainda na primeira tela do dashboard nota-se um gráfico classificando em um ran­

king as UBS avaliadas, cuja pontuação é expressa em porcentagem, derivada das respostas 

dos usuários. As UBSs que obtiveram um desempenho entre 0% e 50% são representadas por 

um gráfico vermelho, indicando que não atendem aos requisitos estabelecidos. Aquelas que 

alcançaram uma pontuação de 51% a 69% são identificadas por um gráfico amarelo, simboli-
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zando um atendimento parcial aos requisitos. Por outro lado, as que registraram um desempe­

nho superior a 70% são representadas por um gráfico verde, indicando que atendem aos requi­

sitos de satisfação. Como ilustrado no GRÁFICO 15, as quatro UBS analisadas apresentaram 

um desempenho abaixo de 50%. No entanto, é importante ressaltar que essa pontuação não 

reflete necessariamente a realidade final, uma vez que está fundamentada no número total de 

perguntas existentes, não considerando apenas a quantidade de perguntas respondidas. Para 

garantir a precisão do gráfico e uma representação fiel da realidade, é imprescindível a parti­

cipação efetiva de todos os usuários envolvidos na utilização da ferramenta.

GRÁFICO 15 - Ranking de desempenho das UBS cadastradas

Fonte: A autora (2024).

Com o objetivo de minimizar esse problema, foi proposta uma ferramenta de interfa­

ce gráfica conhecida como tooltip, conforme ilustrado nos GRÁFICOS 16 até o GRÁFICO 

19. Essa ferramenta consiste em uma moldura flutuante que é ativada ao passar o cursor do 

mouse sobre um elemento específico. Neste contexto, ao acionar o tooltip, um gráfico parale­

lo é exibido, considerando exclusivamente as porcentagens de perguntas respondidas para
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calcular a nota de desempenho. Dessa forma, o gestor terá acesso a informações embasadas 

em dados mais próximos da realidade, contribuindo para uma avaliação mais precisa e efici­

ente do desempenho das unidades avaliadas.

Fonte: A autora (2024). Fonte: A autora (2024).

Analisando os gráficos fornecidos pela ferramenta tooltip, é evidente que as quatro 

Unidades Básicas de Saúde (UBS) avaliadas estão situadas dentro da faixa de avaliação entre 

51% e 69%, caracterizando-as como atendendo parcialmente aos requisitos estabelecidos. 

Entre essas quatro UBS, destaca-se a UBS-P1, que obteve o menor desempenho, registrando 

uma pontuação de 61,37% e um índice de respostas de 88,64%. Ao selecionar a UBS-P1, o 

dashboard atualiza automaticamente os dados, exibindo exclusivamente as informações perti­

nentes à UBS selecionada. No GRAFICO 20 de Desempenho por Dimensão, é possível cons­

tatar que a dimensão Ambiente obteve a menor pontuação, alcançando apenas 56,17%.
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GRÁFICO 20 - Desempenho por dimensão - UBS P1

Fonte: A autora (2024).

No GRÁFICO 21 de Desempenho por Critérios, observou-se que os critérios de Con­

forto Acústico e Mobilidade obtiveram as menores pontuações, registrando desempenhos de 

26,67% e 40%, respectivamente. Essas pontuações abaixo de 50% classificam esses critérios 

como não atendendo aos requisitos estabelecidos.

A segunda tela do dashboard oferece uma visualização mais detalhada das informa­

ções relacionadas aos critérios avaliados. Na parte superior da tela, é possível encontrar a data
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da última atualização. Além disso, há opções para selecionar a unidade que se deseja analisar, 

a dimensão, o critério e o ambiente específico. Isso é ilustrado na FIGURA 44 abaixo.

Ao selecionar a UBS-P1, Dimensão: ambiente, Critério: conforto acústico e Ambien­

te: sala de enfermagem, o GÁFICO 22 revela que 50% das perguntas receberam uma avalia­

ção classificada como "péssima", resultando em uma pontuação de desempenho de apenas 

20% para este critério. Os outros 50% das perguntas foram marcadas como "não se aplica", 

indicando uma resposta neutra devido à inadequação da pergunta ou afirmação ao contexto 

em questão.

GRÁFICO 22 -  Desempenho por critério: conforto acústico

Fonte: A autora (2024).

Além disso, nesta tela, há o GRÁFICO 23 que exibe a nota do desempenho global 

das UBS, permitindo uma comparação com as outras unidades do município. Um campo de 

"Observações" está disponível para que o usuário possa fornecer informações pertinentes ao 

gestor sobre o contexto específico. Também são apresentados dados principais da UBS sele­

cionada, incluindo nome, porte da UBS e endereço, para uma melhor compreensão do contex­

to da análise (FIGURA 45).
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Fonte: A autora (2024).

Por fim, a terceira tela do dashboard fornece informações detalhadas sobre os subcri- 

térios avaliados. Na parte superior da tela, é possível selecionar a unidade que se deseja anali­

sar, a dimensão, o critério, o subcritério e o ambiente específico. Para ilustrar, conforme a 

FIGURA 46 abaixo, foi selecionada a opção UBS-P1, Dimensão: ambiente, Critério: materi­

ais e acabamentos. Ao escolher os subcritérios, aparecem opções como mobiliário e ergono­

mia, e materiais e acabamentos - como mostrado na FIGURA 47.



118

Fonte: A autora (2024).

Selecionando a opção "mobiliário e ergonomia", a tela é atualizada com gráficos per­

tinentes a esse subcritério, conforme ilustrado no GRÁFICO 24 abaixo. Esses gráficos indi­

cam que o subcritério atendeu parcialmente aos requisitos avaliados, alcançando uma nota de 

desempenho de 66,67%.

Gráfico 7 - Desempenho subcritério: mobiliário e ergonomia -  UBS-P1

DESEMPENHO POR SUBCRITÉRIO

Fonte: A autora (2024).

Entretanto, ao selecionar o subcritério "qualidade dos materiais", observa-se que a 

principal reclamação nesta unidade de saúde está relacionada à qualidade dos pisos e revesti­

mentos, ambos classificados em vermelho, indicando que não atendem aos requisitos estabe­

lecidos. Suas notas de desempenho são de 26,67% e 33,33%, respectivamente (GRÁFICO 

25).
Gráfico 25 - Desempenho subcritério: qualidade dos materiais -  UBS-P1

Fonte: A autora (2024).
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A análise detalhada fornecida pelo dashboard permite uma compreensão abrangente 

do desempenho de diferentes aspectos das unidades de saúde, facilitando a identificação de 

áreas que necessitam de melhorias e a alocação eficiente de recursos para atender às necessi­

dades dos usuários. Desta forma, o usuário gestor poderá tomar decisões mais assertivas e 

embasadas ao definir as prioridades de investimento público, enquanto os demais usuários das 

unidades de saúde poderão expor suas queixas de forma mais automática e eficaz.
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8 CONCLUSÕES

A presente pesquisa teve como objetivo desenvolver uma abordagem de avaliação 

pós-ocupação de unidades básicas de saúde, via web, visando facilitar a identificação de ações 

corretivas e preventivas referentes às instalações físicas desses estabelecimentos. O protocolo 

de avaliação desenvolvido integrou uma ferramenta tecnológica que otimiza os procedimentos 

metodológicos de APO, facilitando a consolidação dos resultados e orientando os gestores na 

tomada de decisões relacionadas a ações corretivas e preventivas referentes às instalações 

físicas desses estabelecimentos.

A partir da definição do objetivo da pesquisa, foi realizada uma revisão sistemática 

da literatura, resultando na seleção de 25 artigos fundamentais relacionados ao tema. A revi­

são desempenhou um papel fundamental no embasamento teórico desta dissertação e foi ba­

seada em pesquisas de três temas: a avaliação do desempenho de edificações, edifícios hospi­

talares e sistemas de informação. Com isso, foi possível identificar uma tendência crescente 

na prática de avaliação de desempenho em ambientes de saúde através da aplicação de méto­

dos e ferramentas de avaliação. Isso pode ser atribuído a complexidade das instalações hospi­

talares e a importância de garantir que tais instalações atendam às necessidades dos pacientes 

e profissionais de saúde. Além disso, ficou claro que o ambiente físico de um hospital pode 

ter um impacto significativo na qualidade dos cuidados de saúde prestados. Uma avaliação do 

desempenho destas instalações pode identificar áreas que podem ser melhoradas para garantir 

um ambiente seguro, confortável e eficiente para pacientes e funcionários.

Embora tenham sido identificados estudos relacionando o Building Information M o­

deling (BIM) com a Avaliação Pós-Ocupação (APO), é importante ressaltar que existe uma 

lacuna significativa em relação à exploração de outras tecnologias para a aplicação da APO 

em estabelecimentos assistenciais de saúde (EAS). Enquanto o BIM tem sido amplamente 

reconhecido por suas capacidades na modelagem e análise de edificações, a exploração de 

outras tecnologias nesta área ainda é ineficiente. Nota-se que a adoção dessas tecnologias po­

de oferecer novas oportunidades para coleta de dados em tempo real, análise preditiva, visua­

lização imersiva e interativa, bem como automação de processos de avaliação. Com isso a 

RSL permitiu localizar e identificar tópicos necessários para a pesquisa e justificar a aborda­

gem adotada.

Foi estabelecido o Design Science Research como método de pesquisa, desdobrando 

o projeto em duas abordagens principais. A primeira vertente envolveu a criação de uma fer­

ramenta web para mensurar o desempenho das edificações e fornecer suporte ao gestor no
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processo de tomada de decisões. A segunda vertente focou no desenvolvimento de um proto­

colo de avaliação eficaz, abrangendo todos os critérios pertinentes para determinar o nível de 

desempenho da edificação avaliada. A escolha do DSR foi considerada satisfatória pois per­

mitiu planejar a pesquisa em etapas traçando passos intermediários necessários para o desen­

volvimento do artefato, implantação e validação da ferramenta e obtenção dos resultados e 

conclusões finais.

Durante o desenvolvimento do protocolo de avaliação, foi enfrentado o desafio de 

adaptar as perguntas para os usuários finais, que incluem coordenadores, gestores e técnicos. 

Nesse contexto, a linguagem precisou ser cuidadosamente ajustada para atender a esse público 

específico, transformando um protocolo técnico em um protocolo acessível, sem introduzir 

viés indesejáveis. Este objetivo foi alcançado durante a fase de desenvolvimento, na qual a 

ferramenta passou por testes de validação interna e, posteriormente, foi aplicada em uma UBS 

selecionada para um teste piloto. Foram feitas reuniões de compatibilização e novas versões 

no produto viável mínimo foram sendo elaboradas até o protótipo ser finalmente considerado 

apto para a etapa da implantação.

A ferramenta foi desenvolvida para ser utilizado por três tipos de usuários: coorde­

nadores de UBS, profissionais técnicos e gestores da Secretaria de Saúde. Através de um 

dashboard comparativo, os gestores poderão tomar decisões mais informada e baseada em 

evidências. Ao ter acesso a dados e análises detalhadas, é possível identificar áreas de melho­

ria prioritárias e implementar ações corretivas de forma eficaz. A seleção desses três tipos de 

usuários finais para a aplicação da APO garantiu uma abordagem abrangente, participativa e 

orientada para resultados na avaliação e melhoria das UBSs.

Em um contexto tão importante para a sociedade como o das Unidades Básicas de 

Saúde, a Avaliação Pós-Ocupação (APO) desempenha um papel fundamental. A natureza 

sensível e complexa dos serviços de saúde demanda uma atenção especial às condições físicas 

e ambientais desses estabelecimentos. A APO fornece uma metodologia estruturada para ava­

liar não apenas a funcionalidade das instalações, mas também aspectos relacionados à segu­

rança, conforto e bem-estar dos usuários e profissionais de saúde. Em um ambiente onde vi­

das são cuidadas e tratadas, garantir que as instalações estejam em conformidade com os pa­

drões de qualidade é de suma importância para a eficácia dos serviços prestados.

Além disso, a melhoria contínua da qualidade dos serviços de saúde é um imperativo 

ético e social. A comunidade depende das UBS para acesso a cuidados básicos de saúde, e é 

essencial que esses serviços sejam prestados de forma eficiente, segura e humanizada. A 

APO, aliada a ferramentas tecnológicas como o proposto neste trabalho, oferece uma aborda­
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gem proativa para identificar áreas de melhoria e implementar medidas corretivas e preventi­

vas. Ao garantir que as instalações físicas das UBS atendam aos mais altos padrões de quali­

dade, estamos promovendo não apenas a saúde física, mas também o bem-estar emocional e 

psicológico da comunidade atendida.

Portanto, a pesquisa apresentada não apenas propõe uma nova abordagem para avali­

ação de UBS, mas também destaca a grande importância da APO no contexto da saúde públi­

ca. Ao integrar tecnologia e metodologia, buscou-se não apenas identificar problemas, mas 

também fornecer soluções e orientações claras para os gestores de saúde. Em suma, esta pes­

quisa contribui significativamente para a área da Engenharia Civil ao propor uma abordagem 

inovadora combinando métodos tradicionais com tecnologia para aprimorar a gestão e o de­

sempenho desses estabelecimentos, visando sempre a melhoria contínua da qualidade dos 

serviços de saúde prestados à comunidade.

8.1 SUGESTÕES PARA TRABALHOS FUTUROS

Após análise dos resultados desta pesquisa, é possível concluir que há oportunidades 

para avançar ainda mais o conhecimento no campo da avaliação do desempenho de edifica­

ções assistenciais de saúde, especialmente no contexto do uso de tecnologia para aprimorar a 

qualidade e a eficiência desses espaços. Algumas sugestões para futuras pesquisas, destacando 

áreas de investigação que podem ampliar a compreensão do tema, preencher lacunas identifi­

cadas e contribuir para o desenvolvimento prático e teórico da APO, são:

a) exploração de tecnologias emergentes - explorar o potencial de tecnologias emer­

gentes, como inteligência artificial, Internet das Coisas (IoT) e realidade aumen­

tada, na avaliação do desempenho de edificações de saúde. Estudos poderiam in­

vestigar como essas tecnologias podem ser aplicadas para coletar dados em tem­

po real, melhorar a eficiência operacional e aprimorar a experiência dos usuários;

b) análise comparativa entre diferentes contextos geográficos e culturais - Comparar 

o desempenho de edificações de saúde em diferentes contextos geográficos e cul­

turais é fundamental para identificar estratégias de design e gestão que sejam 

mais eficazes. Estudos comparativos entre países ou regiões podem ajudar a iden­

tificar melhores práticas e lições aprendidas que possam ser aplicadas globalmen­

te;

c) implantação em ambiente de produção -  Continuar o desenvolvimento do protó­

tipo proposto nesta dissertação, levando-o do estágio de MVP (Minimum Viable
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Product) para um ambiente de produção destinado a prática real da APO em 

UBS. Implantar o protótipo em um ambiente de produção proporcionaria uma 

oportunidade de avaliar a eficácia e a utilidade prática da ferramenta em situações 

do mundo real. Seria possível solucionar questões importantes relacionadas ao 

layout, usabilidade e desempenho da ferramenta, garantindo uma experiência 

mais agradável e satisfatória para o usuário e aumentando a probabilidade de 

adoção da ferramenta pelas organizações de saúde.
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