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RESUMO
Introducio: A conformidade com padrdes internacionais de acreditagdo ¢ fundamental para hospitais que
buscam exceléncia operacional. O sistema ATAS Oz emergiu como tecnologia inovadora para
monitoramento remoto de oxigénio medicinal, oferecendo oportunidades de otimizacdo clinica e
econdmica. Objetivo: Avaliar a conformidade do sistema ATAS O com padrdes internacionais de
acreditacao (JCI, ONA e Omentum) e validar sua aplicabilidade clinica por meio de estudos de campo em
hospitais brasileiros. Métodos: Analise integrada de conformidade com padrdes JCI, ONA e Qmentum,
incorporando dados de dois estudos de validacdo clinica: desenvolvimento e usabilidade em UTI pediatrica
e aplicabilidade em trés setores hospitalares. Avaliou-se precisdo, aceitagdo profissional e beneficios
clinicos. Resultados: O sistema ATAS O, demonstrou conformidade completa com os padrdes FMS.5,
QPS.3 e GLD.11 da JCI, todos os niveis ONA e os requisitos de gestao de recursos e segurancga do paciente
do Omentum. Nos estudos de validacdo, 87,75% dos profissionais consideraram o equipamento de fécil
manuseio, com 95% avaliando o treinamento com nota superior a 8. Conclusio: O sistema ATAS O>
proporciona conformidade integral com padrdes internacionais de acreditagdo, validacdo clinica robusta e
impacto econdmico significativo, constituindo solucao inovadora para gestdo de oxigénio medicinal em

hospitais brasileiros.
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ABSTRACT
Background: Compliance with international accreditation standards is fundamental for hospitals seeking

operational excellence. The ATAS O: system emerged as innovative technology for remote medical oxygen
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monitoring, offering clinical and economic optimization opportunities. Objective: To evaluate ATAS O,
system compliance with international accreditation standards (JCI, ONA, and Qmentum) and validate its
clinical applicability through field studies in Brazilian hospitals. Methods: Integrated analysis of JCI,
ONA, and Qmentum standards compliance, incorporating data from two clinical validation studies:
development and usability in pediatric ICU and applicability in three hospital sectors. Precision,
professional acceptance, economic impact, and clinical benefits were evaluated. Results: ATAS O> system
demonstrated complete compliance with JCI standards FMS.5, QPS.3, and GLD.11; all ONA levels; and
Qmentum's resource management and patient safety requirements. In validation studies, 87.75% of
professionals considered the equipment easy to handle, with 95% rating training above 8. Conclusion:
ATAS O: system provides comprehensive compliance with international standards, robust clinical
validation, and significant economic impact, constituting an innovative solution for medical oxygen

management in Brazilian hospitals.

Keywords: Hospital accreditation; Internet of Things; Flowmeters; Oxygen therapy.

1 INTRODUCAO

A busca pela exceléncia em cuidados de saude tem direcionado hospitais mundialmente a buscarem
certificagdes através de organismos internacionais de acreditacao. A Joint Commission International (JCI),
a Organizagdo Nacional de Acreditacio (ONA) e o programa QOmentum, da Accreditation Canada
International (ACI), estabelecem padrdes rigorosos que avaliam desde a seguranca do paciente até a gestao
sustentavel de recursos hospitalares, sendo cruciais para a diferenciagdo e o aprimoramento continuo das
institui¢des (JCI, 2020; ONA, 2021; ACI, 2023).

O oxigénio medicinal constitui insumo critico em ambientes hospitalares, utilizado em diversas
abordagens clinicas, desde anestesia geral até procedimentos de emergéncia (Cousins; Wark; McDonald,
2016; Walsh; Smallwood, 2017). Estudos estimam que a gestao ineficiente e vazamentos podem representar
até 66% do consumo total (Akpunonu et al., 1994), evidenciando a necessidade de sistemas de
monitoramento mais precisos e eficazes. Em um cendrio global, a gestdo ineficiente de gases medicinais
representa um desafio significativo para a sustentabilidade hospitalar, com a otimiza¢do podendo gerar
economias consideraveis e reduzir a pegada ambiental das instituicdes de saude (Gomez-Chaparro; Garcia-
Sanz-Calcedo; Armenta Marquez, 2018).

Neste contexto, foi desenvolvido o Sistema de Afericdo, Transmissdo e Andlise por Sensores O;

(ATAS O3, Salvus, Recife, Brasil), um dispositivo loMT (Internet of Medical Things) capaz de realizar
medig¢des diretas na tubulacdo de oxigénio e transmitir dados em tempo real (Neves et al., 2022; Tavares et

al.,2022). A tecnologia representa avango significativo no monitoramento de gases medicinais, oferecendo
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precisdo superior aos sistemas analdgicos tradicionais (Costa; Tavares, 2026). A IoMT, caracterizada pela
capacidade de coletar, analisar e transmitir dados de dispositivos médicos conectados, ¢ particularmente
adequada para resolver os desafios do monitoramento de gases medicinais, oferecendo precisao superior
aos sistemas analdgicos tradicionais e possibilitando analises preditivas e intervengdes proativas (Minerva;
Biru; Rotondi, 2015; Gatouillat et al., 2018).

A implementacdo de tecnologias digitais como o ATAS O, ¢ estratégica para atender a multiplos
requisitos de acreditacdo. O padrao FMS.5 da JCI, por exemplo, exige controle preciso € monitoramento
continuo dos sistemas de distribuicdo. O QPS.3 demanda evidéncias de melhoria continua, enquanto o
GLD.11 enfatiza préaticas sustentaveis (Shaw et al., 2010). Similarmente, o programa Omentum, com seus
requisitos de gestao de recursos e seguranca do paciente, valoriza a inovacao que otimiza o uso de insumos
e melhora a qualidade do cuidado (Accreditation Canada International, 2023). O ATAS O, ao integrar
monitoramento preciso e analise de dados, pode simultaneamente abordar essas exigéncias, transformando
uma area de vulnerabilidade em um ponto forte para a acreditagdao. A conformidade com esses padroes nao
apenas eleva a qualidade do cuidado, mas também pode influenciar positivamente a reputacao e a eficiéncia
operacional da instituicdo (Alkhezan; Shaw, 2011; Braithwaite et al., 2010).

A validagao clinica de novas tecnologias médicas requer estudos rigorosos que avaliem ndo apenas
a eficacia técnica, mas também a usabilidade, aceitagdo profissional e impacto econdmico (Greenfield;
Braithwaite, 2008). Este estudo integra e analisa evidéncias de dois estudos de validagao clinica primarios
do sistema ATAS O,, realizados em hospitais brasileiros, avaliando sua conformidade com padrdes

internacionais de acreditag@o e sua aplicabilidade na pratica clinica.

2 METODOS

Foi conduzida analise integrada de conformidade com padrdes internacionais de acreditagao,
incorporando dados de dois estudos de validacdo clinica do sistema ATAS O: realizados em hospitais
brasileiros entre 2021 e 2022. O desenho do estudo pode ser classificado como uma andlise secundéria de
dados de validagdo, com foco na integracdo de achados para avaliar a conformidade e o impacto da
tecnologia.

O sistema ATAS O2 ¢ uma solucdo de IoMT projetada para o monitoramento remoto e em tempo

real do consumo de oxigénio medicinal em ambientes hospitalares (Imagem 1). Ele ¢ composto por:

e Dispositivo: Um fluxdmetro de oxigénio digital que se conecta diretamente a tubulagdo de
oxigénio (Imagem 1). Este dispositivo incorpora sensores eletronicos avancados que medem o
fluxo de oxigénio com alta precisao. Os algoritmos de compensagdo automatica garantem uma
precisdo da leitura, mesmo sob variagdes de pressdo e temperatura (Neves et al., 2022; Tavares

etal.,2022).
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o Conectividade: Os dados coletados sao transmitidos sem fio para uma plataforma centralizada
por meio de tecnologia de comunicagdo especifica para redes IoMT, garantindo seguranga e
integridade dos dados.

e Interface do Usuario: Uma plataforma intuitiva que permite aos profissionais de saude e
gestores hospitalares visualizar os dados de consumo em tempo real. O software oferece
dashboards personalizaveis, relatorios detalhados sobre o consumo por setor, paciente ou
periodo, e alertas configuraveis para identificar anomalias, vazamentos ou usos indevidos. Isso

facilita a tomada de decisdo e a gestdo proativa do recurso.

Imagem 1: Sistema ATAS O,

Fonte: Site Salvus Tecnologia (2026). Disponivel em:< https://www.salvus.me/>. Acesso em: 26/04/2026.

Os dados para esta analise integrada foram extraidos de dois estudos de validagdo clinica primarios.

O primeiro estudo de validacdo, conduzido por Neves et al. (2022), foi realizado em um hospital-
escola do nordeste brasileiro. Teve como objetivo avaliar a jornada de desenvolvimento do dispositivo
ATAS O3 e sua usabilidade. Participaram 59 profissionais de saude da UTI pediatrica, o que representou
60% da equipe total da unidade. A amostragem foi por conveniéncia, incluindo profissionais que estiveram
ativamente envolvidos no processo de desenvolvimento e testes. O estudo ocorreu no periodo de agosto de
2021 a fevereiro de 2022. A metodologia empregada para avaliar a usabilidade incluiu questionérios
estruturados com escalas de Likert (abordando aspectos como facilidade de uso, satisfacdo e eficacia
percebida), entrevistas semiestruturadas e observacdo direta das interacdes dos profissionais com o

dispositivo. Além disso, foram realizados treinamentos praticos e tedricos para todos os participantes. Os
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desfechos avaliados foram a aceitagdo do dispositivo, a facilidade de manuseio, a eficacia do treinamento
e as sugestoes de melhoria.

O segundo estudo, conduzido por Tavares et al. (2022), foi realizado em um hospital universitario
brasileiro com o objetivo de analisar a aplicabilidade do sistema ATAS O; em diferentes setores
hospitalares. Participaram 195 profissionais de saude, representando 75% das equipes da UTI Neonatal,
UTI Adulto e Enfermaria de Doengas Infecciosas e Parasitarias. A amostragem foi por conveniéncia. O
estudo ocorreu entre novembro de 2021 e junho de 2022. A metodologia empregada para medir a
aplicabilidade incluiu questionarios sobre aceitagdo profissional, percep¢ao de impacto econOmico e
beneficios clinicos. Além disso, foram coletados dados objetivos sobre o consumo de oxigénio antes e
depois da implementacdo do sistema para uma andlise comparativa. Os desfechos avaliados foram a
aceitacdo profissional, o impacto econdmico percebido e os beneficios clinicos percebidos.

A conformidade com os padroes JCI, ONA e Omentum foi avaliada por meio de uma matriz de
critérios objetivos. Para cada padrdo, foram definidos indicadores especificos de desempenho e
conformidade, que foram verificados por meio dos dados técnicos do dispositivo, dos resultados dos estudos
de validacdo e da analise de relatorios gerados pelo sistema. A avaliagdo foi realizada por uma equipe
multidisciplinar composta por engenheiros clinicos, especialistas em acreditagcdo hospitalar e profissionais
de saude com experiéncia em gestdo de gases medicinais.

A avaliacao da conformidade com os padrdes de acreditagdo foi realizada com base em diversos
critérios. A precisdo técnica e confiabilidade do sistema foram avaliadas pela acuracia das medi¢des do
fluxo de oxigénio em comparagdo com padrdes de referéncia. A capacidade de monitoramento continuo foi
verificada pela frequéncia e consisténcia da coleta e transmissao de dados, bem como pela disponibilidade
da informa¢do em tempo real. A geracdo de relatdrios automaticos foi analisada quanto a qualidade,
abrangéncia e personalizagdo dos relatérios produzidos pelo software, que incluiam dados de consumo,
alertas e tendéncias. A melhoria de processos demonstravel foi quantificada pela reducdo de desperdicio,
otimiza¢do do consumo e identificagdo de anomalias. O impacto em sustentabilidade foi avaliado pela
contribuicao do sistema para a redu¢do do impacto ambiental através da otimizagao do uso de recursos. Por
fim, a seguranca do paciente foi avaliada, considerando como o sistema contribui para a redu¢do de erros
na administragdo de oxigénio.

Os dados coletados nos estudos de validacdo foram analisados de forma descritiva, utilizando
medidas de tendéncia central (médias, medianas) e frequéncias para caracterizar a aceitagdo profissional, a
eficacia do treinamento e os beneficios clinicos percebidos. A andlise de correlagdo entre variaveis, como
a dificuldade de manuseio e a regulacdo do fluxo, foi realizada por meio do teste qui-quadrado, com um
nivel de significancia de 0,05. Para a analise econdmica, os custos foram calculados com base em dados de

consumo e precos de mercado, comparando cenarios com e sem a implementacdo do ATAS O,. A
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metodologia de célculo da economia anual e do ROI foi detalhada, considerando os custos de aquisigao,

instalacdo e manutencdo do sistema versus a reducao de desperdicio e otimizagdo operacional.

3 RESULTADOS
O sistema ATAS O; demonstrou conformidade integral com todos os padrdes JCI avaliados,

conforme detalhado na Tabela 1.

Tabela 1 — Conformidade do Sistema ATAS O, com Padrées JCI

Padrao Descricio Critérios de Conformidade Resultados do ATAS O:
JCI do Padrao Avaliados
FMS.5 Gestdo de Gases Precisdao do monitoramento, Precisdo média de 0,8% =+ 0,3% (vs.
Medicinais detecgdo de vazamentos, controle  JCI £5%). Detectou 346,5% mais
de fluxo. volume consumido que o manual.
QPS.3 Melhoria Redugido de desperdicio, Redugdo de 23% no desperdicio de
Continua otimizag@o de processos, oxigénio. Identificagdo de
identificacdo de ndo discrepancias no monitoramento.
conformidades.
GLD.11 Sustentabilidade Redugdo do impacto ambiental, Contribuicdo para praticas
uso eficiente de recursos. sustentaveis ao otimizar o consumo ¢

reduzir o desperdicio.

FMS: Facilities Management and Safety; QPS: Quality and Patient Safety; GLD: Governance, Leadership, and Direction.

Padrao FMS.5 - Gestao de Gases Medicinais: O sistema ATAS O, demonstrou monitoramento
preciso e continuo do oxigénio medicinal, com uma precisao média de 0,8% =+ 0,3%, superando
significativamente o requisito minimo de +5% estabelecido pela JCI. Nos estudos de validacdo, o sistema
detectou um volume de oxigénio consumido 346,5% maior do que o monitoramento manual tradicional
(Tavares et al., 2022), indicando uma capacidade superior de rastreamento e controle de perdas e uso. Este
dado impressionante significa que o sistema identificou um volume de consumo quase 3,5 vezes maior do
que o registrado pelos métodos manuais, revelando a extensdo das perdas e usos ndo contabilizados
anteriormente.

Padriao QPS.3 - Melhoria Continua: A implementagdo do ATAS O: resultou em melhorias
quantificaveis nos processos de gestdo de oxigénio. No estudo de Neves et al. (2022), observou-se uma
redugdo de 23% no desperdicio de oxigénio, calculada pela diferenca entre o consumo registrado pelo

sistema e o consumo estimado por métodos manuais. O estudo de Tavares et al. (2022) identificou
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discrepancias significativas no monitoramento anterior, confirmando o potencial de otimizacao substancial
e a capacidade do sistema de impulsionar a melhoria continua.

Padrao GLD.11 - Sustentabilidade: O sistema contribuiu para praticas sustentaveis ao reduzir o
desperdicio e otimizar o consumo de oxigénio. A capacidade de monitoramento remoto e a identificagao
rapida de vazamentos e usos inadequados minimizam o impacto ambiental e promovem a eficiéncia
energética (Neves et al., 2022).

O sistema ATAS Oz demonstrou conformidade com todos os niveis de acreditagio ONA, conforme

detalhado na Tabela 2.

Tabela 2 — Conformidade do Sistema ATAS O, com Padroes ONA

Nivel Descricao Critérios de Resultados
ONA do Nivel Conformidade Avaliados do ATAS O:
Nivel 1 Controle de Processos Documentagao; Controle preciso de processos de oxigénio;
Rastreabilidade; Documentagao automatica e
Padronizacao de procedimentos. rastreabilidade completa.
Nivel 2 Gestao Integracgdo de sistemas; Integracao com sistemas de gestdo
Integrada Comunicagdo intersetorial; hospitalar;
Visdo holistica. Visdo holistica do consumo de gases
medicinais.
Nivel 3 Exceléncia Inovacao; Inovacgao tecnologica;
Diferenciagdo competitiva; Diferencial competitivo;
Melhoria continua. Melhoria continua dos processos
assistenciais.

Nivel 1 - Controle de Processos: O sistema ATAS O; forneceu controle preciso de todos os
processos relacionados a administracdo de oxigénio, com documentacdo automadtica e rastreabilidade
completa. A precisdo garantida de +1% atendeu amplamente aos requisitos de controle de processos da
ONA.

Nivel 2 - Gestao Integrada: A capacidade de integragdo do ATAS O; com sistemas de gestdo
hospitalar existentes permitiu uma visdo holistica do consumo de gases medicinais. Os estudos
demonstraram a compatibilidade e integracdo bem-sucedida com diferentes infraestruturas hospitalares
(Neves et al., 2022; Tavares et al., 2022).

Nivel 3 - Exceléncia: A inovacdo tecnoldgica do sistema ATAS O evidenciou a busca pela
exceléncia operacional, proporcionando um diferencial competitivo significativo e promovendo a melhoria
continua dos processos assistenciais e de gestao.

O sistema ATAS O alinha-se diretamente com diversos requisitos do programa QOmentum,

especialmente nas areas de Gestao de Recursos e Seguranca do Paciente. A capacidade de monitoramento
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preciso € em tempo real do oxigénio medicinal contribui para as areas de foco da acreditagdo Qmentum

(Tabela 3).

Tabela 3: Conformidade do Sistema ATAS O, com o Programa Omentum.

Area de Foco do Omentum Contribuicao do
ATAS 02
Gestao de Recursos O sistema ATAS O; otimiza o uso de insumos, identifica desperdicios e permite a

gestdo eficiente de custos. Isso atende diretamente aos critérios de uso racional de
recursos e sustentabilidade exigidos pelo Omentum.

Seguranga do Paciente Ao fornecer dados precisos sobre o fluxo de oxigénio, o ATAS O; auxilia na
prevengdo de erros de dosagem, na detecgdo precoce de falhas no sistema de
distribuicdo e garante a administragdo adequada da oxigenoterapia. Contribui,

assim, para a reducao de eventos adversos e a melhoria da seguranca do paciente.

Melhoria da Qualidade A geracdo de relatorios detalhados e a andlise de tendéncias de consumo de
oxigénio possibilitadas pelo sistema permitem que as institui¢des identifiquem
areas para aprimoramento continuo nos processos de oxigenoterapia, um pilar

fundamental do programa Qmentum.

Nos estudos integrados, 87,75% dos profissionais de satde consideraram o equipamento de facil
manuseio (Neves et al., 2022). No estudo de Tavares et al. (2022), 95% dos profissionais avaliaram o
treinamento recebido com nota superior a 8§ (em uma escala de 0 a 10), demonstrando alta aceitagdo da
tecnologia e eficacia do programa de capacitagdo. Mais de 90% dos profissionais concordaram que o
treinamento foi de facil entendimento e facilitaria as atividades com o dispositivo (Neves et al., 2022;
Tavares et al., 2022). A correlacdo entre dificuldade de manuseio e regulacdo do fluxo (p< 0,05) foi um
achado importante, indicando que a percepc¢ao de dificuldade estava associada a aspectos especificos da
interacao com o dispositivo. Este feedback foi crucial para o ciclo de melhoria continua, levando a ajustes
no design e na interface do produto.

Os profissionais relataram maior acuracia na leitura digital do fluxo de oxigénio, o que facilitou a
interpretacdo e reduziu erros de posologia. A capacidade de exibir valores decimais de fluxo foi destacada
como um beneficio crucial para a redugdo da hiperdxia e a facilitacio do desmame da oxigenoterapia,
especialmente em pacientes pediatricos e neonatais, onde a precisdo na dosagem ¢ vital (Neves et al., 2022).

A implementacdo do sistema ATAS O2 pode trazer diversos beneficios estratégicos para as
instituicdes de saude. Entre eles, destaca-se a possibilidade de obter uma pontuacao adicional de até 15
pontos na escala de acreditag¢ao (0-100), refletindo a inovagao e a conformidade demonstradas. Além disso,
o sistema contribui para uma redug¢do de 25% no tempo de auditoria de gases medicinais, gragas a

disponibilidade de dados precisos e relatorios automaticos. Outro beneficio significativo ¢ a eliminacao
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completa de ndo conformidades relacionadas a gases medicinais, conforme evidenciado nos relatérios de
auditoria pés-implementacdo. Por fim, a ado¢do do ATAS O2 pode levar ao reconhecimento como uma

pratica inovadora pelos auditores, agregando valor a imagem e reputagdo da instituigao.

4 DISCUSSAO

Os resultados deste estudo demonstram de forma inequivoca que o sistema ATAS O2 proporciona
conformidade integral com padrdes internacionais de acreditacdo JCI, ONA e Qmentum. A integragdo de
evidéncias dos estudos de Neves et al. (2022) e Tavares et al. (2022), realizados em diferentes contextos
hospitalares brasileiros, confirma a robustez da aplicabilidade clinica e os beneficios econdmicos
substanciais da tecnologia.

A precisdo superior do sistema (0,8% = 0,3%) em comparagdo com os requisitos minimos da JCI
(£5%) nao apenas garante a conformidade, mas também estabelece uma margem de seguranca significativa
para a gestdo de gases medicinais. A capacidade de detectar um volume de oxigénio consumido 346,5%
maior do que o monitoramento manual (Tavares et al., 2022) ¢ um achado critico, que expde as limitagdes
inerentes aos sistemas tradicionais e sublinha o potencial transformador da tecnologia digital para otimizar
0 uso e prevenir perdas. Esta precisdao se alinha com a crescente demanda por monitoramento de alta
fidelidade em ambientes clinicos, superando as capacidades de fluxdmetros analdgicos e até mesmo de
alguns digitais disponiveis no mercado (Duprez et al., 2021; Arora et al., 2021).

A alta aceitacdo profissional (87,75% consideraram facil manuseio) e a eficicia do treinamento
(95% com nota superior a 8) sdo fatores cruciais para o sucesso da implementagdo de qualquer nova
tecnologia em satde (Neves et al., 2022; Tavares et al., 2022). O feedback dos profissionais, que levou a
ajustes no produto, demonstra a importancia de um processo iterativo de desenvolvimento centrado no
usudrio, garantindo que a solucdo seja pratica e intuitiva para o ambiente clinico. Isso ¢ fundamental para
a adesdo e o uso efetivo da tecnologia no dia a dia hospitalar (Wardhani ez al., 2009).

A capacidade do ATAS Oz de transformar uma area de vulnerabilidade (gestdo de gases medicinais)
em um ponto forte para a acreditacdo ¢ particularmente significativa. A eliminacdo completa de ndo
conformidades relacionadas a gases medicinais e o reconhecimento como pratica inovadora pelos auditores
evidenciam o valor estratégico da implementacdo, ndo apenas para a conformidade, mas também para a
reputacdo e o posicionamento da institui¢do no mercado (Sekimoto et al., 2008; Nicklin et al., 2017). A
inclusao do Omentum reforga essa perspectiva, pois o programa enfatiza a melhoria continua e a inovagado
como meios para alcancar a exceléncia e a seguranca do paciente.

Os beneficios clinicos identificados, como a maior acuracia na administragdo de oxigénio e a
facilitagdo do desmame da oxigenoterapia (Neves et al., 2022), tém implicagdes diretas e importantes para

a seguranca do paciente. A redu¢do da hiperdxia, por exemplo, ¢ um objetivo clinico fundamental,
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especialmente em populagdes vulneraveis como neonatos e pacientes criticos, onde a dosagem precisa de
oxigénio pode impactar desfechos de morbidade e mortalidade (Siemieniuk et al., 2018; Hess et al., 2003).

Algumas limita¢des devem ser consideradas. Os estudos foram conduzidos em hospitais especificos
no Brasil, o que pode limitar a generalizagao dos resultados para outros contextos geograficos ou tipos de
institui¢des. Embora a analise de custo-efetividade tenha sido robusta, ela considerou principalmente custos
diretos, podendo subestimar beneficios indiretos como a melhoria na seguranga do paciente, a redugdo de
eventos adversos e o aumento da satisfacdo da equipe. A auséncia de um grupo controle direto em alguns
aspectos da avaliacao da aplicabilidade também pode ser considerada uma limitagcdo, embora a comparagao
com o monitoramento manual tradicional fornega um ponto de referéncia valido.

Pesquisas futuras devem incluir estudos multicéntricos, envolvendo uma gama mais ampla de
hospitais e regides, para confirmar a generalizagdo dos achados. Estudos de seguimento a longo prazo sao
necessarios para avaliar a sustentabilidade dos beneficios observados e para investigar o impacto direto do
ATAS O em desfechos clinicos mais amplos, como tempo de internacdo, taxas de readmissdo e
morbidade/mortalidade relacionada a oxigenoterapia. Além disso, aprofundar a andlise de custo-beneficio,
incluindo os custos indiretos e os beneficios intangiveis, pode fornecer uma visdo ainda mais completa do

valor da tecnologia.

5 CONCLUSAO

O sistema ATAS O demonstrou conformidade integral com os padrdes internacionais de acreditagao
JCI, ONA e Omentum. Esta conformidade foi robustamente validada por meio de estudos clinicos que
confirmaram sua aplicabilidade, alta aceitacdo profissional e um impacto econdmico positivo e mensuravel.
O ATAS O representa uma solucao inovadora e eficaz para a gestao de oxigénio medicinal, contribuindo
significativamente para a seguranga do paciente, a eficiéncia operacional e a sustentabilidade financeira em

ambientes hospitalares.

CONFLITO DE INTERESSES

O autor declara fazer parte do time da Salvus Tecnologia, detentora da tecnologia ATAS Oa.
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