


Dinâmica	de	inovação	em	serviços	de	saúde:	Uma	abordagem	organizacional


Dynamics	of	innovation	in	health	services:	An	organizational	approach


Leone	Coelho	Bagagi

Universidade	Federal	da	Bahia	–	UFBA	–	Brasil


leone.bagagi@gmail.com

ORCID:	https://orcid.org/0000-0003-0437-9217


Vera	Lúcia	Peixoto	Santos	Mendes

	Universidade	Federal	da	Bahia	–	UFBA	–	Brasil


sverapeixoto09@gmail.com

ORCID:	https://orcid.org/0000-0003-4265-4216




Emerson	Gomes	Garcia


Universidade	Federal	da	Bahia	–	UFBA	–	Brasil

enfemerson98@gmail.com


ORCID:	https://orcid.org/0000-0002-5752-840X


Resumo	

Objetivo:	Este	 ensaio	 teó rico	 objetiva	 discutir	 a	 dinâmica	 de	 inovação	 na	 dimensão	 organizacional	
para	conhecer	as	estratégias	que	possibilitam	a	criação	das	condiçõ es	 internas	favoráveis	à 	 inovação	
no	processo	de	produção	e	prestação	de	serviços	de	saú de,	superando	desafios	e	alcançando	melhor	
desempenho	 no	 setor.	 Metodologia/abordagem:	 Abordam-se	 as	 definiçõ es	 de	 inovaçã o,	
caracterizando	 as	 principais	 concepçõ es,	 configurando-as	 em	 elementos	 conceituais	 e	 tipos	 de	
inovação	envolvendo	o	cuidado/atendimento	de	pessoas	nas	Organizaçõ es	Prestadoras	de	Serviços	de	
Saú de,	 a	 partir	 da	 compreensão	 do	 complexo	 econômico-industrial	 do	 setor	 de	 saú de.	 Principais	
resultados:	Os	 elementos	 conceituais	 característicos	 da	 inovação	 compreendem	 a	 novidade	 para	 a	
organização	 prestadora	 de	 serviços	 de	 saú de,	 o	 componente	 de	 aplicação	 e	 benefício	 pretendido,	
manifestando-se	no	tipo	de	inovação	de	processo	e	de	serviço	nas	organizaçõ es	de	saú de,	impactando	
como	 categoria	de	 inovação	 radical	 e	 incremental,	 envolvidos	 em	atividades	de	desenvolvimento	ou	
aquisição	 e	 atos	preparató rios	 com	 foco	 estratégico	 em	 tecnologias.	 	 Contribuições	acadêmicas:	A	
partir	 da	 aná lise	 e	 configuração,	 verificou-se	 a	 dinâmica	 de	 inovação	 com	 elementos	 conceituais	 e	
tipologias	 envolvidos	 em	atividades	 e	 atos	preparató rios	 com	 foco	 em	 tecnologias	manifestados	nas	
Organizaçõ es	Prestadoras	de	Serviços	de	Saú de.	 	Além	disso,	sugere-se	uma	agenda	de	pesquisas	em	
organizaçõ es	com	ênfase	da	prestação	de	serviços	hospitalares	pela	complexidade,	volume	produzido	
e	por	serem	a	parte	visível	da	Política	de	Saú de.		Contribuições	práticas:	Espera-se	com	este	trabalho	
chamar	atenção	para	as	prá ticas	de	gestão	envolvidas	na	dinâmica	de	inovação	em	serviços	de	saú de,	
que	se	revelaram	estratégicas	e,	se	encorajadas,	 favorecerão	superar	desafios	 inerentes	ao	setor	com	
melhor	desempenho.

Palavras-chave:	Inovação	em	Saú de;	serviços	de	saú de;	complexo	econômico-industrial	da	saú de.


Abstract	

Purpose:	This	theoretical	essay	aims	to	discuss	the	dynamics	of	innovation	within	the	organizational	
dimension	 to	 understand	 the	 strategies	 that	 enable	 the	 creation	 of	 favorable	 internal	 conditions	 to	
innovation	 in	 the	process	of	production	and	provision	of	health	services,	overcoming	challenges	and	
achieving	better	performance	in	the	sector.	Methodology/approach:	The	definitions	of	innovation	are	
addressed,	 characterizing	 the	main	 concepts,	 configuring	 them	 in	 conceptual	 elements	 and	 types	 of	
innovation	involving	the	care/service	of	people	in	Health	Service	Provider	Organizations,	based	on	the	
understanding	of	the	economic-	 industrial	health	sector.	Main	results:	The	characteristic	conceptual	
elements	 of	 innovation	 comprise	 the	 novelty	 for	 the	 health	 service	 provider	 organization,	 the	
application	component	and	the	intended	benefit,	manifesting	itself	in	the	type	of	process	and	service	
innovation	 in	 health	 organizations,	 impacting	 as	 a	 category	 of	 radical	 and	 incremental	 innovation,	
involved	 in	 development	 or	 acquisition	 activities	 and	 preparatory	 acts	 with	 a	 strategic	 focus	 on	
technologies.	Academic	contributions:	From	the	analysis	and	configuration,	the	innovation	dynamic	
was	 verified	 with	 conceptual	 elements	 and	 typologies	 involved	 in	 activities	 and	 preparatory	 acts	
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focusing	 on	 technologies	manifested	 in	Health	 Service	 Provider	Organizations.	Moreover,	 a	 research	
agenda	is	suggested	in	organizations	with	an	emphasis	on	the	provision	of	hospital	services	due	to	the	
complexity,	volume	produced	and	for	being	a	visible	part	of	the	Health	Policy.	Practical	contributions:	
This	 work	 is	 expected	 to	 draw	 attention	 to	 the	management	 practices	 involved	 in	 the	 dynamics	 of	
innovation	 in	 health	 services,	 which	 have	 proved	 to	 be	 strategic	 and,	 if	 encouraged,	 will	 favor	
overcoming	challenges	inherent	to	the	sector	with	better	performance.

Keywords:	Innovation	in	health	services;	economic-industrial	health	complex.


1.	Introdução

Os	avanços	da	 inovação	 em	serviços	de	 saú de	possuem	 implicaçõ es	 estratégicas	diante	dos	desafios	
que	 pressionam	 o	 setor,	 relacionados	 à 	 redução	 do	 financiamento,	 aumento	 da	 demanda	 e	
judicialização	do	acesso.	As	 implicaçõ es	estratégicas	da	 inovação	possibilitam	a	criação	de	condiçõ es	
favoráveis,	 tanto	 para	 reagir	 a	 complexidade,	 transversalidade	 da	 á rea	 e	 ao	 dinamismo	 das	 rápidas	
alteraçõ es	das	condiçõ es	ambientais	e	tecnoló gicas,	quanto	para	uma	gestão	eficiente	na	relação	entre	
custos	e	benefícios	na	produção	de	bens	e	serviços	de	saú de	(Thakur,	Hsu,	&	Fontenot,	2012;	Ellner	et	
al.,	2015).	


A	inovação	em	serviços	de	saú de	caracteriza-se	pelo	uso	intensivo	da	ciência	e	tecnologia	nesse	
setor	 dinâmico	 e	 complexo.	O	uso	dos	 avanços	 científicos	 para	 a	 saú de	 está 	 fortemente	 relacionado	
com	 a	 produção	 e/ou	melhoria	 de	 insumos,	materiais	 e	 equipamentos	 tecnoló gicos,	 que	 são	 a	 base	
para	 o	 desdobramento	 de	 tecnologias	 aplicadas	 na	 geração	 de	 inovaçõ es	 tais	 como	 a	 biotecnologia,	
nanotecnologia,	tecnologias	da	informação,	equipamentos,	medicamentos,	materiais	e	vacinas,	os	quais	
favorecem	as	melhorias	ou	a	criação	de	novos	diagnó sticos,	tratamentos,	viabilidade	da	telemedicina	e	
sistemas	informatizados,	possibilitando	aumentar	ou	melhorar	a	qualidade	de	vida	dos	pacientes	com	
gestão	 eficiente	 dos	 recursos	 (Barbosa	 &	 Gadelha,	 2012;	 Gadelha,	 Costa,	 &	 Maldonado,	 2012;	
Guimarães	et	al.,	2019).	


Além	disso,	o	trabalho	seminal	publicado	por	Albuquerque	e	Cassiolato	(2002,	p.	703)	resume	as	
especificidades	do	sistema	de	inovação	do	setor	saú de,	destacando	algumas	características,	tais	como	a	
interação	 entre	 as	 universidades	 e	 a	 indú stria	 na	 geração	 de	 tecnologia	médica;	 a	 possibilidade	 de	
existência	de	um	sistema	biomédico	de	inovação,	no	qual	os	hospitais	participariam	intensamente;	o	
complexo	médico-industrial,	 tratado	 por	 Cordeiro	 (1980,	 p.113),	 que	 inclui	 a	 assistência	médica,	 as	
redes	 de	 formação	 profissional	 (escolas	 e	 universidades),	 a	 indú stria	 farmacêutica,	 a	 indú stria	
produtora	de	equipamentos	médicos	e	 instrumentos	de	diagnó stico.	Tais	especificidades	demandam	
estudos	 que	 objetivem	 compreender	 a	 dinâmica	 que	 impulsiona	 o	 desenvolvimento	 científico,	
tecnoló gico	e	a	inovação	neste	setor.	


Esses	 avanços	 científicos	 e	 tecnoló gicos	 impulsionam	 as	 principais	 inovaçõ es	 em	 serviços	 de	
saú de,	desdobrando-se	em	inovação	de	produtos	e	de	processos.	A	inovação	de	produto	compreende	
esforços	que	visam	impactar	no	sistema	de	saú de	por	meio	de	novos	bens	e	serviços	que,	por	sua	vez,	
impulsionam	 as	 inovaçõ es	 de	 processo	 para	 o	 aperfeiçoamento	 da	 produtividade	 na	 produção	 de	
novos	bens	e	serviços	de	saú de	(Omachonu	&	Einspruch,	2010;	Moreira	et	al.,	2017;	 	Sehgal	&	Gupta,	
2019).


Nesse	contexto	desafiador,	as	Organizaçõ es	Prestadoras	de	Serviços	de	Saú de	(OPSS)	destacam-
se	pelo	dinamismo,	complexidade	e	articulação	dos	diversos	tipos	de	inovação	na	produção	de	serviços	
para	os	sistemas	de	saú de	–	pú blico	e	privado.	 	Assim,	este	ensaio	tem	como	objetivo	geral	discutir	a	
dinâmica	 de	 inovação	 na	 dimensão	 organizacional	 para	 conhecer	 as	 estratégias	 que	 possibilitam	 a	
criação	das	condiçõ es	internas	favoráveis	à 	inovação	no	processo	de	produção	e	prestação	de	serviços	
de	saú de,	de	 forma	a	superar	desafios	e	alcançar	melhor	desempenho	no	setor	 (Barbosa	&	Gadelha,	
2012;	Moreira	et	al.,	2017;	Sehgal	&	Gupta,	2019).	


No	cená rio	desafiador	do	setor	de	saú de	e	da	necessidade	de	estudar	a	dinâmica	de	inovação	no	
âmbito	das	OPSS,	tem-se	como	objetivo	específico	apresentar	a	dinâmica	da	inovação	em	serviços	de	
saú de	 a	 partir	 dos	 elementos	 conceituais	 e	 das	 tipologias	 fundamentais,	 abordando	 a	 literatura	
internacional	e	nacional,	 capaz	de	compreender	as	 inovaçõ es	nas	OPSS,	 como	uma	 lente	 teó rica	que	
permita	analisar	as	mudanças	no	âmbito	interno	dessas	organizaçõ es.


A	literatura	internacional	tem	avançado	para	a	construção	de	elementos	conceituais	e	tipologias	
tradicionais	da	 inovação	em	serviços	de	saú de,	enquanto	a	nacional	 tem	contribuído	para	explicar	o	
complexo	 econômico-industrial	 da	 saú de	 e	 o	 papel	 da	 inovação	 nesse	 setor	 e	 nas	 organizaçõ es	
hospitalares	no	cená rio	nacional,	alternando	entre	os	elementos	conceituais	e	tipoló gicos	nos	avanços	
da	 fundamentação	 desses	 estudos.	 Assim,	 propõ e-se	 estabelecer	 um	 marco	 para	 uma	 construção	
teó rica	nacional	convergindo	todos	esses	aspectos	conceituais	encontrados	na	literatura	e	abordados	
neste	estudo.
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Esse	ensaio	justifica-se,	teoricamente,	pela	necessidade	de	compreender	a	dinâmica	de	inovação	
em	 serviços	 de	 saú de,	 a	 partir	 da	 revisão	 da	 literatura	 especializada,	 com	 foco	 no	 ambiente	
organizacional	 dos	 principais	 prestadores	 de	 serviços	 de	 saú de,	 como	 alternativa	 estratégica	 para	
superar	 desafios	 com	 melhor	 desempenho.	 Através	 de	 um	 diagrama,	 com	 fluxo	 da	 dinâmica	 de	
inovação,	apresentam-se	caminhos	indicativos	a	partir	de	um	marco	teó rico,	que	podem	convergir	com	
os	aspectos	da	literatura	especializada	na	construção	do	conhecimento	nacional	sobre	a	inovação	nas	
OPSS,	principalmente,	quanto	aos	prestadores	de	serviços	hospitalares,	pelo	volume,	complexidade	e	
por	serem	a	parte	mais	visível	para	os	pacientes	(usuá rios/clientes)	nesse	setor.


A	base	analítica	para	compreender	como	se	manifesta	a	inovação	nas	OPSS	foi	fundamentada	à 	
luz	das	principais	literaturas	internacionais	e	nacionais	mais	referenciadas	e	aceitas	pela	comunidade	
científica	sobre	o	tema.	Nesse	sentido,	destaca-se	a	literatura	mais	aceita	que	aborda	o	conceito	e	tipos	
de	inovação,	enfatizando	as	referências	no	âmbito	internacional	(Schumpeter,	1988;	West,	1990;	OCDE,	
2004;	 OSLO,	 2005,	 Omachonu	 &	 Einspruch,	 2010;	 Thakur	 et	 al.,	 2012),	 assim	 como	 o	 papel	 dos	
hospitais	 e	 a	 compreensão	do	 complexo	econômico-industrial	da	 saú de	na	dinâmica	da	 inovação	na	
prestação	desses	serviços,	com	foco	no	âmbito	nacional	(Gadelha,	2003;	Gadelha,	Costa	&	Maldonado,	
2012;	Barbosa	&	Gadelha,	2012).	


A	 seleção	 dessas	 referências	 seguiu	 o	 crité rio	 de	 maior	 representatividade	 na	 literatura	
internacional	e	nacional	em	termos	de	fundamentação	teó rica	aceita	e	de	maior	impacto	no	número	de	
citaçõ es	nos	estudos	sobre	inovação	em	serviços	de	saú de	(Google	scholar,	Science	direct	e	Scopus).	A	
partir	 da	 leitura	 em	 profundidade	 desses	 estudos	 foi	 possível	 ampliar	 a	 aná lise	 de	 referências	 que	
melhor	demonstraram	e	reforçaram	a	aplicação	dos	fundamentos	e	avanços	teó ricos	relacionados	aos	
conceitos	 e	 tipos	 de	 inovação,	 assim	 como,	 o	 papel	 dos	 hospitais	 e	 complexo	 econômico-industrial	
nessa	dinâmica	na	prestação	de	serviços	hospitalares,	consubstanciados	nas	seçõ es	seguintes.	


Por	 fim,	pretende-se,	 com	este	 trabalho,	deixar	 contribuiçõ es	prá ticas	 e	o	desenvolvimento	de	
uma	agenda	de	pesquisa,	respectivamente,	para	gestores	e	pesquisadores	do	setor	saú de,	justificando-
se	por	revelar	prá ticas	relacionadas	à 	dinâmica	de	inovação	nas	OPSS	e	pela	proposição	de	agenda	de	
pesquisa,	 a	 partir	 desse	 marco	 teó rico,	 convergindo	 com	 os	 avanços	 na	 literatura	 internacional	 e	
nacional.	


	

2.	Definindo	inovação	em	Serviços	de	Saúde

Os	 elementos	 definidores	 da	 inovação	 são	 abordados	 à 	 luz	 das	 referências	 internacionais,	 os	 quais	
estruturam	a	base	 teó rica	e	 analítica	da	dinâmica	de	 inovação	 em	serviços	de	 saú de.	A	definição	da	
inovação	aplicável	aos	serviços	de	saú de	está 	em	processo	de	consolidação	(Ibarra,	Pulido,	&	Cá rdenas,	
2016;	Salama,	Lee,	&	Afshin,	2019),	assim,	busca-se	identificar	a	convergência	de	elementos	constantes	
nas	estruturas	mais	aceitas	e	evidenciadas	nas	principais	referências	sobre	o	tema.	


Nesta	seção	foi	realizado	o	refinamento	das	referências	com	foco	nos	elementos	definidores	da	
inovação	em	serviços	de	saú de,	os	quais	culminaram	com	os	trabalhos	de	West	(1990),	Omachonu	e	
Einspruch	 (2010)	 e	 Thakur	 et	 al.	 (2012).	 A	 aná lise	 permitiu	 agregar	 o	 estudo	 de	 Ibarra,	 Pulido,	 e	
Cá rdenas	(2017)	que	versou	sobre	uma	ampla	revisão	da	literatura	e	sobre	o	artigo	de	Salama,	Lee,	e	
Afshin	 (2019),	 evidenciando	 as	 preferências	 de	 pacientes	 e	 prestadores	 de	 serviços,	 como	 possível	
avanço	teó rico.


A	 aná lise	 desses	 elementos	 que	 definem	 a	 inovação	 precede	 compreender	 a	 reorientação	
destacada	por	Vargo	e	Lusch	(2004)	da	centralidade	em	bens	 tangíveis	para	a	 ló gica	dominante	dos	
serviços,	 consubstanciadas	 em	 dez	 premissas	 (Vargo	 &	 Lusch,	 2004;	 2008).	 Essa	 mudança	 de	
paradigma	 impacta	 nos	 diversos	 tipos	 de	 serviços,	 em	 especial,	 nos	 serviços	 de	 saú de,	 pois	 está 	
relacionada	 à 	 estratégia	 de	 diferenciação	 que	 se	 desenvolve	 na	 interação	 entre	 provedores,	
prestadores	de	 saú de	 e	pacientes,	 compartilhando	 conhecimentos	e	habilidades	em	um	processo	de	
cocriação	de	valor	percebido	pelos	beneficiá rios,	como	ocorre	na	busca	compartilhada	de	tratamentos	
disponíveis	ou	alternativas	inovadoras,	envolvendo	diagnó stico,	tratamentos,	cuidados	e	recuperação,	
que	atendam	à s	expectativas	de	qualidade	esperada,	com	foco	no	bem-estar	do	paciente,	em	equilíbrio	
com	a	gestão	eficiente	da	produção	e	dos	custos	dos	provedores	de	serviços	de	saú de	(Vargo	&	Lusch,	
2008;	Brambilla	&	Damacena,	2011;	Frio	&	Brasil,	2016;	Salama	et	al.,	2019).


A	 concepção	 de	 inovação	 em	 serviços	 de	 saú de	 aceita	 pelos	 pesquisadores	 desse	 campo	 de	
pesquisa	é 	 a	definição	de	West	 (1990).	Essa	definição	 compreende	a	 inovação	como	a	 “introdução	e	
aplicação	 intencional	 (dentro	 de	 um	 grupo	 ou	 organização)	 de	 ideias,	 processos,	 produtos	 ou	
procedimentos	 novos	 para	 a	 unidade	 adotante,	 projetada	 para	 beneficiar	 significativamente	 o	
indivíduo,	o	grupo,	a	organização	ou	a	sociedade	em	geral”.	


Omachonu	e	Einspruch	(2010,	p.	5)	propõ e	uma	definição	que	visa	compreender	a	dinâmica	de	
inovação	nas	OPPS,	entendendo-a	como	a	“introdução	de	um	novo	conceito,	 ideia,	serviços,	processo	
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ou	produto	destinado	a	melhorar	o	tratamento,	diagnó stico,	educação,	extensão,	prevenção	e	pesquisa,	
com	objetivos	de	longo	prazo	de	melhoria	da	qualidade,	segurança,	resultados,	eficiência	e	custos”.	


A	 definição	 apresentada	 por	 Thakur	 et	 al.	 (2012)	 aborda	 as	 tendências	 e	 os	 impactos	 das	
inovaçõ es	nas	OPSS.	Aqui,	 ela	 é 	 apontada	como	as	 “melhores	prá ticas	adotadas	nas	organizaçõ es	de	
saú de,	capazes	de	gerar	e	garantir	mudanças	nos	serviços,	contribuindo	para	que	os	profissionais	de	
saú de	prestem	 serviços	 com	segurança	 e	melhores	 resultados	 com	 foco	no	bem-estar	do	paciente	 e	
gestão	eficientes	dos	custos”.		


	 Ibarra	et	al.	 (2017,	p.	48)	propõ em	uma	definição	 fundamentada	numa	revisão	da	 literatura	e	
visa	 identificar	 iniciativas	 que	 favoreçam	 a	 inovação	 nas	 organizaçõ es	 prestadoras	 de	 serviços	 de	
saú de.	 	 Segundo	 esses	 autores,	 a	 inovação	 pode	 ser	 compreendida	 como	 o	 “conjunto	 de	 novos	
comportamentos,	rotinas	e	formas	de	trabalho	dirigidos	a	melhorar	os	serviços	de	saú de,	sua	eficiência	
administrativa	ou	sua	rentabilidade	organizacional	e	que	são	executadas	de	maneira	coordenada	para	
melhorar	a	experiência	do	serviço	ao	usuá rio”.	


Estudo	recente	de	Salama	et	al.	(2019,	p.	98)	propô s	uma	definição	baseada	nas	preferências	das	
partes	 interessadas	 para	 inovar	 na	 prestação	 dos	 cuidados	 em	 saú de.	 Essa	 pesquisa	 buscou	
compreender	 os	 conceitos	 na	 literatura	 que	 definem	 a	 inovação	 em	 termos	 de	 três	 objetivos	
relacionados	 à 	 busca	 de	 “novas	 maneiras	 para	 melhorar	 a	 experiência	 de	 cuidados,	 melhorando	 a	
saú de	das	populaçõ es	e	reduzindo	custos”	considerados	como	“impulsionadores	das	aspiraçõ es	pelas	
necessidades	de	 inovação”	e,	para	“melhorar	as	decisõ es	de	 investimentos	em	 inovação”,	 	os	autores	
apresentam	 uma	 proposta	 de	 estrutura	 conceitual	 “abordando	 as	 necessidades	 não	 atendidas	 das	
partes	interessadas,	aliviando	as	tensõ es	entre	pacientes	e	prestadores”.


A	 aná lise	 dessas	 definiçõ es	 converge	 para	 a	 caracterização	 dos	 elementos	 que	 estruturam	 a	
definição	 de	 inovação	 proposta	 por	 Länsisalmi,	 Kivimäki,	 Aalto,	 e	 Ruoranen	 (2006)	 e	 reforçada	 por	
Omachonu	e	Einspruch	(2010).	Tais	características	compreendem	três	elementos	principais,	referindo-
se	a	uma	novidade	para	a	OPSS;	um	componente	de	aplicação;	e	um	benefício	pretendido.


Essa	aná lise	permitiu	identificar	os	elementos	conceituais	que	estruturam	o	nú cleo	da	definição	
de	inovação	em	serviços	de	saú de	dispostos	no	Quadro	1.	Os	trechos	das	definiçõ es	foram	agrupados	
por	 categorias	 de	 elementos	 relacionados	 à 	 novidade	 para	 a	 OPSS,	 à 	 aplicação	 dessa	 inovação	 na	
produção	dos	serviços	de	saú de	e,	por	conseguinte,	aos	benefícios	pretendidos.


Quadro	1	–	Elementos	da	definição	da	inovação	em	serviços	de	saúde

Elemento	
Conceitual Conceito

Novidade	para	a	
organização

“[...]	a	introdução	[...]	novas	na	unidade	adotante	[...].”	(West,	1990).

“[...]	introdução	de	um	novo	conceito,	ideia,	serviços,	processo	ou	produto	[...]”	(Omachonu	&	
Einspruch,	2010).

“[...]	as	melhores	prá ticas	adotadas	nas	organizaçõ es	de	saú de	[...]”	(Thakur	et	al.,	2012).	

“[...]	o	conjunto	de	novos	comportamentos,	rotinas	e	formas	de	trabalho	[...]”	(Ibarra	et	al.,	2017).

“[...]	forma	de	buscar	novas	maneiras	[...]”	(Salama	et	al.,	2019).

Componente	de	
aplicação

“[...]	aplicação	intencional	(dentro	de	um	grupo	ou	organização)	de	ideias,	processos,	produtos	ou	
procedimentos	[...]”	(West,	1990).

“[...]	destinado	a	melhorar	o	tratamento,	diagnó stico,	educação,	extensão,	prevenção	e	pesquisa	
[...]”	(Omachonu	&	Einspruch,	2010).	

“[...]	capazes	de	gerar	e	garantir	mudanças	nos	serviços	[...]”	(Thakur	et	al.,	2012)	.	

“[...]	dirigidos	a	melhorar	os	serviços	de	saú de,	sua	eficiência	administrativa	ou	sua	rentabilidade	
organizacional	e	que	são	executadas	de	maneira	coordenada	[...]”(Ibarra	et	al.,	2017).	

“[...]melhorar	a	experiência	de	cuidados,	otimizando	a	saú de	das	populaçõ es	e	reduzindo	custos”	
[...]”	(Salama	et	al.,	2019).

“[...]	projetada	para	beneficiar	significativamente	o	indivíduo,	o	grupo,	a	organização	ou	a	
sociedade	em	geral	[...]”	(West,	1990).

“[...]	com	objetivos	de	longo	prazo	de	melhoria	da	qualidade,	segurança,	resultados,	eficiência	e	
custo	[...]”	(Omachonu	&	Einspruch,	2010).	
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Fonte:		Elaborado	pelos	autores	(2021)	a	partir	da	síntese	das	obras	consultadas


O	 elemento	 da	 novidade	 para	 a	 OPSS	 agrupou	 termos	 relacionados	 à 	 criação	 ou	 adoção/
aquisição	 de	 novidades	 nos	 produtos	 (bens	 e	 serviços)	 e	 na	 produção	 de	 bens	 e	 serviços	 de	 saú de.	
Logo,	a	novidade	compreende	aspectos	relacionados	à 	 intenção	estratégica	de	mudança	por	meio	da	
criaçã o,	 adoçã o	 ou	 implantaçã o	 de	 novas	 definiçõ es,	 ideias,	 produtos,	 serviços,	 processos,	
comportamentos,	 rotinas,	 formas	de	organização	e	gestão	do	 trabalho	e	melhores	prá ticas	nas	OPSS	
(West,	 1990;	 Omachonu	 &	 Einspruch,	 2010;	 Thakur	 et	 al.,	 2012;	 Ibarra	 et	 al.,	 2017;	 Salama	 et	 al.,	
2019).


Nesse	sentido,	a	novidade	na	dinâmica	da	 inovação	em	serviços	de	saú de	é 	 considerada	como	
elemento	desencadeador	das	mudanças	direcionadas	à 	criação	de	valor	para	as	partes	interessadas	na	
prestação	de	serviços	de	saú de.	Dessa	forma,	a	novidade	pode	ser	considerada	uma	criação	ou	adoção/
aquisição	 de	 uma	 nova	 tecnologia,	 ideias,	 produtos,	 processos	 ou	 procedimentos	 de	 trabalho	 que,	
combinada	 com	 uma	 aplicação	 bem	 sucedida,	 para	 maximizar	 os	 ganhos	 de	 desempenho	 dessa	
novidade,	possa	criar	novos	valores	traduzidos	em	benefícios	para	pacientes	e	provedores	de	serviços	
de	 saú de,	 enquanto	 a	 inovação	 consiste	 na	 combinação	 desse	 elemento	 da	 novidade	 com	 o	
componente	de	aplicação	e	benefícios	de	valores	pretendidos	(Länsisalmi	et	al.,	2006;	Cardoso,	Isidro-
Filho	&	Vieira,	2016;	Costa,	2016;	Ibarra	et	al.,	2017).


O	 segundo	 elemento	 reú ne	 os	 componentes	 de	 aplicação	 das	 inovaçõ es	 projetadas	 para	 gerar	
resultados	de	melhorias	na	produção	dos	serviços	de	saú de.	A	 inovação	aplicada	nas	OPSS	contribui	
para	que	os	profissionais	de	saú de	prestem	serviços	de	melhor	qualidade	no	tratamento,	atendimento	
e	segurança,	com	foco	no	bem-estar	do	pacientes	e	na	gestão	eficiente	da	produção,	reduzindo		custos	
(West,	 1990;	 Omachonu	 &	 Einspruch,	 2010;	 Thakur	 et	 al.,	 2012;	 Ibarra	 et	 al.,	 2017;	 Salama	 et	 al.,	
2019).	


Os	 benefícios	 pretendidos	 correspondem	 ao	 terceiro	 elemento	 conceitual	 que	 abrange	 os	
resultados	de	melhorias	para	os	pacientes	e	prestadores	de	serviços	de	saú de.	Então,	apó s	a	aplicação	
das	inovaçõ es,	podem	ser	alcançados	benefícios	que	geram	mudanças	melhores	nos	componentes	de	
diagnó stico,	 tratamento,	 educação	 e	 prevenção	 de	 doenças,	 com	 redução	 dos	 custos	 e	 aumento	 da	
eficiência	 nos	 processos	 de	 produção	 dos	 serviços	 de	 saú de	 (West,	 1990;	 Omachonu	 &	 Einspruch,	
2010;	Thakur	et	al.,	2012;	Ibarra	et	al.,	2017;	Salama	et	al.,	2019).


3.	Tipos	de	inovação	em	serviços	de	saúde

A	classificação	dos	tipos	de	inovação	tem	origem	nos	estudos	de	Schumpeter	(1997)	e	da	abordagem	
teó rica	 evolucionista	 dos	 “neoschumpeterianos”	 como	 Freeman	 (1995)	 e	 Lundvall	 (2010).	 Essas	
contribuiçõ es	 teó ricas	 fundamentaram	 a	 classificação	 dos	 tipos	 de	 inovaçõ es	 do	 Manual	 de	 Oslo	
(2005)	e	sua	aplicação	em	serviços	de	saú de	(Howells	et	al.,	2004),	que	se	manifestam	por	meio	de	um	
processo	de	evolução	contínua	de	adaptação,	em	resposta	à s	alteraçõ es	dessas	condiçõ es	ambientais	
(Lundvall,	2010;	Costa,	2016).	


Conforme	 as	 concepçõ es	 de	 Schumpeter	 (1997)	 e	 dos	 neoschumpeterianos	 a	 inovação	
impulsiona	 o	 desenvolvimento	 econômico	 por	 meio	 de	 um	 processo	 evolutivo	 denominado	 de	
“destruição	 criativa”,	 no	qual	 as	novas	 tecnologias	 substituem	as	 tradicionais,	 tornando-as	 obsoletas	
(Lundvall,	 2010;	 Schumpeter,	 1997).	 Schumpeter	 classifica	 os	 tipos	 de	 inovação	 em	 “introdução	 de	
novos	 produtos,	 introdução	 de	 novos	 mé todos	 de	 produção,	 abertura	 de	 novos	 mercados,	
desenvolvimento	de	novas	fontes	provedoras	de	matérias-primas	e	outros	insumos	e	criação	de	nova	
estrutura	de	mercado	em	uma	indú stria”	(Schumpeter,	1997;	 	Oslo,	2005;	Ferreira,	Najberg,	Ferreira,	
Barbosa,	&	Borges,	2014).	


As	 concepçõ es	 iniciais	 de	 Schumpeter	 e	 dos	 neoschumpeterianos	 contribuíram	 para	 o	
desenvolvimento	 do	 Manual	 de	 Oslo	 (2005),	 que	 classifica	 os	 tipos	 de	 inovação	 de	 produto,	 de	
processo,	de	marketing	e	organizacional.	A	inovação	de	produto	configura-se	na	introdução	de	um	bem	
ou	 serviço	 novo	 ou	 aperfeiçoado,	 significativamente	 para	 suas	 características	 e	 uso;	 a	 inovação	 de	
processo	 é 	 a	 implementação	 de	 melhorias	 para	 aperfeiçoamento	 ou	 mé todo	 novo	 na	 produção	 ou	
distribuição;	 a	 inovação	 de	 marketing	 implementa	 mudanças	 na	 concepção	 do	 produto	 ou	 em	 sua	
embalagem,	 posicionamento,	 forma	 de	 promoção	 e	 preços;	 a	 inovaçã o	 organizacional	 é 	 a	

Benefício	
pretendido

“[...]	contribuindo	para	que	os	profissionais	de	saú de	prestem	serviços	com	segurança	e	melhores	
resultados	com	foco	no	bem-estar	do	paciente	e	gestão	eficiente	dos	custos	[...]”	(Thakur	et	al.,	
2012).	

“[...]	para	melhorar	a	experiência	do	serviço	ao	usuá rio	[...]”	(Ibarra	et	al.,	2017).

“[...]“abordando	as	necessidades	não	atendidas	das	partes	interessadas,	aliviando	as	tensõ es	entre	
pacientes	e	prestadores	[...]”	(Salama	et	al.,	2019).
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implementação	de	novo	mé todo	das	prá ticas	de	organização	dos	negó cios,	rotinas,	local	de	trabalho	e	
suas	relaçõ es	externas	(Oslo,	2005;	Ferreira	et	al.,	2014;	Pauget	&	Wald,	2018).		


Essas	 concepçõ es	 de	 Schumpeter	 (1988)	 sobre	 os	 tipos	 de	 inovação	 lançam	 as	 bases	 para	
delinear	os	aspectos	inerentes	à 	inovação	em	serviços.	Esses	aspectos	consistem	na	introdução	de	um	
novo	 serviço	 ou	 melhorado	 e/ou	 no	 novo	 mé todo	 de	 trabalho	 ou	 aperfeiçoado	 consubstanciando,	
respectivamente,	nos	tipos	de	inovação	de	produto	e	de	processo	(Oslo,	2005;	Omachonu	&	Einspruch,	
2010;	Cardoso	et	al.,	2016;	Sanjeewani	&	Garima,	2019).


Os	aspectos	teó ricos	da	inovação	em	serviços	são	balizadores	para	compreender	a	inovação	em	
serviços	de	saú de.	Estes	aspectos	destacam-se	pela	articulação	entre	o	sistema	setorial	de	inovação	no	
setor	 saú de	 e	 no	 de	 bem-estar	 social,	 pela	 importância	 das	 atividades	 regulató rias	 (Albuquerque	&	
Cassiolato,	 2002),	 pela	 importância	 estratégica	 para	 superar	 desafios	 relacionados	 à 	 qualidade	 e	
gestão	eficiente	dos	recursos	diante	dos	aspectos	intrínsecos	do	setor,	como	o	cará ter	multiprofissional	
no	desenvolvimento	de	atividades	especializadas	e	complexas	na	produção	e	entrega	dos	serviços	de	
saú de,	 a	 demanda	 crescente	 impulsionada	 pelo	 maior	 acesso	 à 	 informação,	 o	 envelhecimento	 da	
população,	surgimento	de	novas	doenças,	aumento	das	patologias	crô nicas,	epidemias	e	pandemias,	a	
busca	de	novos	tratamentos	e	tecnologias,	visando	melhorar	a	saú de	dos	pacientes	com	otimização	dos	
recursos,	os	quais	podem	ser	compreendidos	como	vetores	de	mudança	que	conduzem	aos	 tipos	de	
inovação	e	de	processo	na	prestação	dos	serviços	de	saú de	(Ferreira	et	al.,	2014;	Costa,	2016;	Ciasullo	
et	al.,	2017;	Salama	et	al.,	2019;	Guarcello	&	Vargas,	2020).	


A	 classificação	 em	 tipos	 de	 inovação	 em	 serviços	 de	 saú de	 necessita	 de	 aná lise	 prévia	 da	
dinâmica	produtiva	deste	setor.	Para	esta	compreensão,	aborda-se	o	conceito	de	Complexo	Econômico-
Industrial	da	Saú de	adotado	por	Gadelha	(2003,	p.	524),	revisado	e	atualizado	(Gadelha,	2021,	p.	39),	
que	os	classificam	em	setores	industriais	da	saú de	e	em	prestadores	de	serviços,	conforme	a	Figura	1.


Figura	1	–	Complexo	Econômico-Industrial	da	Saúde





Fonte:	Gadelha	e	Temporão	(2018).


Fonte:	Gadelha	(2021,	p.	39)


Com	foco	nos	prestadores	de	serviços	de	saú de	é 	possível	destacar,	além	da	atenção	bá sica	e	do	
varejo	 e	 distribuição,	 três	 principais	 setores	 de	 atuação,	 tais	 como,	 os	 serviços	 hospitalares,	
ambulatoriais	 e	 de	 diagnó stico	 e	 tratamento,	 os	 quais	 podem	 ser	 atendidos	 por	 organizaçõ es	
específicas	para	cada	setor,	ou	concentrá -los	em	uma	só 	organização,	como	ocorre	nas	prestadoras	de	
serviços	 hospitalares.	 No	 Complexo	 Econômico-Industrial	 destacam-se	 os	 prestadores	 de	 serviços,	
pela	 diversidade	 de	 recursos,	 natureza,	 classificação	 e	 características	 que	 envolvem	 essa	 atividade	
(Gadelha,	2003;	Ferreira,	et	al.,	2014;		Gadelha	&	Temporão,	2018).


A	 diversidade	 de	 recursos	 compreende	 a	 integração	 de	 insumos	 e	 equipamentos	 necessá rios	
para	a	produção	e	a	prestação	dos	serviços.	O	processo	produtivo	envolve	a	produção	de	insumos	em	
uma	 complexa	 cadeia	 de	 produção,	 uso	 de	 medicamentos,	 vacinas,	 hemoderivados,	 reagentes	 para	
diagnó sticos	fornecidos	pelas	indú strias	de	base	e	química,	administrados	e	processados	com	auxílio	
de	 equipamentos	mecânicos,	 eletroeletrô nicos,	 materiais	 de	 consumo,	 fornecimento	 e	 colocação	 de	
pró teses	 e	 ó rteses	 pelas	 indú strias	 de	 base	 mecânica,	 eletrô nica	 e	 de	 materiais	 (Gadelha,	 Costa	 &	
Maldonado,	2012;	Gadelha	&	Temporão,	2018;	Sehgal	&	Gupta,	2019).
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Os	serviços	envolvem	as	partes	interessadas	na	coprodução	e,	geralmente,	dominam	a	percepção	
de	consumo	e	qualidade	por	meio	da	experiência	e	geração	de	valor	no	seu	processamento.	São	partes	
da	 produção	 os	 prescritores,	 cuidadores,	 pacientes	 e	 os	 envolvidos	 no	 atendimento	 de	 pessoas,	
caracterizando-se	 pela	 produção	 e	 consumo,	 uso	 dos	 materiais,	 equipamentos	 e	 atividades	 de	
profissionais	especializados,	gestores	integrando	e	coparticipando	do	processo	produtivo	de	criação	e	
inovação	 na	prestação	 do	 serviço	de	 saú de	 (Brambilla	&	Damacena,	 2011;	 Lovelock,	Wirtz	 	Hemzo,	
2011,	p.	59-62;	Frio	&	Brasil,	2016;	Sehgal		Gupta,	2019,	p.	432-433).


A	partir	da	compreensão	geral	e	analítica	do	complexo	econômico-industrial	do	setor	de	saú de	e	
das	 características	 de	 seus	 serviços,	 envolvendo	 o	 cuidado/atendimento	 de	 pessoas,	 passa-se	 a	
identificar	a	ênfase	dos	tipos	de	inovação	nos	setores	prestadores	de	serviços.	As	principais	referências	
sobre	 a	 inovação	 aplicam	 a	 classificação	 do	 	 Manual	 de	 Oslo	 (Oslo,	 2005)	 para	 estas	 pesquisas,	
destacando-se	 as	 inovaçõ es	 de	 produtos-serviços	 e	 de	 processo,	 com	 maior	 ênfase	 nas	 á reas	
prestadoras	 de	 serviços;	 a	 inovação	 de	 produto-bens	 e	 de	 marketing,	 com	 ênfase	 nos	 setores	
industriais;	 e	a	 inovação	organizacional	 transversal	 em	ambos	os	 campos	analisados	 (Ferreira	et	 al.,	
2014;	Costa,	2016;	Pauget	&	Wald,	2018	).		


Com	isso,	pode-se	classificar	a	inovação	em	serviços	de	saú de	em	dois	tipos	principais	de	maior	
impacto	 no	 cuidado/atendimento	 de	 pessoas	 –	 inovação	 de	 serviço	 e	 de	 processo.	 Neste	 ensaio,	
adotou-se	 o	 termo	 inovação	 de	 serviço	 para	 a	 inovação	 do	 produto,	 com	 foco	 na	 introdução	 de	 um	
serviço	 novo	 ou	 aperfeiçoado,	 enquanto	 a	 inovação	 de	 processo	 considerou-se	 a	 implementação	 de	
mé todo	produtivo	novo	ou	aprimorado	e	de	 	melhorias	na	distribuição	e	na	prestação	de	serviços	de	
saú de	(Ferreira	et	al.,	2014;	Moreira	et	al.,	2017;	Sehgal	&	Gupta,	2019).	


Os	esforços	para	inovação	podem	impactar	nas	partes	interessadas	(pacientes	e	prestadores	de	
serviços)	por	meio	de	duas	categorias	de	inovação,	a	radical	e	a	incremental.	A	inovação	radical	cria,	
desenvolve	 e	 implementa	 algo	 novo	 capaz	 de	 tornar	 obsoletos	 antigos	 sistemas	 e	 processos,	
geralmente	 com	 participação	 de	 universidades	 e	 centros	 de	 pesquisas;	 enquanto	 a	 inovação	
incremental	visa	ao	aprimoramento	dos	produtos,	processos	ou	insumos,	e	conta	com	a	participação	
de	colaboradores	e	usuá rios	dos	serviços	de	saú de	para	a	resolução	de	problemas	e	atendimento	de	
suas	 necessidades	 (Oslo,	 2005;	 Ferreira	 et	 al.,	 2014,	 p.	 1.211;	 Cardoso	 et	 al.,	 2016,	 p.	 113-114;	
Khadijeh,	Abidur,	Mosharref	&	Masudul,	2019,	p.	226;	Salama	et	al.,	2019,	p.	96;	Sanjeewani	&	Garima,	
2019,	p.	5).	


4.	Dinâmica	de	inovação	nas	Organizações	Prestadoras	de	Serviços	de	Saúde

Objetivou-se	 compreender	 a	 dinâmica	 das	 atividades	 de	 desenvolvimento	 e	 aquisição	 de	 novidades,	
atos	preparató rios	de	 implementação	 e	o	papel	 estratégico	das	 tecnologias	nas	OPSS,	 em	 termos	de	
superação	 de	 desafios	 e	 melhor	 desempenho	 na	 prestação	 de	 serviços	 hospitalares.	 Na	 sequência,	
caracterizou-se	 a	 importância	 das	 organizaçõ es	 prestadoras	 de	 serviços	 hospitalares	 na	 esfera	
nacional,	assim	como,	as	inovaçõ es	de	serviço	e	de	processo,	como	tipos	de	maior	ênfase	no	cuidado/
atendimento	de	pessoas	para	a	produção	e	prestação	de	serviços,	com	isso,	propor	uma	configuração	
conceitual	de	inovação	em	serviços	de	saú de,	como	lente	teó rica	capaz	de	conduzir	as	pesquisas	para	o	
entendimento	dessa	dinâmica	de	inovação	nas	OPSS.	


Os	hospitais	 concentram	parte	 considerável	 dos	 serviços	de	 saú de.	Esse	destaque	 tem	 relação	
com	a	prestação	de	serviços,	as	quais	envolvem	uma	maior	complexidade,	concentração	e	tecnologias,	
mão	de	obra	especializada,	volume	na	produção,	e	por	serem	considerados	os	mais	visíveis	da	Rede	de	
Atenção	à 	Saú de	para	a	sociedade	–	pacientes	e	pessoas	que	buscam	assistência	de	saú de	(usuá rios/
clientes)	(Djellal	&	Gallouj,	2007;	Barbosa	&	Gadelha,	2012;	Thakur	et	al.,	2012;	Almeida,	2017).	


A	complexidade	é 	um	aspecto	 inerente	ao	cuidado/atendimento	de	pessoas	e	envolve	diversas	
especialidades	 profissionais,	 equipamentos	 e	 tecnologias.	 É 	 pressionada	 pela	 necessidade	 de	
manutenção	 do	 equilíbrio	 financeiro	 entre	 receita	 e	 despesa	 para	 o	 desenvolvimento	 de	 mú ltiplas	
atividades,	dependente	de	equipes	multiprofissionais,	saberes	e	de	equipamentos	diversos,	utilizados	
no	 processo	 de	 produção	 e	 na	 prestação	 de	 serviços	 de	 saú de.	 Convêm	 ainda	 destacar	 o	 papel	 do	
hospital	na	busca	de	conhecimentos	científicos	e	de	inovaçõ es	(Thakur	et	al.,	2012;	Ellner	et	al.,	2015;	
Moreira	et	al.,	2017;	Gadelha	&	Temporão,	2018;	Gastaldi	et	al.,	2018).

	 O	 volume	 de	 serviços	 de	 saú de	 prestado	 tem	 participação	 preponderante	 das	 organizaçõ es	
hospitalares.	Tais	organizaçõ es	detêm	maior	atuação	e,	no	Brasil,	concentram	parte	considerável	dos	
serviços	de	saú de	oferecidos	à 	sociedade,	tornando-se	cada	vez	mais	complexas	em	função	da	ampla	
produção	de	 serviços	hospitalares,	 ambulatoriais,	 diagnó sticos	 e	de	 tratamento	e,	 ao	mesmo	 tempo,	
respondem	aos	desafios	do	setor	de	saú de,	dentre	os	quais	se	destacam	a	redução	do	financiamento,	o	
aumento	da	demanda	e	a	judicialização	do	acesso	(Djellal	&	Gallouj,	2007;	Barbosa	&	Gadelha,	2012;	
Cardoso,	Silva	Filho,	&	Vieira,	2016;	Guimarães	et	al.,	2019).
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	 As	 organizaçõ es	 hospitalares	 se	 destacam	 pela	 visibilidade	 e	 impacto	 no	 setor	 de	 saú de.	
Concentram	os	principais	 serviços	 e	 são	 consideradas	 a	parte	 visível	 das	Políticas	de	 Saú de	para	 as	
pessoas	 que	 buscam	 assistência,	 além	 de	 representarem	 os	 receptores	 dos	 insumos,	 equipamentos,	
mão	de	obra,	recursos	especializados	e	tecnologias	modernas	destinadas	aos	setores	industriais	para	a	
produção	 e	 prestação	 de	 serviços	 hospitalares	 (Barbosa	 &	 Gadelha,	 2012;	 Almeida,	 2017;	 Ciasullo,	
Cosimato,	&	Pellicano,	2017;	Polese,	Carrubbo,	Caputo,	&	Sarno,	2018).


As	principais	atividades	de	inovação	nas	OPSS	buscam	o	máximo	aproveitamento	dos	ganhos	de	
desempenho	 proporcionado	 pelas	 novidades.	 Nessas	 organizaçõ es	 as	 atividades	 abrangem	 o	
desenvolvimento	interno	ou	aquisição	de	fontes	externas	e	atos	preparató rios	para	a	 implementação	
de	novidades,	impactando	o	processo	de	produção	e	prestação	dos	serviços	que	envolvem	o	cuidado/
atendimento	de	pessoas	na	prestação	de	serviços	de	saú de	(Oslo,	2004,	p.	62-70;	Moreira	et	al.,	2017,	
p.	2;	Sehgal	&	Gupta,	2019,	p.	3).


O	aumento	dessas	novidades	envolve	as	atividades	de	Pesquisa	e	Desenvolvimento	(P&D).	Essas	
atividades	 compreendem	 a	 criação	 de	 novas	 características	 técnicas	 e	 de	 desempenho	 capazes	 de	
inovar	 os	 serviços	 e	 os	 processos,	 tais	 como	 um	 novo	 serviço	 ou	 equipamentos	 que	 impactem	 em	
melhorias	 significativas,	 atendimentos	 agilizados	 e	 sem	 filas,	 criação	 de	 novos	 mé todos	 e	 o	
desenvolvimento	 de	 softwares	 que	 geram	 protó tipos,	 ensaios	 e	 testes	 para	 sua	 implementação,	
resultando	em	informaçõ es	para	a	tomada	de	decisão	baseada	em	evidências.	(Oslo,	2004;	Länsisalmi	
et	al.,	2006;	Ellner	et	al.,	2015).	


	 A	 aquisição	 das	novidades	 envolve	 a	 introdução	 na	 organização,	 de	bens	de	 valor	 tangíveis	 e	
intangíveis	 de	 fontes	 externas.	 Os	 bens	 de	 valores	 tangíveis	 estão	 relacionados	 à 	 aquisição	 de	
equipamentos,	 como	 os	 de	 apoio	 laboratorial,	 diagnó stico	 e	 cirú rgico;	 já 	 os	 bens	 intangíveis	 das	
organizaçõ es	 prestadoras	 de	 serviços	 dão	 ênfase	 na	 introdução	 de	 sistemas	 da	 informação	 e	
comunicação	aplicadas	nos	atendimentos,	assim	como	nos	sistemas	que	auxiliam	o	gerenciamento	e	
compartilhamento	 eficiente	 de	 informaçõ es	 de	 saú de	 dos	 pacientes,	 tais	 como	 os	 prontuá rios	
eletrô nicos,	além	disso,	têm-se	os	softwares	vinculados	aos	equipamentos	hospitalares,	laboratoriais	e	
de	diagnó stico	(Oslo,	2004;	Barbosa	&	Gadelha,	2012;	Rosis	&	Nuti,	2018).	


Os	atos	preparató rios	para	a	implementação	e	ajustes	na	produção	e	prestação	de	serviços	estão	
relacionados	à s	aquisiçõ es	e	alteraçõ es	necessá rias	para	a	introdução	de	novidades	nos	serviços	e/ou	
processos	de	produção.	Estes	atos	compreendem	alteraçõ es	necessá rias	nas	normas,	procedimentos	e	
uso	de	softwares	associados	à 	implantação	da	novidade	nos	processos	de	produção	e		na	prestação	dos	
serviços	 associados;	 na	 elaboração	 de	 projetos	 de	 layout,	 especificaçõ es,	 procedimentos	 e	 de	
infraestrutura	predial	e	reformas;	no	treinamento	dos	profissionais	e	colaboradores	para	conhecer	os	
benefícios	da	 inovação,	assim	como,	para	 implantação	e	produção	com	o	máximo	de	aproveitamento	
do	desempenho	proporcionado;	além	de	outras	aquisiçõ es	necessá rias	e	ú teis	para	a	 implantação	da	
inovação	 de	 impacto	 significativo	 em	 melhorias	 como	 aquisiçõ es	 de	 	 máquinas,	 equipamentos,	
terrenos,	construção	e	reforma	predial	(Oslo,	2004;	Ellner	et	al.,	2015;	Pauget	&	Wald,	2018).


As	tecnologias	assumem	importância	estratégica	nas	organizaçõ es	de	saú de,	pois	 impulsionam	
as	principais	mudanças	que	ocorrem	na	prestação	de	 serviços	nesse	 setor.	 Envolvem	a	 aplicação	de	
novidades	 significativas	 nos	 componentes	 de	 serviços	 e	 de	 processos	 tecnologicamente	 novos	 ou	
incrementais,	para	melhor	desempenho	no	atendimento	e	na	dispensação	de	cuidados	nos	serviços	de	
saú de,	 a	 exemplo	 dos	 equipamentos	 e	 softwares	 relacionados	 à s	 Tecnologias	 da	 Informação	 e	
Comunicação	(Oslo,	2004;	Barbosa	&	Gadelha,	2012;	Chen,	Wen	&	Yang,	2014;	Guimarães	et	al.,	2019).


Essas	 atividades	 e	 atos	 preparató rios,	 com	 foco	 nas	 tecnologias,	 impulsionam	 esforços	 para	
inovar	 nas	OPSS.	 Tais	 esforços	 conduzem	a	mudanças	 significativas	 de	 desempenho	 e	 benefícios,	 à s	
quais	 resultam	 em	 inovaçõ es	 de	 serviços	 e	 de	 processos	 na	 produção	 e	 prestação	 desses	 serviços	
(Barbosa	&	Gadelha,	2012;	Chen,	Wen	&	Yang,	2014;	Guimarães	et	al.,	2019).


Os	 tipos	 de	 inovação	 envolvendo	 o	 cuidado/atendimento	 de	 pessoas	 que	 ocorrem	 com	maior	
ênfase	nas	organizaçõ es	prestadoras	de	serviços	de	saú de	são	a	inovação	de	serviço	e	de	processo.	As	
atividades	que	resultam	nesses	dois	tipos	conduzem	a	aplicação	de	novidades	com	foco	em	tecnologias	
capazes	de	gerar	melhorias	no	desempenho	da	produção	e	na	prestação	dos	serviços,	beneficiando	ao	
mesmo	tempo,	pacientes	e	prestadores	de	serviços	de	saú de	(Moreira	et	al.,	2017;	Salama	et	al.,	2019;	
Sehgal	&	Gupta,	2019).		


A	 inovação	 de	 serviços	 de	 saú de	 compreende	 a	 implementação	 de	 novos	 serviços	 ou	 dos	
mesmos,	sendo	que	significativamente	melhorados	nas	suas	características	e	uso	no	âmbito	das	OPSS.	
Esse	 tipo	 de	 inovação	 abrange	 também	 novas	 opçõ es	 de	 tratamentos,	 terapias,	 agilidade	 nos	
atendimentos,	 ampliação	 de	 leitos,	 exames	 de	 diagnó stico	 mais	 precisos,	 tratamento	 homecare	 e	
telemedicina,	com	suporte	de	profissionais	de	saú de,	ampliação	e	agilidade	nos	atendimentos	(Barbosa	
&	Gadelha,	2012;	Ferreira	et	al.,	2014;	Yunus	et	al.,	2020;	Bertasso	et	al,,	2021;	Moreira	et	al.,	2021).
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A	 inovação	de	processo	conduz	a	mudanças	na	produtividade	das	OPSS.	Esse	 tipo	de	 inovação	
abrange	o	desenvolvimento	de	processo	de	marcação	de	consultas,	procedimentos,	exames,	para	evitar	
filas,	 adoção	 do	 Prontuá rio	 Eletrô nico	 do	 Paciente	 (PEP),	 otimização	 do	 processo	 assistencial	 pré -
operató rio	 para	 melhor	 uso	 das	 salas	 de	 cirurgias,	 humanização	 nos	 ambientes	 físicos	 para	 a	
segurança	e	satisfação	dos	pacientes	e	profissionais,	bancos	de	preços	para	ampliar	a	competitividade	
e	 reduzir	 custos,	 protocolos	 de	 educação	 para	 prevenção	 das	 causas	 de	 internaçõ es	 nos	 hospitais,	
compartilhamento	de	informaçõ es	clínica	do	paciente	com	o	PEP	(Ferreira	et	al.,	2014;	Rosis	&	Nuti,	
2018;	Sehgal	&	Gupta,	2019).


A	 aná lise	 dos	 elementos	 conceituais	 característicos	 e	 dos	 tipos	 de	 inovação	 configuraram	 um	
conceito	 aplicável	 à s	 características	 das	 OPSS,	 fundamentado	 nos	 elementos	 e	 tipos	 de	 inovação	
concebido	neste	ensaio,	de	acordo	com	a	ilustração	disposta	na	Figura	2.


Figura	2	–	Dinâmica	de	inovação	em	serviços	de	saúde









Fonte:	Elaborado	pelos	autores	(2021)


Frente	 a	 essa	 construção	 argumentativa,	 a	 dinâmica	 de	 inovação	 em	 serviços	 de	 saú de	
compreende:	 o	 desenvolvimento	 ou	 adoção/aquisição	 de	 novidades	 com	 foco	 estratégico	 em	
tecnologias,	orientadas	por	atividades	e	atos	preparató rios	para	seu	melhor	desempenho	na	produção	
e	prestação	dos	serviços,	de	forma	a	beneficiar	pacientes,	profissionais	e	prestadores	de	serviços,	por	
meio	de	inovaçõ es	de	serviço	e	de	processo,	com	impacto	radical	ou	incremental	nas	OPSS,	resultando	
em	 mudanças	 que	 melhoram	 os	 componentes	 de	 diagnó stico,	 tratamento/cuidado,	 educação	 e	
prevenção	de	doenças,	com	redução	dos	custos	e	aumento	da	eficiência	nos	processos	de	produção	dos	
serviços	de	saú de	 (West,	1990;	Oslo,	2004;	Oslo,	2005;	Omachonu	&	Einspruch,	2010;	Thakur	et	al.,	
2012;	Ibarra	et	al.,	2017;	Salama	et	al.,	2019).


5.	Considerações	finais

A	configuração	de	uma	proposta	teó rica	com	apresentação	da	dinâmica	de	inovação	nas	organizaçõ es	
prestadoras	de	serviços	de	saú de	constituiu	o	cerne	deste	trabalho.	Tal	proposta	permite	avançar	em	
um	campo	teó rico	de	um	setor	 transversal	do	conhecimento,	constituído	pelo	Complexo	Econômico-
Industrial	 da	 Saú de,	 elementos	 característicos	 (novidade	 para	 a	 organização,	 um	 componente	 de	
aplicação,	um	benefício	pretendido	e	foco	estratégico	em	tecnologias)	e	tipos	de	inovação	(de	serviço	e	
de	processo,	podendo	manifestar-se	na	categoria	de	inovação	em	radical	ou	incremental).	Além	disso,	
pode-se	 delinear	 contribuiçõ es	 prá ticas	 voltadas	 para	 definição	 de	 uma	 agenda	 de	 pesquisas	 nas	
principais	organizaçõ es	de	saú de	referentes	à 	produção	e	à 	prestação	dos	serviços	nesse	setor.


O	 avanço	 refere-se	 à 	 configuração	 de	 uma	 proposta	 teó rica	 que	 permita	 compreender	 a	
manifestação	da	inovação	em	serviços	de	saú de.	Com	isso,	apresenta-se	na	Figura	2	o	diagrama	com	o	
possível	 fluxo	 da	 dinâmica	 de	 inovaçã o,	 configurado	 em	 elementos	 conceituais,	 tipologias	
fundamentais,	desenvolvidas	por	atividades	e	atos	preparató rios	com	foco	estratégico	em	tecnologias,	
manifestando-se	 em	 inovaçõ es	 radicais	 ou	 incrementais,	 como	 lente	 teó rica	 para	 compreender	 as	
inovaçõ es	nas	OPSS.


O	acompanhamento	da	dinâmica	de	inovação	em	serviços	de	saú de	contribui	teoricamente	para	
avançar	 na	 literatura	 nacional,	 indo	 além	 dos	 estudos	 sobre	 o	 papel	 assistencial	 dos	 hospitais,	
inserindo-os	 como	 importantes	 organizaçõ es	 no	 complexo	 econômico-industrial	 da	 saú de.	 A	
convergência	dos	aspectos	teó ricos	com	ênfase	no	âmbito	internacional	e	nacional,	configurados	nessa	
dinâmica,	enriquece	a	 literatura	nacional,	possibilitando	compreender	como	a	 inovação	se	manifesta	
nas	OPSS	e,	ao	mesmo	tempo,	avançar	em	aspectos	relacionados	aos	elementos	conceituais,	tipologias	
fundamentais,	atividades	e	atos	preparató rios	com	foco	estratégico	em	tecnologias,	conforme	reflexõ es	
e	trilhas	para	o	desenvolvimento	dessas	contribuiçõ es	propostas	na	agenda	de	pesquisa	deste	ensaio.


O	 conhecimento	 sobre	 a	 dinâmica	 de	 inovação	 nas	 organizaçõ es	 prestadoras	 de	 serviços	 de	
saú de	revela	prá ticas	de	gestão	que	podem	ser	encorajadas	nas	organizaçõ es	hospitalares,	como	açõ es	
estratégicas	 para	 superar	 os	 desafios	 do	 setor	 e	 alcançar	melhor	 desempenho.	 Estas	 prá ticas	 estão	
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relacionadas	 com	 as	 atividades	 de	 criação	 ou	 adoção	 de	 novidades,	 atos	 preparató rios	 com	 foco	
estratégico	 em	 tecnologias	para	 aplicação	nos	procedimentos	de	 atenção	 à 	 saú de,	 objetivando	obter	
benefícios	para	pacientes,	profissionais	e	prestadores	de	serviços.


As	 prá ticas	 que	 emergem	 da	 compreensão	 dessa	 dinâmica	 de	 inovação	 em	 serviços	 de	 saú de	
contribuem	 também	 como	 diretrizes	 gerenciais	 para	 o	 desenvolvimento	 de	 importantes	 açõ es.	 Tais	
diretrizes	 podem	orientar	 a	 busca	de	 soluçõ es	 inovadoras	para	 lidar	 com	os	desafios	 frequentes	do	
setor	 de	 saú de,	 alcançar	melhorias	 e	 priorizar	 inovaçõ es	 que	 conciliem	 benefícios	 para	 pacientes	 e	
prestadores	de	serviços.


Sugere-se	como	proposição	de	agenda	de	pesquisa,	a	aná lise	de	temas	relacionados	à 	dinâmica	
de	 inovação	 em	 contextos	 organizacionais	 de	modelos	 de	 gestão	 de	 impacto	 na	 Rede	 de	 Atenção	 à 	
Saú de	(RAS),	que	poderá 	possibilitar	abordagens	metodoló gicas	do	tipo	qualitativa	e	quantitativa.	 	O	
Quadro	2	detalha	temas,	contextos	e	abordagens	metodoló gicas	que	podem	ser	analisados	com	base	na	
contribuição	deste	ensaio.


Quadro	2	–	Proposição	de	agenda	de	pesquisa


Fonte:	Elaborado	pelos	autores	(2021)


No	 mesmo	 sentido,	 as	 contribuiçõ es	 teó ricas	 e	 prá ticas	 de	 gestã o,	 destacadas	 como	
fundamentais	de	açõ es	nos	ambientes	hospitalares,	podem	avançar	em	estudos	que	relacionem	teorias	
da	estratégia	com	a	dinâmica	de	inovação.	Para	isso,	sugerem-se	teorias	que	considerem	os	aspectos	
internos	 e	 inerentes	 à s	 organizaçõ es	 de	 saú de,	 como	 a	 teoria	 da	Resource-based	 View	Theory	 (RBV)	
abordando	 os	 recursos	 internos	 como	 raros,	 valiosos	 e	 de	 difícil	 imitação,	 assim	 como,	 o	
desdobramento	 dessa	 teoria	 ramificando	 para	 o	 conceito	 de	 Dynamics	 Capabilities	 (DC),	 o	 qual	
fundamenta	 como	 algumas	 organizaçõ es	 conseguem	 sobreviver	 e	 alcançar	 destaque	 diante	 dos	
desafios	 de	 um	 ambiente	 complexo,	 dinâmico	 e	 de	 rápidas	 mudanças	 tecnoló gicas	 frente	 à s	
peculiaridades	do	sistema	de	saú de	brasileiro.


Assim,	 este	 ensaio	 apresenta	 uma	 proposta	 de	 compreensão	 sobre	 a	 dinâmica	 de	 inovação	
consistente	e	abrangente	para	subsidiar	teoricamente	as	pesquisas	nas	OPSS.	Os	elementos	e	tipos	de	
inovaçõ es	representam	o	cerne	conceitual	dessa	propositura,	salientando	o	foco	em	tecnologias,	com	
atividades	 e	 atos	 preparató rios,	 visando	 o	 melhor	 aproveitamento	 das	 inovaçõ es,	 beneficiando	 os	
pacientes	 e	 as	 organizaçõ es	 de	 saú de,	 com	 isso,	 é 	 possível	 avançar	 e	 ampliar	 a	 compreensão	 da	
dinâmica	de	inovação,	além	de	sugerir	uma	agenda	de	pesquisas	para	as	organizaçõ es	hospitalares	que	
contribua	para	as	Políticas	de	Saú de	e	Inovação.	
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