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Articolul de faté isi propune, dupd o foarte scurta privire generala,
discutarea unor aspecte preliminare modernizirii sau implementarii unui
sistem info-documentar' intr-o unitate cu profil medical.

Abordarea acestui subiect reprezintd din punctul de vedere al
autorului mai ales o optiune de management al dirijarii resurselor in
domeniul informatiei. Sistemul sanitar roméanesc are multe si numeroase
lipsuri, dar din puctul de vedere al unui specialist in stiinta informarii
prezinti céteva avantaje: functioneazi cu un personal majoritar
specializat si hiperspecializat, din care o parte semnificativa deja se arati
flexibila §i gata sa accepte schimbarile; este un domeniu dinamic si in
plind evolutie, in anumite puncte ale sale prezentind semne reale de
efervescentd si de sincronizare la realitifile contemporane ale lumii
moderne; presiunile de schimbare a sistemului sunt atét interne cét si din
partea mediului exterior. Acesti factori creeazi o premizd suficienti
pentru a considera cd implementarea unui sistem info - documentar in
acest domeniu ar avea sanse reale mai mari de reusitd dect In alte
domenii. Romaénia suferd de o boali specificd multor tiri subdezvoltate:

! Jean Pintea, Du systheme documentaire informatise au systeme d'information-
documentation. in: Documentaliste. Science de linformation, vol. 33, or. 6, 1996, p. 280-
285, considerdm cd intr-o organizatie exista doud sisteme distincte, unul prin care circuld
informatile - sistemul informational - si un al doilea, prin care circuld documentele - sistemul
documentar. Cele doui sisteme se afld Intr-un raport de cooperare dar nu se pot suprapune.
Pentru fluiditatea exprimdrii folosim un nume compus pentru ambele sisteme, dar de céte ori
va fi nevoie, vom trata distinct aspectele divergente ale celor doui sisteme, numindu-le ca
atare: sistem informational, sistem documentar.
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sistemele de modernizare a intermedierii de informatii, odatd implantate,
dau de multe ori un randament scdzut comparativ cu asteptérile,
previziunile si resursele alocate. De aceea ar fi poate mai eficient de a
introduce noul in domenii sau chiar unititi care par mai apte decit altele
sd suporte acest ,,nou” si si-1 asimileze .

Un spital este un sistem in care informatiile joacad un rol esential.
De fapt acestea sunt mult mai numeroase decdt oamenii §i uneori mai
importante. Personalul e invatat si le colecteze, si le clasifice si si le
manipuleze. Se creeazi usor microsisteme de informatii aflate in raport
dinamic unele cu altele. Un spital este un sistem obignuit si accepte mai
usor informatiile noi din mai multe cauze:

1. Presiunile noului.

Asupra sistemului se fac numeroase presiuni, pe de o parte din
partea mediului exterior. Apar permanent evenimente/ ,,obiecte” noi:
tehnici de tratament, tehnologie medicald, tehnici de lucru. Perspectivele
asupra cunoasterii din interiorul sistemului se modifica rapid, antrenind o
modificare a cunoagterii insesi. ,;Noul* are un comportament agresiv,
care forteaza patrunderea in sistem, cel putin in anumite aspecte ale sale:
distribuitorii de tehnicd si aparaturd medicala, de medicamente fac
campanii sistematice de introducerea acestui ,,nou‘.

2. Presiuni din partea utilizatorilor.

E fapt banal ci in ultimele decenii, pe plan mondial atitudinea fafd de
actul medical ca si relatia medic - pacient s-a schimbat in mod radical.
Utilizatorii sistemului sanitar au devenit din ce in ce mai activi, au mai multe
informatii si cer si participe la decizia medicala. Cererile noi se transforma in
presiuni noi care apasi asupra sistemului. in Romania se manifestd doud
tendinte contrare: pe de o parte un conservatorism al utilizatorilor, care ar
dori péstrarea unor avantaje legate de sistemul socialist de asigurarea sandtétii
e.g. gratuitatea actului medical, pe de altd parte o criticd din ce in ce mai
activi indreptatd Impotriva carentelor sistemului §i cdutarea unor forme
alternative de corectare a disfunctionalitafilor acestora.

3. Presiuni din partea mediului social.

Chiar dacd merg mai Incet decat ar dori utilizatorii sistemului $i o
parte din personalul implicat in activitatea sanitard, reformele legislative
si institutionale incep si schimbe ireversibil modul de functionare a
sistemului sanitar.
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