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COMO
MODERNIZAR
O MERCADO DA
SAUDE COM IA?

O plano de engenharia
para gerar ROl em 2027
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PARA QUEM E O MATERIAL

Este material € direcionado para lideres tech
que estao fechando o orgamento e o roadmap
de tecnologia da saude para 2027 e precisa
responder, com dados e Ndo com promessas,
onde alA ja entrega retorno, quem
responde pela governanca de cada decisao
automatizada e o que fazer com o legado
que ainda trava a modernizacao.
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Veja quais perguntas vocé
precisa responder para o ROI
de |A do seu planejamento
de 2027 sair da estimativa

e virar meétodo.
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PLANEJAMENTO 2027

A decisao que vocé precisa
defender para 2027

O planejamento do proximo ano fecha agora: defesa de orgamento, roadmap,
priorizagéo de portfolio. E pela primeira vez, a linha mais discutida nesta
reunido ndo € infraestrutura nem headcount. E IA.

O motivo esta em dois numeros que néo fecham a conta:

18%

¥
14%%
(o
AdocadodelAna
saude, projecéo para

0S proximos 3 anos
(KPMG, 2025)

46,19%

Maturidade digital
media dos hospitais
brasileiros hoje

Mapa da Transformacéo
Digital dos Hospitais
Brasileiros 2024, FOLKS

O setor vai quadruplicar o uso de IA sobre uma base
que ainda ndo chega a metade da maturidade
necessaria para sustentar isso. Esse € o gap que todo
board vai cobrar, € € 0 gap que estrutura este material
em trés pontos principais: IA, Governanga, Legado.
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PILAR 1: IA, DA PROMESSA AO ROI PROVADO

O orcamento de IA sera cobrado
por retorno, nao por adogao

O ROI médio de iniciativas de IA na saude ja estd em 22% (KPMG, 2025).
O problema nédo € a tecnologia. E que a maioria dos projetos n&o sai do piloto.

A pergunta que separa quem defende o investimento de quem defende o
cancelamento:

O ganhoda
|A apareceu
no prazo final,
em economia
real, ou travou
na integragao
com o legado?

IA que gera ROl mensuravel na saude tem trés caracteristicas:

1. Baseline. Sem medir o0 antes, ndo existe depois defensavel para a diretoria.

2. Dono de decisao. Cada agente ou automagao tem um responsavel formal,
ndo um “time" difuso. )

3. Producgdo, nao prova de conceito. Piloto que n&o escala ndo € ROI. E custo
de aprendizado.

O dado que muda a conversa: a barreira n°l para escalar IA ndo é orcamento. E
seguranca e privacidade de dados (59%, KPMG, 2025). O obstaculo real ndo é
tecnico.

E de governanga.
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PILAR 2: GOVERNANGA QUE SOBREVIVE A AUDITORIA

IA na saude sem governanca
€ risco com prazo marcado

Aprovar orgamento de IA sem estrutura de governancga formal é decidir hoje
0 que vai virar problema amanha. E a réegua regulatoria para saude no Brasil
esta definida:

ANVISA SaMD
LtGPtD, pare% (RDC 657/751),
o tratamento para software
de dados

como dispositivo

sensiveis medico.

de pacientes.

Resolucao CFM

2.454/2026, RNDS e
que trata do uso interoperabilidade
de IA em decis&o (HL7 v2 para
clinica. FHIR R4), para
dado clinico
estruturado.

A pergunta que qualquer auditoria vai fazer, e que poucos times conseguem
responder hoje: se a ANPD pedisse a trilha de auditoria de uma deciséo de
IA sobre dados de cada paciente amanha, ela estaria pronta?

Governanga de verdade em IA na saude ndo € um comité que aprova depois.
E telemetria nativa desde o primeiro dia: quanto custa cada agente, quem
aprova, onde existe humano no loop, e um inventario de sistemas de IA com
classificacdo de risco por iniciativa. Sem estes passos mapeados seu time
esta adiando um incidente.
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PILAR 3: LEGADO QUE NAO TRAVA A MODERNIZAGAO

O maior risco damodernizacao € demorar
para descobrir se ela esta certa

O maior risco de um plano de 2027 n3o é a tecnologia nova. E o sistema
legado que sustenta o eixo assistencial hoje: HIS, ERP hospitalar, prontuario,
sistemas que ndo podem parar enquanto sdo modernizados.

O erro mais comum é o discovery lento: times que so descobrem, semanas
depois, se a dire¢do da modernizagao esta certa, sem saber quanto isso ja
custou.

Modernizar core assistencial em saude regulada exige trés movimentos em
paralelo, ndo em sequéncia:

Engenharia
reversa com IA
para entender
o legado sem
depender de
quem o
construiu.

Automacao em escala,
do primeiro ao vigesimo
bot, com trilha de
auditoria automatica
para glosa, autorizagcdo
e conciliacdo (critico
sob LGPD e regras de
compliance financeiro).

Discovery e
prototipagem
simultaneos,
reduzindo o ciclo
de modernizagéo
de cercade 120
dias para 45.




framework @FRAMEWORK.DIGITAL

Checklist para ver onde
o ROl na lA aparece

Levar isso no seu planejamento de 2027 exige um metodo, ndo uma lista de
iniciativas soltas. O caminho segue quatro etapas, Baseline - Alavancas - Custo
- Atribuigao, e cada uma so avanga se responder a uma pergunta especifica.

1. Baseline
- Existe um numero de "antes" documentado, ou o time vai
defender orcamento com achismo?
« Qual € o custo de ndo fazer nada, incluindo o risco de perder a
janela de 20277

2. Alavancas
- Quais processos tém volume suficiente para justificar
automacéo?
- O dado necessario ja esta estruturado (FHIR, RNDS), ou o legado
ainda travaalA?

3. Custo
« Quanto custa cada agente ou automagdo rodando em produgao,
e quem tem visibilidade disso hoje?
+ Esse investimento cabe no orcamento de 2027 sem comprometer
o resto do roadmap?

4. Atribuicao
« Quem e o dono formal de cada decisdo automatizada?
- Se adiretoria pedir esse numero amanha, o time esta pronto para
apresentar com fonte e trilna de auditoria?
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PROVA DE MERCADO

Unimed

Belo Horizonte

Na Unimed BH, sistemas fundamentais para a opera¢do nao tinham
documentagcao técnica confiavel. O conhecimento estava fragmentado, a
modernizagéao ficava mais dificil e o risco de falha crescia em toda a cadeia.

Um agente de IA passou a analisar o codigo-fonte e a gerar documentacgéao clara

e padronizada. A Unimed BH recuperou o conhecimento, passou a consulta-lo
direto com o agente e ganhou base para evoluir a arquitetura com seguranga.

93% 70% Semanas—-horas

de redugao menos tempo Atividades que demandavam
de custos com gasto nas atividades ate 6 semanas passam a ser
Agentesde A analisadas realizadas em minutos ou horas.

CONFIRA O CASE COMPLETO 1

A\



https://frameworkdigital.com.br/portfolio/engenharia-reversa-com-ia/
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APLICAMOS ISSO TODOS OS DIAS

A Framework Digital € uma consultoria de transformacgao digital e |A,
com mais de 16 anos de mercado, que conecta planejamento,
produto, engenharia, dados e IA em uma Unica operagao, da visdo
ao deploy em produgao. Ndo vendemos horas soltas. Entregamos
um ecossistema onde cada etapa tem dono, metodo e intencéo.

Oresultado € uma squad mais enxuta e mais sénior, com o mesmo
gate de qualidade, ndo menos. Em saude regulada, isso significa
modernizar o core assistencial e colocar IA em produ¢do sem parar a
operacéo.

Se o seu time esta montando o roadmap deste ano e precisa de uma
consultoria que defenda o orgcamento com prova, n&o com slide, fale
com a Framework.
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CASES FRAMEWORK

RPA de Compras:
como a Unimed BH automatizou
mais de 5.000 ordens de compra

CONFIRA O CASE COMPLETO 1

Engenharia Reversa com IA
para preservar conhecimento
e acelerar inovacao

CONFIRA O CASE COMPLETO 1

Modernizacao de sistemas
criticos com IA

CONFIRA O CASE COMPLETO 7|
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