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1. INTRODUCAO

Apo6s a implementacdo do Sistema Unico de Satde (SUS) no Brasil, buscou-
se estratégias para organizar esse sistema. Para atingir esse desafio, no contexto
do maior sistema publico de saude do mundo, é essencial ter sistemas de
informacdo em salde que contribuam com a integracdo entre os diversos pontos
da rede de atencdo e permitam a comunicacdo entre os diferentes sistemas
(GARUZI et. al. 2014). Assim, em 1998, foi implantado o Sistema de Informacao
da Atencdo Basica (SIAB), com objetivo de gerenciar a informagdo de saude
local, caracterizando conceitos como territorio, problema e responsabilidade
sanitaria. Através deste sistema, os profissionais de salude das UBS registram os
dados a partir da ficha de cadastramento, obtendo informacdes sobre a situacao
de vida e de saude das familias, situacdo de saude e composicdo das equipes de
saude, facilitando o planejamento das acdes de saude realizadas (SORATTO et.
al. 2015). O SIAB fornece dados para a criacdo de indicadores de saude
agilizando o processo de trabalho dos gestores e profissionais da saude. No
entanto, o SIAB precisava de uma atualizacdo pois ja ndo atendida as
necessidades das equipes e da populacdo, exigindo melhoria estrutural em
aspectos como a unificacdo dos dados, a informatizacdo do sistema, a incluséo
de outras areas da atencao basica no cadastro de informacfes (OLIVEIRA et. al.
2016).

Regulamentada na Portaria n° 1.412 de 10 de julho de 2013, que institui o
Sistema de Informacdo em Saulde para a Atencdo Basica (SISAB), substituiu o
(SIAB). A portaria preconiza individualizar o registro, integrar a informacéo, reduzir
o retrabalho na coleta de dados, informatizar as unidades, a gestao do cuidado e
a coordenacao do cuidado (BRASIL, 2013).

Uma das estratégias do Ministério da Saude foi a criacdo do e-SUS,
desenvolvido para reestruturar e garantir a integracdo do sistema de saude, de
modo a permitir o registro da situacdo de saude individualizado de cada cidadao
por meio do Cartdo Nacional de Saude. Foi desenvolvido o e-SUS Atencao
Basica (e-SUS AB), com o objetivo de facilitar e contribuir com a organizacéo do
trabalho dos profissionais de saude, elemento decisivo para a qualidade da
atencao a saude prestada a populacdo (SORATTO et. al. 2015). Sua proposta &
informatizar, sendo considerado um mecanismo fundamental para conhecer as
especificidades de cada territorio. O e-SUS surgiu no Departamento da Atencéo
Bésica (DAB) com intuito de qualificar e viabilizar as informacdes coletadas nesse
nivel de atengéo (ALVES et. al. 2017).

No entanto, alguns obstaculos dificultam a efetivacdo do uso correto do
sistema. O principal desses obstaculos é a falta de estrutura das unidades basica
de saude (UBS), seguida por falta de treinamento adequado dos profissionais e
falta de profissionais (CABRAL et. al. 2015). Dito isso, este trabalho refere-se as
atividades de extensao realizadas na UBS Obelisco, que tem entre seus objetivos,
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auxiliar os profissionais da recepcdo da UBS na efetivacdo do uso do e-SUS,
nesse sentido, serdo descritas as atividades realizadas no primeiro més de
extensao.

2. METODOLOGIA
Este trabalho busca apresentar o relatério da demanda de atendimentos
realizados no més de agosto na UBS Obelisco, com o intuito de refletir sobre a
efetiva utilizacdo do sistema de informacdo e-SUS AB. Auxiliar no registro dos
atendimentos é uma das atividades a serem desenvolvidas pelos bolsistas de
extensdo do Departamento de Medicinal Social da Universidade Federal de
Pelotas.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A UBS Obelisco faz parte da rede de atencdo priméaria saude da Secretaria
Municipal de Saude (SMS) de Pelotas em parceria com a Faculdade de Medicina
(FAMED) da Universidade Federal de Pelotas (UFPel), desde 2011. Possui trés
equipes incompletas de Estratégia Saude da Familia (ESF), funcionando de
segunda a sexta feira, nos turnos da manha e da tarde, durante os doze meses
do ano, com uma populacdo adscrita de cerca de 10.000 habitantes, de acordo
com os registros da unidade. Recebe alunos para estagios curriculares dos
cursos de graduacdo em saude, e residentes de Medicina de Familia e
Comunidade. Entre os profissionais de saude, conta com um docente, trés
médicos técnicos administrativos e dois residentes médicos da UFPel, duas
recepcionistas, duas enfermeiras, uma técnica de enfermagem, um assistente
social, uma dentista, uma nutricionista, uma higienista, dez agentes comunitarios
de saude (ACS) da SMS. Sobre recursos materiais de informatica, existem sete
computadores, uma impressora e existe rede wi-fi.

A UBS implementou o e-SUS em 2015, no entanto, enfrenta problemas na
consolidacdo do sistema, até a presente data. Entre os obstaculos encontrados
estdo a grande demanda de fichas para digitacédo, falta de estrutura das salas,
internet de baixa qualidade e a falta qualificagdo dos profissionais e falta de
profissionais para completar o quadro de funcionarios.

A transicdo de um modelo de sistematizagdo da informagédo implica na
necessidade de incorporacdo de novas praticas profissionais, baseadas na
capacitacdo desses para um novo fluxo de informacdo, a partir de nova
metodologia de coleta (SORATTO et. al. 2015).

A tabela 1 apresenta os dados de atendimentos realizados pelas trés
equipes da UBS Obelisco, no més de agosto.

Tabela 1: Atendimentos realizados pelas equipes de saude da UBS
Obelisco, de acordo com o sistema e-SUS AB para o més de agosto de 2019.
Fonte: e-SUS AB, 2019.

Tipo de atendimento Equipe 1 Equipe 2 Equipe 3
Atendimento de urgéncia 1 45 0
Consulta agendada 5 1 0
Consulta programada 0 218 2
Consulta no dia 98 114 38

Escuta inicial 0 0 0
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Nao informado 0 0 0

A tabela 2, apresenta o numero médio de atendimentos realizados
semanalmente na unidade, de acordo com as informacgfes prestadas pelos
colaboradores da unidade.

Tabela 2: Atendimentos médios realizados pelas equipes de saude da UBS
Obelisco, durante uma semana tipica de agosto de 2019, de acordo com a
agenda dos atendimentos realizados na UBS.

Numero de atendimentos realizados semanalmente na unidade

Clinico Geral 125

Dentista 40
Puericultura 26

Pré-natal 12
Assistencia Social 20
Nutricionista 5
Consultas de Enfermagem 65

Procedimentos de Enfermagem 135

Os atendimentos realizados na UBS Obelisco, descritos na tabela 1 (para
todo o més de agosto), quando comparados com os atendimentos descritos na
tabela 2 (atendimento em apenas uma semana de agosto) revelam a
precariedade na alimentacao do sistema de informacfes. Observa-se que o total
de atendimentos registrados no e-SUS no més de agosto foi de 522
atendimentos, com uma média de 130,5 atendimentos por semana; enquanto que
pelos registros da agenda de atendimentos da UBS sé&o atendidos cerca de 430
pessoas, semanalmente.

4. CONCLUSOES

De modo geral, o sistema e-SUS facilita o processo de trabalho dos
profissionais de saulde, ja que simplifica a coleta de dados, proporciona maior
controle de atendimento e permite conhecer a real situagdo de saude auxiliando
na tomada de decisbes. No entanto, a infraestrutura oferecida pelo SUS dificulta a
implantagcéo do sistema nas UBS, ocasionando um subregistro dos atendimentos
realizados na UBS. Isso impede que se obtenham elementos fidedignos para
qualificar a atencdo a saude prestada a populacdo da area adscrita.

A implantacdo do sistema e-SUS encontrou muitos obstaculos, sendo a
estrutura das UBSs a maior delas, com numero inadequado computadores e
internet de baixa qualidade. Outra dificuldade refere-se a impossibilidade de
edicdo dos dados j& cadastrados no e-SUS AB, fato que também dificulta a
utilizacdo do sistema (OLIVEIRA et al., 2016). Outro aspecto importante a ser
destacado € que na maioria das vezes as informacfes digitadas ficam
centralizada e ndo ha o retorno dos dados para a equipe guiar o planejamento
das a¢les de saude para a sua populacdo adscrita, ndo sendo ainda possivel a
avaliacdo e o acompanhamento pretendido pela Estratégia e-SUS (ALVES et. al.
2017).
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O presente trabalho apresenta a realidade de uma UBS quanto ao uso do
sistema e-SUS, apresentando de forma clara a dificuldade do registro no e-SUS.
Enquanto académica da area da saude, este estudo permite reflexdo sobre a
importancia da realizacdo dos registros de atendimentos, ja que estes que
comprovam a relevancia do trabalho, permitem conhecer indicadores e
consequentemente realizar acdes para promocdo de saude. Também, permite
refletir sobre a importancia da equipe ser capacitada para utilizar ferramentas
como o e-SUS e quem sabe disponibilizar um profissional digitador para atuar na
UBS realizando o armazenamento das informagdes no sistema e-SUS.
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