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RESUMO

O presente artigo elaborado remete a um relato da experiéncia da técnica de reformulagéo do
Sistema de Informacdo da Atencdo Basica (AB) assentada sob os eixos da informatica em
salde, em especial nos processos de gestdo da informagdo, no desenvolvimento de sistemas
de registro eletronico de saude e na precisdo de construir sistemas capazes de se adequar a
uma grande diversidade de cenérios de informatizagdo dos municipios brasileiros, tendo como
finalidade do projeto estabelecer requisitos de um sistema com prontuério eletrdnico,
adequado ao processo de trabalho das equipes e profissionais da Atencdo Basica (AB).
Entretanto, as necessidades de se ter uma plataforma atualizada e compativel com a realidade
dos profissionais de salde, ndo se limitavam ao contexto amplo da Gestdo Federal, e do
sistema de Informacdo Nacional, mas relacionavam-se principalmente no cotidiano dos
profissionais, aos problemas enfrentados, as informagdes necessarias para o cuidado dos
individuos nos territorios e uma base de dados atualizada para fins de organizacéo,
arquivamento e registro dos pacientes atendidos nas unidades bésicas de saude. Nesse sentido
o0 presente documento aborda conceitos definidos pelas diretrizes de salide como a Politica
Nacional de Atengdo Bésica (PNAB), Diretrizes das Redes de Atencdo a Saude (DRAS),
Departamento de Atencdo Basica (DAB) e entre outras Portarias que fundamentam o Sistema
Unico de Saude (SUS), em paralelo evidencia a complexidade da construcdo de sistemas
informacdes e softwares que efetivamente apoiem o processo de trabalho das equipes de
Atencdo Basica, dialogando com as necessidades de gestdo desde o nivel Municipal até o
nivel Federal com o intuito de garantir efetividade, tecnologia, agilidade e qualidade no
processo de trabalho dos profissionais de salde da Atencao Basica (AB).
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1 INTRODUCAO

A Estratégia do sistema e-SUS na Atencdo Basica foi desenvolvida a partir do projeto
de reestruturacdo do Sistema de Informacdo da Atencdo Bésica (SIAB). Foi criado em margo
de 2011 pelo Departamento de Atencdo Basica do Ministério da Saude, tal projeto foi
desenvolvido num momento de renovagdo, em que o sistema de informacdo atual ndo estava
preparado para dar as respostas as necessidades da Atencdo Béasica (AB). As necessidades ndo
se limitavam ao contexto amplo da gestéo federal, e do sistema de informac&o nacional, mas
relacionavam-se principalmente no cotidiano dos profissionais, aos problemas enfrentados e
as informacdes necessérias para o cuidado dos individuos nos territdrios.

Diante desse contexto exposto, a finalidade do projeto foi a de estabelecer requisitos
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de um sistema com prontuario eletrénico, adequado ao processo de trabalho das equipes e
profissionais da Atencdo Basica. Estas imposicGes de sistemas especificarem, entdo, com a
clareza do formalismo da Engenharia de Software, as funcionalidades de prontuério
eletrdnico necessarias para a superagdo das deficiéncias nos prontuérios eletronicos utilizados
na Atencdo Basica (AB) que, em geral, eram adaptacdes de prontuarios eletrénicos utilizados
na Atencdo Terciéria ou Hospitalar.

A partir dessa problematizacdo inicial, e em consonancia com as discussdes de
importantes marcos para estruturacdo da Atencdo Bésica no pais, como a Politica Nacional de
Atencéo Bésica (PNAB), publicada mais tarde em Outubro de 2011, e as Diretrizes das Redes
de Atencdo a Saude, em abril de 2011 estabeleceram-se algumas parcerias importantes para o
desenvolvimento desses requisitos. Uma dessas parcerias se deu com um grupo da
Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC), que apoiava o desenvolvimento de um
sistema com prontuario eletrénico no municipio de Floriandpolis/SC, sistema este que aos
olhos dos técnicos do DAB, se apresentava como um sistema adequado as necessidades
expostas pelo projeto. Outra parceria importante foi com o Instituto de Atencdo Social
Integrada (IASIN), formado por pesquisadores e ex-gestores de saude, que auxiliaram no
levantamento e descricdo dos processos essenciais desenvolvidos na Atencdo Bésica (AB) e
na incorporacdo de aspectos relacionados as necessidades gerenciais das equipes e Unidades
Bésicas de Saude (UBS) no que se buscava como inovagao dos processos instalados.

Outro processo importante no Ministério da Salde, foi o fortalecimento das diretrizes
de desenvolvimento de sistemas integrados e interoperaveis no contexto do SUS por meio da
publicacdo da Portaria n® 2.073, em Agosto de 2011, do Catadlogo de Padrdes de
Interoperabilidade de Sistemas de Informacdo em Saude. Sob esse contexto também nascia o
conceito de e-SUS, fazendo referéncia a implementacdo de sistemas e servicos de e-Saude no
Sistema Unico de Salde (SUS). Ja em curso, em novembro de 2011, o projeto teve um
importante diagndstico mediante resultado do Questionario de Avaliacdo do Programa de
Requalificacdo das UBS, que apontou um grande déficit de infraestrutura das UBS para o
tema da informatizacdo. Em especial, sobre a conectividade, o resultado da pesquisa indicava
que 98% das Secretarias Municipais de Saude (SMS) tinham algum tipo de conectividade, no
entanto 30% das UBS tinham algum tipo de conectividade, e em apenas 12% das UBS a
conectividade chegava até os consultorios.

Esse diagndstico, que mais tarde seria confirmado pelo Censo das UBS de 2012, levou
a uma reflexdo importante sobre o que estava sendo produzido e, entdo, a necessidade de
garantir requisitos de sistema para um cenario ideal, com uso de prontudrio eletrénico, sem
esquecer das necessidades e capacidades dos cenarios atuais das Unidades Béasicas de Saude.
Todavia constatou-se a necessidade de um sistema de coleta simplificada, orientado por fichas
de papel, que apoiasse 0s municipios em um momento de transicdo do atual Sistema de
Informacdo da Atencdo Basica (SIAB), para o0 novo sistema com registro totalmente
individualizado e atualizado.

2 MATERIAIS E METODOS

A reformulacéo do projeto foi fundamentado nos conceitos de gestdo da informagéo no
contexto de uma sociedade em rede, que segundo Cunha (2005), contempla as seguintes
etapas: Identificacdo das necessidades informacionais; Aquisi¢do da informacéo; Organizacéo
e armazenamento da informacdo; Produtos e servigos de informacdo; Distribuicdo da
informagdo; Uso da informacdo; e Descarte. Para desenvolver essas atividades, o
departamento da Atencdo Béasica comp6s um grupo de trabalho de profissionais de tecnologia
da informacdo e profissionais de salde, com representantes de todas as coordenacBes do
departamento, o qual chamou de grupo de trabalho de Informatica e Informagdo em Salde do
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Departamento de Atencdo Bésica (DAB).

O grupo de trabalho do Departamento de Atencdo Béasica(DAB), em parceria com 0
Instituto de Atencdo Social Integrada (IASIN), iniciou o levantamento das principais ac6es
desenvolvidas na Atengdo Bésica (AB), usando uma metodologia chamada de Pauta Essencial
para as Ac¢des da Atencdo Basica, criada pelo proprio IASIN. Neste processo, considerando
que a metodologia propdem uma evolucdo da pauta em ciclos, o primeiro ciclo elencou 12
grandes temas, a saber: Ac¢des Coletivas, Atencdo Domiciliar, Demanda Espontanea, Doencas
Cronicas, Doencgas Transmissiveis, Infancia e Adolescéncia, Planejamento em Saude, Pré-
natal, Rastreamento, Saude Bucal, Vigilancia em Salde e Salde Mental. E partir desse
levantamento, detalhou-se cada tema seguindo uma estrutura padrdo composta por:
introducdo, objetivo, populacdo-alvo, estratégias de captacdo, estratificagdo de risco, ofertas
programadas e indicadores.

A realizagdo da pauta essencial foi um importante exercicio de sistematizacdo e
priorizacdo das inimeras acdes e atividades que sdo realizadas pelas equipes de Atencdo
Bésica. Isto nos permitiu visualizar a complexidade deste nivel de atencdo e
consequentemente os desafios para estruturacdo de um sistema de informacédo que atenda a
essas necessidades, porém com uma premissa importante de exequibilidade do processo de
cuidado no territério. Em paralelo ao desenvolvimento da pauta essencial, a equipe da UFSC,
composta por analistas de negdcio e de sistemas, e arquiteto de informacdo e de software,
faziam o levantamento de requisitos usando como referéncia a experiéncia do sistema com
prontuario eletrénico do municipio de Floriandpolis/SC. A esse processo foram associadas
atividades, divididas em trés etapas, para revisdo dos artefatos de informacao, cenarios de uso,
revisdo de regras de neg6cio e modelagem de processos, com foco especial no processo de
coleta da informacéo.

O projeto, nesta primeira fase, produziu artefatos especificos de modelagem de
negocio, para facilitar o gerenciamento de revisdes e versdes desses documentos. Adotou-se
um agrupamento l6gico denominado de pacotes de trabalho. Para cada ciclo de entregas
desses pacotes, a equipe da UFSC utilizava esses artefatos para interagir com a equipe do
DAB, que em uma primeira etapa analisava os documentos considerando as diretrizes globais
do projeto. A segunda etapa de validagdo, ocorria em um grupo maior, composto por técnicos
do DAB e de outras &reas do Ministério da Saude de acordo com o tema abordado no ciclo.
Por fim, uma terceira etapa de validacdo com o grupo do IASIN que trazia o olhar das novas
tendéncias de inovacdo de gestdo dos municipios e para os municipios. Também em paralelo,
a equipe do DAB desenvolvia, a partir das discussdes da Pauta Essencial, os requisitos do
sistema com coleta simplificada de dados. Este sistema deveria orientar 0 processo de
transicdo do antigo SIAB para um novo modelo de sistema com registro individualizado de
informacdo, porém orientado pela capacidade atual dos municipios. Para garantir que o
processo de coleta simplificada estivesse adequado ao processo de trabalho das equipes de
salde da familia e atencdo bésica, foram realizadas duas provas de conceitos nas cinco regides
do pais.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

No inicio do ano de 2012, uma primeira versdo do documento “Requisitos de um
Prontuario Eletronico Essencial para a Atengdo Basica” ja estava pronto. Este documento
trazia os requisitos de sistema que buscavam garantir um adequado processo de gestdo da
informag&o no &mbito municipal.

Também neste periodo, concluiu-se o documento Diretrizes de Gestdo da Informacao
para a AB, em que sdo destacados alguns norteadores do que hoje chamamos de Estratégia e-
SUS Atencdo Basica. Tal documento destaca conceitos importantes como Gestdo da
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Informacdo, Registro Eletronico de Saude e a necessidade de wusar padrbes de
interoperabilidade para dar suporte ao desafio de reestruturagéo do sistema para a AB.

A conclusédo desses documentos, evidenciou a necessidade de separacdo dos conceitos
de sistema de informac&o e sistema de software. Mesmo que esses conceitos sejam sinénimos
em varias situacdes, neste projeto o sistema de informacgéo nacional deveria contemplar uma
visdo mais ampla e, a0 mesmo tempo, mais objetiva das informagOes de gestdo da AB;
engquanto que o sistema de software deveria respeitar as diretrizes desse sistema maior,
garantindo funcionalidades especificas para apoiar o processo de trabalho das equipes de
saude.

Com essa compreensdo, foram criados dois novos sistemas: o Sistema de Informacéo
em Salde para a Atencdo Baésica (SISAB) - o sistema de informacdo nacional, que viria a
substituir o atual SIAB - e o Sistema e-SUS Atencdo Baésica — sistemas de software que
instrumentalizam o processo de trabalho nas UBS. Nesse momento, ficou claro que, além dos
requisitos de sistema, era preciso desenvolver as ferramentas que comporiam o conjunto de
softwares do Sistema e-SUS AB.

Ja no ano de 2013, foram liberadas as versdes de apresentacdo dos sistemas,
disparando um cronograma continuo de desenvolvimento, testagem e homologacéo de novas
versdes, cada uma delas com a melhoria e incremento de funcionalidades, até o lancamento
das versdes 1.0 do Sistema com Coleta de Dados Simplificada (CDS), que busca atender ao
processo de digitacdo de fichas usadas para o registro das informacGes em UBS nédo
informatizadas, e do Sistema com Prontuério Eletronico do Cidaddo (PEC), para atender
minimamente as equipes de AB que ja tinham em suas UBS algum tipo de informatizacao.

O final desta primeira etapa se deu com a instituicdo do Sistema de Informacdo em
Salde para a Atencdo Basica (SISAB), por meio da Portaria 1.412 em Julho de 2013, definido
um prazo de transicdo entre o sistema vigente (SIAB) e o novo sistema apoiado pela
Estratégia e-SUS AB.

4 CONCLUSAO

De acordo com a complexidade das acGes desenvolvidas na Atencdo Bésica e a
importancia de apoiar 0 processo de gestdo da informagdo nos municipios, observou-se a
necessidade de reformular o sistema de informacdo existente. Este novo sistema deveria
compreender as acdes de todas as equipes de atencdo basica, em diversos cenarios,
possibilitando a individualizacdo dos registros em vista ao processo de gestdo do cuidado.
Considerando o processo de desenvolvimento do sistema, fica claro que tal complexidade
apresentada pela Atencdo Béasica somada a grande diversidade dos municipios brasileiros, ndo
é trivial e necessita de uma grande composicdo de saberes divididos claramente entre
profissionais de saude, gestdo e tecnologia da informacéo.

Depois do langamento do Sistema e-SUS AB e do SISAB, o uso dos sistemas pelos
municipios possibilita um aprimoramento continuo das ferramentas e lanca outro grande
desafio da capilarizacdo da Estratégia e-SUS Atencdo Béasica em todos os municipios
brasileiros
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