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RESUMO

Devido ao aumento da expectativa de vida, o envelhecimento populacional tem sido
considerado como grande fendmeno demografico do século. No Brasil, este processo vem
ocorrendo de forma acelerada, ndo havendo tempo suficiente para se reorganizar o servico
de salde para suprir a demanda, tornando-se um desafio para a saude publica. Nesta
perspectiva, o Sistema de Informacdo em Salde (SIS) corresponde a uma importante
ferramenta para acompanhar o comportamento das Doencas Crbnicas Nao Transmissiveis
(DCNT), tipicas da velhice, para implementar a¢cbes efetivas de prevencao e instituir um
sistema de vigilancia adequado a esses agravos. Este estudo avaliou a percepcdo dos
profissionais de salde da Atengdo Basica sobre sistemas de informacdo direcionados ao
cuidado da pessoa idosa. Foi desenvolvida com 10 profissionais de salde do municipio de
Jodo Pessoa-PB. Foi utilizado um questionario elaborado pelos pesquisadores, sobre
aspectos socio-demograficos e perspectivas dos mesmos quanto ao SIS, principalmente no
contexto da saude do idoso. Quanto aos resultados, observou-se que a maioria dos
pesquisados sdo mulheres solteiras, com faixa etaria entre 20-29 anos, com tempo de
formacéo e atuagdo entre 1-5 anos. Sobre as percepc¢des dos entrevistados, todos tém bom
entendimento sobre SIS, assim como uma boa compreensao a respeito de seus beneficios.
Porém, observou-se que no contexto do idoso, estes SIS encontram-se fragmentados,
limitando uma acéo integralizada. Sugere-se a necessidade de estudos envolvendo este
publico, pois um sistema de informagdo serve como estratégia de apoio a tomada de
decisdo de qualquer profissional de saude no cuidado ao paciente.

Palavras-chaves: Sistema de informacéo, Atencéo Basica, Idoso.

ABSTRACT

Due to the increasing life expectancy, population aging has been considered as a
demographic phenomenon of the century. In Brazil, this process is occurring
accelerated rate, there is insufficient time to reorganize the health service to g
demand, making it a challenge to public health. In this perspective, the Heg
System (HIS) is an important tool to track the behavior of Chronj
Biscases (NCD’s), typical of aging, to implement effective prevenii
gpriate monitoring system for these diseases. Thi (B3 2323222
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health professionals from primary care about information systems directed to the care of the
elderly. Was developed with 10 health professionals in the city of Jodo Pessoa-PB who
answered a questionnaire developed by the researchers about socio-demographic aspects
and perspectives of the same about HIS, especially in the context of health of the elderly was
used. How results, was observed that the majority of respondents are single women, aged
between 20-29 years and with time of graduation and work between 1-5 years. About
perceptions of the respondents, all have good understanding of HIS, as well as a good
understanding of its benefits. However, was observed that the application in the aging
context, these HIS are fragmented, which limits an integrated action for them. Because of
this, suggests the need for studies involving this public because an information system
serves as a strategy to support the decision of any health professional in patient care.
Keywords: Information System, Primary Care, Elderly.

INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é uma realidade indiscutivel, que vem
modificando a situacdo demogréfica em grande parte do mundo, representando o
maior fendbmeno demografico do século (CLOSS; SCHWANKE, 2012).
Conceitualmente, o processo de envelhecimento populacional € uma mudanca na
estrutura etaria da populacdo que resulta em uma maior propor¢cdo de idosos em
relacdo ao conjunto da populacdo (Azambuja et al., 2011).

Embora fisioldgico, o processo de envelhecimento é permeado por maior
vulnerabilidade as doencas, as quais podem interferir na autonomia, na mobilidade,
na destreza manual, na lucidez e na capacidade funcional do individuo (BARACHO
et al. 2007). Este comprometimento gera as incapacidades, representadas
principalmente pelas grandes sindromes geriatricas: incapacidade cognitiva,
instabilidade postural, imobilidade, incontinéncia urinaria e fecal, incapacidade

comunicativa e iatrogenia (Moraes, 2012).

Nesta perspectiva, € sabido que o envelhecimento populacional favorece para
uma maior demanda dos servigos de saude, consequentemente causando aumento
de exames, remédios e consultas (Cruz; Murai, 2009). Desta forma, sé&o
imprescindiveis para a ampliacdo do tempo de vida independente, a promocao €
prevencao de doencas e incapacidades, assim como a reabilitacdo, sendo feijg
gualidade, reduzindo o periodo da doenca, visto que o comprometimentg

um dos principais aspectos avaliados na assisténcia ao idoso (Co#

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

Anais CIEH (2015) - Vol. 2, N.1 www.cieh.com.br

ISSN 2318-0854.



10

CONGRESSO INTERNACIONAL DX
ENVELHECIMENTO HUMANO

204 26 06 SRERD 0% 2015

Torna-se entdo fundamental que profissionais de saude se integrem por meio
de uma relacdo de dialogo e comunicacdo, para que ocorra um atendimento
adequado as diversidades de saude dos idosos. Para tanto, estes profissionais da
salude devem estar aptos também a compartilhar com os demais membros da
equipe, informacdes e experiéncias, para que haja um fortalecimento de trabalho de
grupo (Marin et al., 2008). Logo, os sistemas de informacdo em saude tornam-se
recursos tecnoldgicos importantes capazes de potencializar a busca, o acesso e
principalmente a efetividade das a¢bes dos profissionais de saude, tornando-se uma
ferramenta de apoio as atividades, auxiliando nas tomadas de decisédo e aquisicao
de conhecimento (Benito, Licheski, 2009).

Entre os indicadores utilizados nos sistemas de informacdo para o
monitoramento das condicdes de saude da populacdo idosa, destacam-se a
percepcdo da saude, a presenca das doencas crbnicas, as limitagcdes funcionais
para a realizagdo das atividades béasicas da vida diaria (ABVD) e as condi¢des de
vida. Portanto, quando um sistema de informacdo em saude é elaborado com base
em boas préaticas de desenvolvimento de software, permitem aos servicos de saude
melhorarem o fluxo de informagdes com impactos positivos na qualidade do servigo
prestado, possibilitando priorizacdo do atendimento e melhor orientacdo nos
cuidados de saude (Sass et al., 2012).

Diante deste contexto, o presente estudo busca avaliar o olhar dos
profissionais da atencao basica do municipio de Jodo Pessoa-PB sobre sistemas de

informag&éo em saude ao paciente idoso.

METODOLOGIA

O estudo correspondeu a uma pesquisa descritiva, exploratoria e de campo,
visto que buscou avaliar o olhar dos profissionais da atengédo basica do municipig

Jodo Pessoa-PB sobre sistemas de informacdo em salude ao paciente ido

-

tanto, o universo da pesquisa correspondeu aos profissionais de saug

duas Unidades da Saude da Familia (USF) do municipio de
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Cidade Verde Il e Cruz das Armas V, porém a amostra da pesquisa foi composta por
10 profissionais de saude, que corresponderam aos entrevistados que aceitaram
participar da pesquisa. A escolha destes locais foi mediante o critério de
acessibilidade dos pesquisadores e os critérios de inclusdo foram ser profissional de
saude e utilizar um sistema de informacgéo.

Os dados foram coletados por meio de um formulario aplicado a cada
profissional de saude, através da técnica de entrevista. As informacdes obtidas
foram registradas por um gravador e as respostas verbais dos participantes foram
transcritas na integra para uma planilha. Este formulario, caracterizado por
perguntas abertas a respeito dos aspectos socio demograficos, da percepcdo sobre
sistema de informacédo em saude, seus beneficios, principal SIS utilizado na USF e
se houve treinamento para o uso deste SIS.

Inicialmente, a pesquisa foi encaminhada para o comité de ética e pesquisa
do Centro Universitario de Jodo Pessoa — Unipé, e mediante a sua autorizacao, foi
iniciada a etapa de coleta de dados, com a aplicacdo do instrumento de coleta de
dados proposto. Para tanto, primeiramente, todos os profissionais participantes
assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE), baseado na
Resolucdo 466/12 e autorizaram o0 uso dos dados presentes no instrumento para
elaboracao de trabalhos cientificos. E buscando garantir o0 anonimato dos sujeitos
pesquisados foi atribuido a cada profissional o termo “Sujeito” seguido de um
namero.

Os dados obtidos foram tratados de forma qualitativa e quantitativa. A
abordagem qualitativa enfatizou os indicadores quanto ao sistema de informag&o em
fisioterapia; ja a abordagem quantitativa registrou os indicadores referentes aos

aspectos socio demograficos, através de medidas estatisticas descritivas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em relacdo aos aspectos sécio-demograficos dos profissig

Bsguisados, constatou-se uma predominancia do sexo feg (83) 3322.3222
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sobre a faixa etéria, 60% (n=6) encontram-se entre 20-29 anos, seguida da faixa

etaria de 30-39 anos com 20% (n=2) e acima de 50 anos também com 20% (n=2),
sendo a idade minima de 25 anos e a maxima de 68 anos. No que diz respeito ao
estado civil, a maioria era solteira com 70% (n=7), seguido de 205 (n=2) casados e
s6 10% (n=1) viuva.

De acordo com Thesis (2008), as mulheres estdao mais presentes no mercado
de trabalho, principalmente na area da saude, visto que o sexo feminino é mais
acolhedor e humanizado, pontos que sao extremamente necessarios no ambito da
saude, além de ter uma visdo mais global do paciente, principalmente na atencéo
bésica, onde exige um contato mais direto com o paciente, com a criagdo de vinculo.

Em relacdo a idade, apesar de no presente estudo haver uma predominancia
da faixa etaria 20-29 anos, Hirdes e Silva (2014) explicam que os profissionais mais
velhos sdo consequentemente com maior tempo de atuacéo, apresentando maior
experiéncia, mais adaptacdo ao emprego e uma Vvisdo mais objetiva, reagindo de
forma mais suave em relagdo a aspectos que outros profissionais podem considerar
insatisfatérios, como a parte administrativa e as questdes habituais de uma USF.

E sobre o estado civil, Oliveira (2011) relata que mesmo em tempos atuais,
com a populagdo enfatizando tanto a questdo profissional, a importancia do
matriménio ainda € muito valorizada e preconizada, principalmente pela populagéo
do sexo feminino, como na amostra. Esta realidade ndo foi observada neste estudo,
e pode-se justificar pelo fato da maioria dos entrevistados serem novos, buscando
uma maior estabilidade profissional primeiramente.

bY

No que tange a formacdo, conforme quadro abaixo, dos 10 sujeitos

pesquisados, s6 20% (n=2) era de nivel médio, representado pelo profissional
técnico em enfermagem e os demais de nivel superior, destacando 02 médicos, 2

enfermeiros, 2 psicologos, 1 educador fisico e 1 odontélogo.

Na perspectiva da integralidade, a Atencdo Basica em Salde organiza g

processos de trabalho em uma assisténcia multiprofissional baseada em dirg

como o acolhimento e o vinculo, por meio de equipes responsaveis pg

vinculado aos atos assistenciais primitivos da clinica que reservgs

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

Anais CIEH (2015) - Vol. 2, N.1 www.cieh.com.br

ISSN 2318-0854.



10

CONGRESSO INTERNACIONAL DX
ENVELHECIMENTO HUMANO

24 26 0 SR I 201
e terapéuticos de maior complexidade para reais funcbes do cuidado ao paciente

(Franco; Magalhéaes, 2007).

Referente ao tempo de formacédo, percebeu-se que 10% (n=1) possui 9
meses de tempo de formacgdo, 70% (n=7) com um tempo entre 1-5 anos e 20%
(n=2) com um tempo bem superior a 5 anos, correspondendo a 28 anos e 40 anos
de formado. E quanto ao tempo de atuacdo na area, 10% (n=1) atua a 8 meses,
70% (n=7) atua a 1-5 anos e dois profissionais possuem bastante experiéncia na
area, sendo estas profissionais da medicina e enfermagem.

No que diz respeito a compreensdo dos sujeitos pesquisados sobre um
sistema de informacdo em saude, observou-se que todos o0s profissionais
entrevistados tém um bom entendimento deste recurso, compreendendo que este
sistema serve para reunir, organizar e transmitir dados sobre a saude de uma

determinada populagcao, conforme as falas transcritas a seguir.

“Séo sistemas que armazenam dados uteis a profissionais de saude e organizagbes
de saude com o objetivo de transmitir informagdes e tragcar metas para melhoria da

saude de uma populagéo e servigos de saude” (Sujeito 2).

“Sao sistemas que reunem, guardam, processam as informacfes a uma organizacao

de saude” (Sujeito 6).

Os SIS sédo sistemas que disponibilizam informacdes adequadas,

potencializando a comunicacéo e promovendo a seguranca necessaria no ambiente

organizacional, auxiliando consequentemente os profissionais de saude no
planejamento de suas acfes e nas tomadas de decisdo relacionadas a geréncia e a
assisténcia aos pacientes. Entretanto, para subsidiar a tomada de deciséo, torna-se
necessario obter informacfes estruturadas, sistematizadas e que estejg
disponiveis para originar de forma adequada a decisdo no processo de t
(Cavalcante et al., 2012).

Atualmente, a informatica em saude oferece

amento de dados relevantes sobre cada pacj {83} 3322.3222
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producdo do diagnostico e a decisdo clinica sobre os melhores procedimentos e

orientacdes terapéuticas, disponibilizando a elaboracdo do raciocinio terapéutico
para uma solucdo eficaz, a partir de avaliacbes completas e dinamicas (Fronza,
Osorio, 2014). Portanto, a informacdo em saude € considerada um importante
veiculo para a gestdo dos servicos, jA que possibilita orientar a implantacéo,
acompanhamento e (re) avaliacdo dos modelos de atencdo a saude, envolvendo
também as acbes de prevencgédo e controle de doengas (Cardoso et al., 2008).
Quanto aos beneficios de um sistema de informacdo em saude, todos
conseguiram apontar pelo menos um beneficio de uns SIS, seja direcionado ao
servi¢o de saude, ao processo de trabalho e para a prépria comunidade, como pode

observar nas falas a seguir.

“Com a implantagdo de um SIS, iria agilizar os prontuarios, os atendimentos” (Sujeito
6).

“As analises de um sistema de informagdo revelam um nivel de saude de uma
populacao, e, portanto, auxiliam na avaliacdo, planejamento e monitoramento das

acbes em saude” (Sujeito 4).

“Maior rapidez das informagbes, mais facilidade na comunicacdo e melhoria nas
tomadas de decisdo em saude” (Sujeito 2).
Para Benito e Licheski (2009), o propésito do sistema de informacdo em

saude é selecionar os dados pertinentes ao servico de saude e transforma-los na

informagdo necesséria para o processo de tomada de decisdo. Nesta perspectiva,
seu objetivo principal é promover qualidade da assisténcia, aprimorando a
administracdo da informacdo nas unidades de saude e gerenciamento da gestéao de
trabalho. Para os trabalhadores da saude, os sistemas de informacdo em salg
trazem como vantagens: favorecimento da aprendizagem, conduzindo de
adequada e personalizada para cada pessoa, permitem a atualizacéo dg
conforme os avancos apresentados na area; e é de facil aces
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fluxos, favorecendo a comunicacao entre setores da organizacdo, departamentos e

unidades.

Sobre o principal SIS utilizado na unidade de saude da familia (USF), foram
apontados o Sistema de Informacdo na Atencdo Basica (SIAB), Sistema de
Informacdo de Mortalidade (SIM), Sistema de Informagdo de Nascidos Vivos
(SINASC) e um pesquisado mencionou o E-SUS. Mas, dois entrevistados apontaram
inadequadamente o Sistema Unico de Salude (SUS) como um sistema de
informacé&o e outros dois profissionais mencionaram como sistema de informacao a
‘marcacéo de exames”. Entretanto, pode-se constatar que nao foi mencionado um
sistema de informacdo especifico para saude do idoso, sugerindo que os dados
referentes a esta populacdo emergente sédo obtidos de forma fragmentada através
de SIS que ndo envolvam as caracteristicas peculiares do idoso. Estas ideias podem

ser observadas abaixo.

“Atualmente, o principal sistema de informacdo em saude utilizado é o SIAB, que
estd em fase de implantacdo. Sua finalidade € monitorar as agdes da Atencgéo

Basica (AB) e fornecer indicadores de saude” (Sujeito 4).
“SIM que informa o numero de mortalidade, SINACS que informa o numero de
nascidos vivos, identificar e priorizar as intervencdes relacionadas a saude da

mulher e da crianca” (Sujeito 2).

“O SUS abrange desde um simples atendimento ambulatorial até o transplante de

o0rgéos, garantindo acesso integral e gratuito a toda a populagéo” (Sujeito 1).

Os varios Sistemas de Informacdo em Saude (SIS) existentes, sejam eles
assistenciais ou epidemiolégicos implantados pelo Ministério da Saude (MS) nas
Ultimas décadas, tém sido referenciados como ferramentas importantes para
diagnostico de situagBes de saude, com o propdsito de gerar intervengdeg
condizentes com as necessidades da populacéo.

Mas, sabe-se que a concepc¢ado de um sistema de inform

aentas de decisdo apropriadas para a gestio e[ #3) 3322.3222
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niveis (operacional, tatico e estratégico) € um desafio para os profissionais de
saude. Isto porgue um sistema de informacdo na area da saude necessita lidar com
aspectos de sobrecarga de informacdo, com comportamentos clinicos adversos,
resultando em constantes altera¢cdes na sua estrutura e comportamento. Além do
gue o desenvolvimento de cuidados e servigos de salde € um processo complexo
gue envolve diferentes profissionais com diferentes perspectivas, diferentes
organizacdes e recursos fisicos (Vasconcelos, Henriques, Rocha, 2015).

Chaves et al. (2013) frisam que este desafio esta relacionado a alguns pontos
frdgeis de um sistema de informagcdo como: a dificuldade de integracdo de dados,
em que a pequena interoperabilidade entre os sistemas determina em duplicidade
da coleta de dados; problemas com a utilizacdo e qualidade dos dados, diversidade
de capacitacdo de recursos humanos e equipamentos que operam esses sistemas e
as condi¢des que impactam a qualidade da informacéo.

No contexto do idoso, tem-se observado a necessidade de padronizar e
identificar o conjunto minimo de dados que forneca informacdo suficiente e
necessaria na avaliacao inicial do idoso para auxiliar o profissional de saude a
identificar a saude global do idoso e oferecer subsidios para que 0 mesmo tome
suas decisdes na elaboracdo de planos de cuidados mais eficazes, melhorando
significativamente a qualidade da assisténcia a clientela em questéo (Ribeiro; Marin,
20009).

CONCLUSAO

Diante do presente estudo, pode-se constatar que o sistema de informacéo
em saude corresponde a um recurso tecnolégico inovador que comeca a fazer parte
do cotidiano das a¢Bes dos profissionais de salde e dos gestores dos servicos de
saude, seja de forma epidemioldgica ou assistencialista. Logo, observa-se que g
uma maneira em geral, o SIS tem oferecido varias vantagens para a sua apli
representada principalmente pela facilidade na coleta e analise

possibilitando o desenvolver de a¢cbes mais assertivas, como

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

Anais CIEH (2015) - Vol. 2, N.1 www.cieh.com.br

ISSN 2318-0854.



aos profissionais'de sau

sjdozmmhar informagdes, em busca

’ CONGRESSO INTERNACIONAL DF

de um cuidar mais integral. ENVELHECIMENTO HUMAND

Porém, deve-se ‘destacar que ;o @specie sadde do idoso, este recurso
precisa de maior atencdo, visto que os dados referentes a este publico séo
coletados de forma fragmentada por SIS nado especificos para a realidade da saude
do idoso. Isto favorece a uma maior dificuldade de integracdo de dados,
comprometendo seu uso e sua qualidade, e consequentemente as acfes a serem
desenvolvidas em prol de uma maior qualidade de vida, com pouca ou nenhuma
limitagdo decorrente das doencgas cronicas ndo transmissiveis, predominante neste

publico.
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