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ABSTRACT

Objective: The study’s purpose has been to analyze the nurses’ viewpoint regarding both implementation
and use of the Electronic Citizen Record (ECR) in nursing care. Methods: It is a descriptive research with a
qualitative approach that was carried out with 11 nurses from the primary health care service. Results: The
following three categories appeared: The ECR from the primary care nurses’ viewpoint; Implementation of the
ECR in the basic health units; Contributions and challenges by using the ECR for nursing care. It was identified
that the ECR is a tool that can contribute to the improvement of basic health units functioning, as well as, to
the nursing care qualification. Conclusion: The ECR collaborates in the nurses’ work processes by assisting,
administering and researching. In order to make sure the ECR functioning in basic health units, it is necessary
to implement support and maintenance of the logical network and internet; to promote training for health
professionals using data processing, and also organizing the permanent education activity.

Descriptors: Electronic Health Record, Nursing Records, Primary Health Care.
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RESUMO

Objetivo: Analisar a percep¢ao dos enfermeiros sobre a implantagio e o uso
do Prontudrio Eletronico do Cidadao (PEC) no cuidado de enfermagem.
Método: Pesquisa de abordagem qualitativa realizada com 11 enfermeiros
da Atengdo Basica. Resultados: Emergiram trés categoriais: O Prontudrio
Eletronico do Cidadao sob a dtica dos enfermeiros da Atengdo Bésica
(AB); A Implantagao do Prontuario Eletronico do Cidadao nas Unidades
de Atengao Basica (UBS); Contribuicdes e desafios na utilizagdo do PEC
para o cuidado de enfermagem. Identificou-se que PEC é uma ferramenta
que pode contribuir para a melhoria do funcionamento das UBS e para a
qualificagdo do cuidado de enfermagem.Conclusdo: O PEC colabora nos
processos de trabalho do enfermeiro no assistir, administrar e pesquisar.
Para funcionamento do PEC nas UBS ¢é preciso implementar suporte e
manutengio da rede logica e internet; capacitagdo dos profissionais no uso
da informatica e organizagdo de educagdo permanente.

Descritores: Registro Eletronico de Sauide, Registros de Enfermagem,

Atengao Basica a Saude.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la percepcion de los enfermeros sobre la implantacion
y el uso del registro electrénico del ciudadano (REC) en la atencién de
enfermeria.Método: Investigacion de enfoque cualitativo realizada com 11
enfermeras . Resultados: Surgieron tres categorias: REC bajo la percepcion
de losenfermeros de Atencion Primaria de Salud; implantacion del REC em
las Unidades de Atencion Primdria (UNAPS); contribuciones y desafios
em la utilizacién del REC en la atencién de enfermeria. Se identifico
que REC es uma herramienta que podra contribuir para lamejoria del
funcionamento de las UNAPS y para la cualificacién de La atencién de
enfermeria.Conclusiéon: El REC colabora en los procesos de trabajo del
enfermero en el asistir, administrar e investigar.Para el funcionamento del
REC es necessariosoporte y manutencion de lared logica y del internet;
capacitacion de losprofissionalesen informatica y organizacion de educacion
permanente.

Descriptores: Registro electronico de salud, Registro de enfermeira,

Atencion Primdria de Salud.

INTRODUCAO

No Brasil, a politica nacional de aten¢ao basica (PNAB)
define a AB como base para a reestruturagdo do sistema de
sadde, e como a fungdo ser de coordenadora e ordenadora
das redes de atencdo e cuidado a saide.’

O atual sistema de informag¢ao vigente para fins de fi-
nanciamento e de adesdo aos programas e estratégias da
PNAB é o Sistema de Informagéo em Saude para a Atengao
Basica (SISAB), instituido pela Portaria GM/MS n° 1.412,
de 10 de julho de 2013, criado pelo Departamento da Aten-
¢do Basica (DAB) tendo como objetivo ampliar a respon-
sabilizagdo da AB e assegurar a continuidade do cuidado
ao usudrio.”

O SISAB foi desenvolvido para substituir o Sistema de
Informagdo da Atengdo Basica (SIAB) que havia sido im-
plantado em 1998, para ser um instrumento de monitora-
mento das agdes da Saude da Familia.

O e-SUS AB ¢ a estratégia que operacionaliza o SISAB

e tem como objetivos reestruturar as informagdes em sau-
de na Atencdo Bésica (AB) em nivel nacional, facilitar o
processo de trabalho das equipes, ampliar a qualidade da
gestdo de informagdo e promover assisténcia de qualidade
ao usuario. A Estratégia e-SUS AB é composta por dois sis-
temas de software para captacio de dados: Coleta de Dados
Simplificada (CDS) que possibilita o acesso a informagéo
das condi¢des sanitdrias e de saude da populagio; e o Pron-
tuario Eletrdnico do Cidadao (PEC) que registra os atendi-
mentos clinicos realizados pelos profissionais de saude, que
alimentam o SISAB.’

O PEC ¢ um sistema de software que integra a Estra-
tégia e-SUS AB desenvolvido com os objetivos de integrar
e compartilhar as informagdes em satde no contexto da
Atencido Basica, qualificar o registro clinico e potencializar
o processo de trabalho, planejamentos de a¢des de preven-
¢d0 da doenga, promogao a satide e a gestao do cuidado das
equipes nas Unidades Basicas de Saude (UBS).*

O PEC ¢ fundamental para prestagio de uma assistén-
cia de qualidade e integral ao cidaddo, porque possibilita
aos profissionais de saude o acesso as informag¢oes do usua-
rio; como seus dados pessoais, exames solicitados e historia
clinica e familiar do cidadéo®.

Para a utilizacdo do PEC é ideal que se tenha um com-
putador em cada ponto de atendimento ao cidaddo dentro
da UBS, para que o registro seja feito no contato inicial e
nos demais momentos que o mesmo estiver recebendo as-
sisténcia.*

O enfermeiro enquanto membro da equipe de saude
da AB, compartilha com a equipe as responsabilidades e
atribui¢des deste nivel de atencéo, realizando a¢des de pre-
vencdo da doenga, manutenc¢do e promogao da saude, tra-
tamento, diagnostico, reabilitacio e redugdo de danos. Tem
como objetivo prestar assisténcia a satde de qualidade para
as pessoas e coletividades, abrangendo seus determinantes
e condicionantes.

O objeto de trabalho do enfermeiro é o cuidar cujo pro-
cesso de trabalho é composto pelas dimensdes: assistir, ad-
ministrar/gerenciar, educar, pesquisar e participar politica-
mente.® Entende-se o cuidado humano como: “uma forma
de cuidar que os seres humanos expressam, consigo mes-
mos, entre si e com o Universo”®> O cuidado, nesta pers-
pectiva, pressupde valores e elementos essenciais para seu
exercicio pleno, contemplando o respeito aos semelhantes,
a natureza e a vida, e elementos como a compaixao, a soli-
dariedade e a ética.”

A implementacdo do cuidado em enfermagem nesta
perspectiva é um desafio para o enfermeiro da AB, cujas
condi¢oes de trabalho podem ser consideradas como ele-
mento dificultador para a realizagdo das boas praticas de
saude. Neste contexto as UBS vém apresentando: infraes-
truturas inadequadas para o funcionamento, sobrecarga de
trabalho do enfermeiro, insuficiéncia de recursos materiais
e humanos, constante pressdo e tensdo dos usudrios por
atendimentos. Soma-se a necessidade da construgio de re-
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lagGes interpessoais entre usudrios e profissionais, baseadas
no didlogo, escuta, humanizag¢io e respeito, dentre outros.
A pratica do cuidar em enfermagem perpassa, portanto
pela compreensdo e reflexio do enfermeiro sobre o seu
processo de trabalho e da equipe, para ampliar a qualidade
da assisténcia prestada e para superar os desafios®?®

O PEC contribui para o cuidado de enfermagem, pois
os registros sdo importantes para assegurar a continuidade
e a qualidade da assisténcia de enfermagem. A Resolucdo
429/2012, explicita que: é dever e responsabilidade dos
profissionais de enfermagem o registro no prontuario e em
documentos proprios de todas as informacdes relacionadas
ao processo de cuidar e no gerenciamento dos processos
de trabalho, utilizando meio de suporte tradicional ou ele-
trénico."

Para organizar o processo de trabalho dos enfermeiros
e para o registro dos atendimentos de enfermagem realiza-
dos é utilizado o processo de enfermagem.'Este é compos-
to de etapas dindmicas e interrelacionadas direcionando as
acoes e contribuindo nos atendimentos permitindo a iden-
tificacdo das necessidades e condi¢oes de satude."

As etapas sdo assim definidas: identifica¢do das condi-
¢Oes, necessidades e problemas de saude; delineamento do
diagndstico de enfermagem; pactua¢do do plano de cuida-
dos; implementac¢do das a¢des planejadas e avaliagdo dos
resultados obtidos."!

Os registros de enfermagem sdo essenciais para a co-
munica¢do permanente entre a equipe multidisciplinar e
de enfermagem no servigo de saide. Ademais, os registros
de enfermagem sdo instrumentos imprescindiveis que po-
dem ser consultados em situa¢des que envolvem aspectos
cientificos, éticos, juridicos, educacionais e da qualidade do
cuidado.™

Observa-se que os registros de enfermagem ndo tém
sido fidedignos em relagdo a pratica dos profissionais e a
assisténcia recebida pelos pacientes, devido & grande pre-
senga de erros, rasuras, letras ilegiveis, abreviaturas e siglas
ndo padronizadas, entre outros problemas, que dificultam a
comunicagdo entre a equipe'. Nesse contexto, o PEC surge
para contribuir e adequar os registros de enfermagem bem
como para favorecer a assisténcia prestada aos usuarios.*

Diante do exposto, este estudo teve como objetivo: analisar
a percepgdo dos enfermeiros sobre a implantacdo e o uso
do Prontudrio Eletronico do Cidadao (PEC) no cuidado de
enfermagem.

METODOS

Estudo de abordagem qualitativa, descritiva.

O cendrio desta pesquisa foi um municipio de Minas
Geralis, que incluiu 8 UBS que possuem o PEC implantado,
dentre elas, 6 UBS com modelo assistencial da ESF e 2 com
modelo tradicional. A implanta¢io do PEC no referido
municipio iniciou-se em 2014 e faz parte das estratégias do
Plano Diretor de Atengio Bésica no municipio (PDAB)'.

As participantes da pesquisa foram 11 enfermeiras. O
contato com as participantes ocorreu de forma individual
por meio telefonico e pessoal, sendo expostos os objetivos
da pesquisa e sua relevancia. Foram incluidas na pesquisa
todas as enfermeiras lotadas nestas UBS desde a implanta-
¢do do PEC, que passaram pela capacitacio especifica para
a utilizagdo do mesmo e que aceitaram ser entrevistadas.

Os critérios de exclusdo foram as enfermeiras que es-
tavam de folga, férias e licengas no periodo de coleta de
dados, aquelas que ndo puderam ser entrevistadas no dia
marcado pela pesquisadora, em virtude de problemas pes-
soais ou do trabalho e aquelas que nio aceitaram participar
da pesquisa.

O instrumento de coleta de dados utilizado foi a en-
trevista semiestruturada com roteiro norteador que abor-
dava as seguintes questdes: Para o(a) senhor(a) o que é o
Prontuario Eletronico do Cidaddo (PEC)? Qual a opiniao
do(a) senhor(a) sobre a implanta¢io do PEC nas UBS?Na
percepcao do(a) senhor(a) quais foram as contribui¢des e
os desafios na utilizagdo do PEC para o cuidado de enfer-
magem?

As entrevistas foram agendadas previamente conforme
a disponibilidade dos participantes e foram gravadas em
audio e transcritas na integra, totalizando 52 minutos de
gravagdo. A coleta de dados ocorreu entre margo a abril de
2017.Todas as participantes que voluntariamente aceitaram
participar da pesquisa assinaram o Termo de Consenti-
mento Livre Esclarecido (TCLE).

A fim de preservar o anonimato dos entrevistados
foi atribuida a letra “E” acrescida de numeros ardbicos
sequenciais, conforme a realizacao das entrevistas. Cada
entrevistada recebeu um cédigo que variou de E1 a E11.

A anilise dos dados foi realizada por meio da andlise
de conteudo, do tipo andlise temadtica'®. A analise tematica
divide-se em trés etapas: pré-analise, exploragdo do contet-
do e interpretacdo dos resultados alcangados. A pré-analise
consiste na leitura flutuante e demanda familiaridade com
o material de campo, formulagdo e reformula¢io de teo-
rias ou suposi¢des'®. Na etapa de exploragao de contetido, o
pesquisador busca identificar no contetdo da fala, palavras
ou expressdes que serdo significativas para a construcdo
da analise tematica'”. Em seguida, os dados sdo reunidos e
classificados em categorias tedricas ou empiricas responsa-
veis pela especificagdo do tema'. A partir dai o pesquisador
realiza a interpretagdo e as inferéncias dos resultados alcan-
¢ados relacionando-os com os referenciais teéricos ou com
contribui¢bes interpretativas novas pertinentes ao tema.

Emergiram das falas das entrevistadas 3 categorias: O
prontuario eletronico do cidaddo sob a ética das enfermei-
ras da AB; A implantac¢do do prontudrio eletronico do ci-
daddo nas UBS; Contribui¢des e desafios na utilizagdo do
PEC para o cuidado de enfermagem.

A pesquisa foi encaminhada ao Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos da UFJE aprovada com o pa-

recer de n°1.874.665 de 19/12/16.

J. res.: fundam. care. online 2019. out./dez. 11(5): 1226-1235

1228



ISSN 2175-5361.
Gomes PAR, Farah BF, Rocha RS, et al.

DOI: 10.9789/2175-5361.2019.v11i5.1226-1235
Prontuério Eletrénico do Cidadao....

RESULTADOS E DISCUSSAO

Todas as participantes da pesquisa (11) eram mulheres,
apenas uma solteira. A idade variou de 28 a 59 anos, sen-
do a média 41 anos. O tempo decorrido da conclusdo da
graduacdo foi de 6 a 36 anos. Quanto a formagao profissio-
nal 45,4% possuiam mestrado e 45,4% especializagdo latu
sensu. Uma enfermeira possuia apenas graduagdo. Com
relacdo ao tempo de experiéncia na AB verificou-se que as
participantes apresentavam no minimo 3 anos e no maxi-
mo 25 anos de atuagio.

O prontuario eletrdnico do cidadao sob a dtica dos en-
fermeiros da atenc¢io basica

Ao serem questionadas sobre o entendimento do PEC,
as enfermeiras o descreveram como: instrumento para o
registro de atividades, banco de dados de informagdes so-
bre o individuo, sistema de informagao, ferramenta de or-
ganizagdo do servico, ferramenta de integracdo da equipe e

do cuidado, conforme descrito no quadro 1.

Quadro |-Percepcao das enfermeiras sobre o entendimento do que é
PEC. 2017

Sub categorias Percepcao das enfermeiras

Registro uma forma de registro das agées que a gente promove junto ao

usudrio, de tudo que foi feito, é um registro, uma memdria (E1).

Banco de dados onde todos os dados do paciente ficam armazenados, no computador,
onde permite também outros profissionais visualizarem o prontudrio

(E9).

Sistema de Prontudrio Eletrénico pra mim é um sistema eletrdénico, que vem para

Informacgéo facilitar o atendimento do usudrio (E10).

Ferramenta de Na verdade, o PEC é o prontudrio eletrdnico do cidaddo, ele como

organizagao do ferramenta, ele é muito bom, serviria para agilizar, organizar o

servigo servico (E8).

Ferramenta de eu acho que é um cuidado planejado e acompanhado... a parte da

integragdo da gente fazer a avaliagdo do paciente e do plano. Gosto demais do plano
equipe e do de tratamento do paciente, porque quando ele volta vocé jd confere
cuidado aquele plano, vocé vé o que vocé fez, o que vocé ndo fez, o que o

paciente fez, o que a familia fez, o que deixou de fazer, e traca um

novo plano (E7).

Fonte:Dados da pesquisa, 2017.

Implantacao do PEC nas UBS

Ao solicitar as enfermeiras para que contassem sobre
a implantagdo do PEC na UBS, a maioria delas ndo des-
creveu como havia acontecido a implantagdo na UBS. Elas
pontuaram as dificuldades e facilidades da implanta¢do do
PEC vivenciadas por elas.

E1 relatou que néao vivenciou a implanta¢do do PEC na
UBS em que trabalha, mas a experenciou na UBS que tra-
balhava anteriormente. Referiu que o treinamento realiza-
do pela Secretaria de Satde conteve informagdes basicas, e
que as mesmas, ndo serviram como base para o uso do PEC

no cotidiano da UBS.

Para E2, a implanta¢do aconteceu sem ouvir a opinido
ou a discussdo sobre o PEC entre os profissionais da AB, ca-
racterizou a capacitagdo para o software como insuficiente,
pois ainda necessita entender e se apropriar mais dele:

Acho que foi muito assim: “vocé vai fazer”, mas sem
muita informagao, ainda tem muita coisa para aprender, o
que foi dado foi o basico (E2).

E2 relatou que ja conhecia o PEC por ter trabalhado
anteriormente em outra unidade. Porém, quando chegou
na UBS em que trabalha atualmente, percebeu que o PEC
ndo estava implantado. Entdo decidiu pedir a sua implan-
tagdo. Relatou que inicialmente, os profissionais da UBS
foram submetidos a um treinamento sobre o uso do PEC.
Em seguida, os computadores foram instalados na UBS. A
maior dificuldade encontrada durante a implantacdo do
PEC foi a resisténcia dos profissionais, quanto ao uso do
sistema informatizado.

E4 informou que a implanta¢do do PEC ocorreu apos a
reforma da UBS, primeiramente com a instalagdo da rede
légica, logo apds os profissionais passaram por um treina-
mento rapido:

vocé acaba esquecendo, que foi um treinamento muito
rdpido, um treinamento de 2 horas sé, com um “montdo”
de coisa que tem o PEC (E4).

Os profissionais estdo descobrindo sobre as fun¢des
disponiveis pelo sistema fazendo o uso no cotidiano do tra-
balho. Isso ¢ interessante, pois ¢ uma das formas de apren-
der fazendo, o que favorece a comunicagéo e a colaboragdo
no ambiente de trabalho. Porém pode-se perder um tempo
maior para a utilizacdo de toda a potencialidade do sistema.

Contribui¢des e desafios na utilizagao do PEC para o
cuidado de enfermagem

A seguir serdo apresentados os resultados referentes as
contribui¢oes das enfermeiras relativas ao PEC. Elas foram
compiladas no Quadro 2, e emergiram em 6 subcategorias:
registro, ferramenta de organizagdo do servico, ferramenta
de pesquisa, ferramenta de planejamento do cuidado, siste-
ma informatizado e ferramenta de supervisio.
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Quadro 2 - Percepgao dos enfermeiros sobre as contribuicdes do PEC

para a realizacdo do cuidado de enfermagem. 2017

|Sub categorias Percepcéao das enfermeiras

Registro as contribuicées, é a questdo do registro que facilita muito (E4).

Ferramenta de o prontudrio eletrénico do cidaddo, ele como ferramenta, ele é muito|

organizacao do bom, serve para agilizar, organizar o servigo (E8).

servico facilitou o nosso trabalho e o controle da perda de material (E10).

Ferramenta de Outra coisa também é que traz pra a gente um ganho, para até mesmo,

pesquisa se agente precisar fazer uma pesquisa, a gente tem esses registros jd

gravados, mais fdcil de acessar do que o prontudrio fisico (E4).

Ferramenta de permite que a gente tenha um acesso maior, uma visualizacdo, até

planejamento do mesmo se eu for atender um paciente de outra drea... Eu tenho como
cuidado olhar o que jd foi feito com ele, e dd uma continuidade na assisténcia

(E9).

Ferramenta de vocé vé exatamente quem trabalha, quem nédo trabalha, entdo, por

supervisao tem agente c irio que ainda ndo tinha feito cadastro,
né, que estava com cadastro em atraso, né. Entdo, isso foi identificado,
muita coisa foi identificada, gragas ao prontudrio eletrénico ... O
proprio agente comunitdrio tem que fazer o registro das visitas que ele

fez, do cadastro que ele fez, e ai se ele ndo registra ... A gente tem

que mostrar isso pra ele, e na sua produgdo isso aparece (E11).

Fonte:Dados da pesquisa, 2017.

A seguir estdo dispostas (Quadro 3) as percepgdes das
enfermeiras entrevistadas sobre os desafios do PEC para a
realiza¢do do cuidado de enfermagem. Emergiram4 subca-
tegorias: logistica, acesso as funcionalidades, resisténcia a
mudanga e respaldo legal.

Quadro 3 -Percepc¢ao dos enfermeiros sobre os desafios do PEC para a

realizagao do cuidado de enfermagem. 2017

Subcategorias Percepcao das enfermeiras

Logistica [...] O que acontece é que aqui, pelo menos aqui no municipio xx, o
provedor (internet) é um sé para prefeitura toda. Entdo, tem
momentos que fica muito lento o sistema, tem momentos que a
gente ndo consegue abrir o sistema, e precisa fazer manualmente,
entendeu. Mas é mais questdo de logistica mesmo, do que do proprio

prontudrio (E4).

Acesso as o mais dificil é isso mesmo, porque o atendimento, quando a gente

funcionalidades vai registrar o atendimento de enfermagem, s6 o enfermeiro tem

acesso, os técnicos ndo tém. Eles s6 conseguem acessar o

procedi 0, eles ndo c langar uma anotagdo bem
detalhada daquele procedimento e isso dificulta o trabalho da

enfermagem, sim (E10).

Resisténcia a tem funciondrios antigos, jd acostumados, com a questdo

mudanga manuscrita, ndo estdo abertos a informatizagdo (E5).

Respaldo legal apesar de que pelo COREN, ele ndo tem validade, porque o nosso
prontudrio eletrénico, ele ndo é fisico (de papel), se a gente ndo

assinar e carimbar em baixo, ele ndo tem valor (E10).

Fonte:Dados da pesquisa, 2017.

Percebe-se que as opinides relativas como as enfermei-
ras definem o PEC, convergem para o conceito apresentado
pelo MS*, porém nem todas as participantes conseguiram
expressar a abrangéncia do que é o PEC e sua capacidade de
gerar e produzir informagdes para o cuidado.

O PEC é um sistema de software que integra a Estra-
tégia e-SUS AB desenvolvido com os objetivos de integrar
e compartilhar as informa¢des em saide no contexto da
Atencdo Basica, qualificar o registro clinico e potencializar
o processo de trabalho, planejamentos de a¢des de preven-
¢do e promogdo a saude e a gestdo do cuidado das equipes

nas UBS. O PEC possibilita o desenvolvimento dos regis-
tros das informagdes em saude orientado pelas demandas
de saude do usudrio*

O PEC ¢ mais que um sistema de registro, pois pos-
sui vérias fung¢des importantes que vao corroborar para o
planejamento do cuidado, seja ele individual ou familiar,
podendo até auxiliar em a¢des a serem desenvolvidas na
comunidade. O PEC permite a continuidade de um cui-
dado integrado ao usudrio, comunicagdo entre a equipe e
compartilhamento de informagdes®.

O PEC permite o langamento de dados durante as con-
sultas, procedimentos ou visitas domiciliares'. Possui a
funcionalidade de banco de dados das atividades exercidas
pelos profissionais, e, por meio da andlise destes registros
identificar se estd havendo a produ¢ido do cuidado pela
equipe. Tal atividade pode auxiliar no planejamento e na
programagao das atividades a serem desenvolvidas na uni-
dade pela equipe.

Evidenciou-seque o PEC ¢é um sistema de informagio
e de gestdo para as UBS que sdo informatizadas®. Nessa
percepgdo as participantes entendem a amplitude do PEC,
como um conjunto organizado de dados e atividades, que
interagem entre si, para processar informacéo de forma que
atinja aos objetivos tragados pelo sistema.

Constatou-se que o PEC foi compreendido como uma
ferramenta de organiza¢do do servico na UBS. Essa defi-
nicao estd em consonancia com Conselho Nacional de Se-
cretarios de Saude - CONASS? que entende PEC como a
ferramenta de gestdo do cadastro dos usuarios no territd-
rio adscrito e organizagdo das agendas dos profissionais da
UBS. Contudo, o PEC nédo desempenha somente a func¢do
de organizacdo de servico, ele colabora, porém, sua princi-
pal fungdo é a de proporcionar condi¢des para o desenvol-
vimento de cuidado integral a saude do cidaddo usudrio do
sistema®.

Além disso, o PEC foi descrito como uma ferramenta
para o cuidado de enfermagem, pois possibilita a gestdo do
cuidado da populagdo de forma eficiente e eficaz, permi-
tindo o acompanhamento da evolu¢do das condigdes do
paciente®’. Sua metodologia de registro orientada por pro-
blemas é subdivida nas etapas: subjetivo, objetivo, avaliagao
e planejamento (SOAP). Verifica-se, entdo, que o PEC cola-
bora com o cuidado de enfermagem.

Conforme a metodologia SOAP, a coleta de dados se
refere a etapa subjetivo; o exame fisico a etapa objetivo; o
diagnostico de enfermagem a etapa avaliagdo; e o planeja-
mento das agdes de enfermagem a etapa plano. Ja a imple-
mentac¢do e a avaliagdo de enfermagem sdo realizadas no
prosseguimento das agdes na UBS e nos registros da conti-
nuidade do cuidado®.

Para o COREN-SP%, esse método contempla o processo
de enfermagem porque trabalha sob a légica de uma fun-
damentacdo que direciona a coleta de dados, o diagnoéstico
de enfermagem, o planejamento de agdes ou intervengdes
e fornece dados para a avaliagdo dos resultados de enfer-
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magem?.

Por ser ainda um instrumento novo e sua implantagiao
recente nas UBS, com pouca discussdo no meio académico
e cientifico, nos referenciais adotados encontram-se diver-
gentes posicionamentos e avaliages sobre o PEC para o
cuidado de enfermagem. Nesse sentido o Conselho Fede-
ral de Enfermagem (COFEN)"emitiu um parecer no qual
aponta que o PEC precisa ser aprimorado para contemplar
as etapas da SAE.

Portanto, a pesquisa demonstra que a implanta¢do do
PEC ¢ incipiente neste municipio, e se observa a caréncia
de informacdes para a maioria dos profissionais que o uti-
lizam no cotidiano. Emergiu das falas das participantes que
a compreensio sobre o PEC e as suas funcionalidades ainda
é embriondria. Por isso, entende-se que hd necessidade de
ter continuamente acompanhamento e capacitagdes para
os profissionais, como forma de qualifica-los para o uso de
toda a potencialidade, que o software oferece.

Durante o processo de implanta¢io do PEC no muni-
cipio foram percebidas algumas barreiras. Evidenciou-se a
resisténcia de alguns profissionais, quanto as mudangas e
transformacdes propostas, como inabilidade para o uso de
ferramentas informatizadas. A inovagao tecnoldgica pode
ocasionar resisténcia dos profissionais no processo de im-
plantagdo do e-SUS e do PEC. Isso ocorre porque muitos
profissionais tinham pouco ou nenhum acesso ao sistema
de informacio anteriormente. Além disso, a maioria dos
trabalhadores da AB nasceu antes da década de 90 e néo fa-
zem parte da geracao altamente tecnoldgica, apresentando
pouca habilidade de informatica®.

Uma das formas de minimizar estes problemas con-
sistiu na oferta de treinamentos para os profissionais que
possuiam pouca habilidade de informatica, sendo disponi-
bilizados pela secretaria de saide. Apesar da oferta deste
treinamento, algumas enfermeiras relataram que os cursos
foram rdpidos e insuficientes para suprir todas as necessi-
dades da equipe para o uso do PEC.

Em um estudo realizado sobre a implanta¢do do e-SUS
em um determinado municipio, identificou-se que o trei-
namento realizado pela Secretaria de Satde era insuficiente
para atender as demandas dos profissionais, o que ocasio-
nava dificuldades quanto ao uso do sistema®. Vale ressaltar
que o MS havia dado um prazo para a implantagdo do PEC
no pais, de julho de 2013 & dezembro de 2016, mas nem to-
dos os municipios conseguiram cumpri-lo*. Dessa forma,
como acontecido nos municipios descritos, pode-se inferir
que os cursos foram rapidos com a intengdo de se cumprir
a exigéncia do MS.

No inicio da implanta¢do do e-SUS os profissionais de-
vem ser apresentados as ferramentas, as funcionalidades e
as defini¢des envolvidas, para que possam comegar o pro-
cesso de treinamento dos grupos separadamente”. Desse
modo, o profissional que capacita deve observar as deman-
das de quem é capacitado, notando as fragilidades e poten-
cialidades do sistema.

Outra dificuldade vivenciada na implantacao do PEC
foi a falta de equipamentos suficientes para utilizagdo do
mesmo por todos os profissionais da UBS. Em um estudo
sobre a implanta¢ao do e-SUS no municipio de Rio Pardo-
-RS, observou-se que a falta de equipamentos representava
um empecilho no processo de implanta¢éo do sistema. No-
tou-se que na UBS estudada s6 havia dois computadores
em que os profissionais revezavam seu uso, dificultando o
processo de trabalho®.

Observou-se que a implanta¢ao do PEC no municipio
dessa pesquisa, seguiu as mesmas etapas propostas do mu-
nicipio de Rio Pardo-RS, ambas adotaram as recomenda-
¢Oes das diretrizes nacionais de implanta¢io da estratégia
do e-SUS#. Os problemas e as dificuldades de implanta¢io
do PEC no municipio nao fogem das referidas nos estu-
dos citados. Cabe a secretarias investimentos para sanar os
problemas e aperfeicoar e tornar acessivel o PEC aos traba-
lhadores e usudrios do sistema. Desse modo, é necessario
dispor de equipamentos e estruturas para a execugdo do
trabalho proposto.

Como forma de superar os desafios advindos do trei-
namento para o uso do PEC, a comunicagdo entre os pro-
fissionais da equipe foi destacada pelas enfermeiras como
facilitador, permitindo a troca de informagdes entre os
profissionais da equipe, para esclarecimento das duvidas
quanto ao uso do PEC.

Em relagio as contribui¢des na utilizagdo do PEC para
o cuidado de enfermagem, entre seus objetivos incluem-se
qualificar o cuidado, ampliar a tomada de decisdo dos pro-
fissionais e o compartilhamento de informagdes sobre os
usuarios e o territério da UBS¥. Neste contexto o cuidado
pode ser entendido como produto produzido do encontro
entre o usudrio que traz suas necessidades de saude e o pro-
fissional, que com sua valise de tecnologias, as utiliza para
identificar e atender as necessidades do usuario, objetivan-
do a autonomia do cuidado®.

Observa-se no Quadro 2 que o PEC colabora para
o cuidado de enfermagem, enquanto ferramenta para o re-
gistro. O registro de enfermagem ¢ essencial para a pratica
profissional, que com o tempo, vem se inovando na sua for-
ma e qualidade mantendo seu foco sobre a continuidade do
cuidado ao usudrio®. Assim, o PEC se apresenta como uma
ferramenta que permite ao enfermeiro o registro de suas
atividades, favorece a comunicagio entre os profissionais
da equipe de enfermagem, e permite o arquivamento das
informagdes dos usudrios, entre outras contribuicdes.

Dessa forma, o PEC traz uma contribui¢ao em prol do
cuidado de enfermagem ao usudrio. Vale ressaltar que a
Classifica¢do Internacional da Atengdo Primaria (CIAP-2),
foi adotada para identificar e descrever os problemas apre-
sentados pelo usudrio®, sendo utilizado pelos profissionais
de satde da APS. Porém, considerando a especificidade
do diagnoéstico de enfermagem este deve ser redigido com

base nas taxonomias e classificagdes proprias da categoria.
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A organizacao do servico pode ser favorecida por
meio do uso do PEC, conforme relataram alguns par-
ticipantes. A organiza¢do tem como fung¢do unir os
servigos da institui¢do, incluindo o de enfermagem,
para que trabalhem juntos, a fim de que alcancem re-
sultados propostos®. Assim, o PEC se coloca como
interlocutor dos servicos da UBS com o servi¢o de en-
fermagem promovendo agilidade nos atendimentos,
organizac¢do das agendas dos profissionais e das filas
dos usuarios, colaborando com o modelo assistencial
proposto para a AB.

O enfermeiro no contexto da AB tem referido a
sobrecarga de trabalho, falta de equipamentos de pro-
te¢ao individual e coletiva, auséncia de alguns medi-
camentos, quantitativo insuficiente de funcionarios,
caréncia de recursos materiais e estrutura fisica ina-
dequada para o atendimento qualificado, o que tem
prejudicado a qualidade de vida do enfermeiro*. Por-
tanto, ferramentas como o PEC, que colaboram com
o servi¢o e na organizag¢ao do trabalho do enfermeiro,
podem gerar a diminui¢ao do estresse, causador de
adoecimentos relacionados ao trabalho.

O PEC conforme relato das enfermeiras colabora
com o servigo de enfermagem quando possibilita o
registro do acolhimento, que é uma das ferramentas
organizacionais. O acolhimento ¢ a escuta qualificada
que orienta o profissional no atendimento a necessi-
dade do usuario, estabelecendo prioridades, humani-
zando o atendimento, e assim, permitindo um cuida-
do qualificado®.

Para outros participantes o PEC foi apontado como
importante para o cuidado de enfermagem, porque
também se apresenta como ferramenta de pesquisa.
O pesquisar em enfermagem ¢ um processo de traba-
lho que tem como agente o enfermeiro; como objeto
o saber em enfermagem; e como produto os novos
conhecimentos®. E o PEC, nessa dimensao, pode for-
necer subsidios ao enfermeiro para o conhecimento
das condigoes de saude, sociais e psicologicas dos
usuadrios, possibilitando a compilagdo de informagoes
e a producdo de novos conhecimentos, fortalecendo a
enfermagem como ciéncia e profissao.

Foi identificado também que o PEC colabora com

o planejamento do cuidado de enfermagem. Para
Santos, “O planejamento da assisténcia de enferma-
gem como uma agdo de geréncia do cuidado ocorre
por meio de um exercicio continuo de fazer escolhas
e elaborar planos para realizar ou colocar uma deter-
minada a¢do em pratica”**?. Portanto, o PEC contri-
bui para o planejamento do cuidado de enfermagem,
em que o enfermeiro pode registra-lo, colaborando na
continuidade do mesmo.

Emergiu das falas das participantes a importancia
do PEC para o cuidado de enfermagem enquanto sis-
tema informatizado. Sistema informatizado pode ser
compreendido como a interrelagdo entre os elementos
envolvidos na coleta, processamento, armazenamento
e distribui¢ao da informacio, que sustentam os pro-
cessos decisorios e de controle nos servicos de sat-
de?’. Nesse sentido, o PEC sendo parte de um sistema
informatizado em satde, contribui para o cuidado de
enfermagem na dimensdo administrar, uma vez que
minimiza a perda ou extravio do prontuério do usua-
rio, facilita o entendimento do registro dos profissio-
nais e otimiza o tempo do atendimento, permitindo
ao enfermeiro o acesso a informagdes de saude do
usuario.

Outra contribuicdo do PEC para o cuidado de
enfermagem envolve sua funcionalidade como fer-
ramenta de supervisdo. Supervisdo pode ser descrita
como um processo continuo de motivagdo e cresci-
mento profissional, pressupondo que o supervisor
observe e conheca o processo de trabalho de sua
equipe®. Nesse sentido, o PEC fornece relatérios so-
bre as atividades desempenhadas pelos profissionais,
subsidiando o processo de supervisdo e organiza¢do
do trabalho do enfermeiro supervisor da equipe de
enfermagem e da unidade de satde.

Dessa forma, pode-se constatar que o PEC trouxe
contribui¢des para a promocédo do cuidado de enfer-
magem. As enfermeiras também perceberam que o
PEC deve ser unificado, atuando como interlocutor
das redes de atencdo e instrumento de referéncia e
contra referéncia, o que facilitara a coordenagao do
cuidado de enfermagem de forma integral.

Pode-se inferir que neste estudo que o PEC se
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insere no processo de trabalho das enfermeiras nas
dimensdes do administrar, pesquisar e assistir. No
processo de trabalho administrar se apresenta como
uma ferramenta que coopera na tomada de decisdo,
planejamento e supervisao. No processo de trabalho
“pesquisar” se coloca como ferramenta que auxiliara
na pesquisa, subsidiando o enfermeiro na descoberta
de novas e melhores formas de administrar e assis-
tir de acordo com o contexto que ele se insere. E, no
processo de trabalho “assistir”, o PEC facilita o regis-
tro e o planejamento do cuidado de enfermagem e o
acompanhamento do processo saude doenga dos in-
dividuos.

Notou-se que para as enfermeiras o maior desafio
para o cuidado de enfermagem encontrado no PEC
foi a logistica. Em um estudo, realizado em Teresina-
-PI, também se verificou que os profissionais entrevis-
tados identificaram dificuldades na logistica do PEC,
prejudicando o atendimento na UBS?. Logo, refor¢a-
-se que é necessario que ocorram avaliagdes continuas
e manutencdo da logistica para identificar problemas
e soluciona-los para que o PEC seja utilizado na sua
plenitude cumprindo com os objetivos propostos,
dentre eles: prestar um cuidado integral.

Outra dificuldade para o cuidado de enfermagem
identificada no PEC ¢é o acesso as funcionalidades. O
sistema e-SUS AB determinou o perfil de acesso dos
profissionais da AB as funcionalidades do PEC, con-
forme Classificagao Brasileira de Ocupagoes (CBO).
Porém, os perfis podem ser alterados de acordo com a
necessidade e o local. Portanto, é imprescindivel que
haja discussoes em torno dos perfis de acesso as fun-
cionalidades do PEC, de maneira que as necessidades
dos profissionais sejam ouvidas e os perfis de acesso
sejam alterados, para que dessa forma, se promova
acesso a todos os profissionais para registro detalhado
da assisténcia de enfermagem.

Foi identificado também que um dos desafios para
o cuidado de enfermagem refere-se a resisténcia dos
profissionais da equipe a adesdo ao PEC. As possiveis
causas para a resisténcia quanto ao uso de sistemas de
informagdo em saude foram descritas como: desco-

nhecimento da tecnologia como uma ferramenta de

trabalho, atraso na inclusdo da informdtica na saude
e a desatualizagao dos curriculos escolares no que diz
respeito a inclusdo do ensino de informdtica®. Assim
sendo, ¢ importante que os gestores locais promovam
educagao permanente desses profissionais e fornecam
suporte para que os mesmos estejam preparados e
motivados a utilizarem o PEC.

Outro aspecto preocupante refere-se a validade
dos registros de enfermagem realizados no PEC, pois
conforme a resolu¢ao do COFEN 429/2012", que dis-
poe sobre o registro das agdes profissionais no pron-
tudrio eletronico e em outros documentos proprios
da enfermagem,a assinatura digital é indispensavel
para conferir credibilidade aos registros. Entretanto,
esse aspecto ainda nao foi contemplado no PEC. No
entanto, espera-se que nas proximas atualizacoes do
PEC se contemple a assinatura digital, o que facilitaria
o processo de trabalho e garantiria ao profissional o
respaldo legal de suas agdes.

Em virtude disso, pode-se constatar que o PEC ne-
cessita de atualizagdo e aprimoramento para que os
desafios possam ser superados. Para que isso ocorra,
¢ necessario que sejam realizadas reunides e debates
entre os profissionais da UBS e gestores locais, de
modo que os problemas sejam levantados e discuti-
dos. Além disso, o suporte, a logistica e a educagao
permanente sdo essenciais para a implementacio e

utilizagao plena do PEC.

CONCLUSOES

Este estudo permitiu a andlise da percep¢io das enfer-
meiras das UBS sobre a implantagdo e o uso do PEC no
cuidado de enfermagem. As enfermeiras identificaram que
o PEC mostrou ser uma ferramenta que podera contribuir
para a melhora do funcionamento da UBS e para a qua-
lificagdo do cuidado. O PEC auxilia no fortalecimento do
processo de trabalho do enfermeiro, na tomada de decisdo
e colabora com o cuidado de enfermagem.

A implanta¢do do PEC nas UBS em que ocorreu a in-
vestigagdo seguiu e cumpriu todas as diretrizes estabeleci-
das pelo MS, porém percebeu-se que houve pouca discus-
sao com os envolvidos sobre este processo de implantagio,
levando inferir que a mesma foi conduzida pelas chefias da
secretaria de saude, em virtude da necessidade de atender
as exigéncias MS. Verificou-se que o treinamento realizado
foi superficial e elementar, gerando dificuldade quanto ao
uso do PEC.
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Dentre as potencialidades identificadas o PEC pode co-
laborar: com o cuidado de enfermagem; na qualificagido do
registro de enfermagem; auxilia na organizagdo do servico,
permitindo a comunicagio entre os profissionais da UBS;
favorece o planejamento e a supervisdo do cuidado possi-
bilitando a continuidade da assisténcia e é uma ferramen-
ta que pode cooperar com a pesquisa na geracao de novos
conhecimentos. Ou seja, o PEC colabora nos processos de
trabalho do enfermeiro no assistir, administrar e pesquisar.

As dificuldades sdo de ordem da logistica: falhas no
acesso a internet, a falta de equipamentos e rede logica,
prejudicando o uso efetivo do PEC. Relataram, também,
a presenca da resisténcia de alguns profissionais da UBS
quanto as mudangas provenientes do PEC, em virtude da
pouca habilidade de informadtica e obje¢des as inovagdes
tecnoldgicas. Além disso, cita-se a auséncia da assinatura
eletronica dos registros de enfermagem.

Portanto, para garantir o bom funcionamento e im-
plementagdo do PEC nas UBS reconhece-se a necessidade
premente de educagido permanente para os profissionais da
AB com o objetivo de sanar as duvidas relativas ao PEC e
desenvolver temdticas pertinentes que subsidiem a pratica
no sistema. Sugere-se a realizagdo de estudos que possam
aprimorar o PEC para favorecer as atividades do enfer-
meiro e as particularidades da assisténcia de enfermagem.
Além disso, sdo essenciais agdes como: capacitagio para os
profissionais com dificuldade no uso da informética; pro-
mover o suporte e a manuten¢ao da internet e rede logica
por partes dos gestores locais, garantindo continuidade do
uso e da implementacdo do sistema; possibilitar a continui-
dade da implanta¢do do PEC nas demais UBS. Dessa forma

espera-se fortalecer a politica de atengdo basica no SUS.
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