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RESUMO

Objetivo: Avaliar a influéncia das a¢des de alimentagdo dos Sistemas de Informacédo utilizados na Atencédo
Primaria a Satde (APS) sobre os cuidados de enfermagem ao individuo ou comunidade. Método: Pesquisa
quantitativa, com enfermeiros da Ateng¢do Primadria. Utilizaram-se os testes ANOVA one-way, Kruskal-Wallis
e correlacdo de Spearman com significancia de 5% e confianga de 95%. Resultados: A maioria dos enfermeiros
era mulher (94,5%), 34,4 anos de idade, 8,8 anos de formagdo, sendo 7,6 anos atuando na aten¢iao primaria,
especialista e concursada. Observou-se associagdo negativa (p-valor = 0,008) entre tempo destinado as atividades
de alimentacdo dos sistemas e o tempo de atenc¢éo aos pacientes. Conclusdo: O estudo aponta a influéncia das
acoes gerenciais voltadas aos sistemas de informagao sobre a atengao prestada aos individuos/comunidade.
Descritores: Sistema Unico de Sauide, Atencdo Primdria a Saude, Sistemas de Informacéo, Atengdo a Saude.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the influence of the feeding actions of the Information Systems used in Primary Health Care (PHC) on nursing
care to the individual or community. Methods: Quantitative research with primary care nurses. One-way ANOVA, Kruskal-Wallis and
Spearman correlation with significance of 5% and 95% confidence were used. Results: The majority of the nurses were women (94.5%),
34.4 years old, 8.8 years of training, and 7.6 years working in primary care, specialist and bankrupt. A negative association (p-value =
0.008) was observed between time spent feeding the systems and patient care time. Conclusion: The study points out the influence of the
managerial actions directed to the information systems on the attention given to the individuals / community.

Descriptors: Unified Health System, Primary Health Care, Information Systems, Public Health.
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RESUMEN

Objetivo: Evaluar la influencia de las acciones de alimentacion de los
Sistemas de Informacion utilizados en la Atencién Primaria a la Salud
(APS) sobre los cuidados de enfermeria al individuo o comunidad.
Método: Investigacion cuantitativa, con enfermeros de la Atencién
Primaria. Se utilizaron las pruebas ANOVA de una forma, Kruskal-Wallis
y correlacion de Spearman con significancia del 5% y confianza del 95%.
Los resultados: La mayoria de los enfermeros eran mujeres (94,5%),
34,4 anos de edad, 8,8 afios de formacion, siendo 7,6 afios actuando en
la atencién primaria, especialista y concursada. Se observé asociacion
negativa (p-valor = 0,008) entre tiempo destinado a las actividades de
alimentacién de los sistemas y el tiempo de atencion a los pacientes.
Conclusion: El estudio apunta la influencia de las acciones gerenciales
dirigidas a los sistemas de informacion sobre la atencién prestada a los
individuos / comunidad.

Descriptores: Sistema Unico de Salud, Atencién Primaria a la Salud,
Sistemas de Informacion, Atencion a la Salud.

INTRODUCAO

A Atengao Basica (AB) integra uma modalidade de servi¢o
voltada ao usudrio e a gestdo, com realizagdo de a¢des de
saude voltadas a promogdo e prevencio, sendo que, nessa
perspectiva, estdo estabelecidos pela Politica Nacional de
Atencdo Basica (PNAB) a integralidade, o acesso universal
e a prestagio de um atendimento humanizado, como
pilares orientadores das agdes desenvolvidas nesse nivel de
atendimento. Dessa forma, a AB se configura como a porta
de entrada do sistema de saude, devendo ser a ordenadora
das Redes de Atencéo a Saude existentes."?

A organizagdo dos servicos de saude da Atengao Primaria,
por meio da Estratégia de Saude da Familia (ESF), prioriza
acoes de promogio, protecdo e recuperagido de saude, de
forma integral e continuada.’ Nesse campo de atuagéo, o
enfermeiro destaca-se pela habilidade interativa e associativa,
por compreender o ser humano de forma holistica, passando
a ter maior relevincia quando proporciona a integralidade
da assisténcia com acolhimento, conduta e identificacdo das
necessidades e expectativas dos individuos. Esse profissional
possui capacidade de interagir diretamente com o usuario
e a comunidade, destacando-se pela aptiddo de promover
o didlogo entre os usudrios e a equipe de saude da familia.*

As diversas agdes desenvolvidas pelos profissionais na
Atencdo Primdria a Satde (APS) tornam-se o ponto de partida
da cadeia de informagdes a serem inseridas nos Sistemas de
Informacdes em Satide (SIS) no Sistema Unico de Satde (SUS).
Essas informacdes constituem insumo fundamental para a
gestdo e para o ensino, podendo atuar como ferramenta para
orientar a tomada de decisdes e a produgido de conhecimentos
tendo como principal ferramenta os SIS. Esses Sistemas
podem ser definidos como um conjunto de componentes
inter-relacionados que coletam, processam, armazenam e
distribuem as informagdes.>®

No Brasil, 0s SIS vém sendo desenvolvidos e implementados
desde a década de 1970 no intuito de informatizar seus
dados, melhorar a confiabilidade das informagoes e apoiar
os processos de planejamento e gestao no SUS.” Contudo, uma
série de dificuldades e criticas sio apontadas por pesquisadores

e profissionais, em especial sobre a constru¢do destes de
forma isolada e em diferentes areas e ndo por meio de uma
estratégia mais ampla que considerasse o setor satide em sua
totalidade. Tal fato acarretou a fragmentacéo e a redundancia
na produgdo de informagdes em satde.?

Nesse sentido, o Ministério da Saude propds uma
reestruturacio do Sistema de Informagédo da Atengdo Basica
(SIAB). O novo Sistema de Informagdo em Saude para a
Atengdo Basica (SISAB), com a Estratégia e-SUS AB, tem
uma perspectiva de melhoria da qualidade da informagao e
melhor utilizagao das informagdes de satide pelos gestores
e profissionais na APS. O novo sistema proposto atende aos
diversos cendrios de informatizacio e conectividade nas
unidades de saide da AB.

Considerando a diversidade de agdes e servicos prestados
pelos profissionais de satide no 4mbito de suas atividades de
trabalho, a informatizagdo se configura como uma melhoria
na disponibilizagdo dos registros e, consequentemente, das
atividades gerenciais. No entanto, apesar da perspectiva de
suprir necessidades especificas, o registro das informagdes,
por meio dessa forma de alimentagdo dos sistemas, esta
apresentando uma repeti¢do de atividades de alimentagdo
das informagdes, distanciando-se da integracdo entre as
informagdes e favorecendo o prejuizo de dados importantes
na prestagio de servigo ao usuario.’

Nesse cenario, este artigo objetivou avaliar a influéncia das
acoes de alimentacdo dos Sistemas de Informacéo utilizados
na APS sobre os cuidados de enfermagem ao individuo ou
a comunidade.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo exploratdrio, com abordagem
quantitativa. A pesquisa foi realizada com enfermeiros da
Atencio Primdria a Saude (APS) da zona urbana e rural do
municipio de Petrolina, Pernambuco.

A sele¢do da populagio-alvo foi utilizada por meio da
base de dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Satde (CNES), na qual estao cadastradas 41 Unidades
Basicas de Saide (UBS) incluindo a zona urbana e rural
do municipio. Foram convidados todos os 88 enfermeiros
cadastrados nas equipes de Estratégia de Satde da Familia
(ESF) e Estratégia de Agentes Comunitarios de Satde (EACS).
A amostra foi composta pelos profissionais que aceitaram
participar da pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) totalizando 41 profissionais.
Excluiram-se os profissionais que se encontravam de férias
ou licenga durante o periodo de coleta.

Foram realizadas entrevistas semiestruturadas com
questdes relacionadas ao perfil do enfermeiro como as
variaveis sociodemogréficas e econdmicas: género, idade
(em anos), renda (em reais), tempo de formagio (em
anos), especializacdo em Saude Publica ou dreas afins (sim/
nao) e tempo de atua¢do na APS (em anos); e as varidveis
relacionadas as acoes de alimenta¢do dos Sistemas de
Informacao da APS na Unidade Bésica de Saude (UBS):
forma de alimentacdo dos sistemas de informagao utilizados
na APS (manual, informatizado ou as duas formas), o tempo
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médio empregado no preenchimento dos instrumentos de
registro dos SIS durante um dia e durante uma semana, tempo
médio empregado na consolidacdo mensal dos instrumentos/
formuldrios de registro dos sistemas, tempo médio empregado
na atencio direta ao individuo e/ou coletivo durante um
dia e durante uma semana e dificuldades encontradas no
preenchimento dos instrumentos/formulérios.

As variaveis categoricas foram analisadas por meio da
estatistica descritiva e analitica. As varidveis categoricas
foram apresentadas segundo a estatistica descritiva com os
respectivos intervalos de confianca de 95% para propor¢io
assumindo distribuicdo binomial. As variaveis continuas
foram apresentadas em seus valores médios com o desvio
padrio e o intervalo de confianca de 95% para a média. A
associa¢do entre a forma de alimenta¢éo dos SIS (manual,
informatizada ou as duas formas) e as variaveis temporais
foram testadas por meio da andlise de varidncia (ANOVA
one-way) quando apresentaram distribui¢do normal pelo teste
Shapiro-Wilk (p > 0,05) e pelo teste de Kruskal-Wallis quando
ndo caracterizada a normalidade da distribuicdo (p<0,05).
Foram excluidas quatro observagdes em pos verificagdo de
outlier por meio de grafico de box plot, finalizando a amostra
em 37 observagdes. A forca da associagio foi testada pelo
coeficiente de correlacdo de Spearman sendo apresentado o
valor e o sinal do rho assim como o valor de p. Para todos
os testes adotou-se o nivel de significincia de 5% e confianca
de 95%.

A tabula¢do dos dados se deu no Programa Microsoft
Office Excel 2013 e o tratamento estatistico dos dados foi
realizado pelo software Stata 12.0. A pesquisa foi submetida
a apreciagio de Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da Universidade de Pernambuco com CAAE
ndmero: 51043015.0.0000.5207. Toda a pesquisa foi conduzida
seguindo os preceitos estabelecidos na Resolugdo n® 466/12
do Conselho Nacional de Saude."

RESULTADOS

Foram entrevistados 37 profissionais da APS, dos quais
94,5% eram do sexo feminino, com a idade média de 34,4
anos. Possuiam cerca de 8,8 anos de formacéo, sendo 7,6
anos atuando na atenc¢io bdsica, apresentando uma renda
de R$ 3.645,4. Entre esses enfermeiros 67,5% possuiam
especializacdo e 64,9% eram concursados do municipio.
Quando questionados se atuavam em outra area da
enfermagem, apenas 24,3% dos profissionais expuseram outro
vinculo, sendo a maioria deles na area hospitalar (Tabela 1).

Tabela 1- Distribuicdo das caracteristicas sécio demograficas
e econdmicas dos profissionais da APS - Petrolina 2016

Média
(DP) 1C95%*
Sexo N % 1C95%**
Feminino 35 946 870 102.2
Masculino 2 54 -2.2 13.0
Especializagdo em APS ou dreas afins
Nao 12 324 166 483
Sim 25 676 51.7 83.4
Tipo vinculo na APS
Contratado 13 351 19.0 513
Concursado 24 649 487 81.0
Possui outro vinculo
Nao 28 757 61.2 90.2
Sim 9 243 9.8 38.8

Area do Outro Vinculo
Saude Publica/Administrativa 2 222 N7 56.1
Docéncia/Educacao 3 333 -51 71.8
Area Hospitalar 4 444 39 85.0

*1C95% - Intervalo de Confianga para média
**1C95% - Intervalo de Confianga assumindo a distribuigdo binomial
Quanto ao tempo desprendido no preenchimento dos
instrumentos de registro e/ou sistemas de informacio por
dia, observou-se que os profissionais utilizam, em média, 2,4
horas. O tempo médio para a atengdo direta ao individuo ou
comunidade foi de 4,4 horas. Durante a semana, esse tempo
aumenta para 11,6 e 22,7 horas, respectivamente. O tempo
gasto na consolidacdo mensal dos instrumentos mostrou
uma média de 2,4 dias. Quanto a forma de alimentagio dos
sistemas nas unidades, a maioria (21) ainda ocorria de forma
manual (Tabela 2).

Tabela 2 - Tempo gasto com individuo e alimentacdo dos SIS
na APS e as formas de alimentacdo - Petrolina 2016

Média DP 1C95%*

Tempo de Consolidacdo Mensal
dos instrumentos (em dias)

Tempo de atencdo ao individuo/

2.4 20 17 30

comunidade (durante a semana 227 99 194 260
em horas)

Tempo de Aten¢do ao individuo/

comunidade (durante o dia em 4.4 1.9 3.8 51

horas)

Tempo de alimentacdo dos

sistemas (durante a semana em 1.6 65 94 137
horas)

Tempo de alimentacdo dos

sistemas (durante o dia em 2.4 1.5 1.9 29
horas)

Forma de Alimentagao N % 1C95%**
Manual 21 56.8 400 735
Informatizado 13 351 190 513
As duas formas 3 81 11 17.3

Média osx
(DP) 1IC95%
Idade 344 (70) 320 36.7

Tempo de formacdo (em anos) 8.8 (4.7) 72 10.4
Tempo de atuagdo em APS

(em anos)

7.6 (5.0) 59 9.3

3645.4

Renda (R$) (1023.2)

3304.2 3986.5

*1C95% - Intervalo de Confianga para média
**1C95% - Intervalo de Confian¢a assumindo a distribui¢ao binomial
Analisando a associagdo entre o tempo de preenchimento
dos instrumentos e/ou sistemas e a atenc¢do prestada ao
paciente ou comunidade durante o dia, observou-se associagdo
negativa significativa (Spearman’s rho= -0.432, p-valor =
0.008) indicando que, quanto maior o tempo necessario para
atividades de alimentagdo dos SIS, menor o tempo de atengiao
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aos pacientes. Contudo, nao houve diferenca estatisticamente
significante entre a forma de alimentagao do sistema na UBS
e o tempo desprendido para atendimento ao usudrio ou ao
tempo gasto com as atividades de preenchimento (p > 0,05)
(Tabela 3)

Tabela 3 - Caracterizacdo do tempo gasto com a atengéo
prestada ao individuo e o preenchimento dos instrumentos
de alimentagédo dos Sistemas de Informagao utilizados na
APS de acordo com a forma de alimentacao - Petrolina 2016

As duas Informa-

Manual formas tizado p-valor
Tempo de Média 238 26.7 20.0
atencao ao 20.6 8.8 13.0
individuo/
comunidade ICO5% 0.075*
(durante a ° 270 446 270
semana em
horas)
Tempo de Média 4.6 6.0 3.8
aten¢do ao 38 37 2.6
|nd|V|dgo/ 0.679*
comunidade 1C95%
(durante o dia 5.3 8.3 50
em horas)
Tempo de Média 111 13.3 120
alimentagao dos 8.2 6.6 81
sistemas (durante 1CO5% 0.956*
a semana em ° 140 201 15.8
horas)
Tempo de Média 25 27 2.3
alimentagao dos 1.8 13 1.6
instrumentos 1C95% 0.605*
(durante o dia ° 30 4.0 30
em horas)
Tempo Média 24 17 24
consolidado ICO5% 1.4 0.3 1.4 0.7818**
mensal (em dias) v 34 3.0 3.4

*Teste ANOVA one-way
**Teste de Kruskal Wallis

DISCUSSAO

O presente estudo evidenciou que os enfermeiros que
atuam na APS s3o, em sua maioria, mulheres, jovens e com
experiéncia em APS, possuindo especializagdes e vinculados
ao servigo por meio de concurso publico.

Resultados semelhantes foram evidenciados em pesquisa
realizada no municipio de Serra, Espirito Santo, o qual
objetivou identificar o perfil dos profissionais da estratégia
de saude da familia (ESF), no qual foi evidenciado que os
enfermeiros eram predominantemente do sexo feminino
(84,4%), possuiam idade média de 41,2 anos, possuiam
especializacdo e/ou residéncia completa (93,8%) e ingressaram
na ESF por concurso publico (90,6%). A maioria dos
profissionais (71,9%) também possuia experiéncia anterior
em ESE!

A investigacao da tematica voltada para o enfermeiro
estd relacionada ao papel deste profissional da APS tanto
para as atividades assistenciais quanto para gerenciais. Nessa
perspectiva, as formas de atuac¢éo, as habilidades, as iniciativas
e as competéncias, especialmente no planejamento das agdes

direcionadas a atuagdo desse profissional, também agregam
aintegralidade do cuidado que envolve o olhar ampliado do
processo satde-doenga, partindo das necessidades de satde
da populagao.'*

O acolhimento realizado no primeiro nivel de assisténcia
¢ capaz de promover o vinculo entre profissionais e usudrios,
possibilitando o estimulo ao autocuidado, melhorando
a compreensdo da doenga e a corresponsabilizagdo pelo
tratamento, além de promover uma qualificagdo da assisténcia
com foco em praticas humanizadas.”” A tecnologia do
acolhimento pode ser considerada uma reforma nos processos
de trabalho e no relacionamento entre profissionais e usuarios,
estando fortemente relacionada a boa comunicagdo, com
tendéncia a resolugdo dos problemas e favorecendo a
continuidade e a efetividade do cuidado.®* Quando esse
processo ¢ realizado por profissionais capacitados para uma
escuta ativa e qualificada as suas demandas, possibilita a
autonomia, a cidadania e a corresponsabilizacdo na produgio
do cuidado a saude.™

O profissional da equipe de enfermagem, atuante na
assisténcia e na gestdo da UBS, tem papel importante na
alimentacao dos SIS. A obrigatoriedade da alimentagdo mensal
e sistematica é estabelecida para municipios, estados e Distrito
Federal, de acordo com a portaria n° 3.462, de 11 de novembro
de 2010. Essa portaria estabelece critérios para alimentagdo
dos Bancos de Dados Nacionais dos SIS."

No presente estudo, observou-se um tempo médio de
atengdo ao individuo/comunidade superior ao destinado
as acoes de alimentacdo dos sistemas, considerando que,
apesar da obrigatoriedade da alimentag¢do dos sistemas, as
acdes gerenciais ndo devem sobrepor a aten¢éo prestada
aos pacientes. Quanto a forma de alimentagao dos sistemas,
prevaleceu ainda o preenchimento de instrumentos de registro
de forma manual, seguida da informatizada.

Apesar da ndo influéncia da forma de alimentagido
(manual, informatizada ou ambas) sobre o tempo de
atencdo aos individuos/comunidade ou alimentagdo do
SIS, constatou-se que o tempo voltado para a prestagdo da
assisténcia ao individuo ou atividades comunitarias diminui
a medida em que aumenta a dedicagdo ao preenchimento
dos instrumentos. Apesar das vantagens apresentadas pelo
processo informatizado, tal fato pode influenciar a qualidade
dos cuidados prestados pelo profissional na APS.

O municipio de Petrolina, no periodo de realizacao da
pesquisa, estava em processo de informatizagdo da rede de
APS como forma de implantag¢éo e implementagao do novo
SISAB por meio da Estratégia e-SUS AB e implantacdo do
Prontuario Eletronico do Paciente (PEP). Assim, algumas
unidades ainda estavam em fase de adaptagdo, tanto com
o manejo do novo sistema quanto com a instalagdo desse
sistema. Tal fato pode estar relacionado a ndo significancia
evidenciada na diferen¢a do tempo gasto e as formas de
alimentag¢do. Contudo, a alimentagdo informatizada pode
trazer ao profissional um maior conforto nas suas atividades
cotidianas além de redugido de possiveis erros no registro
primario dos dados, em especial no tocante as codificagoes
necessarias em determinados sistemas utilizados na APS.
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Considerando as diversas tecnologias da informacao, o
PEP apresenta uma perspectiva inovadora para melhoria
da qualidade da informacio, além de possibilitar a corre¢ao
das fragilidades existentes nos SIS nacionais, que envolvem
a ndo integralizagdo das informacdes e interoperabilidade
incipientes. Tudo isso advém da busca em se obter um modelo
que promova maior integragdo entre as informagdes, tanto
ambulatoriais quanto hospitalares, sendo esse o modelo de
saude mais atual e almejado pelos Paises.®

O enfermeiro e sua equipe de enfermagem a todo
momento, em suas praticas cuidadoras, alimentam as bases de
dados do SIS, por meio dos procedimentos de Enfermagem,
da consulta de Enfermagem, da visita domiciliar, da reunido
de equipe ou da pratica educativa. A comunicagdo e a
informagdo em satude estdo cotidianamente presentes no
saber-fazer-ser da Enfermagem, além de realizagdo de
registros de enfermagens no PEP.'¢

Estudo que buscou identificar a experiéncia de enfermeiros
com computadores na atenc¢do primaria concluiu que o
uso desse dispositivo pelos profissionais de enfermagem
constitui ferramenta ja incorporada ao processo de trabalho,"”
mostrando ser uma realidade e tendéncia na prépria
formulagédo de politicas publicas.

Em novembro de 2016, a Comissao Intergestores Tripartite
publicou Resolucao que estabelece o prontudrio eletrénico
como modelo de informagao para registro das acdes de saude
na atengdo bdasica e define o prontudrio eletrénico como
um repositério de informacao eletronica, no qual todas as
informagoes de satde, clinicas e administrativas, ao longo
da vida de um individuo, estao armazenadas. Ademais, tem
como caracteristicas principais, entre outras, o acesso rapido
aos problemas de saude e interven¢des e a recuperagio de
informacoes clinicas.'s

Além de instituir o prontudrio eletronico, a Politica
Nacional de Informagéo e Informatica em Sadde, apresenta,
entre outros, a melhoria da qualidade e do acesso ao sistema
de satde brasileiro e o suporte da informagao para tomada de
decisdo por parte do gestor e profissional de saide como alguns
dos principios e diretrizes norteadores de uma organizacio
institucional. O estabelecimento desses principios podera
favorecer ganhos de eficiéncia na gestao do SUS uma vez que
permitird uma reduc¢do do niumero de sistemas de informagao
em saide existentes ou sua simplificacio, entre outras agdes."

CONSIDERACOES FINAIS

No presente estudo, houve prevaléncia de enfermeiras
jovens, com qualificacdo lato sensu, vinculo empregaticio
estavel, e a0 mesmo tempo, experientes em APS. Observou-se
relagdo inversamente proporcional significativa entre o tempo
desprendido no preenchimento dos instrumentos de registro
dos sistemas de informacdo da APS e a aten¢io prestada
pelos profissionais, indicando influéncia das atividades
administrativas sobre as agdes assistenciais.

A forma de alimentacédo dos sistemas, sejam de forma
manual, informatizada ou ambas, ndo apresentou relagdo
estatisticamente significante com as variaveis temporais
no presente estudo. O processo de transi¢do do sistema

de informacgio e da forma de alimenta¢iao destes na APS
traz mudangas importantes nas atividades realizadas pelos
profissionais, em especial para os enfermeiros. Contudo,
também pode ser um fator limitador na avaliacdo do
impacto das agdes gerenciais, entre elas o registro das
informagdes nos sistemas, sobre a atenc¢do prestada ao
individuo ou a comunidade.

Compreende-se que, mesmo com toda importancia da
alimentagdo dos sistemas, pode haver interferéncia e prejuizo
da assisténcia, considerando-se que é possivel desviar o
olhar do profissional somente para a parte burocratica.
Dessa forma, a informatiza¢ao na APS e a melhoria nos
novos sistemas de informacéo, associado a prestagio de uma
assisténcia ao usudrio do servig¢o de forma mais completa,
poderio direcionar para um novo momento na prestacio
da atencdo a saude.
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