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Gestdo em Saude

SIS - SISTEMA INTEGRADO DE SAUDE
Eduardo De Goes lkeda 1, llades Mariluce De Souza Pagan 1, Marcello Delascio Cusatis 1
1 Prefeitura Municipal De Mogi Das Cruzes - Prefeitura Municipal De Mogi Das Cruzes

INTRODUCAO E JUSTIFICATIVA

No ano de 2010 a Secretaria Municipal de Salde ainda ndo era informatizada e a Central de
Agendamento de Consultas era um setor sem recursos tecnoldgicos ou informagdes online. Com
um alto indice de absenteismo nas consultas e um descrédito do sistema de agendamento,
percebeu-se a necessidade de investimentos em tecnologia para a melhoria da gestdo dos
recursos disponiveis. A primeira etapa foi o desenvolvimento de um sistema informatizado de
gestdo dos atendimentos da Rede Bdsica, contemplando gradativamente os equipamentos de
salde. Com os indicadores provenientes das informag¢des coletadas através do sistema
informatizado online, foi possivel monitorar o absenteismo, diminuindo o indice de 35% para os
atuais 21%, possibilitando maior visibilidade das informagGes gerenciais que auxiliam nas
tomadas de decisdes dos gestores, criando processos novos, mais dinamicos e aperfeigoados.
Mogi das Cruzes estd localizada na regido metropolitana do Estado de S3o Paulo e é, depois da
capital, o maior municipio em area da Grande Sdo Paulo, com 713 quildmetros quadrados de
extensdo geografica. Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
Mogi das Cruzes encerrou o ano de 2015 com a estimativa de 424.633 habitantes. No ano de
2010 a Secretaria Municipal de Saude ainda ndo era informatizada e a Central de Agendamento
de Consultas era um setor sem recursos tecnolédgicos ou informacgdes online, utilizando apenas
uma central de atendimento via telefone. As agendas eram enviadas em meio fisico, sem
controle posterior do atendimento aos pacientes. Registrava-se um alto indice de absenteismo
e havia também a limitacdo de hordrio para atendimento ao publico, pois os horarios de
atendimento ndo eram comuns uns aos outros e nao havia possibilidade de remanejamentos
para o aproveitamento das agendas. Havia um descrédito do sistema de agendamento e as filas
presenciais nas unidades eram constantes, chegando a registrar reclamacgdes e ouvidorias de
pacientes que se deslocavam desde as quatro horas da manha para a unidade, com a intencdo
de conseguir um agendamento com profissional da saude. As liga¢cdes ndo eram monitoradas,
impossibilitando o rastreamento de possiveis queixas ou questionamentos dos municipes. O
monitoramento das auséncias médicas ndo era eficaz, impedindo o remanejamento das bagas
e gerando atrasos no reagendamento do paciente a consulta. Com o advento da informatizagao
no setor da saude, percebeu-se a necessidade de investimentos em tecnologia para a melhoria
da gestdo dos recursos disponiveis, em especial no setor de agendamento de consultas e exames
€ Nos equipamentos municipais.

OBJETIVOS

Implantar um sistema de agendamento e atendimento que garanta acessibilidade, implantar
prontudrio Unico e eletronico do paciente em todas as unidades de salde do municipio.
Antecipar, através de monitoramento online, eventos que resultem em perda e/ou absenteismo
de consultas. Gerenciamento de informacdes administrativas e assistenciais, melhoria do
processo e qualidade assistencial. Levantar perfis espidemioldgicos para o planejamento de
acoes estratégicas em determinadas regides do municipio. Maior agilidade no fechamento
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mensal do faturamento do municipio, reduzir o absenteismo. Diminuir o tempo médio de
atendimento, otimizar a grade de ofertas, compartilhar informacdes assistenciais e criar painéis
de indicadores para gerenciamento online.

METODOLOGIA

A primeira etapa de implantacdo do SIS abordou o desenvolvimento de um sistema
informatizado de gestdo dos atendimentos da Rede Basica, contemplando gradativamente os
equipamentos de saude, contando atualmente com aproximadamente 1.557 computadores,
além de todos os ativos em Tecnologia da Informagao (Tl). Agdes como o dimensionamento e as
capacitagbes das equipes foram necessarias para o inicio da implantacdo, ocasionando a
reducdo dos erros operacionais. A informatizacdo da Rede Bdsica de atendimento, que
atualmente conta com 62 unidades/servigcos de salde municipais, 28 delas inauguradas nos
ultimos seis anos, proporcionou uma evolugao na facilidade de acesso do municipe aos
agendamentos de suas consultas e exames. Paralelamente, houve maior aproveitamento das
vagas disponibilizadas, maior controle da produgao de consultas médicas, enfermagem e equipe
multiprofissional, reduzindo, assim, as filas por consultas na rede basica de saude.

RESULTADOS

Com os indicadores provenientes das informacdes coletadas através do sistema informatizado,
foi possivel monitorar o absenteismo, diminuindo o indice de 35% registrado em 2010 para os
atuais 21% (média registrada em 2015). Houve também maior visibilidade das informagdes
gerenciais por meio de relatérios e graficos que auxiliam nas tomadas de decisdes dos gestores
criando processos novos, mais dindmicos e aperfeicoados.

CONSIDERACOES FINAIS

Através da andlise dos dados foi possivel proporcionar o desenvolvimento de estratégias que
impactaram no alcance do objetivo inicial (diminuicdo do absenteismo), otimizando recursos e
proporcionando qualidade da assisténcia prestada ao paciente/municipe demonstrando assim,
a preocupacdo do Gestor em otimizar os recursos publicos destinados a saude.






