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INTRODUÇÃO  

Os Sistemas de Informação em Saúde desempenham papel relevante 

para organização dos serviços, pois de posses dessas informações temos 

condições de adotar de forma ágil medidas de controle de doenças, bem 

como planejar ações de promoção, proteção, prevenção e recuperação de 

saúde, subsidiando as tomadas de decisões a nível de Atenção Básica de 

Saúde. (BRASIL, 1998). O principal propósito desta intervenção é 

aprimorar e qualificar o cadastro de Hipertensos e Diabéticos atendidos no 

Centro de Saúde (CS) “Antônio Moneta Jr.”, Parque Oziel, Campinas - SP, 

monitorando o seu acompanhamento, aprazamento de consultas, a 

identificação das áreas de moradia, a terapia medicamentosa adotada, os 

abandonos no segmento e inserção de novos pacientes, disponibilizando o 

banco de dados para acesso a todos os profissionais da Equipe de Saúde.  

 

OBJETIVOS  

Utilizarmos as tecnologias instaladas (Computadores e acesso a internet) 

disponível em todo o CS. 

Cadastro “online” (no Google Drive) de todos os usuários Hipertensos e 

Diabéticos em segmento no CS.  

Substituição do cadastro manual, visando um cadastro mais atualizado e 

compatível a realidade, de fácil manuseio, melhorando a organização da 

assistência e das ações a serem desencadeadas.  

Favorecer o processo de informatização preconizado pelo Ministério da 

Saúde para que num futuro próximo haja interligação em rede entre todos 

os CS do país. (Portaria nº 1.412, de 10 de julho de 2013).  

 

AÇÕES DESENVOLVIDAS  

Participantes: Enfermeiras, Técnicos de Enfermagem, Médicos, Agentes 

Comunitários de Saúde (ACS), Coordenador e demais integrantes das 

equipes Esse sistema de cadastramento foi idealizado em junho de 2016 

pela Equipe Verde e no Planejamento de 2017 as outras duas Equipes 

(Branca e Vermelha) iniciaram a utilização desse sistema. As informações 

têm sido coletadas durante as consultas Médicas e de Enfermagem, e os 

dados inseridos na Planilha E ao final do dia as listas de faltosos são 

enviadas aos ACS para convocações.  

 

RESULTADOS 

 A implantação do cadastro online através da planilha eletrônica, como 

método utilizado pelas equipes vem permitindo a real dimensão da 

população de abrangência e sua vulnerabilidade (estratificação de risco), 

melhorando o planejamento das ofertas de promoção e prevenção em 

saúde, incrementando as ações do Serviço, tendo como consequências: 

diminuição do número de internações, consultas, urgências, agravos 

inerentes às essas patologias.  

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS E DESAFIOS  

Considerando o intuito principal do projeto de intervenção de associarmos 

a tecnologia de informática disponibilizada no CS como ferramenta de 

trabalho para aprimorar o cuidado ofertado a nossa clientela adscrita ao 

território, termos nos empenhado em garantir acompanhamento 

longitudinal aos pacientes acometidos de hipertensão e\ou diabetes, 

melhorando o monitoramento dos mesmos, facilitando o processo de 

trabalho das equipes de saúde do CS e, por conseguinte, a qualidade de 

vida dessa população. Os desafios futuros são: manter os profissionais 

das equipes motivados e cientes da importância de manter o cadastro de 

informações atualizado e ativo; e, além disso, estender as propostas às 

outras áreas do CS, valorizando as informações obtidas, como subsídio 

legítimo com a organização das ações necessárias. 


