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CIT 31/07/2014 — Pactuacao Prorrogacao do
Prazo de Transicao do SIAB para SISAB

Portaria n2 1976 de 12/09/2014:

§ 32 Para fins do disposto no § 22 e para garantir a transicao entre o
SIAB e o SISAB, operacionalizado pelo "software" e-SUS AB CDS e e-SUS
AB PEC, as informacoes referentes a competéncia de junho de 2015

deverao ser enviadas obrigatoriamente para a base de dados do SISAB.”

Desse modo, a partir de 12 de junho os profissionais das equipes devem
utilizar o CDS e ou PEC* para alimentar a competéncia JUN/15 no dia
20/07/2015.



;“fCIassificagéo da implantacao do SISAB

romente envio de informagdes de

Atividade Coletiva

 UBS

v" Posto de satde . nvio de Informagdes de uma fich
v' Centro de saude IMPLANTACAO além da atividade coletiva
v" Unidade Mista - UBS -
:: g;\rl::f:(ej:waopvoeilofguwal nvio de informacgdes de Cadastro
) " dividual, Atendimento Individual
saude da familia e Visita Domiciliar

° V 4 °
M un|C|p|OS ' IMPLANTADO > 60% das UBS em

Estagio Il ou Il

0, (0)
INTERMEDIARIO > 30% e < 60% das UBS

ESTAGIO DE em Estagio Il ou IlI
IMPLANTACAO

- MUNICIPIOS -
INCIPIENTE Ao menos uma UBS

iniciou a implantagao

Nenhuma UBS iniciou a

NAO INICIADA . "
implantacgao




‘ Evolucao dos Municipios por Situacao Implantado e Intermediario
| do e-SUS AB

Julho/2014 Maio/2015

71,81% P
(4000)

Fonte: DAB/SAS/MS, 25/05/2015

Em 10 meses, observa-se o crescimento
da implantacao em 60 pontos percentuais.

..............



» Situacdo de Implantacgdo

i Fonte: SISAB, dados atualizados 25/05/2015

EVOLUCAO DO PERCENTUAL DE MUNICIPIOS POR SITUACAO DE IMPLANTACAO DO E-SUS AB
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Situacao da Implantacao e-SUS AB

Percentual da situagao de implanta¢ao e-SUS AB nos municipios,
segundo quantidade de equipes ESF

70
60
50
40
30
20
10
00 L
lou2  3as 6210 11a20 21a50 51a100 ac"l‘:;‘)de
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Percentual de municipios com e-SUS AB
Intermediario e Implantado, segundo regiao
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’ Percentual de municipios por tipo de aplicagao
na digitacao das fichas do e-SUS AB

_

Centro Oeste o VO

Nordeste 949 385 29 2 3470 municipios com dados
Norte 203 163 17 2 digitados no CDS

Sudeste 506 307 56 45

Sul

_ 373 municioi

Até 5 mil municipios com dados
5a 10 mil 422 286 64 30 originados no PEC

10 a 20 mil 559 336 56 43

20 a 50 mil 426 257 42 43 185 -

50 a 100 mil 129 89 20 14 municipios com dados
100 a 500 mil 93 75 23 15 provenientes de Sistemas
maior 500 mil Préprios
-EJ__

Muito baixo

Baixo 663 274 24 1

Médio 830 593 127 48

Alto 503 565 217 129

Muito Alto 13 17 4 7 SAUDE

MALIS PERTO DE VOCR
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Percentual equipes ESF com envio de dados, segundo UF no
trimestre: Jan-fev-mar/2015
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60,6 59,0
55,0
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46,6 46,0 4,

42,1

35,8 35,5
7 34,1
"~ 32,3
30,2

268 263 253 252 252 5,4 b3 1
"~ 21,4 20,9

0,0

PB AP TO RN MA MS SE AM PI RS BA PA RO PR SC GO MT MG ES R} PE CE SP RR AL AC DF

SAUDE &

MAIS PERTO DE VOCR

i p——




Como o gestor pode monitorar o envio de
dados para base federal?

sisab.saude.gov.br

MAIS PERTO DE VOCE E

SI SAB Sistema de informagdo em
Saude para a Atengdo Basica

Acesso Restrito

Gestor Estadual e
Gestor Municipal.

O mesmo acesso cadastrado no Sistema de
Controle de Uso do e-SUS AB:

http://dabsistemas.saude.gov.br/sist

emas/controleUsoEsus/login.php

solicitar ao FNS o login e senha

._._._._._._._._._._._._|

| IMPORTANTE: Caso o gestor nao tenha, devera

--------------


http://sisab.saude.gov.br/
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php
http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/controleUsoEsus/login.php

WDE SI SAB Sistema de informagdo em
Salde para a Atencdo Basica

MAIS PERTO DE VOCE

w» SISAB 2 Meus Dados! ~

Ola,
ALLAN NUNO ALVES DE
SOUsA

Seja bem vindo(a)!

Envio de Producdo por Equipe

B Painel
Relat6rio Detalhado ©
" Relatorios <
Quantidade de Equipes que transmitiram Percentual de equipes que enviaram nos ultimos
meses
Equipes =
Ma competéncia /| Municipio Cnmpeténcia eSF eACS NASF eAB eCR UBS
75
201504 94.44 6666 0 100 100 O
g 50 201503 98.63 66.66 625 100 100 O
E
= s 201502 97.26 66.66 25 100 100 O
I 201501 98.61 66.66 25 100 100 O
0 - B = —
=F ACS NASE FAE R vEs 201412 98.61 66.66 0 100 100 0

¥ Qud. que Enviaram Il Qud. que Nao Enviaram 201411 95.83 33.33 0 100 100 0

Aplicacao utilizada por UBS Tipo de producéo enviada

Clique aqui para saber qual aplicacdo (CDS, PEC ou sistema proprio) Clique aqui para saber o tipo de produgio enviada (atendimento
individual, cadastros, atividades coletivas)




“PARA INICIAR
O USO DOS SISTEMAS,
PRECISAMOS CADASTRAR

100% DA POPULACAO”

VERDADE: Para usar os sistemas, ndo é
necessario ter toda a populacao cadastrada.
Esse processo é gradual e feito no
processo de trabalho da equipe.




Estratégias de Apoio a
Implantacao




QualiSus

v’ 486 municipios contemplados

v’ Fase 1 —equipamentos para
informatizacao das UBS

U Fase 2 —contratacdao de empresas
para apoio a instalacao dos
equipamentos e do software PEC

 Fase 3- capacitacao




Consultores e-SUS AB

1.296 municipios

“.. a visita foi boa, nos fez ver que é simples e facil utilizar o e-SUS AB.”
digitador, Roncador/PR

“0O e-SUS (AB) veio ao encontro com o que sempre acreditei ser importante
na gestao publica. Planejar baseado em informacgoes, individuais e coletivas,
isso permite ao gestor ter uma visao ampla das necessidades e possiveis
melhorias para populagao.”

Prefeito de Engenheiro Navarro/MG

“... tenho a certeza que (os dados) foram transmitidos, pois também tenho
aqui o relatorio de transmissao dos lotes... Vejo os relatérios com os
cadastros, visitas, atendimentos realizados nas competéncias anteriores...”

Coordenadora, Mangaratiba/RJ




Consultores e-SUS AB

1.296 municipios

“As fichas do e-SUS (AB) nem se comparam com as do SIAB. Porque antes
nao entendiamos porque coletar as informagoes, elas nao me ajudavam
muito no acompanhamento das familias. As fichas do e-SUS (AB) sao mais
claras e faceis de entender. Estou muito feliz em participar desse
treinamento.”

ACS, Francisco Dumont/MG
“O Consultor (e-SUS AB) apresentou todas as funcionalidades do e-SUS AB.
Na mesma semana recebi a visita de uma empresa de sistema proprio, pude

comparar os dois sistemas e optei por utilizar o sistema do Ministério da
Saude, que é gratuito e supre todas as necessidades do municipio.”

Secretaria de Saude, Motuca/SP




Nucleos de Telessaude

1 14 planos de trabalho aprovados
O 1.820 municipios

] Portaria GM n2 58 de 29/01/2015
institui o incentivo financeiro de
custeio destinado aos Municipios,
Estados e DF com NT do Programa
Nacional Telessaude Brasil Redes

] Portaria GM n2 60 de 29/01/2015
habilita Municipios sede de Nucleos
de Telessaude a receberem recurso
para apoio a implantacao da
estratégia e-SUS AB




Municipios > 100 mil habitantes

[ 150 municipios

(1 O DAB realizara acdes para apoio
a implantacao do e-SUS AB nos
municipios com populacao acima
de 100 mil habitantes.

1 o cronograma dessas oficinas
em articulacao junto as SES,
em andamento.




Suporte 136 e DAB

[ Disque Saude 136
[ 32 nivel de resposta: CGAA/NTI

(] DAB — Ministério da Saude

1 GT e-SUS AB / NTI / Apoiadores Institucionais:

O Atendimento presencial
[ Oficinas
[ Videoconferéncias
 Suporte direto aos GT Estaduais e-SUS AB
[ Site e-SUS AB

(J Comunidade de Praticas




- PNBL: fortalecimento da implantagio do e-SUS AB

Criterios:
UBS com equipes aderidas ao 1° ciclo do PMAQ e
UBS com Mais Médicos .

Até agosto de 2015, serao contempladas aproximadamente 13 mil UBS,

em 3.944 municipios.

3.327 UBS receberam

instalacdes de pontos de
internet




“E PRECISO TER
INFORMATIZACAG
E CONEXAO DE INTERNET

EM TODAS AS UBS PARA
USAR OS SISTEMAS”

VERDADE: O cenario mais

simples de utilizacao do sistema

com fichas nao requer computador
ou internet na UBS.




Desenvolvimento da
Versao 2.0

Processo de Homologac¢ao pela CIT:
v' Metodologia de homologacdo aprovada pelo Subgrupo de
Informacao e Informatica — CIT
O Novas Indicacdes de representantes do CONASEMS e CONASS
O Inicio do processo em abril
O Disponibilizar versdo no site em maio

SAUDE

MALIS PERTO DE VOCR




Linha do tempo da Estratégia e-SUS AB
—

Mar/2011 Mai/2013 Ago/2013 Nov/2013 Abr/2014
* Projeto ¢v.0.9.17 Somente ev1.0.0 ev1.1.0 ev1.2.0
Reestruturacao CDS com
do SIAB Transmissor

L ——————

Homologacao CONASEMS e

Set/2014 CONASE VERSOES FUTURAS
«v 1.3.0 corregdes e melhorias «v 2.0.0 Novas - Continua integracao gradual
nas Fichas Existentes, funcionalidades: Médulo dos Sistemas de Informacgao
melhoria nos relatérios Saude Bucal, PNI, médulo de na AB e servigos de
operacionais, melhoria na encaminhamento Interoperabilidade (Projeto
gestao de envio de dados para e-Saude)

SISAB



Desenvolvimento v 2.0

Além das melhorias nas funcgoes ja
existentes no CDS e PEC, teremos:
* Ficha Marcadores de Consumo Alimentar
e Relatoérios por Profissional
* Modulo de Saude Bucal

e Pré-natal Fase 1

e Encaminhamentos

* App ACS (VD e cadastro domiciliar e individual)

e Sincroniza¢ao do app AD ao PEC—




Saude Bucal

Plano (intervencdo - procedimento) v

Odontograma | Atual v | [ Protese total superior [ Protese total inferior

uARAAALAAL AR,

DO000000D00000000

su8dL88Ban e e

55 54 53 52 51 51 52 63 54 55 Atestados Lembretes Receitas Qrientacoes
(| | g - toa
OOOOO000 000 | Soxan -
85 84 B3 82 81 71 72 73 74 U5 '
AR R A o
13 - Canino Superior Direito hd
45 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 37 38 .
Procedimento # x|
Caodigo Procedimento
0307010031 RESTAURAGAD DE DENTE PERMANENTE ANTERIOR x

ABPOD18 RADIOGRAFIA PERIAPICAL / INTERPROXIMAL xX

* Cligue com o botdo esquerdo sobre o dente ou raiz para adicionar caracteristicas/anomalias.

%Q@um\f}ﬁﬁuwww

Evolucbes
odontol 6gi|:as

Atestados Lembretes Receitas Orientacoes Encaminhamento . "
Descricdo da evolucio

Cancelar atendimento Finalizar atendimento

13

- rrE T




Pré-nata

PEC > Atendimentos > Prontudrio > SOAP m

~
#—4 EDILIANE WEGNER

30 ancs & 2 meses, femining

l

E FOLHA DE
m=i  ROSTO Subjetivo (motivo da consulta) g

S0AP

TISTADE Objetivo 3
PROBLEMAS/
CONDIGCOES

ANTECEDENTES Avaliacdo (problema detectado) v

HISTORICO

B |7 |U|E|=|i=|i=| L,
DADOS
CADASTRAIS

FICHAS CDS

L ACOMPANHA.
y MENTO

- FINALIZAGAD DO CIAP % ol
w ATENDIMENTO
Notas
) Inserir na lista de problema / condicio como ativo.
CIAP Descricio da CIAP Nota

W78 GRAVIDEZ £ X

— Pré-natal - Primeira consulta \

Tipo de gravidez |Unico X | Gravidez planejada Sim @ Nio

Edema ® - + ++ +++ Altura uterina | 14 m
Batimento cardiaco fetal|146 bpm Movimentacdo fetal ® Sim Nio m
MAIS PERTO DE VOCR

Atualze os antecedentes obstétricos.




Pré-natal

FEC > Atendimentos > Prontudric > Acompanhamento m

~
+—4% ADRIANA APARECIDA BREVE

26 anos & 4 meses e 1 dia, feminino

= - Acompanhamentos

== FOLHADE

=y ROSTO PRE-NATAL DUM: 02/02/2015 v
SB SOAP IG cronolégica: 1é6semanase 1dia DPP cronolégica: 0%/11/2013

'_'r? LISTADE Parz |G e DPF Ecogréafica, informe Resultados de Exames para Ultra-sonografia Obstétrica no SOAP. Aqui serd exibido
- PROBLEM RS/ resultado de USG com até 13 semanas e & dizs a partir da DUM

——= COMDIGOES
ANTECEDENTES Risco habitual Ultima consulta a0 dia por ADRIAMA KITAJIMA, ENFERMEIRO

i Lista de problemas ativos: Apresenta 0]

.”: HISTORICO
Problema / condicdo Idade de inicio resumo d e tOd OO0
= | papos
®=| capasTrAIS W78 - GRAVIDEZ 26 anos e 4 meses e 1 dia
acompanhamento
W78 - GRAVIDEZ 26 anos e 4 meses e 1 dia
L /7
% FICHAS CDS Pre-natal
ACOMPANHA- MedicBes da gestacdo:
"L MENTO
Consulta Data IG Peso [/ IMC Edema PA Alt. uterina BCF / Mov. fetal
FINALIZACAD DO R | -
w ATENDIMENTO 1a 26/05/2015 16se1d  48.0kg/ 19.97k... (-} 100/70mmHg — -/ Ndo
2a 26/05/2015 16se 1d 56.0ka / 20.56k... (-) 100/60mmHg 12 cm 140 bpm / Nio

5 -zemanas [ d - dias

Historico da condigdo:
Consulta Data CIAP - Descricdo do CIAP CID10 - Descricdo do CID10

1a 26/05/2015 W78 - GRAVIDEZ 734 - SUPERVISAD DE GRAVIDEZ N... Q

SAUDE

MALIS PERTO DE VOCR

Cancelar atendimento Finalizar atendimento s e~




i Encaminhamentos

=50 = 2 7 | ke
Orientacoes

Exames Lembretes Receitas

Encaminhamento

Especialidade % COMSULTA EM GASTROEMTEROLOGIA
Complemento

Hipétese | Diagnéstico (CID10) % | GASTRITE CRONICA, SEM OUTRA ESPECIFICACED

( — Classificacdo de risco %

L
Eletivo Prioritario Urgéncia

Emergéncia

Motivo do encaminhamento
Paciente com quadro de epigastralgia hd 8 meses, . . .

Observacoes
Sem resposta ao tratamento medicamentoso, resistente a re-educacdo alimentar. Realizados os exames de .......

MINISTERIO D SAUDE

ESTADO DE SANTA CATARINA

MUNICIPIO DE FLORIANOPOLIS

UNIDADE BASICA DE SAUDE FLORIANOPOLIS 1

GUIA DE ENCAMINHAMENTO

sAUDE Gl

REFERENCIA
Mome do cidaddo CNS Cl o rison
|;DNR LUIZ BAGGIO | |-m47mm9|m | [ Eletivo -|
Sexo Hade Data de nascimenio Teledone Frontsdric da unidade
I:'Iml'no ||:Bams=6n=me o diss | [1?:1 111988 -| |-[-|'||'] 9602.1748 |- I
Mome da mde Municipio de
I:qmnmrm.smmam | [mmnﬂ 186 |
Unidade de sadde CHEE
F.lmmsensmnssnun: FLORIANGPOLIS 1 |r54u429 |
CHE
I-amnmmum |rm:maszmam |
_ sace Hipstese S Diag ()
CONSULTA EM GASTROENTEROLOGIA ’;295- GASTRITE CRONICA, SEM OUTRA ESPECIFICAGAD

= Mathi do ercamichaments

Pacienls com quadra de epigastralgia hd B messs, . ..

= CESENSCI0

| Sem resposts &0 ratamento madicamentaso, raislenls a reeducacio simeniar. Realizados 0% exames de ..

FLORIANOPOLIS-SC, 26 de Masa de 2015,

ADRIANA KITAJIMA
MEDICD DA ESTRATEGIA DE SAUDE D FAMILLA
CRM-DF 74561

CONTRA - REFERENCIA

’-NIIQA.‘[HJ.HGI —
J I

~ Farecer | conduta da

|- Diagnésiicn (CICAD} —|

) !
DATA DA CONSULTA
impresso em 2R0SZ01S 85 15:35 por ADRLANA FITAJINA_

ASSINATURA E CARIMBD DO ESPECIALISTA




& ACS-Demo

Gregory House

CPF 555,665 555-5¢

Q sincronizar
o Sobre
5 Sair

Compativel as fichas: Cadastro Individual e Domiciliar,

App Android ACS

£

Patricia de Melo Ferreira

28 anos e 5 meses

IDENTIFICAGAO

. Ocupagio

Mao informado

22 Parentesco com responsavel familiar

Enteado

Frequenta cuidador tradicional?

© navinformado

Participa de grupo comunitario?

© nao informado

Passui plano d

o sim

ide privada?

Membro de povo ou comunidade tradicional?

© nao informado

CONDIGOES DE SAUDE

@

Grau de instrugio

MNao informado

i Frequenta escola ou creche?

Sim

Deseja informar orientagao sexual?

© waoinformada

Deseja informar identidade de género?

© waoinformado

Possui alguma deficiéncia?
® o

Esta em situacao de rua?

© nao

Atualizar cidadao B
Visita domiciliar

< Domicilio

[ Endereco

Trav

David Cardoso
Segundo Piso

Bairro Coophalis
Rondonapolis, MT - 86263-586

Condigoes de moradia

Situacao de moradia

Proprio

Localizagao

Rural

Condigao de posse e uso da terra

Nao se Aplica

Tipo de domicilio

Apartamento

Tipo de acesso

Chao Batido

Material predominante

Outro Material

Visita Domiciliar

Travessa David Cardoso
Segundo Piso - Coophalis
Rondonopolis/MT - 85253-586

FAMILIAS CIDADAOS

‘\. Telefone

Disponibilidade de energia elétrica
Nao informado

Abastecimenta de dgua

Outro

Tratamento de dgua

Fervura

Escoamento do banheiro

Céu Aberto

Animais no domicilio

Nao informado

B Salvando imagem da tela

Redes Wi-Fi disponiveis



Ministério da Saude
Secretaria de Aten¢ao a Saude
Departamento de Aten¢ao Basica

OBRIGADO

eduardo.alves@saude.gov.br
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