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SPMS: Como vé os Sistemas de
Informacao (SI) na drea da saude?
MiguelNascimento (MN):Comoum
beneficio simbiotico. Do ponto de
vista da gestao, estas ferramentas
sa0 essenciais e determinantes
parauma leiturareal e atualizada de
toda a informacao clinica do utente.
Os SI devem servir para organizar
a complexidade de informacao
que vamos recolhendo. Do ponto
de vista clinico, é determinante
para efetuar um bom diagnostico.
E necessario ter capacidade para
armazenar, organizar e transformar

a informacao em conhecimento.
Precisamos de uma ferramenta
robusta e potente, que ajude 0s
medicos a efetuar este processo
de transformacao. Essa ferramenta
é 0 SClinico, o caminho necessario
e inevitdvel do ponto de vista da
gestao clinica.

Sendo o SClinico uma ferramenta
essencial, como avalia a versao
2.2.2 deste sistema?

Hd uma enorme virtude neste
sistema. Tem uma arquitetura de
base que deve ser o caminho dos Sl

“0 que falta

na area dos CSP é
potenciar, ainda mais,
as mais-valias dos SI.”

dentrodo Servico Nacional de Saude
(SNS). Uma unica plataforma que
comunica com todas as unidades
e que redna o conhecimento e 0s
contactos que o utente vai tendo
com o sistema. Ter esta filosofia
como base é, por si so, uma enorme
virtude.

Obviamente, que existem
constrangimentos. Somos criativos
e inovadores, mas deixamo-nos
levar pelo génio da criatividade
e Nao acomodamos a inovacao a
estrutura que temos.

A articulacdo entre os trés niveis
- Cuidados de Saude Primarios,
Cuidados Hospitalares e Cuidados
Continuados Integrados - é o
caminho. O sistema deve sequir
0 doente, porque, s6 assim, é
possivel ter uma visao panoramica
do historial clinico do utente.

Esses constrangimentos espelham
alguma resisténcia dos utiliza-
dores?

Maria José Branco: Sempre fui
apologista da mudanca. O SClinico
dad-nos a possibilidade de aceder a
toda a informacao clinica do utente.
Desde que registada no sistemag,



podemos confirmar a informacao
dada pelos utentes, 0 que é otimo.
Existem coisas que podem ser
melhoradas. Por exemplo, como
nao existe um Registo Nacional
de Rastreios, podiam ser criados
alertas indicativos da necessidade
de prescrever alguns exames.
NOs consequimos chegar a essa
informacao, mas temos de a
procurar. Presentemente nao estd
visivel de forma imediata.

A par disso, existe a necessidade de
tornar o SClinico um sistema mais
integrador, e que permita a partilha
centralizada semelhante ao que
acontece na Plataforma de Dados
de Saude (PDS). Na realidade, isto
é o futuro.

MN: Os constrangimentos passam
pela rapidez com que a implemen-
tacdo é efetuada. Construimos a
inovacao e implementamos sem
desenvolver a rede de suporte
necessaria. A estrutura de rede ¢
deficitaria. Software e hardware,
muitas vezes, desadequado.

Mas devemos olhar para isto como
algo positivo, porque ilustra a
nossa capacidade de inovar mais
depressa. No fundo, é olhar para a
rede, computadores e intervir.

A evolucdo € proporcional a
sequranca que 0s utilizadores
sentem na utilizacao dos SI. Se estes

nao sentirem que as suas duvidas
tém resposta, em tempo Util, vao
ser mais resistentes a mudanca.
Ter uma pessoa alocada em cada
ACES, que estivesse totalmente
disponivel para esclarecer todas
as duvidas, em tempo real, daria
maior sequranca aos utilizadores. E
preciso reforcar 0 apoio para evitar o
Caos, e Nao ultrapassar as barreiras
da resiliéncia dos utilizadores.

A eficacia da implementacao dos Sl
estd relacionada com a criacdo de
um sistema que dé seguranca aos
seus utilizadores. O maior facilitador
nao pode ser o maior obstaculo.

Viver sem os Sl é inevitavel.

MN: Inevitdvel! O que falta na drea
dos CSP é potenciar, ainda mais, as
mais-valias dos SI. Através deles
consequimos prestar um melhor
servico ao utente. Os beneficios
dos SI para a pratica clinica sao
evidentes e devem continuar a ser
explorados.

A Prescricdo Eletrénica Médica
(PEM) vai ao encontro do que
refere.

MJB: Através da PEM conseguimos
verseoutentelevantouamedicacao,
imprimir  sequndas vias, entre
inUmeras outras funcionalidades.
Contudo, este sistema precisa de
ser afinado. O ideal seria incorporar

a informacdo sobre a posologia
na mensagem. E verdade que a
tornaria mais longa, mas também
mais completa, servindo assim
situacoes de doenca aqguda e
cronica. Mais uma vez reforco que
a incorporacao de alertas, neste
sistema, constituiria, também,
uma mais-valia. A PEM é aquilo
que eu gostava que o SClinico
fosse, um sistema Unico a nivel
nacional e ao servico de todos.

Novas ferramentas foram criadas
com o propoésito de aproximar
todos os atores do SNS. Como
avalia a implementacao do
Office 3657

MN: Neste ACES a implementacao
do Office 365 foi plena. Julgo
que esta ferramenta tem muito
potencial. Permite acederao email
institucional e documentacao
armazenada em qualquer lugar,
0 que é otimo e traz valor
acrescentado.

Area do Cidadao.

MN: Relativamente a Area do Ci-
dadao, ndo temos, de momento,
nenhuma acdo a decorrer. Con-
tudo, é importante dinamizar
acdes para promover a Area do
Cidadao. 0 nosso ACES estd dis-
ponivel para receber informacdo
e formacao por parte da SPMS.

Consegue imaginar o futuro sem
0s SI?

MN: Nao se conseque olhar para
o futuro sem os SI. Agora temos
acesso a uma diversidade de
informacdo que precisa de ser
armazenada e organizada. Se nao
tivermos um sistema de informacao
robusto, capaz de nos ajudar a
interpretar essa informacdo, tal é
impossivel. Integrar ou sensibilizar
para a importancia do registo
da informacdo clinica e de cariz
socioeconomico é essencial. 0s S
tem de ir, cada vez mais, no sentido
de integrar varidveis de saude e
nao apenas de doenca. Contudo,
para isto é necessario haver um
maior conhecimento do sistema. E
necessario ter capacidade de operar
sobre 0 mesmo de forma sequra.
Isto significa que tem de haver um
canal aberto entre a entidade que
gere o sistema e o utilizador. A
eficdcia na implementacdo reside
na sequranca. ™



Noticias

A opinido dos
utilizadores

Apos  concluido o  processo
de implementacdo da versao
2.2.2 do SClinico nos diferentes
Agrupamentos de Centros de Saude
(ACES), vai iniciar-se uma fase de
avaliacao.

Ao encontro da politica de melhoria
continua da prestacdo de servicos
aos  profissionais  de  salde,
utilizadores do SClinico, a Servico
Partilhados do Ministério da Saude
(SPMS), disponibilizou um inquérito
de satisfacdo on-line.

O “Questiondrio de Satisfacdo
do SClinico CSP” tem como
objetivo conhecer a opiniao dos
utilizadores sobre a atual versao
(2.2.2) da aplicacao. Os parametros
avaliados estao relacionados com
aspetos de usabilidade, eficiéncia,
acessibilidade, otimizacdo
e implementacdo de  novas
funcionalidades.

Desafiamos 0s profissionais de
salde, com perfil médico e de
enfermeiro, a responder a este
inquérito, que estd disponivel
através do link  http://estudo.
min-saude.pt/limesurvey/index.
php/222/lang-pt .

A opinido dos utilizadores é
determinante para a melhoria do
SClinico.

Alfredo Ramalho
Direcdo de Sistemas
de Informacao


http://estudo.min-saude.pt/limesurvey/index.php/222/lang-pt .
http://estudo.min-saude.pt/limesurvey/index.php/222/lang-pt .
http://estudo.min-saude.pt/limesurvey/index.php/222/lang-pt .

PDS Live

Piloto na ARS Algarve

No passado dia 24 de novembro,
foi configurada a PDS Live entre o
Servico de Cardiologia do Centro
Hospitalar do Algarve (CH Algarve)
e a Unidade de Saude Familiar (USF)
de Mirante - Olhao da Administracao
Regional de Saude (ARS) Algarve.

Esta sessao piloto promoveu a
comunicacdo entre 0s profissionais
de saude das entidades de
Cuidados de Saude  Primarios
(CSP) e os Cuidados de Saude
Hospitalares (CSH), através de uma

videoconferéncia em tempo real.

Esta  plataforma  possibilita 3
interoperabilidade dos sistemas,
permite 0 acesso aos cuidados
de saude e aumenta a eficiéncia
e eficdcia do Servico Nacional
de Saude(SNS). Esta aposta na
prestacdo de cuidados de saude a
distancia aproxima, deste modo, 0
SNS do profissional e do utente.

Em conjunto com a ARS Algarve
e 0 CH Algarve, a SPMS pretende

alargar a PDS Live a mais utentes e
unidades da drea.

Para a operacionalizacdo do projeto,
a Servicos Partilhados do Ministério
da Saude (SPMS) ird dotar o0s
postos de trabalho com camaras de
videoconferéncia e colunas, com
0 proposito de melhorar os fluxos
de trabalho e operacoes entre 0s
profissionais de saude.

A PDS-LIVE é uma ferramenta
configuradvel e acessivel a todos 0s
profissionais de saude que acedam
a Plataforma de Dados da Saude
(PDS).

Através da PDS - LIVE é possivel
efetuar videoconferéncia entre dois
ou mais intervenientes de forma
colaborativa, com possibilidade,
em tempo real, de troca de
mensagens, partilha de ambiente
de trabalho, anotacoes sobre
imagens, transmissao de ficheiros,
sons, videos, relatorios, e acesso a
PDS.

Os  profissionais  de  saude
credenciados poderao efetuar, em
qualquer computador integrado na
Rede Informatica da Saude (RIS),
teleconsultas ou tele-rastreios aos
utentes registados na Area do
Cidadao.

Vantagens da PDS - LIVE

«/ Videoconferéncia (com a
possibilidade de alternar
dispositivos de video)

Troca de mensagens (Chat)

Partilha de ambiente de
trabalho

v
v

v/ Disponibilizacdo do controlo
sobre o ambiente de
trabalho remoto

v Apresentacao de aplicacoes
locais

Partilha de ficheiros

L L

Quadro branco para brain-
storming



Atualmente a utilizacao operacional da PDS Live pode ser observada,
em contexto real, nas sequintes entidades

UTILIZACAO

USF Mirante em Olhdo

CH Algarve

Hospital Rovisco Pais

Centro Hospitalar
Universitario de Coimbra

Hospital Santa Marta

Hospital Santa Maria

Hospital de Barcelos

Instituto Portugués
Oncologia Porto

(ACES Algarve )
ACES Cantanhede
ACES Pinhal Interior

Hospital Litoral Alentejano

ACES Leziria

ACES Barcelos

CH Tamega e Sousa e CH
Médio Ave

Cardiologia

Via verde AVC

Violéncia Doméstica

Cirurgia Vascular

Nefrologia

Consulta de
Especialidade com (S

Oncologia Médica
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Suporte aos
profissionais
de CSP 24x7

Experiéncia Piloto na ARS Algarve

A partir do dia 5 de dezembro, 3
Servicos Partilhados do Ministério
da Saude (SPMS) vai dar inicio a
uma experiéncia piloto de suporte
ao SClinico/SINUS, em hordrio
alargado  (24x7), Dbeneficiando,
nesta primeira fase, 0s profissionais
de saude da ARS Algarve.

Esta experiéncia, que se prolongard
por duas semanas, tem como

proposito reforcar o suporte 3aos
profissionais  dos Cuidados de
Saude Primarios (CSP), na utilizacao
dos sistemas de informacdo em
periodos do dia onde normalmente
esse suporte esta disponivel.

Para a operacionalizacao desta
experiéncia, todas as ocorréncias,
que se enquadrem no ambito da
Circular Informativa  N.°4/2016/

SPMS, devem ser comunicadas
através do email servicedesk@
spms.min-saude.pt, de acordo com
osrequisitosdefinidosnosrespetivos
Modelos de Comunicacdo em vigor,
disponiveis aqui, em Modelos de

Comunicacao Aplicacionais (TIC).

Alargamento do Programa
de Saude Oral a novos ACES

O Programa de Saude Oral estd a
decorrer desde o dia 6 de setembro
em varios centros de saude do pals.

Esta experiéncia-piloto, dirigida a
utentes portadores de diabetes,
neoplasias, patologia cardiaca ou
respiratoria, insuficiéncia renal em
hemodidlise ou didlise peritoneal e
0s transplantados, prolongar-se-a
até ao final deste ano.

Até ao dia 24 de novembro foram
efetuadas 2098 referenciacdes de
utentes, para consultas de saude
oral. Destas resultou o atendimento
de 1064 utentes. As referenciacoes
sao efetuadas pelo meédico de

familia ou, na sua falta, por outro
meédico da unidade funcional que o
substitua, tendo por base critérios
clinicos definidos.

Para além dos centros de saude
incluidos,  inicialmente,  neste
processo, CinCo NOvos comecaram
a efetuar referenciacées para as
consultas de medicina oral, a saber:

Vendas Novas

Arraiolos

Portel

Viana do Alentejo
Reguengos de Monsaraz

A partir de 1 de janeiro de 2017,
em funcdo da avaliacdo das
necessidades ndo satisfeitas e dos
tempos de espera, pode 0 projeto
ser alargado a todos os utentes,
inscritos  nos  Agrupamentos de
Centros de Saude (ACES) onde
decorre o piloto, de forma faseada
e progressiva, dependendo da
referenciacao feita pelo médico de
familia.
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http://1mzobq1ocyts1wep384fsb5k.wpengine.netdna-cdn.com/wp-content/uploads/2016/11/Circular-Informativa-n%C2%BA-04-2016-SPMS.pdf
http://1mzobq1ocyts1wep384fsb5k.wpengine.netdna-cdn.com/wp-content/uploads/2016/11/Circular-Informativa-n%C2%BA-04-2016-SPMS.pdf
http://spms.min-saude.pt/2012/07/tic-modelos-de-comunicacao-aplicacionais/
http://spms.min-saude.pt/2012/07/tic-modelos-de-comunicacao-aplicacionais/
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Solucao Digital de Gestao
de Atendimento na nova

USF da Baixa

A Administracdo Regional de Saude
de Lisboa e Vale do Tejo (ARSLVT),
IP em articulacdo com a Servicos
Partilhados do Ministério da Saude
(SPMS), instalou um quiosque
multimédia na nova Unidade de
Saude Familiar (USF) da Baixa do
Agrupamento de Centros de Saude
(ACES) Lisboa Central, inaugurada
no passado dia 17 de novembro.

Esta solucao de gestdo de
atendimento/filas  de  espera
permite agilizar o processo de
efetivacdo das consultas médicas
programadas,  permitindo a0

cidaddo interagir com o meédico
de familia. Através da agenda
do sistema SClinico, o0 médico de
familia consegue saber se 0 utente
ja se encontra na USF e iniciar assim
a consulta.

A interoperabilidade dos sistemas
so foi possivel gracas a parceria
entre  0s Servicos Técnicos do
Gabinete de Sistemas de Informacao
e Tecnologias da ARSLVT, I[P,
fornecedor da solucdo de gestao
multimédia, e a Equipa Técnica da
SPMS.

MySNS

Cidadao aproxima-se do SNS

A MySNS, a app oficial do Servico
Nacional de Saude (SNS) para
0 cidadao, dispbe, desde o dia
19 de novembro, de uma nova
funcionalidade - a partilha de
noticias do SNS.

Com o proposito de dar resposta as
inumeras solicitacoes dos cidadaos,
a MySNS permite, agora, a partilha
de noticias através de diversos
canais digitais (sms, e-mail, redes
sociais, entre outros).

O cidadao aproxima-se, assim, do
SNS, expressando necessidades de
melhoria e inovacao da aplicacao.

Alinhado  com o0s  principios
de transparéncia, inovacao e
informacao, este canal aberto de
comunicacdo digital é essencial
para aumentar os niveis de literacia
e tornar 0 SNS ainda mais proximo
do cidadao.

0s 44. 175 downloads da MySNS, a
data de hoje, ilustram a importancia
dos servicos disponibilizados por
esta aplicacdo.

Pode descarregar a aplicacao:

Versao Android
Versao 10S
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https://play.google.com/store/apps/details?id=pt.min_saude.spms.mysns
https://itunes.apple.com/pt/app/mysns/id1110220070?l=en&mt=8
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