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0 Sistema Unico de Saiide
pode ser uma forca inspiradora
‘para a seguranca piblica?

0 SUS (Sistema Unico de
Saude) é um adulto jovem e,
apesar das suas insuficiéncias
e deficiéncias, j4 influenciou a
elaboracao do SUAS (Sistema
Unico de Assisténcia Social) e,
agora, segundo os defensores
do SUSP (Sistema Unico de
Seguranga Publica) pode ser-
vir como modelo para unifi-
car as informacdes dos servi-
¢os policiais e garantir o com-
partilhamento de informagoes
para o trabalho conjunto no
combate ao crime organizado.

Todavia, € preciso alertar
que a integracao das informa-

O PEP (Prontuario Eletronico do
Paciente) ¢ uma ferramenta essencial para
atendimento na saude, mas ainda nio
disponibiliza informagoes integradas para
os diversos niveis de governo

R

¢oes no SUS ainda € uma mi-
ragem. O SUS integra o Sis-
tema de Satide Suplementar,
mas ndo se comunicam e ope-
ram como sistemas com plata-
formas distintas. O PEP (Pron-
tudrio Eletrénico do Pacien-
te) é uma ferramenta essen-
cial para atendimento na sau-
de, mas ainda nao disponibili-
za informacgoes integradas pa-
ra os diversos niveis de gover-
no e a totalidade dos servigos
de saude frequentada pelos
pacientes.

A descrigao do percurso
feito por doentes que aguda-
mente apresentam pancreatite
decorrente de pedras da vesf-
cula que migram para o canal
da bile e inflamam o péncre-
as caracteriza as dificuldades
da falta do PEP. Nesse contex-
to, o médico da UPA (Unidade

de Pronto Atendimento), apés
constatar a dor no abdémen,
confirma a pancreatite aguda
apenas pelo exame de sangue
que revela aumento da amila-
se, uma substancia produzida
no pancreas.

O paciente recebe os cui-
dados iniciaisnaUPA e a
equipe aciona a Central de
Regulagdo, para internagao
hospitalar. Todavia, ndo € in-
frequente que o paciente che-
gue ao hospital apenas com a
informacao de que apresenta
dor no abdémen, sem os exa-
mes de sangue e as vezes até o
de imagem que ja mostrava as
pedras na vesicula.

A falta do PEP e das in-
formacoes completas em pa-
pel faz com que a equipe do
hospital obtenha o diagnés-
tico da causa da dor abdomi-
nal por meio de exames de ul-
trassonografia e tomografia: a
dosagem no sangue da ami-
lase que é simples e barata ja
nao resolve, pois, essa altera-
¢ao desaparece em cerca de
48 horas. Nesse cenario, ha
gastos desnecessdrios e riscos,

pois nos servigos de urgéncia
superlotados, o doente pode
ficar sem receber hidratagao
adequada e, se for submetido
a tomografia, pode ter prejui-
zo da fungao dos rins.

Assim, 0 SUS é tinico no
papel, é o que chamamos de
SUS legal, mas o SUS real ain-
da ndo tem um Sistema Unico
de Informacao. O SUS, o SUAS
e 0 SUSP deveriam inspirar-se
em politicas de integragao de
sistemas de informagao mais
exitosas, como aquelas capi-
taneadas pela Receita Federal
para arrecadagao de tributos
e impostos que contam com
amplo apoio politico dos go-
vernos e chegam a populagao
com a celeridade, também es-
perada para as politicas de
saude, assisténcia social e se-
guranga.
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