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GLOSSARIO

AB - Atencdo Basica a aldde, (Atencdo Primaria a Sadde).
AD - Atencao Domiciliar.

APAC - Autorizacdo de Procedimento Ambulatorial.

BPA - Boletim de Producao Ambulatorial.

BPA-C - Boletim de Producao Ambulatorial Consolidado.
BPA-I - Boletim de Produgcao Ambulatorial Individualizado.
CAPS - Centro de Atencdo Psicossocial.

CBO - Classificagao Brasileira de Ocupagoes.

CDS - Coleta de Dados Simplificada.

CID - Classificacdo Internacional de Doencas.

CNES - Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Sadde.
CNS - Cartao Nacional de Satde.

DATASUS - Base de dados do MS, Departamento de Informatica do SUS.
EABP - equipes de Atencao Basica Prisional.

EACS - Estratégia de Agentes Comunitarios de Salde.

ECR - Equipes do Consultério na Rua.

ESF - Estratégia Satde da Familia.

E-SUS (AB) - Estratégia que visa reestruturar e integrar as informagoes da Atengao
Bdsica em nivel nacional, alimentando o SIS.

MS - Ministério da Saude.

NASF-AB - Nicleos Ampliados de Satde da Familia e Atengdo Bésica PAS — Pro-
grama Academia da Satde.

PEC - Prontudrio Eletrdnico do Cidadao.

PEF - Profissional (is) de Educacao Fisica.
PPI - Programacao Pactuada e Integrada.
PSE - Programa Satde na Escola.

RAAS - Registro das A¢des Ambulatoriais de Satde.



RCOP - Registro Clinico Orientado por Problemas.

SCNES - Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde.
SAMU - Servico de Atendimento Mével de Urgéncia.

SIH - Sistema de Informagdes Hospitalares.

SIA-SUS - Sistemas de Informagoes Ambulatoriais.

SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamen-
tos e OPM do SUS.

SIS - Sistema de Informacao em Sadde.

SOAP - Subjetivos, Objetivos, Avaliacdo e Plano/Conduta. Refere-se a um mé-
todo de para registrar e organizar as notas de evolugao no atendimento
do cidadao.

SUS - Sistema Unico de Sadde.

TABNET - Tabulador genérico de dominio piblico que permite organizar dados
de forma rapida conforme consulta que se deseja tabular.

UBS - Unidade Basica de Saude.
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1. INTRODUCAO

E bastante evidente que a ocupacio dos Profissionais de Educacio Fisica na
Satde dentro do Sistema Unico de Sadde (SUS) vem crescendo a cada ano. Se-
gundo informagdes do Cadastro Nacional de Estabelecimento de Salde (CNES),
o ndmero de “Profissionais de Educacdo Fisica na Sadde” no Brasil foi de 2.513
para 6.051 (de 2013 para 2017), que representa um aumento superior a 140,8%
em apenas cinco anos (SILVA, 2018).

Entre os servicos em que os Profissionais de Educacdo Fisica (PEF) podem
atuar no SUS, estdo os Nucleos Ampliado de Sadde da Familia - NASF-AB (an-
teriormente denominados de Nucleos de Apoio a Salde da Familia); os Centros
de Atencao Psicossocial (CAPS) nas suas modalidades; os centros especializados
em tratamentos e/ou reabilitagdo; os hospitais; além da atuagdo no Programa
Academia da Sadde (PAS) e Programa Sadde na Escola (PSE); e outros programas
de promocao de satde organizados pelos municipios e estados, de acordo com
suas demandas locais.

Conforme necessidade de controle dos processos dentro do SUS, seja para
melhor compreender o perfil epidemiolégico das regides, seja para melhor pla-
nejar suas agoes de gestdo e financiamento, a inclusdo dos procedimentos nos
sistemas de salde vem sendo cada vez mais necessaria. Desta forma, os servigos
de satde devem possuir fluxos que visem a alimentagdo destes sistemas e o
profissional de salde, ao fazer parte do servico, idealmente passa a seguir estes
fluxos. E valido considerar que, mesmo que haja alguém responsdvel por regis-
trar os procedimentos realizados no servico de salde, ou ainda que o municipio
possua um sistema proprio, conhecer a codificacdo do SIGTAP é um aspecto
muito favoravel para o correto registro das ac¢oes.

Os principais sistemas utilizados para esta finalidade, quando abordamos a
atuacdo dos profissionais de Educagao Fisica, sdo o e-SUS (para a atengao ba-
sica) e o Sistema de Informacao Ambulatorial — SIA-SUS (para os servigos espe-
cializados). Ambos, posteriormente, alimentardo a base de dados de sadde do
Ministério da Sadde, o DATASUS. Quando os procedimentos sdo registrados com
alguma incongruéncia/incompatibilidade, aquilo que é chamado de “produgao”
pode ser perdida, levando prejuizos ao servico de salde e ao profissional que
ndo consegue comprovar seu trabalho realizado.

Contudo, se faz necessaria que a informagdo referente aos procedimentos
seja registrada de maneira organizada e congruente, visando facilitar a atuagdo
dos PEF no SUS. Cabe ao servigo de salde estabelecer os fluxos e propiciar
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condigdes para o correto registro. Como os municipios e estados possuem fluxos
proprios, havera situagdes em que o préprio profissional de satde realizard o re-
gistro da sua producdo e outras situagdes em que o 6rgdo publico disponibilizara
profissional para realizar esta fungdo. De todo modo, é fundamental que o PEF
tenha ciéncia de qual procedimento estéd realizando, de acordo com o previsto
pelo Ministério da Satde.

Este guia tem por objetivo esclarecer e organizar de maneira estruturada os
procedimentos e sistemas institucionalizados pelo Ministério da Sadde que te-
nham relacdo com a atuacao dos PEF no SUS.

No primeiro bloco serdo abordadas as areas de atuagao do PEF mais comuns
dentro do ambito do Sistema Unico de Satde (SUS), situando os espacos desta
atuagdo e também a Classificagao Brasileira de Ocupagdes (CBO) prevista como
possibilidade, para a categoria.

O segundo bloco traz os Sistemas de Informagdes em Satde apontando para
as principais estruturas do SUS relacionadas aos procedimentos passiveis de se-
rem realizados pelos profissionais de Educacgao Fisica. Serdo conceituadas estru-
turas como DATASUS, CNES, SIGTAP, e-SUS, CDS, PEC, SIA-SUS, BPA e RAAS.

No terceiro bloco é abordada a relagao entre as CBO dos PEF e os procedi-
mentos previstos no “Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos e OPM” do SUS (SIGTAP). Estardo contidas informagdes como
os codigos, nomes, descricdo, modalidade de atendimento, complexidade da
atengdo e o instrumento de registro indicado, de cada procedimento, conforme
o SIGTAP.

O quarto e Gltimo bloco traz nogdes de como pode ocorrer o registro dos
procedimentos nos sistemas oficiais do Ministério da Sadde, com foco naqueles
que potencialmente serdo utilizados pelos PEF atuantes no SUS.

Boa leitura!
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2. PROFISSIONAL DE EDUCACAO FiSICA E O SUS

Conforme a Resolugdo n® 218, de 6 de marco de 1997, originada do Conse-
lho Nacional de Satde (CNS), ficam reconhecidos os profissionais da Educagao
Fisica como profissionais da sadide de nivel superior, no intuito de, junto as de-
mais categorias, assegurar a integralidade da atencdo a satdde (BRASIL, 1997).
Quanto as competéncias e atribui¢gdes dos PEF, a Resolugao CONFEF n° 46 traz
as especificidades da intervengdo profissional (CONFEF, 2002) e a Resolucdo
CONFEF n° 307 dispde sobre o Cédigo de Etica dos PEF registrados no Sistema
CONFEF/CREFs (CONFEF, 2015a). Outras publicagdes trazem maiores detalhes
sobre as possibilidades de atuagao dos profissionais de Educagao Fisica no SUS
(SANTOS et al., 2017; SILVA et al., 2017; MACHADO; GOMES; ROMERA,
2016; SAPORETTI; MIRANDA; BELISARIO, 2016; SILVA, 2016; BENEDETTI
etal., 2014).

No ambito do SUS, o PEF vislumbra algumas possibilidades, e com elas os
procedimentos especificos a cada area. Contudo, visando facilitar o entendimen-
to da organizacdo do Ministério da Satde, vamos dividir as atribuicdes em dois
grupos: 1) a atuagao em nivel de Atengao Primaria a Satde, em que se inserem,
por exemplo, o NASF-AB, o Programa Academia da Sadde, o Programa Satdde da
Escola, dentre outros servicos (BRASIL, 2017a; CONFEF, 2017; BRASIL, 2016;
SILVA, 2016; BRASIL, 2013; BRASIL, 2011); e 2) a atencdo secundaria e terciaria
a saude, representada pelos servigos especializados de satde. Estdo entre estes
servigos: os CAPS nas suas modalidades (BRASIL, 2012a); os hospitais (fase Il da
reabilitagdo cardiaca); as clinicas para programas de exercicio fisico supervisio-
nado (fase Il da reabilitagdo cardiaca); outros centros especializados (CONFEF,
2017).

Em se tratando das particularidades do primeiro grupo, os PEF que atuam na
Atencdo Primdria a Satde (ou Atencdo Basica) normalmente estardo vincula-
dos a uma equipe NASF-AB, possuindo vinculagdo com as equipes de Atengao
Primdria ou de Estratégia Sadde da Familia (ESF), de forma a realizar um atendi-
mento com uma clara corresponsabilizacdo do cuidado. Neste sentido, as ativi-
dades normalmente sdo planejadas conjuntamente, oportunizando uma relagao
de vinculo entre o profissional de salde e o usuario SUS. A atuagdo no Programa
Salde na Escola e Academias da Salde tem potencialmente cardter de Atengao
Bdsica podendo ou ndo estar vinculados ao NASF-AB, ainda que normalmente
o estejam.

Ao referir-se ao segundo grupo, os servigos especializados de salde, é valido
informar que os CAPS atuam em uma perspectiva similar aos NASF-AB, bus-
cando constantemente o trabalho articulado com a equipe e o fortalecimento
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do vinculo com o usudrio. Em ambos os casos citados, o servico se constitui
por equipes multiprofissionais estabelecidas, tendo o apoio matricial (matricia-
mento) e o olhar integral como importante ferramenta de atuagdo. Nos centros
especializados e/ou de reabilitacdo e nos hospitais, também se espera o envol-
vimento de diferentes categorias profissionais no atendimento ao usuario, no
entanto, normalmente o foco é mais pontual sobre determinada situagao de sad-
de, podendo ser um estado cronico de salde, a citar a obesidade, cardiopatia,
hipertensdo, diabetes, transtorno mental ou mesmo algo mais pontual, fruto de
uma situagdo aguda como um trauma ortopédico. A variabilidade de possibili-
dades de atuagao nos servigos especializados é bastante grande e dependera do
contexto em questdo, possuindo qualquer destas frentes de atuagdo uma forma
ideal de registro nos sistemas de satide, quando vinculado ao SUS.

No que se refere a formagao do profissional de educacgao fisica, a publicagao
“Intervencao profissional e formagdo superior em Educacao Fisica: articulagao
necessaria para a qualidade do exercicio profissional” traz o posicionamento
do CONFEF sobre o papel determinante da formacao superior na qualidade da
intervencdo dos profissionais da drea, destacando que a graduagdo em nivel de
bacharelado é a que detém o preparo em termos de conhecimentos, competén-
cias e habilidades para os profissionais de salide, tanto em nivel piblico como
privado (CONFEF, 2015b).

Para registrar uma agao realizada pelo profissional, o primeiro ponto exigido
é a Classificacdo Brasileira de Ocupacdes (CBO). E a partir desta classificacao
que se podera saber quais sdo os procedimentos condizentes com a mesma.
Quando ha uma incompatibilidade entre a CBO e a agao realizada, o servigo
publico de saide tem nestes procedimentos o estado de “glosa”, que é o com-
prometimento do registro da agao realizada. Mesmo dentro de uma categoria
profissional podem haver varias CBO. O Quadro 1 traz justamente a relagdo das
CBO dos profissional de Educacao Fisica:

Quadro 1. Relagao das CBO dos Profissionais de Educacao Fisica

CBO dos Profissionais de Educacao Fisica

CBO Ocupacao relacionada

2241-05 Avaliador fisico

2241-10 Ludomotricista

2241-15 | Preparador de atleta

2241-20 | Preparador fisico

2241-25 Técnico de desporto individual e coletivo (exceto futebol)

11
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2241-30 | Técnico de laboratério e fiscalizagao desportiva

2241-35 | Treinador profissional de futebol

2241-E1 Profissional de Educacao Fisica na Sadde

2321-20 | Professor de educacdo fisica no ensino médio

2344-10 | Professor de educacio fisica no ensino superior

Cabe aqui registrar que foi somente com a Portaria n® 256, de 11 de margo de
2013, que ficou instituido na Tabela de Classificagdo Brasileira de Ocupagoes,
utilizada no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saudde (SC-
NES), a CBO proviséria 2241-E1, que inclui o profissional de Educacdo Fisica
na Sadde (BRASIL, 2013). Desde sua criagdo, uma série de procedimentos foram
incluidos no rol dos PEF previstos no SIGTAP, fazendo desta categoria a que de-
tém o maior nimero de procedimentos. Outro ponto importante € a presenca do
Professor de Educacao Fisica no ensino médio (CBO 2321-20) e do Professor de
Educagao Fisica no ensino superior (CBO 2344-10) e cujas atribuigoes se fazem
vinculadas a instituicdes com atividades de ensino, pesquisa e desenvolvimento.
O préximo capitulo explicara melhor o que é o SIGTAP e quais sdo os procedi-
mentos previstos aos PEF.

3. SISTEMAS, SUBSISTEMAS E MECANISMOS DE
INFORMACAO

Sistemas de informagdo sdo os varios elementos ligados a coleta, armazena-
mento e processamento de dados e a difusdo de informagdes, tendo capacidade
de coligir um ndmero amplo de registros, armazena-los e recupera-los (COELI
et al., 2009).

O SUS possui uma série de mecanismos interligados, para que suas politi-
cas, programas e agdes ocorram da maneira mais eficiente possivel. Ainda que
constantemente exista um movimento para aprimorar o que ja existe, aspectos
bdsicos como a quantidade de estabelecimentos credenciados e implantados no
Brasil; o nimero e tipo de profissionais que compdem estes estabelecimentos; e
o que estes profissionais realizam (procedimentos), estdo claramente definidos.

Este capitulo traz de maneira breve, quais sdo as principais estruturas de in-
formacdo do SUS, sobretudo que estejam relacionadas aos PEF na Sadde.

12
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3.1 A organizacao dos Sistemas de Informacao em Saude

O SUS possui diferentes sistemas, subsistemas e mecanismos voltados para
garantir que haja uma gestao organizada das informagoes. Em termos gerais estas
informacgdes estao condensadas no banco de dados do Departamento de Infor-
matica do SUS (DATASUS), cuja visualizagao é possivel por meio do TABNET.
O registro e monitoramento dos procedimentos ocorrentes na satde requerem,
em sua maioria, que o profissional de sadde esteja vinculado a algum servigo de
salide, por meio do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES).
Uma vez cadastrado, e a partir da sua CBO, ficam previstos os procedimentos
que aquela categoria profissional estara apto a realizar. F o SIGTAP que traz siste-
matizado o que cada CBO pode realizar. Abaixo estdo descritas funcionalidades
do DATASUS, CNES e SIGTAP.

3.1.1 Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

O DATASUS, criado em 1991, iniciou com fungdes de controle e processamento
das contas referentes a satide tendo posteriormente formalizada em suas competén-
cias a responsabilidade de prover sistemas de informagao e suporte de informatica
aos 6rgaos do SUS. Nos tltimos 25 anos foram mais de 200 sistemas com fungao de
planejar, operacionalizar e controlar, auxiliando diretamente o Ministério da Satde
no processo de construcdo e fortalecimento do SUS (BRASIL, 2018a).

Por meio do DATASUS sdo disponibilizadas informagdes que servem de sub-
sidios para andlises objetivas da situacdo sanitaria, tomada de decisdo baseada
em evidéncias e elaboragdo de programas e agoes de satide (BRASIL, 2018b).

Estas informagdes oportunizam aos profissionais e gestores de salde a pos-
sibilidade de estratificar indicadores por variaveis como situagao demogréfica,
situacdo de salde, data, regido etc.

O DATASUS dispde de indicadores de salde e pactuagdes, informagdes de
assisténcia a sadde, epidemiolégicas e de morbidade, da rede assistencial (hospi-
tais e ambulatérios), de estatisticas vitais (nascidos vivos e mortalidade), além de
informacgdes sobre o cadastro dos estabelecimentos de satde, de recursos finan-
ceiros, da satde suplementar (Agéncia Nacional de Satde Suplementar — ANS) e
de variaveis demogréficas e socioecondmicas (BRASIL, 2018b).

Do ponto de vista prético, o profissional de satide pode, explorar o DATASUS
por meio do seu campo de pesquisa. Para isto, € possivel, por exemplo, identifi-
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car o perfil epidemiolégico de uma regido, aumentando a assertividade de uma
agdo temdtica dentro de um contexto especifico. A seguir segue um exemplo de
forma de busca, passo a passo:

e Entrar no site http://datasus.saude.gov.br/;
e Clicar na aba de cima “Acesso a Informacao”;
¢ Ir em “Informacoes de Satude (TABNET)”;
e Clicar em “Epidemiolégicas e Morbidade”;
e Selecionar o item que quer investigar, por exemplo:
- Clicar em “Morbidade hospitalar do SUS — (SIH/SUS)”
- Ap6s isso marcar “Geral, por local de residéncia — a partir de 2008”

- Depois selecionar o estado clicando no mapa, ex: “Santa Catarina”.

Ao realizar uma busca como a exemplificada acima, é possivel explorar uma
série de varidveis e indicadores de salde, relacionando, por exemplo, com o
municipio, o més/ano, a doenga segundo CID, dentre outras. Quando todas as
variaveis sao selecionadas, considerando o que aparecerd na linha, coluna, con-
teddo e periodo disponivel, basta escolher o formato da saida dos resultados e
clicar em “mostre” no final da pagina. O exemplo acima é uma das muitas pos-
sibilidades de busca. A saida dos dados esta formatada pelo TABNET, que nada
mais é do que a forma como sairdo os resultados da busca, apés escolha das
varidveis de cruzamento. Trata-se de uma saida de dados em forma de tabelas de
leitura rapida e acessivel, dentro do DATASUS.

E importante registrar que o DATASUS pode apresentar alguns dados sub-
notificados devido a vdrias questdes, como o atraso na atualizacdo de alguns
sistemas. Nao obstante, é um Sistema que permite de maneira bastante agil o
acesso a uma série de informagdes importantes e oficiais do Ministério da Sadde.

3.1.2 Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saade (CNES)

O Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES) foi criado pela
Portaria SAS/MS n° 403 de 20 de outubro de 2000 (BRASIL, 2000), e entrou em
funcionamento para cadastramento de todos os estabelecimentos de saide em
territério nacional em outubro de 2005.

14
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Sua base de dados proporciona o conhecimento da distribuigdo geografica
dos estabelecimentos de salde existentes no pais, contendo dados essenciais
para a gestdo do sistema de salde, tais como: o tipo do estabelecimento, os
servicos de salde disponiveis e atuagdo dos profissionais de satide, quantida-
de de leitos hospitalares e relagdes contratuais com o gestor de salide de sua
regido. Seus dados permitem o conhecimento da capacidade instalada destes
estabelecimentos, em suas dimensdes fisicas, humanas, de servicos disponiveis
e equipamentos de sadde.

O CNES é a base de identificagao univoca utilizada em todos os sistemas de
informagdo em salde que necessitam identificar os estabelecimentos de saldde
e os profissionais que atuam neles. Além disso, possui informagdes cadastrais
que possibilitam a realizagdo do faturamento ambulatorial e hospitalar do SUS
por meio do Sistema de Informacao Ambulatorial (SIA) e Sistema de Informagao
Hospitalar (SIH).

De acordo com o artigo 359 da Portaria de Consolidagao n° 01/GM/MS/2017,
0 CNES se constitui como documento publico e sistema de informagao oficial de
cadastramento de informagdes de todos os estabelecimentos de sadde no pafs,
independentemente da natureza juridica ou de integrarem o SUS. Esta porta-
ria, no Titulo V, Capitulo IV, também estabelece as suas finalidades e processos
de cadastramento e atualizagdo cadastral, além de definir responsabilidades e
competéncias dos profissionais, estabelecimentos e gestores federal, estaduais e
municipais do SUS (BRASIL, 2017b).

Situacao Atual

O CNES é um sistema consolidado na gestao do SUS. F uma ferramenta fun-
damental para subsidiar uma gestdo eficaz e eficiente, proporcionando ao gestor
o conhecimento da realidade da rede assistencial existente e suas potencialida-
des, auxiliando no planejamento em salide em todas as esferas administrativa do
Governo.

A sua base de dados possui, atualmente, mais de 326 mil estabelecimentos de
salide cadastrados e ativos. Destes, cerca de 60% sdo privados (7% sem fins lu-
crativos) e 40% sao publicos. Quanto ao seu tipo, mais de 48% sao consultérios
isolados, 14% sdao Unidades Basicas de Salde e pouco mais de 2% sdo hospitais.
Em relagdo aos profissionais de satde, hoje totalizam mais de 3 milhdes cadas-
trados. Destes, cerca de 19% sao médicos e 32% enfermeiros. Profissionais de
educacdo fisica, em todas as CBOs representadas no CNES, somam aproximada-
mente 2,5% do total de profissionais (BRASIL, 2018c).
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Considerando a riqueza de informagoes disponiveis em sua base de dados, o
CNES é amplamente utilizado por gestores de satde nas trés esferas, sociedade
civil em geral, profissionais de salde, instituicdes que realizam servigos de sad-
de, conselhos de salde, instituicdes de ensino e pesquisa, 6rgaos de controle,
operadoras de planos de satde, vigilancia sanitaria, dentre outros.

Dentre as informagdes coletadas pelo CNES, estdo: a) informagdes basicas
gerais; b) enderegamento/localizagio; c) gestor responsavel da Secretaria de
Satde; d) atendimento prestado (internagdo, ambulatério, etc); e) caracteriza-
cdo (natureza, esfera, etc); f) equipamentos (RX, tomdgrafo, ultrassom, etc); g)
servicos de apoio (servigo social, lavanderia, etc); h) instalagoes fisicas (leitos,
salas, etc); i) profissionais (SUS, ndo SUS, CBO, carga horaria, etc); j) equipes
(ESF, Estratégia de Agentes Comunitarios de Salde - EACS, NASF-AB, etc). Todas
as informagdes acima podem ser consultadas no site do Ministério da Sadde
(BRASIL, 2018d).

No que tange a realidade dos PEF, se faz importante a compreensao de que
0 CNES é um sistema com a funcao de formalizar os servicos e agdes constitu-
idas no Ministério da Satde (SUS), organizando informacgdes de infraestrutura,
tipo de atendimento prestado, servigos especializados, leitos e profissionais
de salde existentes nos estabelecimentos de satide. Ao ingressar em algum
servico do SUS, o profissional é cadastrado pela sua CBO, de modo que é
esta que preverd quais procedimentos poderdo ser realizadas pelo profissio-
nal. Esta informagdo é muito importante, pois, se um PEF estiver cadastrado
com a CBO nilimero 2241-05, que corresponde ao “Avaliador Fisico”, somente
poderd realizar procedimentos referentes a esta classificacdo, por exemplo.
Caso realize algum procedimento que ndo esteja dentro do que compete a sua
CBO, este ndo serd inseridos no sistema, ou seja, ndo sera registrado (o que
chamamos de glosa).

O cadastro dos PEF que chegam para atuar em uma prefeitura ou no estado
é realizado ja no seu ingresso, e normalmente é feito pelo setor competente.
A CBO que inclui todas as possibilidades do PEF na Sadde possui codificacio
2241-E1, sendo esta a normalmente utilizada por estes 6rgaos. O capitulo
4 trard todas as possibilidades de procedimentos possiveis aos profissionais
de Educagdo Fisica, segundo a CBO. Para maiores informacdes acerca desta
tematica, o PEF podera entrar em contato com o gestor responsavel pelos es-
tabelecimentos de salide de seu municipio ou estado através dos contatos dis-
ponibilizados no enderego eletrénico http://cnes2.datasus.gov.br, menu: Ser-
vigos = Relacdo de Gestores Cadastrados e selecionar o Estado e Municipio.
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3.1.3 Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamen-
tos e OPM do SUS (SIGTAP)

Instituida pela Portaria n® 321 de 2007 e fortalecida pela Portaria de Consoli-
dacdo n° 1 de 2017, ambas do Ministério da Satde, a Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses/Préteses e Materiais Especiais - OPM vem para substituir
tabelas anteriores e ser utilizada por todos os sistemas de informacdo de atencao
a salde do SUS (BRASIL, 2017b; BRASIL, 2007). Além disso, tem por objetivo:

e Subsidiar aos gestores informagdes para acdes de planejamento, progra-
macgado, regulacdo e avaliagdo em salde, contribuindo para o aperfeigoa-
mento dos registros e andlises das informac¢des em salde;

e Definir a estrutura légica e a organizacdo da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos e OPM do SUS; e

e Detalhar os atributos associados a cada procedimento.

Quando a sua estrutura, a tabela organiza os procedimentos de satde a partir
de quatro niveis: a) Grupo; b) Subgrupo; c) Forma de organizacdo; d) Procedi-
mentos, este Gltimo subdividido nas caracteristicas especificas do procedimento.
E valido registrar que cada procedimento possui uma codificagdo que considera
estes niveis e consequentemente as caracteristicas do procedimento (BRASIL,
2007). Maiores informagdes sobre o SIGTAP poderao ser obtidas no link: wiki.
saude.gov.br/sigtap, organizado pelo Ministério da Sadde. No Capitulo 4 os pro-
cedimentos previstos aos PEF serdo melhores detalhados.

3.2 Sistemas de Satde na Atencao Basica e Atencao Especializada

Em se tratando de Atencao Basica a Sadde, o Ministério da Satde adotou o e-SUS
como sistema nacional. Ainda que alguns municipios possam estar se adequando a
informatizacao, é por meio dele que a Atengao Basica a Salde registra seus proce-
dimentos. E aqui que se incluem as atividades realizadas pelos NASF- AB, onde os
PEF se encontram. Cabe registrar que a alimentagdo do e-SUS se dard por meio da
Coleta de Dados Simplificada (CDS) e do Prontuério Eletronico do Cidadao (PEC).

No caso da Atengdo Especializada, o principal sistema é o Sistema de Informa-
¢oes Ambulatoriais (SIA-SUS). Nele sdo registrados os procedimentos realizados
em servicos como os Centros de Atencao Psicossocial (CAPS), clinicas, centros
especializados e hospitais. No caso de hospitais, um dos exemplos que pode ser
citado para se utilizar o SIA-SUS é a reabilitacdo cardiaca em fase Il ou Ill. Quando
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a atividade hospitalar estd relacionada a internagdes, o sistema utilizado € o Siste-
ma de Informagdes Hospitalares (SIH), que ndo serd abordado neste Guia.

Referente ao SIA-SUS, e considerando as possibilidades do PEF na atencao
especializada, a alimentagao se dara pelo Boletim de Produgdo Ambulatorial
(BPA) e pelo Registro das Acdes Ambulatoriais de Sadde (RAAS).

Visando organizar os sistemas mencionados, sobretudo na realidade do pro-
fissional de Educagao Fisica, a Figura 1 organiza a disposicao dos sistemas de
salde, segundo a complexidade do procedimento.

Figura 1. Hierarquia dos (sub)sistemas utilizados para registro de procedimentos
em saude dos Profissionais de Educacdo Fisica no SUS

Atengdo Basica — > E-SUS
RAAS
Servigos
Especializados i >

DATASUS
(Tabnet)

A seguir estdo dispostos maiores detalhamentos acerca dos dois sistemas (e-
SUS e SIA-SUS), referentes a cada um dos niveis de complexidade.

3.2.1 Sistema e-SUS AB

Visando a maior integragdo dos Sistemas de Informagao em Saude (SIS), o
Ministério da Satde desenvolveu o e-SUS, cuja proposta é permitir uma maior
interoperabilidade entre os diferentes sistemas. Neste sentido, o e-SUS vem para
desenvolver, reestruturar e garantir a integragdo desses sistemas, permitindo um
registro da situacao de salde individualizada por meio do Cartdao Nacional de
Salde. O e-SUS possui trés apresentacdes, uma para a Atengao Bdsica (e-SUS
AB), uma para o meio hospitalar (e-SUS Hospitalar) e uma dltima para o Servico
de Atendimento Mével de Urgéncia — SAMU, denominado e-SUS SAMU. Cabe
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o registro de que a Atencdo Basica possui outros sistemas, como o SISAB, cuja
finalidade € a gestao das informagdes relativas a financiamento e adesdo de pro-
gramas e estratégias da Politica Nacional de Atengdo Basica (BRASIL, 2018e).
Contudo, considerando a finalidade deste guia, apresentaremos o e-SUS AB.

O Sistema e-SUS AB objetiva reestruturar as informagoes de salide na aten-
¢do bdésica, em ambito nacional. O sistema permite que haja uma informacgao
qualificada do SUS, possibilitando a ampliagdo do atendimento a populagao.
Seu sistema de software pulblico serve para prestar apoio a gestdo do processo
de trabalho, podendo ser utilizado pelas equipes de Atencao Basica (AB), pelas
equipes dos NASF-AB, pelos Consultérios de Rua (CnR), pela Atengdo Domi-
ciliar (AD), ofertando ainda dados para acompanhamento de programas como
o Salde na Escola e Academias da Sadde (BRASIL, 2018e). Em termos praticos
o Sistema e- SUS ainda permite a emissdo de relatérios bastante completos do
territério adscrito, com estratificagdo possivel a partir das Unidades Basicas de
Saude (UBS) o que favorece um melhor planejamento das agdes.

Sua interface é amigavel e intuitiva. Para entrar no sistema, o profissional
deve fazer o login e acessar suas funcionalidades. Em alguns municipios em que
ndo ha a informatizacao das UBS, as fichas da CDS poderao ser impressas para
posterior transcricdo ao sistema de satide. Em suma o e-SUS AB é composto por
dois sistemas para coleta de dados:

a. CDS: Sistema de transicdo/contingéncia, que apoia o processo de coleta
de dados por meio de fichas e um sistema de digitagao;

b. PEC: Sistema de prontudrio eletrénico, que tem como principal objetivo
apoiar o processo de informatizagao das UBS.

Coleta de Dados Simplificada - CDS

A CDS possui sete fichas e a utilizacdo delas esta relacionada com as ca-
racteristicas da modalidade de atendimento e do servico que sera realizado.
Seguindo o “Manual para Preenchimento das Fichas de Coleta de Dados Simpli-
ficada — CDS”, em sua dltima versao 3.0 (BRASIL, 2018f), e considerando a atri-
buicdo dos PEF na Atencdo Basica (SILVA, 2016; BRASIL, 2014), parece oportuna
a utilizagdo das seguintes: Ficha de Atendimento Individual; Ficha de Atividade
Coletiva e Ficha de Procedimentos.

A Ficha de Atendimento Individual tem por objetivo o registro das informa-
¢oes de atendimentos individuais realizados por profissionais de nivel superior
na Atencao Basica. Nao objetiva esgotar todo o processo de atendimento de um

19



PAULO SERGIO CARDOSO DA SILVA

individuo e também nao substitui o registro clinico feito no prontudrio clinico
de papel. As informagdes que constam na ficha foram selecionadas segundo a
sua relevancia e por comporem indicadores de monitoramento e avaliagdo da
AB e das Redes de Atencdo a Salde. Pode ser utilizada por profissionais de ni-
vel superior das equipes de Atencdo Basica, do NASF-AB, do polo do Programa
Academia da Sadde (PAS), da Equipe do Consultério na Rua (ECR) e das Equipes
de Atencdo Basica Prisional (EABP), com excecdo do cirurgido-dentista, que pre-
enche a Ficha de Atendimento Odontolégico Individual (BRASIL, 2018f).

A Ficha de Atividade Coletiva tem por objetivo registrar as a¢des realizadas
em grupo pelas equipes, conforme as necessidades do territério e da prépria
equipe. Ja em sua organizagao, marcada por blocos de tonalidades de cor di-
ferentes, é perceptivel que a ficha apresenta dois focos: as acbes coletivas de
salde para a populagcao (como atividades de educacdo em salde, atendimentos
e avaliagdes em grupo, e mobilizagdes sociais) e as agdes coletivas para a organi-
zacao da equipe (reunides de equipe, reunides com outras equipes, ou reunioes
com outros 6rgaos). Pode ser utilizada por profissionais das equipes de Atencao
Basica (incluindo equipe de Saldde Bucal), do NASF-AB, do PAS, da ECR e das
EABP (BRASIL, 2018f).

A Ficha de Procedimentos tem por objetivo registrar os procedimentos reali-
zados na Atencado Bdsica. Ela identifica os procedimentos que foram feitos por
determinado profissional, em ato, diferentemente da Ficha de Atendimento Indi-
vidual, em que sdo registradas a solicitagdo e a avaliagdo de procedimentos de
exames, por exemplo. Pode ser utilizada pelos profissionais ESF, NASF-AB, EABP,
PAC, ECR e outras equipes de AB. Todos os profissionais de nivel superior sdo
habilitados a preenché-la (médico, enfermeiro, profissional de educacao fisica,
fisioterapeuta, nutricionista, etc.) ou de nivel médio (técnicos e auxiliares de en-
fermagem) da drea da sadide, com excec¢do da equipe de Sadde Bucal (que utiliza
a Ficha de Atendimento Odontoldgico Individual) e dos agentes comunitarios de
satde (BRASIL, 2018f).

Recomenda-se a leitura do préprio “Manual para preenchimento das fichas
de Coleta de Dados Simplificada — CDS” para maior compreensao sobre o pre-
enchimento das fichas (BRASIL, 201 8f).

Prontudrio Eletronico do Cidadao (PEC)

O PEC é um sistema de software que auxilia nas agdes de: gerenciamento de
Unidade Basica de Saude; organizagdo da agenda e processo de trabalho; regis-
tro e organizagdo, em formato de prontuario eletrénico, para os profissionais de
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salde; registro e organizagao, em formato de Coleta de Dados Simplificada (mé6-
dulo CDS), por meio de fichas e processo de digitacdo destas; monitoramento
e avaliagdo das agdes de sadde no territorio, dentre outras (BRASIL, 2018g). Em
sintese, o PEC é um sistema mais amplo, que contempla o CDS e traz ainda uma
série de outras varidveis de registro e monitoramento. Os pontos abaixo visam
explicar um pouco mais sobre os aspectos que embasam o PEC.

O registro da pratica clinica na Atencdo Basica, bem como sua organizacao
no processo do cuidar, tém especificidades oriundas dos atributos essenciais da
Atencdo Primdria a Satde e da prépria ESF, a citar a atengdo a satide no primeiro
contato, a longitudinalidade, a integralidade e a coordenacdo do cuidado (BRA-
SIL, 2018f; OLIVEIRA; PEREIRA, 2013).

Considera ainda, na pratica clinica, a promogdo de uma atencgdo integral
por meio da gestdo do processo clinico individual, gestdao do processo familiar
e gestdo da pratica clinica. Todos estes conceitos norteiam o modelo de Regis-
tro Clinico Orientado por Problemas (RCOP), em conjunto com a Classificacao
Internacional de Atencdo Primdria, permitindo um arquivo de dados-base das
pessoas e familias em acompanhamento e fornecendo eventualmente dados para
investigacao cientifica ou prova para diligéncias legais (BRASIL, 2018g; RAMOS,
2008).

Segundo o modelo de RCOP, quatro componentes estao presentes na PEC:
a base de dados, a lista de problemas (folha de rosto), a evolucao (utilizado o
método SOAP) e a folha de acompanhamento (fichas de resumo e fluxograma).

Base de dados: Possui em sua composi¢do dados da primeira consulta ao
cidadao, normalmente incluindo identificagao, antecedentes pessoais e familia-
res e exames clinicos e fatores de risco. Espera-se que periodicamente os dados
sejam atualizados a fim de ter a situacdo geral do paciente mapeada.

Lista de Problemas: Prevé em uma folha de rosto a possibilidade de listagem
dos problemas de satde do paciente, considerando os problemas cronicos de
satde ainda ativos (que requerem agao terapéutica) e inativos/resolvidos (que
ndo requerem acado terapéutica imediata).

Evolucdo SOAP: é um método utilizado para registrar e organizar as notas de
evolugdo no atendimento do cidadao, de forma prética e padronizada. Conside-
ra aspectos subjetivos (S), objetivos (O), a avaliacdo (A) e o plano/conduta (P) a
ser adotada naquela situacdo.

Folha de Acompanhamento: Permite que os profissionais de satde, a partir
dos itens monitorados pela lista de problemas/condigdes, sejam monitorados de
forma mais organizada. A avaliacdo da evolucdo de determinada situagdo ou
sintoma pode ser anotada sob forma de fluxograma, planilha e das “fichas de
programas”.
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Em suma, o CDS é constituido pelo registro de toda a variedade de agdes
e procedimentos realizados pelo profissional de salide, podendo ser inserido
diretamente no sistema e-SUS ou ser preenchido em fichas para posterior trans-
posicdo. O PEC é o sistema presente no e-SUS, contemplando uma série de
funcionalidades, além de um espaco para inser¢cao do CDS.

Em se tratando da produgdo, é valido informar que o e-SUS esta sintoniza-
do com o CNES, de modo que, para que haja um correto registro da produgao
realizada pelo Profissional de Educagao Fisica no sistema, sua CBO deve estar
corretamente registrada. Como o “profissional de Educacdo Fisica na Sadde” é
a CBO com maiores possibilidades de atuacdo no SUS, é desejavel que profis-
sionais da Atencdo Basica/NASF-AB tenham esta classificacao (2241-E1). Um
aspecto importante sobre o registro dos procedimentos é que, como a CDS e
o PEC possuem os procedimentos descritos nas fichas e no sistema, nio se faz
necessario inserir os codigos dos procedimentos realizados, excecao apenas a
Ficha de Procedimentos em que possui campo aberto para isso.

3.2.2 Sistemas de Informacoes Ambulatoriais (SIA-SUS)

Criado em 1992 e implementado em 1994, o Sistema de Informagcdes Am-
bulatoriais do SUS foi inicialmente utilizado nas Secretarias Estaduais no intuito
de substituir sistemas mais antigos para financiar atendimentos ambulatoriais. Em
1996 foi largamente implantado nas Secretarias Municipais de Sadde, nas gestdes
chamadas de semiplenas. Em 1997 passou a processar, além dos tradicionais BPA,
um documento numerado e autorizado chamado de Autorizacao de Procedimento
de Alta Complexidade (APAC). Quanto a sua estrutura, o SIA-SUS encontra-se des-
de a sua criagdo em plataforma 16 bits, Clipper com DBF (BRASIL, 2018h).

O SIA-SUS torna possivel aos gestores locais, 0 acesso ao processamento das
informagdes de atendimento ambulatorial realizado pelos prestadores publicos
e privados contratados e conveniados pelo SUS. Isto se da por meio de aplica-
tivos de captacdo de atendimento ambulatorial (BRASIL, 2009). Apds receber a
transcricdo de produgdo nos documentos BPA e APAC, o SIA-SUS consolida e
valida o pagamento a partir dos parametros orgamentdrios previamente estipula-
dos pelo gestor de satde (BRASIL, 2018h). Ainda visando alimentar o SIA-SUS,
cabe destaque para o RAAS, que permite o registro de procedimentos realizados
por meio de atencdo domiciliar e também da atencgao psicossocial, esta Gltima
utilizada nos Centros de Atencao Psicossociais (BRASIL, 2012b).

Dentre os beneficios do SIA-SUS estdao o fornecimento de melhores condi-
¢oes de planejamento, programacao, regulacdo, avaliagdo, controle e auditoria
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da assisténcia ambulatorial, além de melhor controle dos processos de Progra-
magdo Pactuada Integrada (PPI), melhor monitoramento e controle dos gastos
com assisténcia ambulatorial, e ainda melhor avaliacao quantitativa e qualitativa
das acdes de sadde (BRASIL, 2009).

Ainda que o BPA e a APAC alimentem o SIA-SUS, no caso dos profissionais
de Educacgao Fisica, em termos gerais, ndo serd necessdria autorizagao prévia
aos procedimentos. Desta forma, este guia ndo se aprofundara na APAC. O SIA-
-SUS é o sistema utilizado para os servigos especializados, a citar os CAPS; as
clinicas, ambulatérios e servigos especializados, e os hospitais. Desta forma, o
entendimento do BPA, bem como do RAAS, utilizada nos CAPS, pode ser opor-
tuno para os PEF atuantes nestas dreas.

Boletim de Producao Ambulatorial (BPA)

Trata-se de um aplicativo com funcdo de alimentar o SIA-SUS, tal qual ou-
tros mencionados: APAC, CNES, SIGTAP. Tem por finalidade, juntamente com a
APAC, captar os atendimentos realizados em regime ambulatorial, permitindo
controle dos procedimentos realizados, controle de oferta e demanda de ser-
vigos, dentre outras fungdes. O BPA possui duas disposi¢cdes, o consolidado
(BPA-C) e o individualizado (BPA-I). Enquanto o primeiro permite o registro dos
procedimentos de forma agregada, o segundo permite registro de forma indivi-
dualizada, sendo incluidos campos como o Cartao Nacional do Profissional, a
CBO, o Cartao Nacional de satide (CNS) do usudrio com sua data de nascimento
e local de residéncia, dentre outras informacoes. No BPA-I se faz necesséria a in-
clusdo do Cédigo Internacional de Doengas (CID) compativel com procedimen-
to realizado. Ambos ofertardo informagdes ao SIA-SUS, propiciando ao gestor
local importantes informagdes para a tomada de decisao.

Registro das Acoes Ambulatoriais de Satde (RAAS)

Instituido pela Portaria n® 276, de 30 de margo de 2012, a RAAS surgiu
com o objetivo de incluir as necessidades relacionadas ao monitoramento
das acoes e servigos de salde organizados nas Redes de Atencdo a Sadde.
Por meio do sistema de RAAS é possivel acessar um conjunto de funcionali-
dades para registrar agoes, emitir relatérios, intercambiar arquivos, consultar
tabelas dentre outros aspectos. A entrada no sistema requer login e senha
(BRASIL, 2012b). Quando ndo possivel o preenchimento diretamente no sis-

23



PAULO SERGIO CARDOSO DA SILVA

tema, tal qual ocorre com as fichas do CDS, na Atengao Bésica, é possivel o
preenchimento de uma ficha.

Conforme mencionado anteriormente, o RAAS pode ser utilizado para o re-
gistro da Atencdo Domiciliar e para o registro da Atencdo Psicossocial. No caso
dos profissionais de Educacdo Fisica, a segunda opgao é mais recorrente, so-
bretudo pelo fato do RAAS da Atengdo Psicossocial ser o modo utilizado para
alimentar a producdo dos Centros de Apoio Psicossocial, modalidade de servico
de salide em que os PEF vem ocupando cada vez mais nos Gltimos anos.

Observacoes finais

Tanto o BPA como o RAAS serdo acessados pelo PEF quando atuante na aten-
¢do especializada. Importante deixar claro que, enquanto o BPA permite a in-
sercao individualizada e consolidada da produgdo, no RAAS todos os registros
serdo individualizados. O Capitulo 5 mostrard, mais detalhadamente, de que
forma ocorre o registro dos procedimentos efetuados pelo profissional de Educa-
¢ao Fisica na atengao basica e atengdo especializada.
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4. SIGTAP E OS PROCEDIMENTOS PREVISTOS AOS PEF

4.1 Procedimentos realizados pelo PEF, segundo a CBO

De acordo com o Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos e OPM do SUS (SIGTAP) estdo previstos procedimentos a cada
categoria profissional da salde, dentre elas os Profissionais de Educacdo Fisica.
Neste sentido, a organizagdo dos procedimentos se dd a partir da Classificagdo
Brasileira de Ocupagdes (CBO), mencionada no capitulo 2 deste guia.

Os cinco quadros a seguir trazem de maneira organizada os procedimentos
previstos a cada CBO. No Quadro 2 estdo os procedimentos condizentes aos
Avaliadores Fisicos (CBO: 2241-05) e aos Técnicos de desporto individual e co-
letivo - exceto futebol (CBO: 2241-25).

Quadro 2. Procedimentos previstos ao Avaliador fisico e Técnico de desporto
individual e coletivo

Cédigo do

B — Nome do Procedimento

01.01.01.003-6 | Pratica Corporal/Atividade Fisica em Grupo

01.01.05.001-1 | Préticas Corporais em Medicina Tradicional Chinesa

Abordagem cognitiva comportamental do Fumante (por

03.01.08.001-1 atendimento/paciente)

Acompanhamento de pessoas com necessidades decorren-
03.01.08.036-4 | tes do uso de alcool, crack e outras drogas em servigo re-
sidencial de cardter transitério (comunidades terapéuticas)

Acompanhamento de pessoas adultas com sofrimento ou
03.01.08.037-2 | transtornos mentais decorrentes do uso de crack, dlcool e
outras drogas (unidade de acolhimento adulto - UAA)

Acompanhamento da populagdo infanto-juvenil com sofri-
mento ou transtornos mentais decorrentes do uso de crack,
alcool e outras drogas (unidade de acolhimento infanto-ju-
venil - UAI)

03.01.08.038-0

O Quadro 3 mostra os procedimentos previstos aos Ludomotricistas (CBO:
2241-10), Preparadores de atleta (CBO: 2241-15), Preparadores fisicos (CBO:
2241-20) e Técnicos de laboratério e fiscalizagao desportiva (CBO: 2241-30).
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Quadro 3. Procedimentos previstos ao Ludomotricista, Preparador de atleta,
Preparador fisico e Técnico de laboratério e fiscalizagdo desportiva

COdlg.O do Nome do Procedimento
procedimento
3.01.08.001-1 Abordagem cognitiva comportamental do Fumante (por

atendimento/paciente)

Acompanhamento de pessoas com necessidades decorren-
03.01.08.036-4 | tes do uso de alcool, crack e outras drogas em servigo re-
sidencial de carater transitério (comunidades terapéuticas)

Acompanhamento de pessoas adultas com sofrimento ou
03.01.08.037-2 | transtornos mentais decorrentes do uso de crack, alcool e
outras drogas (unidade de acolhimento adulto - UAA)

Acompanhamento da populagao infanto-juvenil com sofri-
mento ou transtornos mentais decorrentes do uso de crack,
alcool e outras drogas (unidade de acolhimento infanto-ju-
venil - UAI)

03.01.08.038-0

No Quadro 4 sdo apresentados os procedimentos dos Profissionais de Educa-
cdo Fisica na Sadde (CBO: 2241-E1).

Quadro 4. Procedimentos previstos ao Profissional de Educagdo Fisica na
Salde

Cédigo do

P — Nome do Procedimento

01.01.01.001-0 | Atividade educativa/Orientacdo em grupo na Atengao Basica

Atividade educativa/Orientacdao em grupo na Atencdo Es-

01.01.01.002-8 -
pecializada

01.01.01.003-6 | Pratica Corporal/Atividade Fisica em grupo

Visita Domiciliar/Institucional por profissional de Nivel Su-

01.01.03.002-9 .
perior

01.01.04.002-4 | Avaliacdo antropométrica

01.01.05.001-1 | Praticas Corporais em medicina tradicional chinesa
01.01.05.002-0 | Terapia comunitaria
01.01.05.003-8 | Danca circular/Biodanca
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01.01.05.004-6 | Yoga

01.01.05.005-4 | Oficina de massagem/automassagem
01.01.05.006-2 | Sessdo de arteterapia
01.01.05.007-0 | Sessdao de meditacdo
01.01.05.008-9 | Sessdo de musicoterapia

Consulta de profissional de nivel superior na Atengao Basi-

03.01.01.003-0 .
ca (exceto médico)

Consulta de profissional de nivel superior na Atencdo Espe-
cializada (exceto médico)

03.01.01.013-7 | Consulta/Atendimento domiciliar
03.01.07.014-8 | Treino de orientacao e mobilidade

03.01.01.004-8

03.01.07.015-6 | Avaliagdo multiprofissional em deficiéncia visual

03.01.07.016-4 | Atendimento/Acompanhamento em reabilitagao visual

Abordagem cognitiva comportamental do fumante (por

03.01.08.001-1 . .
atendlmento/paCIente)

03.01.08.014-3 | Atendimento em oficina terapeuta | - Satide Mental

03.01.08.015-1 | Atendimento em oficina terapeuta Il - Satide Mental

Acompanhamento de pessoas com necessidades decorren-
03.01.08.036-4 | tes do uso de alcool, crack e outras drogas em servigo re-
sidencial de caréter transitério (comunidades terapéuticas)

Acompanhamento de pessoas adultas com sofrimento ou
03.01.08.037-2 | transtornos mentais decorrentes do uso de crack, alcool e
outras drogas (unidade de acolhimento adulto - UAA)

Acompanhamento da populacdo infanto-juvenil com sofrimen-
03.01.08.038-0 | to ou transtornos mentais decorrentes do uso de crack, dlcool
e outras drogas (unidade de acolhimento infanto-juvenil - UAI)

03.01.10.003-9 | Afericao de Pressdo Arterial
03.09.05.004-9 | Sessdo de auriculoterapia
03.09.05.005-7 | Sessao de massoterapia
03.09.05.007-3 | Tratamento naturopatico
03.09.05.010-3 | Sessao de reiki
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O Quadro 5 aponta para os procedimentos de satde previstos no SIGTAP ao
professor de Educagao Fisica no ensino médio (CBO 2321-20).

Quadro 5. Procedimentos previstos ao Professor de Educagdo Fisica no ensi-
no médio

Cédigo do

procedimento

Nome do Procedimento

01.01.01.002-8

Atividade educativa/Orientagdo em grupo na Atencdo Es-
pecializada

03.01.07.009-1

Atendimento em oficina terapéutica Il para portador de ne-
cessidades especiais (por oficina)

Por fim o Quadro 6 traz os procedimentos de salide previstos ao professor de
Educagao Fisica no ensino superior (CBO 2344-10).

Quadro 6. Procedimentos previstos ao Professor de Educagdo Fisica no ensi-
no superior

Cédigo do

procedimento

Nome do Procedimento

01.01.01.001-0

Atividade educativa/Orientagdo em grupo na Atencdo Ba-
sica

Atividade educativa/Orientagdo em grupo na Atencgao Es-

01.01.01.002-8 pecializada

01.01.01.003-6 | Pratica Corporal/Atividade Fisica em grupo

01.01.03.002-9 Visi.ta Domiciliar/Institucional por profissional de Nivel Su-
perior

01.01.05.001-1 | Praticas Corporais em medicina tradicional chinesa

01.01.05.003-8 | Danca circular/Biodanca

01.01.05.005-4 | Oficina de massagem/automassagem

01.01.05.006-2 | Sessao de arteterapia

01.01.05.007-0 | Sessao de meditacao

01.01.05.008-9 | Sessdo de musicoterapia

03.01.01.003-0 Consulta de profissional de nivel superior na Atencao Ba-

sica (exceto médico)
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03.01.01.013-7 | Consulta/Atendimento domiciliar

03.01.04.008-7 | Atendimento em grupo na atencao basica

03.01.08.014-3 | Atendimento em oficina terapeuta | - Saide Mental

03.01.08.015-1 | Atendimento em oficina terapeuta Il - Satide Mental

03.01.09.003-3 | Avaliacdo multidimensional da Pessoa ldosa
03.01.10.003-9 | Afericdo de Pressdo Arterial

03.09.05.004-9 | Sessdo de auriculoterapia

03.09.05.005-7 | Sessdo de massoterapia

03.09.05.006-5 | Tratamento termal/crenoterapico

03.09.05.007-3 | Tratamento naturopatico
03.09.05.010-3 | Sessao de Reiki

Ao comparar os procedimentos previstos aos PEF nas suas diferentes CBO,
fica claro que a atuagdo na salde (CBO 2241-E1) prevé o maior nimero de
procedimentos, estando todos os procedimentos das demais CBO contidos nesta
listagem (Quadro 4), exceto trés previstos aos professores de educacao fisica no
nivel superior. Ainda que contenham procedimentos de satde, as CBO 2321-20
e 2344-10, que se referem aos professores de ensino médio e superior respecti-
vamente, ndo terdo vinculacao exclusiva ao SUS. Desta forma, e considerando o
rol de procedimentos previstos na CBO 2241-E1, é indicado que o PEF atuante
no SUS esteja registrado no CNES com esta codificagao.

4.2 Descricao dos procedimentos identificados aos PEF

De acordo com o SIGTAP, do Ministério da Salde, cada procedimento
apresenta uma descricdo. A listagem a seguir traz cada um dos procedimen-
tos previstos aos profissionais de Educagdo Fisica, nas suas diferentes CBO,
conforme ordem do cédigo apresentado. Além da descri¢cdo de cada procedi-
mento, estdo detalhados a modalidade de atendimento, a complexidade e o
instrumento de registro em que o referido procedimento fica armazenado para
o Ministério da Sadde.
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01.01.01.001-0 - ATIVIDADE EDUCATIV@/ORI}ENTA(;AO
EM GRUPO NA ATENCAO BASICA

Descricao: Consiste nas atividades educativas, em grupo, sobre agdes de
promogao e prevencao a satde, desenvolvidas na unidade ou na comunidade.
Recomenda-se o minimo de 10 (dez) participantes, com duragdo minima de 30
(trinta) minutos. Deve-se registrar o nimero de atividades realizadas por més.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atencgdo Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado).

01.01.01.002-8 - ATIVIDADE EDUCA]'IVA/ORIENTACAO EM
GRUPO NA ATENCAO ESPECIALIZADA

Descricao: Consiste nas atividades educativas sobre agdes de promogao e
prevengao a sadde, desenvolvidas em grupo. Recomenda-se o minimo de 10
(dez) participantes, com duragao minima de 30 (trinta) minutos. Deve-se registrar
o nimero de atividades realizadas por més.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Média Complexidade.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado).

01.01.01.003-6 - PR/\TICA CORPORAL/ATIVIDADE
FISICA EM GRUPO

Descricao: Atividade fisica desenvolvida em grupo por profissionais quali-
ficados, realizada no estabelecimento de sadde ou na comunidade. Informar
nimero de atividades realizadas em grupo por més.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atencao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado).

01.01.03.002-9 - VISITA DOMICILIAR/INSTITUCIONAL POR
PROFISSIONAL DE NIVEL SUPERIOR

Descricao: Consiste na avaliacdo pela equipe de atencdo domiciliar com
objetivo de verificar a condigdo do paciente para inclusdo no Servigo de Aten-
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¢do Domiciliar (SAD), considerando avaliacao clinica, do domicilio, do cuida-
dor e outras.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atencgdo Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado) e RAAS (Aten-
cao Domiciliar).

01.01.04.002-4 - AVALIACAO ANTROPOMETRICA

Descricao: E um método de investigacio em nutricdo baseado na aferi¢ao do
peso, da altura e de outras medidas do corpo humano e na composicao corporal
global. Trata-se de um importante recurso para a avaliagdo do estado nutricional
do individuo em todas as fases do curso da vida e ainda oferece dados para o
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento de criangas e adolescen-
tes. As informacdes obtidas com a avaliagdo antropométrica e a interpretagao do
estado nutricional contribuem para o sistema de vigilancia alimentar e nutricio-
nal - SISVAN, pois permitem monitorar a situagdo nutricional de grupos popu-
lacionais especificos e subsidiar politicas e agdes para promogdo da satde e da
alimentagao saudavel, prevencao e controle de agravos nutricionais.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atencgdo Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

01.01.05.001-1 - PRATICAS CORPORAIS EM MEDICINA
TRADICIONAL CHINESA

Descricao: Procedimentos realizados em grupo relativos a lian gong, tai chi
chuan, lein chi, tui-na (informar nimero de atividades realizadas em grupo por més).

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atencao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

01.01.05.002-0 - TERAPIA COMUNITARIA

Descricao: Procedimento realizado em grupo que consiste em abordagem
especifica para construgdo de relagdes sociais, apoio emocional, troca de expe-
riéncias e prevencgdo ao adoecimento.
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Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atencdo Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

01.01.05.003-8 - DANCA CIRCULAR/BIODANCA

Descricao: Praticas realizadas em grupo que utilizam abordagens especificas
com movimentos corporais e musica na atuagao terapéutica.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atencao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

01.01.05.004-6 - YOGA

Descricao: Praticas de origem indiana realizadas em grupo, composta por
praticas corporais, meditativas e respiratorias.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atengao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

01.01.05.005-4 - OFICINA DE MASSAGEM/AUTO-MASSAGEM

Descricao: Préticas realizadas em grupo que utilizam abordagens de massa-
gem relativo a do-in, shiatsu, massoterapia, reflexologia, massagem a ayurvedica.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atengdo Basica.
Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

01.01.05.006-2 - SESSAO DE ARTETERAPIA

Descricao: Praticas que utilizam a arte como base do processo terapéutico,
faz uso de diversas técnicas expressivas no cuidado a satde. Pode ser realizado
de forma individual ou em grupo.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
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Complexidade: Atencao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Individualizado).

01.01.05.007-0 - SESSAO DE MEDITACAO

Descricao: Pratica presente em diversas culturas e tradigdes, que por meio de
um conjunto de técnicas visa harmonizar o estado de satde da pessoa. Pode ser
realizada de forma individual ou em grupo.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atencao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Individualizado).

01.01.05.008-9 - SESSAO DE MUSICOTERAPIA

Descricao: Pratica que utiliza a musica e seus elementos (som, ritmo, melo-
dia e harmonia), num processo para facilitar e promover os objetivos terapéuti-
cos relevantes, no sentido de alcancar necessidades fisicas, emocionais, mentais,
sociais e cognitivas. Pode ser realizada de forma individual ou em grupo.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atencgdo Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Individualizado).

03.01.01.003-0 - CONSULTA DEPROFISSIONAIS DENiVELSUPERIOR
NA ATENCAO BASICA (EXCETO MEDICO)*

Descricao: Os profissionais cirurgides dentistas vao utilizar este procedimen-
to para registrar as consultas odontolégicas intermediarias, de retorno, tratamen-
to terminado.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial. Complexidade: Atencao Basica.
Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

*O SIGTAP nédo descreve o procedimento, apenas fazendo menc¢do a uma es-
pecificidade dos profissionais cirurgiées. Ainda assim, este é o procedimento que
deve ser utilizado por todos os profissionais da satde exceto médicos, incluindo
os Profissionais de Educacao Fisica.
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03.01.01.004-8 - CONSULTA DE PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR
NA ATENCAO ESPECIALIZADA (EXCETO MEDICO)

Descricao: Consulta clinica de profissionais de satde (exceto médico) de ni-
vel superior na atencdo especializada.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial, Hospitalar, Hospital dia.
Complexidade: Média Complexidade.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado) e AIH (Proc.
Secundario).

03.01.01.013-7 — CONSULTA/ATENDIMENTO DOMICILIAR

Descricao: Consiste na consulta/atendimento domiciliar realizada por profis-
sional de nivel superior a paciente em atengao domiciliar.

Modalidade de atendimento: Atencao Domiciliar.
Complexidade: Atencio Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

03.01.04.008-7 - ATENDIMENTO EM GRUPO NA ATENCAO BASICA*

Descricao: Atendimento realizado em grupo com o objetivo de tratamento de
seus integrantes, com duragdo média de 60 (sessenta) minutos, realizado por profis-
sional de nivel superior, com formacao para realizar a modalidade de atendimento.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial
Complexidade: Atengao Basica
Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

*Procedimento previsto no SIGTAP apenas para CBO: 2344-10.

03.01.07.014-8 - TREINO DE ORIENTACAO E MOBILIDADE

Descricao: Consiste no treino da pessoa com cegueira quanto a orientagao
e mobilidade para independéncia na locomocdo exploracdo de meio ambiente,
utilizando percepgoes tétil, sinestésica, auditiva, olfativa e visual.
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Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Média Complexidade.

Instrumento de Registro: BPA (Individualizado).

03.01.07.015-6 - AVALIACAQ MULTIPROFISSIONAL
EM DEFICIENCIA VISUAL

Descricao: Avaliagdao multiprofissional de desenvolvimento global e fun-
cional da visdo que consiste na avaliagdo das respostas comportamentais
frente a estimulos e atividades de vida didria para dimensionar o grau de
perda visual e o uso da visdo residual com a adaptagdo de recursos 6pticos
e nao Opticos.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Média Complexidade.

Instrumento de Registro: BPA (Individualizado).

03.01.07.016-4 — ATENDIMENTO/ACOMPANHAMENTO
EM REABILITACAO VISUAL

Descricao: Atendimento multiprofissional que consiste no desenvolvimento de
habilidades para a execugdo de atividades de vida didria e estimulagao precoce
para favorecer o desenvolvimento global do paciente; orientagdes a familia e a
escola; treino e orientagdes para uso de auxilios dpticos e ndo opticos.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Média Complexidade.

Instrumento de Registro: BPA (Individualizado).

03.01.08.001-1 - ABORDAGEM COGNITIVA COMPORTAMENTAL
DO FUMANTE (POR ATENDIMENTO/PACIENTE)*

Descricao: *sem descricao no SIGTAP.
Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atengao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).
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03.01.08.014-3 - ATENDIMENTO EM OFICINA TERAPEUTICA | -
SAUDE MENTAL

Descricao: Atividade profissional em grupo (no minimo 05 e no méximo 20
pacientes) de socializagdo, expressao e inser¢do social, com duragdo minima de
02 (duas) horas, executadas por profissional de nivel médio, através de ativida-
des como carpintaria, costura, teatro, ceramica, artesanato, artes plasticas, entre
outros, requerendo material de consumo especifico de acordo com a natureza da
oficina. As oficinas terapéuticas poderao também funcionar em espacos especifi-
cos, com a condicdo de supervisdo e acompanhamento por profissional de satde
mental lotado na unidade de salde, a qual a oficina estd vinculada. A unidade de
salde para supervisionar este procedimento devera contar com equipe composta
de, no minimo, 4 (quatro) profissionais de nivel superior, sendo pelo menos 1
(um) da drea de satide mental.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Média Complexidade.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

03.01.08.015-1 - ATENDIMENTO EM OFICINA TERAPEUTICA 1I -
SAUDE MENTAL

Descricao: Atividade profissional em grupo (no minimo 05 e no maximo 20
pacientes) de socializagdo; expressdo e inser¢ao social, com duragdo minima
de 02 (duas) horas executadas por equipe multiprofissional, ou profissionais de
nivel superior.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Média Complexidade.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

03.01.08.036-4 - ACOMPANHAMENTO DE PESSOAS COM
NECESSIDADES DECORRENTES DO USO
DE ALCOOL, CRACK E OUTRAS DROGAS
EM SERVICO RESIDENCIAL DE CARATER
TRANSITORIO (COMUNIDADES TERAPEUTICAS)

Descricao: Conjunto de atividades de carater terapéutico e protetivo, realiza-
do em espacgo de regime presidencial de carater transitério, destinado a pessoas
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adultas com necessidades decorrentes do uso de alcool de outras drogas. Tais
atividades (individuais e coletivas) devem estimular o convivo social e enfocar
lazer, cultura, esporte, alimentagdo e outras drogas e sobre os direitos dos usua-
rios do sistema Unico de sadde.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Média Complexidade.

Instrumento de Registro: RAAS (Atencdo Psicossocial).

03.01.08.037-2 - ACOMPANHAMENTO DE PESSOAS ADULTAS
COM SOFRIMENTO OU TRANSTORNOS MENTAIS
DECORRENTES DO USO DE CRACK, ALCOOL E
OUTRAS DROGAS - UNIDADE DEACOLHIMENTO
ADULTO (UAA).

Descricao: Conjunto de atividades de carater terapéutico e protetivo, realiza-
do em espaco residencial transitorio, destinado a pessoas adultas com sofrimen-
to ou transtornos mentais decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas,
em situacdo de vulnerabilidade social e familiar. Tais atividades tém como eixo
organizador a moradia, a educacdo, trabalho e convivéncia social/familiar, na
perspectiva da reintegracdo social (pertenga grupal, atividades da vida didria,
autocuidado, suporte, acompanhamento e monitoramento do cuidado em outros
pontos de atencao da rede de satide, em especial no centro de atengao psicos-
social de referéncia, articulagdo com a rede ampliada: alfabetizagdo, reinsercao
escolar, lazer, cultura geragao de trabalho e renda).

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Média Complexidade.

Instrumento de Registro: RAAS (Atencdo Psicossocial).

03.01.08.038-0 - ACOMPANHAMENTO DA POPULACAO INFANTO-
JUVENIL COM SOFRIMENTO OU TRANSTORNOS
MENTAIS DECORRENTES DO USO DE CRACK,
ALCOOL E OUTRAS DROGAS - UNIDADE DE
ACOLHIMENTO INFANTO-JUVENIL (UAI).

Descricao: Conjunto de atividades de carater terapéutico e protetivo, realiza-
do em espaco residencial transitorio, destinado a pessoas adultas com sofrimen-
to ou transtornos mentais decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas,
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em situacdo de vulnerabilidade social e familiar. Tais atividades tém como eixo
organizador a moradia, a educagdo, trabalho e convivéncia social/familiar, na
perspectiva da reintegragdo social (pertenga grupal, atividades da vida diaria,
autocuidado, suporte, acompanhamento e monitoramento do cuidado em outros
pontos de atencao da rede de sadde, em especial no centro de atengao psicos-
social de referéncia, articulacdo com a rede ampliada: alfabetizacao, reinsergao
escolar, lazer, cultura geracdo de trabalho e renda).

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Média Complexidade.
Instrumento de Registro: RAAS (Atencao Psicossocial).

03.01.09.003-3 - AVALIACAO MULTIDIMENCIONAL DA PESSOA
IDOSA*

Descricao: A avaliacdo multidimensional é um processo diagnéstico estrutu-
rado de mdltiplas dimensdes, de carater interdisciplinar, que serve para identi-
ficar as necessidades de satde da pessoa idosa, suas vulnerabilidades ou habi-
lidades dos pontos de vista clinico, psicossocial e funcional, com o objetivo de
formular o Projeto Terapéutico Singular, coordenado e integrado, a curto, médio
e longo prazos, visando especialmente a recuperagdo e/ou a manutengio da
capacidade funcional da pessoa idosa. Difere do exame clinico padrao por en-
fatizar a avaliagdo das capacidades cognitiva e funcional e dos aspectos psicos-
sociais da vida das pessoas idosas e pela possibilidade de utilizar escalas e testes
que permitem quantificar o grau de incapacidade.Esta avaliacao é realizada por
equipe multiprofissional. O registro no sistema devera ser realizado pelo (a) mé-
dico (a) ou pelo(a) enfermeiro(a).

Modalidade de atendimento: Ambulatorial
Complexidade: Atencdo Basica
Instrumento de Registro: BPA (Individualizado).

*Procedimento previsto no SIGTAP apenas para CBO: 2344-10. Dados deste
procedimento disponiveis na Portaria Ministerial n°1.771 de 2017.

03.01.10.003-9 - AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL

Descricao: Este procedimento destina-se a afericdo da pressao arterial quan-
do ndo faz parte da consulta.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
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Complexidade: Atencao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

03.09.05.004-9 - SESSAO DE AURICULOTERAPIA

Descricao: Consiste na aplicagao de esferas (sementes e outros materiais) ou
agulhas em pontos especificos do pavilhdo auricular.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial, Atencao Domiciliar.
Complexidade: Atencdo Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

03.09.05.005-7 - SESSAO DE MASSOTERAPIA

Descricao: Consiste na aplicagao de técnicas de massagem relativas a Do-in,
Shiatsu, massoterapia, reflexologia, massagem aiurvédica.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial, Atencido Domiciliar.
Complexidade: Atencgdo Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

03.09.05.006-5 - TRATAMENTO TERMAL/CRENOTERAPICO*

Descricao: Consiste na orientacao de tratamento termal e ou crenoterapico.
Modalidade de atendimento: Ambulatorial.

Complexidade: Atencao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Consolidado e Individualizado).

*Procedimento previsto no SIGTAP apenas para CBO: 2344-10.

03.09.05.007-3 - TRATAMENTO NATUROPATICO

Descricao: Consiste na orientagdo de tratamento naturopdtico, por meio de
métodos e recursos naturais, para apoio e estimulo a capacidade intrinseca do
corpo de recuperagdo da satde.

39



PAULO SERGIO CARDOSO DA SILVA

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atencao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Individualizado).

03.09.05.010-3 - SESSAO DE REIKI

Descricao: Pratica de imposicdo das maos que usa a aproximagao ou o toque
sobre o corpo do sujeito com a finalidade de estimular os mecanismos naturais
de recuperagdo da sadde.

Modalidade de atendimento: Ambulatorial.
Complexidade: Atengao Basica.

Instrumento de Registro: BPA (Individualizado).

Observacoes finais

Nao sdo raras as atualizagdes no SIGTAP, de forma que algumas codificagdes
e/ou procedimentos possam ser alterados, incluidos ou excluidos, por forca de
Portaria Ministerial. Outro aspecto importante a se considerar é que a comple-
xidade apontada pelo SIGTAP em um procedimento ndo o exclui necessaria-
mente de ser realizado em outro nivel de complexidade. A titulo de exemplo
podemos citar uma “sessao de auriculoteria”, que apesar de estar descrita como
de complexidade da atengdo basica, poderia ser incorporado em alguma ativi-
dade realizada no CAPS, se tiver congruéncia com a CBO. O préximo capitulo
apresentard de que forma o PEF poderd preencher os instrumentos de registro de
procedimentos de salde até aqui abordados.
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5. NOCOES DE REGISTRO DE PRODUCAO

Como ja mencionado anteriormente, cada secretaria de satide possuird seus
fluxos de registro e envio para o Ministério da Satde, desde que as informagoes
estejam compativeis com os sistemas mencionados. Neste sentido, este capitulo
visa apresentar formas de realizar este processo, ainda que este ndo necessaria-
mente venha a ser realizado pelo PEF.

5.1 Registro dos procedimentos na Atencao Basica

No que se refere a Atengdo Basica, o Ministério da Salde adota o sistema e-
SUS AB, que contempla, dentre outros servigos, o registro das acoes realizadas
no NASF-AB e no Programa Academia da Satde, modalidades em que os PEF
normalmente se encontram alocados neste nivel de complexidade.

Para o caso do Prontudrio Eletrénico do Cidadao (PEC), condiciona-se que a
UBS esteja informatizada. Como mencionado anteriormente, o PEC é um cam-
po do e-SUS que auxilia no gerenciamento, organizacdo e registro das agoes
realizadas na Atencdo Bdsica. Como o Sistema e-SUS solicita login e senha (Fi-
gura 2), o preenchimento das acdes realizadas ficam vinculadas aos dados do
profissional, por meio da CBO, de forma que seja bastante dificil o equivoco de
informagdes no registro de procedimentos, pois o préprio sistema abre apenas as
possibilidades possiveis aquela CBO.

Figura 2. Tela inicial do e-SUS, com campo para login e senha

& snasn Acesra & informagia Participe  Servipes  Legialaghe Canaln

e-SUS AB PEC
Versdo 3200
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Quanto a Coleta de Dados Simplificada (CDS), considerando a realidade do
Profissional de Educagdo Fisica, as abas mais comuns serdo as referentes a Ficha
de Atendimento Individual, de Atividade Coletiva e a de Procedimentos, com
especial destaque para a segunda, todas explicadas no Manual para preenchi-
mento das fichas de Coleta de Dados Simplificada — CDS (BRASIL, 2018f). A
Figura abaixo mostra o layout do Prontuario Eletronico do Cidadao no e-SUS,
com destaque a aba “CDS”.

Figura 3. Layout da tela inicial do PEC no e-SUS

D wmasm Acanas  inbarmagie Farticips  Sorvigen  Legalaghs  Consin
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FRONTUARSD ELETRONICO DO CIDADAD

Ap6s clicar na CDS, serdo abertas as possibilidades do sistema, apresentando
dentre outras abas, a de Atendimento Individual, de Atividade Coletiva e de Pro-
cedimentos (Figura 4).

Figura 4. Abas presentes na Coleta de Dados Simplificada (CDS), e-SUS
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No que se refere a codificagdo dos procedimentos realizados pelos profissio-
nais de Educacgao Fisica, cabe registrar alguns pontos sobre a CDS:

e Para as Fichas de Atendimento Individual e de Atividade Coletiva serd o pre-
enchimento dos campos da propria ficha que definirdo a qual procedimento
se refere cada agdo, dentro dos previstos no SIGTAP. Nestes casos o PEF nao
precisara saber dos c6digos do procedimento, pois o sistema se encarregara
de converté-los a partir do preenchimento dos campos das fichas;

e Para o caso da Ficha de Procedimentos a possibilidade de uso do PEF esta-
ra vinculada a inclusdo do procedimento realizado (requerendo inser¢ao
da codificagdo conforme SIGTAP) no campo em aberto. O cédigo a ser
inserido pode ser consultado neste guia.

O registro dos Atendimentos Individuais, das Atividades Coletivas e dos Pro-
cedimentos deve ser realizado no e-SUS, no entanto, quando a agdo for realiza-
da em local que ndo possui um computador, as fichas destas trés modalidades,
poderdo ser impressas e preenchidas durante a agdo para posterior inser¢do no
sistema e-SUS. A forma impressa delas possui os mesmos campos existentes no
sistema e-SUS e elas estdo disponiveis no site do Ministério da Satde e nos Ane-
xos I, Il e 1, respectivamente.

Por fim, para melhor compreensdo do processo de registro de procedimen-
tos na Atencgdo Bésica, recomenda-se a consulta ao Manual de uso do sistema
com Prontudrio Eletronico do Cidaddo — PEC (BRASIL, 2018g) e ao Manual
para preenchimento das fichas de Coleta de Dados Simplificada — CDS (BRA-
SIL, 2018f), ambos do Ministério da Sadde. Outro ponto sugerido é que o PEF
que atue nos servicos de satide busque junto a sua supervisao imediata a forma
mais apropriada de fazer os registros de producao dentro dos fluxos estabele-
cidos na sua realidade.

5.2 Registro dos procedimentos na Atencao Especializada

Conforme Capitulo 3, o SIA-SUS é o sistema que deverd ser alimentado, em
nivel de atencdo especializada. Em se tratando do contexto dos profissionais de
Educagao Fisica, os principais documentos que deverdo ser considerados serdo
0 BPA e 0 RAAS.

De acordo com o “Manual Técnico Operacional SIA/SUS” (BRASIL, 2009), o
preenchimento do BPA é diferenciado para as formas consolidada (Anexo 1V) e
individualizada (Anexo V). A seguir o passo a passo do preenchimento do BPA
nas suas duas formas, conforme o referido manual.
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BPA Consolidado

a) Se¢do “Dados operacionais”

* Nome do estabelecimento: (campo alfabético) identifica o estabelecimento
pelo nome fantasia. Preencher com o nome fantasia do estabelecimento.

e UF: (campo numérico) cédigo que identifica a unidade federada, de acor-
do com o IBGE.

® CNES: (campo numérico) ldentifica o estabelecimento de saide. Preen-
cher com o nlimero do cédigo do CNES.

* Més/Ano: (campo numérico) Indica més e ano em que foi realizado o
procedimento. Preencher no formato mm/aaaa.

* Folha: (campo numérico) preencher com o nimero sequencial das folhas
de BPA emitidos no més.

b) Secdo “Atendimento realizado”

* Sequéncia: (campo sequencial) corresponde a até 20 registros por folha
de BPA.

e Procedimento: (campo numérico) codigo de identificagdo do procedimen-
to com 10 (dez) digitos, de acordo com a “Tabela de Procedimentos, Me-
dicamentos e OPM do SUS”.

® CBO: (campo numérico) Registra o CBO do profissional compativel com
o procedimento realizado.

e /dade: (campo numérico) Registra a idade do usuario (0 a 110 anos) para
os procedimentos que exigem esta informagao.

* Quantidade: (campo numérico) Identifica o quantitativo de procedimen-
tos realizados.

e Total: (campo numérico) Permite lancar o somatério das quantidades de
procedimentos realizados.

c) Secao “Formalizacao”

* Responsavel (Estabelecimento de Sadde): Carimbo, data e rubrica do pro-
fissional responsavel pelo encaminhamento do BPA, para processamento
de acordo com a condigdo de gestao do municipio/estado.
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e Gestor Municipal/Estadual: Carimbo, data e rubrica do Gestor municipal/
estadual, responsavel pelo processamento do BPA.

BPA Individualizado

a) Dados de identificacdo

* Més/Ano: (campo numérico) Indica més e ano em que foi realizado o pro-
cedimento. Preencher no formato mm/aaaa.

e Folha: (campo numérico) preencher com o nimero seqiiencial das folhas
de BPA emitidos no més.

b) Secao “Dados operacionais”

e UF: (campo numérico) cédigo que identifica a unidade federada, de acor-
do com o IBGE.

* CNES: (campo numérico) Identifica o estabelecimento de salde. Preen-
cher com o ntimero do cédigo do CNES.

* Nome do estabelecimento: (campo alfabético) identifica o estabeleci-
mento pelo nome fantasia. Preencher com o nome fantasia do estabele-
cimento.

e CNS do Profissional: (campo numérico). Identifica o nimero do CNS do
profissional que atendeu o(s) usuario(s).

* CBO: (campo numérico) Registra o CBO do profissional compativel com
o procedimento realizado.

c) Secdo “Atendimento realizado”

e Nimero do Cartdao Nacional de Satde (CNS) do Usuario: (campo numé-
rico) ldentifica o nimero do CNS do usudrio para os procedimentos que
exigem esta informacgao.

e Nome do Usuério: (campo alfanumérico) Identifica o nome completo do
usuario.

e Data de Nascimento do Usuario: (campo alfanumérico) Registra o dia,
més e ano de nascimento do usudrio do SUS, no formato dd/mm/aaaa.
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e Cédigo do IBGE do Municipio de Residéncia: (campo numérico) Cédigo
do municipio de residéncia, de acordo com o IBGE, do usuario do SUS.

* Sexo: (campo obrigatério) Marcar com “X” conforme sexo do usudrio do
SUS.

e Data do Atendimento do Usudrio: (campo alfanumérico) Registra o dia,
més e ano do atendimento do usudrio do SUS no estabelecimento de sau-
de, no formato dd/mm/aaaa.

e Codigo do Procedimento: (campo numérico) Registra o cédigo do proce-
dimento realizado, conforme tabela de procedimentos do SUS.

e QTD: (campo numérico) Registra a quantidade de procedimentos realiza-
dos no atendimento para o usuario do SUS.

e CID10: (campo alfanumérico) Registra a causa do atendimento através da
Classificacao Internacional de Doencas (CID).

e Cardter de Atendimento: (campo numérico) Registra o cédigo de acordo
com a tabela de carater de atendimento do SUS.

e Raca/Cor: (campo alfanumérico) Registra a raga/cor do usuario do SUS.

e NUimero de Autorizacdo: (campo numérico) Registra o nimero de auto-
rizagdo para o procedimento, opcionalmente definido e informado pelo
gestor de salde.

Registro de Acdes Ambulatoriais de Satde - RAAS

O “Manual de Operagao do Sistema RAAS” (BRASIL, 2012b) traz informa-
¢oes de como realizar o Registro de Agoes Ambulatoriais de Satide (RAAS) para
a Atengao Domiciliar e para a Atengao Psicossocial. Para o profissional de Edu-
cagao Fisica, o provavel preenchimento por meio da RAAS se dard nos Centros
de Atencao Psicossocial (CAPS).

Tal qual demais mecanismos de registros, a RAAS sera alimentada via sis-
tema de informacgdo, e terd como suporte uma ficha, normalmente preenchida
pelo profissional da salde. Traremos aqui detalhes sobre o preenchimento do
formulario da RAAS destinado aos CAPS, ficando indicada a leitura do Manual
de Operagdes do Sistema RAAS aqueles que desejam se aprofundar no sistema
informatizado.

O Formulério de Atengao Psicossocial no CAPS (Anexo VI) possui os seguintes
campos de preenchimento: identificagdo do estabelecimento de satde; identifi-
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cacao do usuario do SUS; dados do atendimento; acoes realizadas. Para o caso
de maior volume de atendimentos, o verso do formulario permite a inclusao de
mais agoes realizadas. Conforme demais agoes de satde, a codificagao dos pro-
cedimentos serd baseada no SIGTAP, ja mencionado. A ficha possui os campos
bastante claros e intuitivos. A insercdo das informagoes referentes aos procedi-
mentos se encontrardo na secdo “Acdes Realizadas”. Nela serd necessario:

e Codigo da acdo realizada: marcar o cédigo do procedimento conforme
previsto na Tabela SIGTAP.

* Quantidade: a quantidade de cada linha de agdo incluida devera respeitar a
quantidade cadastrada para ela, que podera igualmente ser consultada no o
enderego eletrénico http://sigtap.datasus.gov.br. Uma mesma agdo podera
ser realizada em dias distintos, ou por profissionais e equipes diferentes.

e Data (DD/MM): preencher a data de realizagao da acao.
* Servigo: estara fixado em 115 que se refere a Atengao Psicossocial.

e Classificacdo: detalhamento do servico acima incluido. E importante que
esta classificagdo esteja cadastrada no CNES do estabelecimento de sau-
de, caso contrdrio o atendimento podera ser inconsistido no gestor de
salde, gerando glosa.

e CBO do executante: obrigatério, deve estar em consondncia com o CNES e ter
no escopo de possibilidades o procedimento registrado no primeiro campo.

e Cartdao Nacional de Saide do profissional Executante: obrigatério para
insercao no sistema.

* Local da acdo realizada: “marcar” se foi realizada no CAPS ou no Territério.

Observacoes finais

Cada nivel de complexidade em salde possui mecanismos préprios de regis-
tro de procedimentos, normalmente com a presenga de mais de um sistema. Este
capitulo trouxe informagdes sobre os sistemas que poderdo estar presentes na
realidade do PEF no SUS. Ainda assim, o Guia ndo pretende substituir os docu-
mentos e manuais oficiais do Ministério da Salde, trazendo apenas um recorte
no que se refere a inclusio destes procedimentos de satde realizados pelos pro-
fissionais, nos sistemas. Para aprofundamento em cada um dos sistemas mencio-
nados, recomenda-se a leitura dos seguintes documentos: 1) Manual para preen-
chimento das fichas de Coleta de Dados Simplificada — CDS (BRASIL, 2018f); 2)
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Manual de uso do sistema com Prontuario Eletronico do Cidadao — PEC (BRASIL,
2018g); 3) Manual Técnico Operacional SIA/SUS” (BRASIL, 2009) e 4) Manual
de Operagao do Sistema RAAS” (BRASIL, 2012b), além de outros documentos
como o Caderno de Atencao Basica n° 27 e Caderno de Atencdo Basica n° 39.
Outro ponto bastante importante a se considerar é que, como a realidade bra-
sileira é bastante heterogénea se torna dificil precisar como estara ocorrendo o
registro dos procedimentos em cada local do Brasil. Desta forma é fundamental
que o profissional se informe dos fluxos do seu municipio/estado para que enten-
da qual serd o papel dele neste processo de registro de procedimentos.
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CONSIDERACOES FINAIS

Considerando a transicdo demografica que o pais passa, somado a maior
conscientizagao das potencialidades dos PEF como ator essencial na busca por
uma vida ativa e uma salide equilibrada, é esperado que haja um exponencial
aumento desta categoria no Sistema Unico de Satde.

Isto é tdo verdade que ja vem acontecendo nos estados brasileiros, e repercu-
te, inclusive, no aumento de programas paralelos como o “Programa Academias
da Satde” e nas Residéncias Multiprofissionais, cujas vagas vém sistematicamen-
te sendo mais destinadas para esta categoria.

Contudo, ainda que com crescentes esforgos, se faz necessario que mais ins-
trumentos e formacdo sejam fornecidos aos que atuam e que desejam atuar no
Sistema Unico de Sadde.

Desta forma, este guia vem para nortear estes profissionais, sobretudo no que
tange aspectos mais técnicos, referentes aos procedimentos realizados no ambi-
to do SUS, nas suas diferentes facetas.

Espera-se que este seja um instrumento de consulta aos profissionais de Edu-
cacgdo Fisica, Conselhos Regionais de Educacao Fisica e Secretarias de Salde
de modo a nortear e localizar nosso eixo de atuagdo no SUS, segundo o que é
previsto pelo SIGTAP, do Ministério da Salde.
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1]

Afericio de tempamtum

|

Curativo simples

|

Coleta de material

Glicemia capilar

Total no periodo

B

Medicio dealtura

Ll

\ Madicho de peso

S

Legenda: Dopgiio matipla de escoba @} Opcio dnkca de escolha (marcar X na opcio desejada)
03-Rua 04 -Domidbo 05 - Escola/Creche 06 -Outros 07 - Polo (Academia da Salde)
08 - Instituicdo/Abrigo 09 - Unidade prisional ou congéneres 10 - Unidade sociceducativa

Local de Atendimento: 01 - UBS 02 - Unidade mdvel

*Campo obrigatério

FR/e-5US AS w30
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ANEXO IV

ANEXO IV

SISTEMA DE INFORMAGAO AMBULATORIAL- SIA/SUS
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ANEXOV
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ANEXO VI
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