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Resumo: A prética precisa estar impregnada com as mais variadas formas de agir em salide associando agdes e
despolarizando as possibilidades terapéuticas para dar conta das exponenciais demandas das pessoas. A
utilizacdo do eletrocardiograma digital (ECG digital) nas Unidades de Atencdo Priméria em Satde (UAPS) no
Distrito Sanitério Oeste (DISAO) de Belo Horizonte, vem se constituindo em importante ferramenta para
integralidade e resolutividade no servico. Constitui-se também em um desafio a ser enfrentado para sua
consolidacéo, fato que ocorre em praticamente todo o processo de mudanca que incorpora nova tecnologia da
informatica no cotidiano da pratica profissional. No DISAO, o processo vem avangando em uma per spectiva de
aprofundamento de vinculos e sendo vislumbrado como ferramenta potencializadora de recursos assistenciais.
Neste contexto, € proposta do presente trabalho, com base na literatura atual e na experiéncia de alguns
profissionais que utilizam ECG digital no DISAO, promover uma interlocugéo entre estes, com a finalidade de
conhecer os problemas e solugfes encontrados no uso desta ferramenta. O caminho metodol 6gico proposto foi a
realizacdo de um grupo focal, onde 5 (cinco) participantes puderam expressar sua percepcdo sobre o tema. Os
resultados apontaram para a possibilidade de priorizagdo de alguns casos e maior comodidade do usuério. No
entanto ndo foi atribuida uma diminuicdo no encaminhamento ao especialista.. Os prontuérios e fluxos
utilizados na coleta de informagdes e encaminhamentos ao ECG foram considerados adequados as necessidades
do servico.
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Introdugédo
O conjunto de necessidade de ages e servigos de salide que um paciente apresenta a marca maior do
sentido de integralidade no cuidado. A prética precisa estar impregnada com as mais variadas formas de agir em
salde, associando agles e despolarizando as possibilidades terapéuticas para dar conta das exponenciais
demandas das pessoas.*

O projeto BH-Telessalide em Belo Horizonte; foi concebido objetivando construgdo de modelo de
telessalide adaptado a realidade brasileira de implantacdo do Sistema Unico de Salde (SUS) e de escassos
recursos financeiros, voltado para o aprimoramento do projeto salde da familia no pais. A implantacdo do
eletrocardiograma digital (ECG digital) nas Unidades de Atengdo Primaria a Salide (UAPS) deste municipio se
constitui em um dos recursos agregados ao projeto. 22 A Atencdo Priméria é aquele nivel de um sistema de
servicos de salde que oferece entrada no sistema para todas novas necessidades e problemas, fornece atengéo
para todas as condigdes, exceto as muito incomuns ou raras, e coordena ou integra a atencéo fornecida em outro
lugar ou por terceiros.’

Nesta perspectiva, de efetivamente, tornar o servigo na Atencdo Priméria mais resolutivo, é que se dda
incorporagdo dos recursos de telessalide no DISAQ, piloto do projeto no municipio de Belo Horizonte. A UAPS
Vista Alegre neste distrito, vem se destacando pela iniciativa na utilizagdo dos recursos informacionais, com
grande envolvimento dos profissionais e reconhecimento da tecnologia como ferramenta capaz de efetivar maior
agilidade do servico neste nivel de atencgo. *

Neste contexto, faz-se necessario buscar junto aos profissionais usuarios desta tecnologia, as questes
relacionadas as dificuldades e possibilidades encontradas, quando da utilizagdo do ECG digital, visando

publicizar as aternativas e solugdes encontradas para outras UAPS na rede da Secretaria Municipal de Salide de
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Belo Horizonte (SMSA/PBH) qudificando os servicos da Atengo Priméaria, facilitando 0 acesso aos usuarios,
reduzindo os custos e agilizando a liberagdo de resultados dos exames.

Objetivos Gerais:
e Apontar, com base naliteratura atual, e nas informag6es obtidas, sugestdes para otimizagdo no uso do ECG
Digital pelas UBS da SMSA/PBH.

Objetivos Especificos:
e  Conhecer, junto a alguns profissionais, usuarios e gestores que trabalham ou utilizam o ECG digital de 01
(uma) UAPS piloto deste projeto, no Distrito Sanitario Oeste:
0 qua aimportancia atribuida ao ECG narotina de uma UBS;
0 quaisas mais frequentes necessidades rel acionadas a utilizagdo de ECG;
0 seos protocolos ou fluxos com os quais trabalham, utilizados na coleta de informagéo e

encaminhamentos ao ECG adequam as necessidades do servico.

Metodologia:

Diante da necessidade de se construir um instrumento que se cologue como elemento
catalisador de um processo de trabalho em equipe, mais integrado, objetivo e abrangente, buscou-se, na
metodologia qualitativa, um caminho que permitisse a consecucdo deste objetivo. Quanto ao desenho
metodol égico, buscou-se conhecer junto aos profissionais que mais objetivamente estejam envolvidos com a
ferramenta ECG digital, que realizam este exame, os principais problemas e possibilidades vivenciados no
processo.

Num primeiro movimento, foi contatada uma UAPS, Centro de Salde Vista Alegre, piloto na utilizagdo
do ECG no Distrito Sanitario Oeste e selecionados profissionais para realizacdo do presente estudo. Um grupo
focal foi organizado® e a coleta de dados foi redizada neste grupo, por meio de discussdes cuidadosamente
planejadas, onde os participantes expressam sua percepcao acerca de uma questdo especifica. E conduzido por
um moderador que deve propor vérias questdes para 0s participantes.

O grupo foi organizado com 5 (cinco) profissionais — médico, enfermeira, auxiliares de enfermagem e
psicéloga - que utilizam o recurso, um moderador e um observador. Ocorreu um encontro de 1 hora (60 minutos)
onde os relatos foram gravados, depois transcritos e os resultados resumidos repassados para este trabal ho. Foi
disponibilizado aos profissionais um “Termo de Consentimento Livre e Esclarecido” para que pudessem
formalizar sua aceitagdo em integrar ao grupo. Através da andlise dos resultados, buscou-se apontar questfes
relevantes para a consolidagéo da utilizagdo deste recurso tecnolégico pelos profissionais no nivel local.

Discussdo e Resultados:

Segundo relato dos profissionais, 0 ECG digital possibilitou a priorizagdo de alguns casos, proporcionou
maior comodidade ao paciente para a realizacdo do exame, uma vez que esta sendo feito proximo a sua residéncia.
Foi pontuado também que houve um aumento substancia de trabaho para a equipe de enfermagem, que ja se
encontra assoberbada.



As mais freguientes necessidades relacionadas a utilizagdo de ECG foram para pacientes portadores de
hipertensdo, diabetes, insuficiéncia cardiaca congestiva, risco cirdrgico, diagnéstico diferencial: sincope,
taquicardia e sopro.

Os protocolos ou fluxos utilizados na coleta de informagtes e encaminhamentos a0 ECG adequam as
necessidades do servico, segundo declaracdo destes profissionais. A redlizagdo do ECG ndo exclui
encaminhamento ao cardiol ogista e ha dificul dade para marcagéo de retorno ao médico.

A respeito do laudo on linefoi relatado que auxiliana classificacdo do paciente pois, ajudano
diagndstico e no tratamento, além disso, demonstrou possibilitar priorizagdo de encaminhamentos. O resultado do
laudo tem chegado em tempo habil para o tratamento.

De acordo com o que foi discutido no grupo focal pode-se inferir que o ECG digital se congtitui em
ferramenta de grande importancia para a resolutividade e integralidade na coordenagéo de cuidado ao usuério
redlizada pela Atengdo Priméria, assegurando que 0s servigos sgjam gjustados as necessidades de salde da
populagao.
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