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RESUMO

O e-SUS Atencao Primaria em Saude (e-SUS APS) e o Prontuério Eletronico do Cidadao (PEC) representam avangos
na informatizagdo da Atencdo Bésica no Brasil, buscando integrar e qualificar o cuidado ofertado pelas equipes de
Satde da Familia. Este estudo teve como objetivo analisar os avangos e desafios associados a implementacdo dessas
ferramentas, com foco na modernizacdo dos processos de trabalho, na melhoria da qualidade do cuidado e na
promogao da integralidade da assisténcia. Trata-se de uma Revisdo Integrativa da Literatura, conduzida de forma
sistematica, com analise critica de artigos disponiveis em bases reconhecidas como SciELO e Google Académico.
Os resultados evidenciaram que o PEC promove a continuidade do cuidado, facilita o planejamento em satude publica
e integra informagdes clinicas essenciais. Contudo, barreiras estruturais e operacionais, como conectividade limitada
e falta de capacitacdo, comprometem sua ampla adocdo, especialmente em regides vulneraveis. Apesar disso,
melhorias técnicas, como a integracdo com a Rede Nacional de Dados em Saude e a funcionalidade de agendamento
online, reforcam seu papel estratégico. Conclui-se que o e-SUS APS possui potencial transformador para a
qualificacdo da Atencdo Basica, desde que haja investimentos em infraestrutura, programas de capacitagdo e acoes
colaborativas que priorizem equidade e inovagio no Sistema Unico de Satde.

Palavras-chave: e-SUS APS, Prontuario Eletronico do Cidadao, Saude da Familia, Atengao Basica, Informatizagdo
em saude.
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ABSTRACT

The e-SUS Primary Health Care (e-SUS APS) and the Electronic Citizen Record (PEC) represent advances in the
computerization of Primary Health Care in Brazil, seeking to integrate and qualify the care offered by Family Health
teams. This study aimed to analyze the advances and challenges associated with the implementation of these tools,
focusing on the modernization of work processes, improving the quality of care, and promoting comprehensive care.
This is an Integrative Literature Review, conducted systematically, with a critical analysis of articles available in
recognized databases such as SciELO and Google Scholar. The results showed that the PEC promotes continuity of
care, facilitates public health planning, and integrates essential clinical information. However, structural and
operational barriers, such as limited connectivity and lack of training, compromise its widespread adoption, especially
in vulnerable regions. Despite this, technical improvements, such as integration with the National Health Data
Network and the online scheduling functionality, reinforce its strategic role. It is concluded that e-SUS APS has
transformative potential for improving Primary Care, provided that there are investments in infrastructure, training
programs and collaborative actions that prioritize equity and innovation in the Unified Health System.

Keywords: e-SUS APS, Electronic Citizen Record, Family Health, Primary Care, Health Computerization.
RESUMEN

El e-SUS Atencion Primaria en Salud (e-SUS APS) y el Registro Electronico del Ciudadano (PEC) representan
avances en la informatizacion de la Atencion Primaria en Brasil, buscando integrar y mejorar la calidad de la atencion
brindada por los equipos de Salud de la Familia. Este estudio tuvo como objetivo analizar los avances y desafios
asociados con la implementacion de estas herramientas, enfocandose en la modernizacion de los procesos de trabajo,
la mejora de la calidad de la atencion y la promocion de la integralidad de la asistencia. Se trata de una Revision
Integrativa de la Literatura, realizada de manera sistematica, con un analisis critico de articulos disponibles en bases
reconocidas como SciELO y Google Académico. Los resultados evidenciaron que el PEC fomenta la continuidad de
la atencion, facilita la planificacion en salud publica e integra informacion clinica esencial. Sin embargo, barreras
estructurales y operativas, como conectividad limitada y falta de capacitacion, comprometen su adopcion
generalizada, especialmente en regiones vulnerables. A pesar de esto, mejoras técnicas como la integracion con la
Red Nacional de Datos en Salud y la funcionalidad de agendamiento en linea refuerzan su papel estratégico. Se
concluye que el e-SUS APS tiene un potencial transformador para la mejora de la Atencion Primaria, siempre que se
realicen inversiones en infraestructura, programas de capacitacion y acciones colaborativas que prioricen la equidad
y la innovacion en el Sistema Unico de Salud.

Palabras clave: e-SUS APS, Registro Electronico del Ciudadano, Salud de la Familia, Atencion Primaria,
Informatizacion en salud.

1. INTRODUCAO

A Atengao Basica ¢ reconhecida como a principal porta de entrada e coordenadora do cuidado no
Sistema Unico de Satde (SUS), desempenhando um papel estratégico na promogio da satide, prevencio de
agravos e organizacdo dos servigos de satide. Nesse contexto, as equipes de Saude da Familia (ESF) sdo
fundamentais e se destacam como a principal estratégia, para ampliar o acesso e a integralidade do cuidado,
fortalecendo o vinculo com as comunidades, articulando a¢des de satide que integram promogao,
prevencdo, diagndstico, tratamento e reabilitagdo, sempre considerando as particularidades de cada

territério (BRASIL, 2025a).
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Com o avango das tecnologias de informagao e comunicagdo, tornou-se essencial adotar ferramentas
que modernizem a gestdo dos servigos e a qualidade do atendimento. Nesse cenario, surge o e-SUS Atencao
Primaria em Saude (e-SUS APS), um sistema desenvolvido pelo Ministério da Satude para informatizar e
integrar os processos de trabalho nas Unidades Basicas de Satide (BRASIL, 2025b). Entre os componentes
do e-SUS APS, destaca-se o Prontuario Eletronico do Cidadao (PEC), que tem como objetivo centralizar
as informagdes de saude dos usudrios, garantindo acessibilidade, seguranca e eficiéncia no registro dos
dados (BRASIL, 2025¢).

O PEC permite as equipes de Saude da Familia registrar ¢ monitorar as a¢des e atendimentos
realizados, favorecendo a continuidade do cuidado e a coordenagdo entre os diferentes niveis de atengao.
Além disso, o sistema promove a andlise epidemioldgica em tempo real, fornecendo subsidios para o
planejamento e a tomada de decisdes em satude publica (BRASIL, 2025c¢). Entretanto, a implementacao do
e-SUS APS enfrenta desafios significativos, como a necessidade de investimentos em infraestrutura
tecnoldgica, a capacitagdo continua dos profissionais de satde e a superacdo de barreiras culturais
relacionadas a adesdo as novas tecnologias.

Diante disso, este artigo tem como objetivo analisar os avangos e desafios enfrentados na
qualificagdao da Atencao Basica no Brasil, com foco no papel do e-SUS APS e do Prontuario Eletronico do
Cidadao. Busca-se discutir as contribui¢des dessas ferramentas para a modernizacdo dos processos de
trabalho, a melhoria da qualidade do cuidado e a promog¢ao da integralidade na assisténcia, bem como
identificar os principais entraves e propor estratégias para superacdo das limitacdes na implementagdo

dessas tecnologias.
2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo exploratorio de Revisdo Integrativa da Literatura, uma metodologia que
permite a analise abrangente de dados tedricos e praticos, possibilitando a sintese de conhecimentos
relevantes e a proposi¢ao de melhorias na pratica profissional. A presente revisao foi conduzida de maneira
rigorosa e sistematica, considerando as etapas fundamentais para garantir a qualidade e a confiabilidade
dos resultados. Inicialmente, definiu-se a questao norteadora da pesquisa: "Como o e-SUS Atencdo Primaria
em Saude (e-SUS APS) e o Prontuario Eletronico do Cidadao (PEC) contribuem para a informatizacao e a
melhoria do cuidado nas equipes de Saude da Familia?". O objetivo foi sintetizar evidéncias tedricas e
praticas que auxiliem na compreensao das potencialidades e desafios associados a implementacdo dessas

ferramentas no contexto da Atencao Basica.
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Foram estabelecidos critérios de inclusdo e exclusdo para a sele¢ao das publica¢des. Foram incluidos
artigos cientificos, textos completos, disponibilizados gratuitamente em portugués ou inglés, em bases de
dados reconhecidas, que abordassem temas relacionados ao e-SUS APS, PEC, informatizacdo na Atencao
Baésica e equipes de Saude da Familia. Excluiram-se trabalhos incompletos, cartas ao editor, resenhas,
resumos, documentos duplicados, ou publica¢des indisponiveis na integra. A busca foi realizada nas bases
de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Google Académico, utilizando descritores em
portugués e inglés, como "e-SUS APS", "Prontudrio Eletronico do Cidadao", "Satde da Familia" e
"Atencdo Basica". Apos a identificagdo das publicagdes, realizou-se a leitura integral dos textos
selecionados, seguida pela extragdo e organizacdo das informagdes em categorias tematicas. Essas
categorias foram definidas com base nos principais achados, que incluiram: informatizacdo dos processos
na Atencao Basica, impactos do PEC no cuidado em saude e desafios enfrentados pelas equipes no uso
dessas ferramentas.

Os resultados foram analisados criticamente e organizados em eixos tematicos, permitindo
comparacdes entre as publicacdoes e a identificagdo de tendéncias e lacunas no conhecimento. Essa
metodologia possibilitou uma discussdao fundamentada sobre os beneficios e as limitagdes do e-SUS APS

e do PEC, bem como sua contribui¢do para a qualificacdo da Atencao Bésica no Brasil.
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A revisdo da literatura evidenciou que o e-SUS APS ¢ uma estratégia inovadora que busca
modernizar a gestdo da atencdo primaria por meio da informatizagdo e integragcdo de informagdes. Estudos
detalhados mostram que o sistema apresenta potencial para otimiza¢ao do acompanhamento de pacientes e
a integracdo dos servigos na rede assistencial. Por exemplo, a melhoria do Prontuario Eletronico do Cidadao
(PEC) foi reconhecida como uma ferramenta que melhora a continuidade do cuidado, permitindo maior
acesso a informagdes clinicas relevantes, como destacado Silva et al. (2018). O PEC, desenvolvido com
base no modelo de Registro Clinico Orientado a Problemas (RCOP), possibilita o registro estruturado de
informagdes clinicas, promovendo a centralizagdo e padronizacao dos dados dos pacientes. Além disso, sua
integracdo com modulos adicionais, como o sistema de agendamento online, amplia seu potencial como
instrumento estratégico para otimizar o trabalho das equipes de saude.

Os resultados da revisdo indicam que, ao longo de 10 anos, a PEC se consolidou como a principal
ferramenta de informatizacdo na APS no Brasil, com um aumento exponencial na adesdo dos municipios
brasileiros. O nimero de unidades basicas de saude (UBS) que utilizam o PEC saltou de 8.930 em 2017

para 26.091 em 2022, refletindo esforcos continuos para informar os servicos de saude e integrar
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informagdes essenciais (CELUPPI et al., 2024). Contudo, os desafios relacionados com a infraestrutura
permanecem evidentes. Barreiras como a infraestrutura de equipamentos, a baixa conectividade em regides
remotas e a necessidade de compartilhamento de dispositivos entre profissionais dificultam a plena
utilizacdo do sistema. Essas limitacdes resultam frequentemente em atrasos, retrabalho e dificuldades no
acesso ao sistema, especialmente em areas mais vulneraveis, onde as desigualdades estruturais sdo mais
acentuadas.

Outro ponto relevante foi a integragdo do sistema de agendamento online ao PEC e-SUS APS, que
visa facilitar o acesso dos usuarios aos servicos de saude e reduzir os indices de absenteismo. Essa
funcionalidade permite que os pacientes realizem marcagdes de consultas por meio do aplicativo: Conecte
SUS Cidadao, proporcionando maior conveniéncia. No entanto, Postal et al. (2021) apontaram que apenas
uma pequena fragao dos agendamentos ocorre online, sendo a maioria ainda realizada presencialmente nas
UBS. Essa baixa adesdo ¢ atribuida a falta de divulgacdo, capacitagdo insuficiente dos profissionais e
limitagdes técnicas na configuragao das agendas e notificagdes.

Além disso, a perspectiva dos profissionais da APS revelou desafios inovadores na adaptagao as
novas tecnologias. Estudos como o de Zacharias et al. (2021) indicam que fatores essenciais para a difusao
de inovagdes, como ‘“experimentacao” e ‘“‘compatibilidade”, ndo foram considerados durante a
implementagao do e-SUS APS. A auséncia de uma fase inicial de testes e a introdugdo abrupta do sistema
resultaram em dificuldades ndo adequadas e baixa percep¢ao de sua utilidade, limitando seu engajamento.
A falta de capacita¢do adequada e suporte técnico continuo agravaram essas dificuldades, afetando a adocao
do PEC e sua integracdo no fluxo de trabalho das equipes de saude.

Os estudos analisados também destacaram o potencial do PEC em contribuir para a integracdo da
Rede de Atencdo a Satde, permitindo que informacdes dos pacientes estejam disponiveis em diferentes
pontos de atendimento, como hospitais e laboratdrios. No entanto, dificuldades de conectividade e falhas
na comunicagao entre os sistemas limitam o uso dessa funcionalidade (SILVA et al., 2018). Além disso,
muitos profissionais percebem o PEC apenas como um instrumento burocratico, deixando-o explorar como
ferramenta estratégica para a qualificagdo do cuidado.

Por outro lado, os avangos técnicos no PEC ao longo da década passada foram significativos.
Diversas versoes do sistema introduziram melhorias, como o modulo de busca ativa e a integragdo com a
Rede Nacional de Dados em Satde (RNDS), que fortalece a interoperabilidade dos dados em saude. O
redesenho do sistema iniciado em 2020 melhorou a experiéncia do usudrio, tornando o sistema mais

acessivel e eficiente (POSTAL et al., 2021; CELUPPI et al., 2024).
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A discussdo reforca que, para maximizar os beneficios do PEC e do e-SUS APS, ¢ essencial superar
barreiras estruturais e operacionais. Investimentos em infraestrutura tecnologica, como acesso ampliado a
internet de alta qualidade e equipamentos adequados, sdo fundamentais para garantir a funcionalidade do
sistema. Além disso, programas de capacitagdo continua para os profissionais de satide devem priorizar nao
apenas o uso técnico do PEC, mas também sua aplicagdo na gestdo e no cuidado integral. Campanhas
educativas e maior divulga¢do das funcionalidades, como o médulo de agendamento online, podem
incentivar tanto os profissionais quanto os pacientes, promovendo maior eficiéncia e acessibilidade.

Em suma, esses resultados indicam que o e-SUS APS, apesar dos desafios, possui um papel central
na modernizagdo da atengdo primdria no Brasil. A integragdo de esforgcos entre capacitacdo dos
profissionais, melhoria da infraestrutura e promog¢ao de praticas equitativas pode transformar a APS,
fortalecendo o cuidado integral e a gestdo em satde. A implementacao estratégica do PEC e suas
funcionalidades pode transformar barreiras em oportunidades, consolidando o e-SUS APS como um pilar

essencial para a qualificagdo da APS no pais.
4. CONCLUSAO

O e-SUS APS e o Prontuario Eletronico do Cidadao (PEC) representam marcos importantes na
informatizacdo da Atencdo Basica no Brasil, buscando integrar e qualificar o cuidado oferecido pelas
equipes de Saude da Familia. Este estudo permitiu identificar os avangos e os desafios associados a
implementagdo dessas ferramentas, evidenciando seu papel estratégico na modernizagdao dos servicos de
satde e na promoc¢ao de um cuidado mais integral e eficiente.

Os resultados da revisdo destacaram que o PEC tem contribuido para a organizacdo e acessibilidade
das informacdes de satide, favorecendo a continuidade do cuidado e o planejamento em satide publica.
Contudo, barreiras estruturais, como limitagdes de conectividade ¢ infraestrutura, bem como dificuldades
operacionais e culturais, ainda comprometem sua plena utilizacdo, especialmente em regides de maior
vulnerabilidade.

Para que o e-SUS APS alcance seu potencial transformador, ¢ indispensavel o fortalecimento de
politicas publicas que contemplem investimentos em infraestrutura tecnologica, acesso ampliado a internet
de qualidade e a disponibilizacdo de equipamentos adequados nas Unidades Basicas de Saude. Além disso,
a capacitacdo continua dos profissionais de satide ¢ fundamental para ampliar o engajamento e a utilizagao
estratégica do sistema, superando a visdo do PEC como um instrumento meramente burocratico.

Por fim, a consolidagdo do e-SUS APS como uma ferramenta central para a gestdo e o cuidado na

Atencao Bésica depende de esforcos integrados entre gestores, profissionais de saide e usudrios. Apenas
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por meio de uma abordagem colaborativa, que priorize a equidade e a inovagdo, sera possivel superar as
limitagdes existentes, promovendo a qualificagio do SUS e garantindo um cuidado em saude mais

acessivel, resolutivo e eficiente para todos os usuarios.
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