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RESUMO

Este trabalho tem como objetivo relatar a trajetoria e experiéncia adquirida no
processo de elaboracdo de videos instrucionais como forma de ajudar os profissionais da
Atencdo Priméria em Salde na utilizacdo da estratégia e-SUS Atencdo Basica (e-SUS AB)
durante o processo de apoio prestado pelo TelessaldeRS aos érgdos Estaduais e Federais ao
processo de implantacao do sistema, ocorrido no Estado do Rio Grande do Sul.

A ideia de elaboracdo do material audiovisual surgiu com a necessidade de amenizar
a quantidade de consultorias idénticas, realizadas por diferentes profissionais utilizadores do
e-SUS AB, e para alcangar o maior nimero de pessoas com a mesma informagao em um curto
espaco de tempo. A criacdo de videos instrucionais como ferramenta alternativa de
aprendizagem e de esclarecimentos de davidas se apresenta no campo educacional como um
método que possui facilidade de disseminacgdo de contetdo, possibilitada pelas redes sociais.

Porém, para ofertar um material de qualidade que seja capaz de alcangar seu objetivo,
€ necessario um planejamento que vise a correta definicéo e elaboracédo de todas as etapas que
envolvem a criagdo, como por exemplo, o roteiro, a identidade audiovisual e uma metodologia
de divulgacdo. Os videos da série Simplifica e-SUS atingiram, durante o seu periodo de
criacdo, 17.330 visualizagoes, 749 avaliagdes positivas, 21 negativas, 33 comentarios, 328
compartilhamentos e resultaram em 43 inscricdes no canal do TelessaldeRS no Youtube.
Assim, representaram uma alta procura e preferéncia pelo contetdo de linguagem coloquial,
interativa, objetiva e de curta duracdo que foi colorado a disposicdo dos gestores e
profissionais da APS para apoiar a implantacdo da estratégia e-SUS AB.

Palavras chaves: Atencdo Primaria, Sistemas de informacdo, e-SUS AB, Producéo

audiovisual.
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1INTRODUCAO

A evolugéo das Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo (TIC) potencializa
modificagdes em diversos campos. Conceitualmente, podemos definir TIC como conjunto
de recursos tecnologicos integrados entre si, organizados com objetivo de proporcionar, por
meio de hardware, software e de telecomunicacbes, a automacgdo, a comunicagdo, 0
processo de ensinamento e aprendizagem (AGENCIA BRASILEIRA DE
DESENVOLVIMENTO INDUSTRIAL,2010). O desenvolvimento de ferramentas no
campo da TIC, como o Prontuério Eletrénico, por exemplo, voltado para servicos de saude,
propicia a qualificacdo do registro clinico e a possibilidade de comunica¢do com outros
sistemas de informacdo que fazem parte do Sistema Unico de Salde(SUS) afim de
fortalecer as redes de saude.

O TelessaudeRS, projeto integrante do Programa de Pds-Graduacdo em
Epidemiologia da Faculdade de Medicina da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(UFRGYS), iniciou em 2013 a implantagdo, em todo o estado, do sistema e-SUS AB,
prontudrio eletrénico voltado para a Atencao Priméaria em Saude (APS), desenvolvido pelo
Departamento de Atencdo Béasica (DAB) do Ministério da Saude.

O apoio do TelessaudeRS a implantacdo ocorreu nas seguintes modalidades:
capacitacGes por web conferéncias ou presenciais e suporte via telefone, Skype e e-mail.
Devido ao alto numero de teleconsultorias respondidas e das duvidas recorrentes por parte
dos profissionais que utilizam o e-SUS AB, optou-se por uma producdo de material
audiovisual como forma de auxiliar no processo de uso do sistema.

A série de videos curtos, intitulada Simplifica e-SUS, foi produto da idealizagdo da
equipe responsavel pelo suporte ao e-SUS AB, no TelessaldeRS e apresenta uma
linguagem coloquial, divertida e interativa, que tem como objetivo dialogar com todos os
profissionais da APS do pais, contemplando toda a sua diversidade cultural. Esse trabalho
pretende relatar a experiéncia na produgdo de uma nova tendéncia de linguagem de
materiais audiovisuais (curtos, coloquiais, objetivos e atualizados periodicamente) que
engloba o processo de trabalho de uma equipe de salde, apresentando uma ferramenta util

a complexidade do cotidiano na APS.



2MARCO TEORICO

2.1 Sistemas de informacao para a Atencdo Basica

Desde a criacdo do Sistema Unico de Saude (SUS) brasileiro, pela Constituicio
Federal de 1988, foram implantados no Brasil varios sistemas de informacéo, desenvolvidos
para diferentes dimensoes, tais como demografica, epidemioldgica, financeira entre outras.
Os sistemas de informacéo em salde permitem coletar, processar e disseminar informacdes
e acabam apoiando a gestdo na anélise situacional e decisdo em saude (MARIN, 2010;
CAVALCANTE; SILVA; FERREIRA, 2011).

No ambito de Atencdo Primaria em Saude, o Sistema de Informacdo da Atencédo
Bésica (SIAB), desenvolvido pelo DATASUS, foi implantado em 1998. Com isso, acabou
substituindo o Sistema de Informacdo do Programa de Agentes Comunitarios de Saude
(SIPACS). Assumiu conceitos como territdrio, problema e responsabilidade sanitaria, que
ainda fazem parte do processo de reorganizagdo do SUS no Brasil e apresentou
caracteristicas que o diferenciou de outros sistemas de informac&o utilizados, tais como a
possibilidade de producdo de indicadores devido ao processamento mais rapido de dados
(DATASUS, 2008).

No ano de 2013 foi instituido o Sistema de Informacdo em Salde para a Atencdo
Basica (SISAB) pela Portaria GM/MS n° 1.412. O SISAB passou a ser o sistema de
informacdo da Atencdo Bésica vigente para fins de financiamento (custeio de equipes de
Saude da Familia, NASF, entre outros) e de adesdo aos programas e estratégias propostas
pela Politica Nacional de Atencéo Basica, ocasionando a descontinuidade do SIAB, sistema
até entdo vigente (DAB 2017).

As principais mudancas do SIAB para o SISAB estdo na metodologia de registro. Os
profissionais da APS informavam no SIAB dados consolidados e agora o SISAB induz o
registro individual no sistema. Segundo Pilz (2016), a mudanga para 0 registro
individualizado possibilita um melhor acompanhamento de saude de cada cidaddo e
propicia tomada de decisdo e acdes que envolvem o processo de saude mais efetivas. O

Quadro 01 apresenta outras diferencas entre os dois sistemas:
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Quadro 01 — Diferencas técnicas entre SIAB e SISAB

SIAB SISAB
Método de registro Consolidado Individualizado
Possibilidade de Limitado aos dados Dinamicos por individuo, equipe,
relatorios consolidados por equipe regibes de saude e esfera municipal,

Estadual e Unido

Insercéo de dados Profissionais que integram Profissionais que integram a ESF, EAB,
aESFe EAB CnR, PMM NASF, AD, PSE

Acompanhamento de Por grupo familiar Por local de domicilio,

condicdes de saude nucleo familiar e individual

Fonte: Autoria prépria

Nesse contexto, a estratégia do Departamento de Atencdo Bésica (DAB/SAS/MS)
denominada e-SUS Atencéo Basica (e-SUS AB) integrou o SISAB se apresentando como
uma forma de instrumentalizar a coleta de dados necessarios para envio a base nacional. O
e-SUS AB é um software composto por dois modulos: Coleta de Dados Simplificada (CDS)
e 0 Prontuario Eletronico do Cidaddo (PEC). O CDS ndo demanda um cenario
informatizado para a sua utilizacdo, sendo indicado e usado por municipios que néo
iniciaram o processo de qualificacdo de informatizacdo das UBS. Sua utilizacdo se da por
preenchimento de fichas de registro em papel para coleta dos dados no territorio, tais como:
ficha de cadastro domiciliar e individual, visita domiciliar, atendimento individual,
atendimento odontologico individual, procedimentos, atividade coletiva, marcadores de
consumo alimentar e fichas especificas para equipes de atencdo domiciliar.

Cabe ressaltar que mesmo com a falta de informatizacao, os dados registrados no
CDS devem ser enviados a base nacional. Assim, se faz necessario pelo menos um
computador com uma instalacdo de PEC para ser possivel importar os dados inseridos via
CDS e transmiti-los a base nacional do SISAB. J& o PEC necessita da presenca de
informatizacdo na UBS para que seu uso possa ser efetivado. Assim, é necessaria a
disponibilidade, no minimo, de computadores para os profissionais que trabalham na
recepcdo, escuta inicial, consultdrio de enfermagem e médico.

Também ha necessidade de ambos estarem conectados na mesma rede local e com

necessidade de conexdo com a internet para transmissao de dados.



Na figura (01) é possivel visualizar vantagens oferecidas com a utilizacdo do PEC
em relagdo ao CDS.

Figura 01 — Evolucdo das caracteristicas do Prontuario Eletronico do Cidadao (PEC)

satide autorreferida da populagio,

J Informagdes demograficas e situagio de
i extendendo o CadSUS J

Versdo 1.0 |
-

Organizacio do fluxo de atendimento agendado ou

‘ Resumo de Atendimento. Atividades
y 7k(hletivas, Lista de Problemas. etc.

Gestio da Agenda e Gestlo da agenda da equipe e programacio da PE c
Programacio da Of oferta a(:e ism-lpo_s conforme necessidades da Versio 2.0
Gestdo da lista de espera Microrregulagio e encaminhamento qualificado
2 - Semumento dos casos de maior risco, sistema de
. Planejamento. Monitoramento e Avaliacio da
Gestdo da UBS situagio, desempenho e resultados

Fonte: Ministério da Saude, 2013.

2.2 Contexto de implantacéo do e-SUS AB no RS

O processo de implantagdo de um Prontuario Eletrdnico em um servico
de saude deve levar em consideracdo varias questdes, como: o nivel de
informatizacdo (disponibilidade de computadores e conectividade a Internet),
equipe capacitada para o treinamento (que oriente a mudanca do processo de
trabalho que pode vir a ser necessario com a adogao de um sistema), pactuacao entre
a gestdo e equipe para a correta utilizacdo do sistema e suporte (um adequado
acompanhamento para eventuais ddvidas que possam surgir conforme o seu uso).

No Estado do Rio Grande do Sul o apoio a implantagdo do e-SUS AB,
em ambos maddulos, foi realizada pelo Ndcleo de Telessaude do Programa de Pos-
Graduacdo em Epidemiologia da Faculdade de Medicina da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul (TelessaideRS) em parceria com a Secretaria de Saude do
Estado e Ministério da Saude.
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SOLOMON et al. (1991) informam a necessidade de organizagédo e
capacidade técnica para apoiar o processo implementacdo e efetivacdo de um
sistema afim de superar dificuldades e complexidades durante o transcurso. Nesse
sentido o TelessaudeRS iniciou a implantacdo no Rio Grande do Sul no ano de 2013
com uma equipe especifica de caracteristica multidisciplinar, que foi denominada
Equipe de Campo. Agregou-se a equipe uma metodologia de trabalho que envolvia
as seguintes etapas: contato com o Gestor Municipal, levantamento de cenario de
informatizacdo, realizacdo de webconferéncia e capacitacéo in loco.

Na primeira etapa o objetivo foi informar para a gestdo municipal o que
era 0 SISAB e 0 e-SUS AB e se havia interesse da gestdo para adocdo do sistema.
A segunda buscava conhecer o nivel de informatizacdo e infraestrutura das Unidades
Baésicas de Saude do municipio em relacdo a disponibilizacdo de equipamentos e
internet. Na terceira a realizacdo da webconferéncia tinha como propésito introduzir
aos profissionais e gestdo as mudancas derivadas da futura implantacdo do e-SUS e
treinamento a distancia para uso do CDS. A Ultima etapa, capacitacdo in loco,
ocorria se houvesse interesse da gestao e condi¢éo de cenario para uso do PEC. Nela,
as Equipes de Saude recebiam treinamento para a utilizacdo do prontuério e
acompanhamento durante o seu processo de trabalho.

Além das capacitacbes por web conferéncias e/ou presenciais foi
disponibilizado servico de teleconsultoria para suporte via telefone, Skype, e-mail e
acesso remoto. Dessa forma, os profissionais poderiam entrar em contato para

solucionar davidas, solicitar apoio ou realizar reclamagoes.

3RELATO DE EXPERIENCIA

Durante apoio do TelessaideRS ao uso do e-SUS AB, verificou-se que
um alto numero de teleconsultorias respondidas eram duvidas recorrentes por parte
de profissionais utilizadores do e-SUS AB. Assim, surgiu a necessidade de criar uma
ferramenta que possibilitasse atingir amplamente essas pessoas com uma
determinada informag&o num curto espago de tempo. Nesse contexto, optou-se por
uma produgéo de material audiovisual como forma de auxiliar no processo de uso

do sistema.
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Para a promog&o de um processo de aprendizagem que tenha significado,
a metodologia utilizada pelo docente precisa apresentar capacidade envolver e
possibilitar que o aluno participe ativamente, se tornando inclusive protagonista de
sua aprendizagem (PINTO et al., 2012, p. 78). Com isso, a idealizacdo da série de
videos, denominada Simplifica e-SUS buscou propiciar um contetdo diferente do
padrdo de videos educativos disponiveis.

Para que o processo de cria¢do do contetdo se efetivasse e que 0 mesmo
tivesse uma periodicidade semanal, foram necessérias algumas modificacdes no
processo de trabalho da equipe de campo, sendo um deles de reorganizacdo da
agenda de atendimento. Ficou instituido a seguinte organizacao: durante 2 dias da
semana, trés turnos estariam fechados para trés profissionais do suporte. No primeiro
turno aconteceria a elaboracao dos roteiros, no segundo a gravacao dos videos e no
terceiro o processo de edicdo. Com esse fechamento apenas um profissional ficaria
responsavel por atender as teleconsultorias. Cabe ressaltar que os municipios que
dependiam do suporte ao e-SUS AB foram avisados dessa modificacdo, no qual o
objetivo maior era a producdo de um conteudo com qualidade para melhorar a
usabilidade da estratégia. Essa modificacdo visou tornar possivel que a equipe
tivesse tempo habil para se dedicar a elaboracao de roteiros.

Podemos definir roteiro como uma histdria contada que possui inicio,
meio e fim e se apresenta em imagens, dialogos e descri¢des, que se encaixam na
conjuntura de uma estrutura (FIELD, 1982). A sua elaboracdo requer uma série de
pontos que devem ser construidos em conjunto para que o objetivo principal seja
alcancado. Como a meta era a elaboracdo de uma serie de videos, 0s roteiros
deveriam seguir um padrédo de acontecimentos (introducdo do assunto, suspense em
relacdo ao seu desfecho, solucéo e satisfacao).

Os videos deveriam possuir uma identidade audiovisual prépria que 0s
tornasse receptivos. Nesse ponto a identidade fica caracterizada pela vinheta de
abertura, maneira de introduzir o assunto, trilha sonora no decorrer do material,
planos de enquadramento, imagem e trilha de encerramento. Contudo, o processo
de criacdo de uma identidade visual requer profissionais capacitados, responsaveis
e tempo. Assim, foi solicitado a equipe responsavel pelo setor de Comunicagdo do
TelessaldeRS que elaborasse um material capaz de atingir as caracteristicas
pensadas para a série e levar ao conhecimento da equipe de campo para aprovacao.

Isso resultou na criagdo do logotipo (Figura 2), com o nome Simplifica e-SUS com

13
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fonte personalizada em largura, altura e bordas e em cor dourado com fundo cinza

claro. Dessa forma, apresentou equilibrio, clareza, harmonia visual e bom contraste?.

Figura 2 — Logotipo Simplifica e-SUS

Fonte: TelessalldeRS/UFRGS

A trilha sonora sugerida foi do género rock (obtida no estidio de criagdo
do site Youtube), 0 que tornou a vinheta impactante e acabou sendo aprovado pelos
profissionais do suporte. A orientacdo da equipe de comunicacédo foi da utilizacéo
de planos médio e close-up para a gravagdo dos videos. Segundo Brasil (2002), os
diferentes tipos de planos existentes possuem composi¢cdes semelhantes e
apresentam como finalidade a indicacdo de enquadramento para o controlador da
camera. Schneider (2014) sintetizou os tipos de planos mais utilizados no mundo

cinematografico, conforme é possivel observar na figura abaixo:

! Contraste é a forga que torna visivel as estratégias da composicéo visual. E de todas as técnicas a mais
importante para o controle visual de uma mensagem bi ou tridimensional. E também um processo de articulagao
visual e uma forca vital para a criagdo de um todo coerente. (GOMES FILHO, 2000, p. 62).



Figura 03 — Relacéo de planos para gravagéo

ENQUADRAMENTO

Plano Geral

Plano Americano

Plano Médio

Geralmente a cena é gravada a distdncia e por isso mostra a pessoa inteira
e também propicia aos espectadores a oportunidade de observarem
0 cenario.

Enguadra o corpo humano do joelho para cima.

E um enquadramento do personagem da cintura para cima, étimo para

entrevistas e apresentacgdo, mas ndo deve ser mantido por longo tempo.
Close-up Enquadra a figura humana a partir do embro, bem préxima do rosto.

Plano Detalhe E aplicado principalmente a objetos e detalhes pequenos da cena.

N / IS
7 \ /

[N N V ™~
Plano Geral Plano Americano Plano Médio

" ff;)sé—L;p Plano Detalhe

Fonte: Schneider 2014, p 125

Para que o contetdo apresentasse uma boa qualidade para o publico, foi utilizado
uma camera de modelo DSRL com sensor APS-C (crop), com capacidade de gravagcdo em
resolucdo 1920x1080p (full hd) em 30 frames por segundo (fps). Crop é a denominagédo
utilizada para cameras que acabam tendo um sensor com capacidade de capturar menos
elementos da imagem. O sensor Full Frame (oposto ao crop), tem um tamanho de 36 x 24
mm. Ja o sensor APS-C tem 22 x 15 mm, ou seja, menor que o full frame.

Essa variacdo de dimensdo entre os modelos proporciona algumas diferencas na
captacdo da imagem, que, dependendo do tipo de fotografia, podem tornar um ou outro
sensor mais interessante. Na figura (04) a seguir € possivel ver melhor a diferenca entre os

tipos de sensores:
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Figura 04 — Comparacéo de sensor Full Frame e Crop

M Il A

Sensor Full Frame

Canon

Fonte: Canon do Brasil. Industria e Comércio

O sensor crop possui um fator de corte, aumentando em 1,6 a disténcia focal das lentes
utilizadas em cameras com essa tecnologia. Segundo Schneider (2014), a correta codificagao
do video é fundamental para o seu compartilhamento, pois a resolucdo utilizada deve ser
propicia com o player da plataforma de destino afim de permitir a sua correta reproducdo em
toda a sua tela. A determinacédo da resolucdo de gravacdo em 1080p levou em consideragédo a
plataforma do site Youtube, que possui um player de proporcdo 16:9, fazendo com que a
resolucéo de gravacao se adaptasse corretamente, ocupando 100% da area disponivel.

O plano close-up foi feito utilizando uma lente com distancia focal de 50mm, que acabou
a se equivaler a uma lente com distancia focal de 80mm (aproximando mais o objeto) na sua
utilizagdo com sensor crop. A 50mm possui capacidade de foco a partir de 45 cm de distancia
do objeto. Essa medida permite que o operador da cAmera se posicione de maneira que nao fique
nem t&o longe, que dificulte a comunicacgéo, e nem tdo perto que deixe 0 modelo sob pressao.
Para a gravacao do plano médio, foi utilizada uma lente zoom com distancia focal de 17-50mm.
Outro ponto fundamental no processo de criagdo de contetdo audiovisual é a qualidade de
captura do som, para que o produto apresente uma boa qualidade de reproducgédo e
consequentemente de compreensdo do assunto. Dessa forma, a utilizacdo de aparelhos
profissionais é fundamental para elaboracdo do material. Pois, a qualidade de construcdo dos
equipamentos interfere diretamente na capacidade de captura e propicia uma boa reproducéo,

compreenséo e auxilia na divulgagdo do mesmo.
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Para Schneider (2014, p.128) microfones embutidos (cAmeras e celulares) possuem
limitacdes e sdo mais usados em producdes caseiras. O microfone externo, por outro lado, é o
ideal para dar mais nitidez e perfeicdo aos sons. No processo de criacdo dos videos do Simplifica
e-SUS, foi utilizado microfone do tipo lapela, por possuir uma étima qualidade de captura, ndo
oferecer dificuldades de uso e se tornar despercebido quando preso a roupa do ator devido ao
seu pequeno tamanho. O gravador utilizado foi um TASCAM DR-40, pela disponibilidade de
entrada para microfone de lapela, microfones stereo embutidos, capacidade de memdria alta
com possibilidade de utilizar cartdes MicroSD, controle e monitoramento de audio. A locagéo
de gravacdo dos videos ocorreu tanto em algumas salas da sede do TelessaudeRS, como em
pontos turisticos da cidade de Porto Alegre, visando uma diversificacdo e aproximagao com o
publico que assistiria os videos de diferentes municipios do Estado do Rio Grande do Sul, assim
como de outras regides do pais. Cabe salientar que em locais turisticos a equipe fazia uma visita
prévia para levantar as condi¢des do ambiente e caracteristicas das luzes.

Essa analise é de grande importancia para o operador do video, pois visa a captura de
uma boa imagem. Na locacdo em estidio, como nas salas do TelessaldeRS, a gravacao era mais
confortavel, pois as variagdes sao menores. Um ponto importante no processo de gravacao diz
respeito ao figurino utilizado. Foi evitado o uso de cores iguais a do fundo, optando por alto
contraste da roupa com o cenario para que o ator receba maior destaque e evitar confusao visual.
Além disso, as roupas nao deveriam apresentar marcas aparente, visando cuidado com direitos
de imagem.

Durante todo o processo de gravacao foi utilizado um tripé como auxilio para evitar que
movimentos nao planejados prejudicassem a qualidade do contetudo. Watts (1990) refere o uso
do tripé como uma necessidade para uma producdo seria e profissional, a menos que haja uma
razdo para ndo ser utilizado durante a gravacdo como, por exemplo, a utilizacdo da cdmera em
movimento para cenas de a¢do. O uso do tripé ndo limita 0 movimento da cAmera, pois a maior
parte desses acessorios produzidos atualmente permitem movimentos horizontais e verticais
devido aos sistemas hidraulicos utilizados na fabricacdo e também a sua adaptacdo com sliders
para favorecer a criacdo de varios movimentos.

Sliders séo trilhos que variam em comprimento e forma e, junto com cameras ou
filmadoras, permitem utilizar uma diversidade de angulos que tornam a experiéncia de capturar
e assistir muito mais prazerosa. Assim, tornam a imagem mais profissional e sdo muito
utilizados no cinema e na TV. Apos todas as verificacdes técnicas necessarias para a gravagao
do material com boa qualidade, era necessario colocar em préatica o roteiro elaborado pela

equipe.
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Os profissionais da equipe de campo assumiram o papel de atores, pois ndo era a
intencdo a contratagdo de ator profissional para a gravagdo dos videos tendo em vista que o
publico a quem se destinava o material era, em grande parte, usuarios do e-SUS AB que tiveram
ao longo do tempo de apoio contato direto com os integrantes da equipe de campo. Dessa forma,
ja havia a cria¢do de um vinculo e conhecimento do trabalho com suporte realizado por esse
pessoal. Esse fato possibilitou uma confianca e uma rapida divulgagdo entre essa rede de
profissionais da APS, do Estado do RS, da Série Simplifica e-SUS.

Durante o processo os atores foram desenvolvendo consciéncia corporal, pois ndo
trabalhavam somente com a voz e rosto. A linguagem e expressdes corporais eram utilizadas
com criatividade, tornando o video mais coloquial. Também a manipulacdo da voz seguiu a
mesma linha. Em cenas “dramaéticas”, as vozes dos atores soaram mais aspera e menos
controlada do que de costume. J& nas partes nervosas ou euforicas as vozes soaram mais altas.
Nesse contexto 0s atores conseguiram desempenhar um papel fundamental, que era desenvolver
uma linguagem informal e com o objetivo de entreter e ao mesmo tempo replicar conhecimentos
a respeito dos assuntos abordados.

O processo de edicdo do material foi realizado no software Adobe Premiere CC2015,
licenciado para TelessaldeRS. Para realizar a correta edi¢do do video conforme o que foi
planejado é necessario seguir o roteiro, podendo ocorrer durante o processo uma analise critica
para redefinir alguns detalhes tais como o enquadramento, tamanho, paleta de cores, utilizacdo
plano de fundo que pode ser fixo, dindmico com a utilizacdo do efeito chroma key e elementos
que possibilitem a interagdo com o ator (Schneider 2014). Para conseguir realizar o processo de
decupagem e editar o material os outros membros da equipe ficavam responsaveis por atender
os profissionais que buscavam auxilio com 0 e-SUS AB. O software de edigédo Premiere permite
ao editor realizar inameras manipulacdes no que se refere a imagem e som.

Para seguir a identidade audiovisual da série a manipulacdo do material no software
consistia basicamente em correcdo de cor (realces, sombras, balango do branco, contraste e
saturacdo), ajuste de som (ponto de feed in e feed out da trilha sonora, ganho de &udio, ajuste
de graves e agudos) e transicdes de video (entrada e saida do logotipo e créditos). Cabe que
durante a manipulacdo de um video no Adobe, é necessario realizar o processo de render. Tal
acao tem como objetivo permitir a visualizagdo sem travamentos do material em edicdo na
janela de preview do Adobe. Com isso, 0 editor consegue visualizar de forma mais adequada o

seu processo de trabalho realizado e avaliar a qualidade do mesmo.
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O tempo utilizado pelo computador para renderizar um video sofre influéncia conforme
sua configuracdo de hardware e tamanho do material importado no software.

Apos realizada a edicdo e exportacdo do arquivo de video, se faz necessario o correto
upload e divulgacéo nas redes sociais. A insercao de tags (palavras chaves) no Youtube permite
gue o video seja localizado mais facilmente, apresentando ao usuério os contedos mais
relevantes conforme sua busca. Também, a utilizagdo de listas de reproducdo propicia uma
melhor organizacao do conteudo e permite a reproducéo em sequéncia do material. Assim, foi
criada no canal uma lista de reproducdo, denominada Simplifica, para a série e a utilizacao de
tags tais como: atencdo primaria, aps, e-sus ab, simplifica e tutorial.

O langamento do primeiro video ocorreu em sete de marco de 2017. No seu contetdo
foi explicado o objetivo dos videos e abordado duas maneiras de resolver o erro JBOSS
(frequentemente ocasionado na inicializacdo do e-SUS em versdes anteriores a 2.1 do software).
O video alcancou, conforme dados obtidos no Analytics do Youtube, 1721 visualizagdes, 100
curtidas, 44 compartilhamentos e 13 comentarios até o dia 14 de marco de 2017, quando ocorreu
o0 langamento do segundo video. Ao total foram disponibilizados no Youtube 13 videos durante
0 periodo de 07 de marco até 30 de maio de 2017.

Ainda, segundo andlise no Analytics, até a data de 06 de Junho de 2017 (uma semana
apos o lancamento do ultimo video) toda a série resultou na marca de 17.330 visualizacGes, 749
avaliagdes positivas, 21 negativas, 33 comentarios, 328 compartilhamentos e 43 inscri¢des no
canal. Essas informacdes ndo contabilizam dados de compartilhamentos ou curtidas de outras

redes sociais do TelessaudeRS como, por exemplo, Facebook, Twitter e o proprio site do nucleo.
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4 CONCLUSAO

A existéncia de sistemas de informagdo no SUS demanda dos profissionais
responsabilidade e periodicidade no que tange as suas alimentagdes de dados. Além disso, a
necessidade de atualizacGes e até mesmo substituicdo dos mesmos para qualificar o registro
acabam tendo grande impacto nos profissionais que trabalham na ponta do sistema de saude. O
e-SUS AB, por exemplo, propde o incremento da informagéo, a automacgédo dos processos de
andlise de dados, a melhoria das condi¢des de infraestrutura das Unidades Bésicas de Salde e
a melhoria dos processos de trabalho.

Com isso, tenta diminuir as dificuldades existentes na APS, tais como: integracdo com
outros pontos de atencdo das redes para possibilitar coordenacdo e continuidade do cuidado;
intensificar a oferta dispositivos de qualificagdo do trabalho; expandir a utilizacdo do prontuério
eletrénico visando um historico e registro adequado da condi¢do de saude do cidaddo para
propiciar um melhor cuidado, monitoramento e manejo de agravos.

Assim, se apresenta como uma revolugdo no SUS devido a sua finalidade principal:
qualificar e fortalecer a APS.

Tais fatores demandam materiais de apoio para os gestores e profissionais da APS, que
devido a alta demanda e dificuldades de recursos financeiros e humanos capacitados apresentam
dificuldades para realizar adequadamente essas mudancas. Com isso, a producdo de materiais
audiovisuais como ferramenta de aprendizagem e esclarecimento de davidas se apresenta com
grande potencial para apoiar a qualificagdo do ensino.

Contudo, para propiciar um contetdo de qualidade e que cumpra seus objetivos se faz
necessario um processo de planejamento que envolva: um estudo do tema a ser abordado, atores
capacitados e que estejam envolvidos no processo de criagdo, dispositivos que permitam uma
boa captura de imagem e som, criacdo de uma identidade audiovisual e um cronograma com
prazos e metas a ser cumpridas, metodologia de divulgacdo e uma avaliacédo critica do mesmo
a fim de medir seu impacto e aceitacéo.

No a&mbito de grande complexidade da APS, a producdo de materiais audiovisuais como
ferramenta para apoiar os profissionais da Atencdo Priméaria em Saude na utilizacdo de novos
sistemas de informacdo ou em outras finalidades se torna fundamental e precisa comtemplar
toda a diversidade cultural do pais. Seguindo esses critérios, a série de videos intitulada
Simplifica e-SUS apresentou grande aceitacdo pelo publico e um alto indice de
compartilhamentos nas redes sociais conforme dados obtidos pelo sistema Analytics do
Youtube.
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Pode-se inferir que o alto nimero de visualizagdes seguidos pelos dados quantitativos
de pessoas que gostaram do material, representam uma procura e preferéncia pelo contetido de
linguagem coloquial, interativa, objetiva e de curta duragdo. Também € necessario levar em
consideracdo o contexto que levou a criacao da série, que foi 0 andamento de um processo de
substituicdo do principal sistema de informacdo da APS afim de qualificar o seu cenario de
informatizacéo da em nivel nacional e a falta de contetdo atualizado periodicamente para apoiar
essa mudanca por parte dos 6rgéos envolvidos.

Nesse sentido, o TelessaudeRS se coloca como um dos principais produtores de
contetdo audiovisual de alta qualidade. Assim, consegue abranger diversas situacGes
epidemioldgicas e capacitar profissionais com temas relevantes na area da saide com grande
frequéncia de publicacdo de materiais, derivados de uma equipe multiprofissional altamente
capacitada e com a elaboracdo e aplicacdo correta de planejamento, criacdo, divulgacdo e

avaliagéo.
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