Suporte SIS

Neste capitulo sdo apresentadas orientacdes sobre situacdes relacionadas ao uso do sistema
SIS/SISWEB nas unidades de salde, incluindo solicitacdes de redefinicao de senha, correcao de
dados cadastrais, unificacao de prontudrios, relato de erros ou travamentos e solicitacdo de
orientacdes de uso.

Sao indicados os canais corretos para abertura de chamados junto a empresa responsavel pelo
sistema, bem como as situacdes em que a equipe de Saude Digital deve ser acionada para
acompanhamento ou apoio na demanda.

Empresa Contratada: Vivver Sistemas LTDA

Contrato: CPL 424/2020

Contato para suporte (empresa contratada): suportesis.sorocaba@sorocaba.sp.gov.br
Telefone: (15) 3238-2113

Contato da Saude Digital (quando necessario acompanhamento):

saudedigital@sorocaba.sp.gov.br
Telefone: (15) 3238-2771 ramal 2817

Unificacao de Prontuério

Cadastro de Novo Operador

Vinculacao de Profissional em Unidade

Esqueci minha senha

e Cadastro de Novo Endereco



https://api.sorocaba.sp.gov.br/pub-consulta/#/publicacoes?filter_fields=codigoProcesso%2a424%2F2020

Unificacao de Prontuario

A unificacao de prontudrios é um procedimento realizado quando ha duplicidade de cadastro de
um mesmo paciente no sistema SIS/SISWEB. Essa situacao pode comprometer o registro adequado
das informacodes clinicas e administrativas, sendo necesséario consolidar os dados em um Unico
prontuario.

Guia Pratico: Unificacao de Prontuario (SIS/SISWEB)

Duplicidade de Cadastro Envio de E-mail Formal
Quando 0 mesmo paciente possui mais Enviar solicitagdo para o e-mail de
de um registro ativo no sistema. suporte com os dados do paciente.

Procedimento de Solicitagao

[NOME DO PACIENTE] - ID; [NOMERO DO ID] ,
@ CHECKLIST DO E-MAIL

B Dados do Paciente:
Nome completo e Data
de Nascimento

[NOME DO PACIENTE] - ID: [NUMERO DO 1D} 4 % @' Definigao de ID:
\ / Ntmeros dos prontudrios
(Manter vs. Excluir)

~0—

Validagdo:

N ‘suportesis.soracaba@sorocaba.sp.gov.br Unidade de referéncia e
% Assinatura do solicitante

Risco de Fragmentagao

A unificagao evita que o histérico
clinico e dados cadastrais fiquem
espalhados e divergentes.

@) [=) MANTER: PRONTUARIO A
(Histérico Completo)
D EXCLUIR: PRONTUARIO B
(Fragmentado)

e o Ciéncia da Gestao
. Definigéo de Prontudrios 0 coordenador da unidade
E obrigatério informar explicitamente qual deve obrigatoriamente estar
numero serd mantido e qual serd excluido. em cépia (CC) no e-mail.
A NotebookLM

Esse procedimento é realizado exclusivamente por usudrios com perfil administrador do sistema,
mediante solicitacao formal ao suporte responsavel.

Quando solicitar a unificacao

A unificacao deve ser solicitada quando:

e O mesmo paciente possui mais de um prontudrio no sistema
e Ha divergéncia de dados cadastrais duplicados
e Existe risco de fragmentacao do histérico do paciente

Como solicitar

Para solicitar a unificacao de prontuario, o operador da unidade deve encaminhar e-mail ao suporte

do SIS <suportesis.sorocaba@sorocaba.sp.gov.br> contendo as informacdes necessarias para

analise.

E obrigatério informar:
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e Qual prontuario devera ser mantido
e Qual prontudrio devera ser excluido
e Dados que permitam identificar claramente o paciente

O coordenador da unidade deve ser incluido em cépia no e-mail.

Modelo de e-mail para solicitacao

Para: suportesis.sorocaba@sorocaba.sp.gov.br
CC: gestor-da-unidade@sorocaba.sp.gov.br

Assunto: Solicitacdo de Unificacdo de Prontuario - SIS/SISWEB
Prezados,
Solicito a unificacdo de prontuarios no sistema SIS, conforme informacdes abaixo:

Paciente: [Nome completo do paciente]

Data de nascimento: [DD/MM/AAAA]

Prontuério a ser mantido: [NUmero do Prontuario]

Prontudrio a ser excluido: [NiUmero do Prontuario]

Unidade Referéncia: [Nome da unidade]

Solicito a verificacao e realizagao do procedimento, se estiver de acordo.
Coordenador da unidade em cépia para ciéncia.

Atenciosamente,
[Nome do solicitante]
[Cargo]

[Unidade]

Observacoes importantes

e A unificacdo sé seré realizada mediante envio das informacdes completas
e A auséncia do coordenador em cépia pode impedir o andamento da solicitacdo
e O procedimento deve ser solicitado apenas quando houver confirmacao de duplicidade



Cadastro de Novo Operador

Para que um novo Operador seja cadastrado, siga 0 passo-a-passo.

1. Acesse o link do APS Sorocaba

https://linktr.ee/aps.sorocaba

2. Acesse cada um desses dois links

| - | Ficha de Cadastro do CNES (Servidores Fixos)

':'-] Ficha de Cadastro do CNES (Servidores
L_[ Temporarios - PJ, Residente, Estagio, Etc.)

3. Preencha os dois formularios corretamente. Submissoes
inadequadas serao rejeitadas e devolvidas para correcao.

4. Envie ambos os formularios preenchidos em anexo para
o e-mail do Cadastro CNES

cadastrocnes@sorocaba.sp.gov.br

Modelo de e-mail para solicitacao

Para: cadastrocnes@sorocaba.sp.gov.br
Assunto: Cadastro de novo operador

Prezados,
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Solicito a inclusdo do novo operador [Nome do operador]. Seguem anexos os formuldrios pertinentes.

Atenciosamente,
[Nome do solicitante]
[Cargo]

[Unidade]



Vinculacao de Profissional em Unidade



Esqueci minha senha



Cadastro de Novo Endereco



