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Estudo de demanda

* Em cada Unidade de Saude incluida na
amostra;:

— Amostra: todos os atendimentos em 4 turnos de
trabalho

— Formulario: ficha espelho da FAA

— Estimativa de 30 a 50 atendimentos por turno -
120 a 200 atendimentos por Unidade



Coleta de dados - Instrumento



o.[ .2 PACOTAPS

J/’ N

PROESF — UFPEL

Ficha de Atendimento Ambulatorial

N° Ordem

N© Identificacé&o

Unidade

Data

Area




Ativ. Prof Procedimento Diagnostico

Encaminhamento Complemento




Tratamento - Descricdo de Procedimentos

Atendimento Odontolégico




Nome

. Data de Raca /
Prontuario : Escol.
Nascimento Cor
/ / _
Endereco Bairro
Municipio Tipo Atend.

Grupo




Prescricao




FOLHA DE CODIGOS - ESCOLARIDADE

01 Nao sabe ler / escrever 07 Superior

02 Alfabetizado incompleto

03 Fundamental (1° grau) 08 Superior
incompleto completo

04 Fundamental (1° grau) 09 Especializacao /
completo Residéncia

05 Médio (2° grau) incompleto 10 Mestrado

06 Médio (2° grau) completo 11 Doutorado

99 Ignorado



FOLHA DE CODIGOS- ATIVIDADE
PROFISSIONAL

01 Enfermeiro

02 Assistente Social
22 Ginecologista

30 Odontologo

36 Pediatra

39 Psiquiatra

59 Meédico PSF

60 Enfermeiro PSF
62 Psicologo

64 Nivel Médio

65 Farmaceutico
73 Gineco-Obstetra
74 Médico Geral

76 Auxiliar de Higiene
Bucal

77 Agente Comunitario
93 Nivel Médio PSF



Processamento dos dados



PACOTAPS

UFPel
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» Consolidacdo do Sistema Unico de
Saude (SUS)

* Municipios: necessidade de
informac¢ao para avaliacao sistematica:
— Populacao
— Atendimentos



* Necessidade de ferramentas / instrumentos
para avaliacao de servigos
— Permitir seu uso por equipes de saude sem

formacao especifica em epidemiologia e
informatica

— Facilitar a tomada de decisoes — profissionais,
gestores € usuarios (controle social)



» Facilidade de manejo do aplicativo

 Indicadores sociodemograficos
desagregados

 Indicadores de desempenho das equipes

 Possibilidade de integrar dados
populacionais — primarios ou secundarios
— com os da demanda



Qualidade dos registros X finalidade

Rompendo o circulo: Informacao para a gestao

Possibilidade de identificar diferencas no perfil dos
atendimentos de acordo com o modelo assistencial,
considerando caracteristicas socio-demograficas

Capacitacao das equipes e necessidade de
investimentos em infra-estrutura de tecnologias de
informacao






* Disponiveis:
 Dados Secundarios

 Cadastro Populacional

 Em desenvolvimento:
» Capacidade instalada
 Defini¢ao de prioridades
 Glossario



» Caracteriza a populacao da area de
abrangéncia do servi¢o de saude a
partir de dados do IBGE (setores
censitarios)

* Disponibiliza denominadores para a
construcao de indicadores



=8 Cadastro de Dados Secundarios

Geral ] S.aneamentu:ul Flenu:lal Moradores  Idade | Escolaridade do Chefe ]

Uridade |Cohab Lindéia Setor [1219 =

Homens ] tulherez  Totaiz

< 1 ano M Deilaid [122 Debbabl |45
Delad 07 Deid5add [g4 Defladd Hp
De5aid 93 Dedladd (oo Dedaadd |4
Dellald [o4 Ded5adld |gr ol oumaiz |5
Del5alld [g95 Dedlabd |5
Dedlad (g Ded5abd [2g
De25asd [q12 Deblakbd [1g

Il E wclur Alterar




 Perfil socio-demografico da populacao
usuaria do servico de saude:
— 1dade e sexo, cor, escolaridade

 Perfil de atendimentos:
— Profissionais / Programas / Encaminhamentos
— Procedimentos (SIA/SUS)
— Diagnosticos (CID-10)
— Prescricao (ANVISA)




=¥ Atendimento Ambulatorial

Geral l Cormplemento ]

M2 Ordem Uridade Drata Area Morne
-] |
Sewn Pront. Famiia M azcimento |dade[anos) Eszcolandade RacasCar
Endereco Bairro
Cidade Tipo de Atendimento
PELOTAS
Grupo Faixa Etaria
B, Profizzional  Procedimento Diagrnostico CID-10
E hcaminhamento
Encemna | [ sd 01 Ewzluir Alterar Pezquizar




» (Caracteriza a populacao da area de
abrangeéncia do servigo a partir de dados
primarios, obtidos através de inquéritos de
base populacional.

— Padronizacao de campos para interface com
« CADSUS (Cartao SUS) e
« SIAB (Sistema de Informacoes da Atencao Basica).



% Cadastro de Familiaz - Programa de Sai

Eerall Sdcio Economico  Moradores

Dados l Pegquiza ]

torador Mome Sexn Dat hase.

03 |Fulano de Tall |2 - Feminin w | |15/06/1955

Diabetez HAS DFOC Alcoolizmo

[1-5m =] [1-5m =] J2-nva0 =] | |

Medidas ] ] Diabetes  H.AS. l ] ] tulheres ]

Faz Tratamento  Dieta Exercicio |

| ﬂ | ﬂ | ﬂ &k Cadastro de Familias - Cartao SU5 x|

rdedicamentul i:!uais Eerall Sdcin Eu:u:unu:umiu:u:u] Moradores
Funicipio Cod. IBGE
|F'e|0tas |431 440
Mome Cadastrador Cadigo M® Ficha
|Cadastradar 159 |28
Data [td. Pezzoaz  Cad Daom Uzo Munizipal
|06/07 /2001 4 0 |
Domicilio Coberto por Segto.  Area Microar. Familia

Izl | Exclui |EI - lgnorado ﬂ ||:I |5-I 2 |Ij ||:I
Tipo Logradouro MNome Logradouro MHomero
‘ | |EIE'I - Rua ﬂ |.-'1'-.f|:|n$|3 Franz |1234

Complemento B airro CEF Faorne
| |Fatima 96075480 |

Tipo Domicilio

MEPegaz Tratamento de Agua

|'I - Tijolo alvenaria

&bastecimento de Agua

RRE

Energia Elétrica

|4 - Sem tratamento

E zgatarmento S anitario

|1 - Rede piblica

Dezting do liko

= |1-sm =]

| 1 - Coletadn

=~

|1 - Rede Publica

Limpar

Ineluir |

E wcluir Alterar

Pesquizar




Exemplos de relatorios



71

-
Unidlade de Sacide: Cohab I inddia Emissdo 17/03/2003
Relatdrio de Composicdo Etaria e Sexo Pagina 1
Homens Mulheres Total

n %ip n Oip n D
<1 79 53,7 68 46,2 147 1,3
DedDad 318 50,9 306 49,0 624 5,9
De5a9 401 45,4 426 51,5 g27 7,8
Del10al4 477 51,4 450 45,5 qz7 8,7
Del15ai19 549 | S04 47,8 1.053 9,9
De 20 a 24 429 43,3 459 al,6 gas a,4
De25a?9 385 43,8 404 51,2 7a9 74
De 30 a 34 363 45,4 436 =4,5 799 R
De 35a39 401 44,1 g7 L a03 8,6
De 40 a 44 397 44,1 513 57,0 90 8,5
De 45 a49 379 47,2 429 53,4 a0z 76
De 50 a 54 283 52,4 295 551 540 o1
De 55 a59 168 45,0 208 55,7 373 35
De 60 a 64 115 35,8 180 29,2 304 2,8
De 65 a 69 a3 37,6 154 62,3 247 2,3
De 70 a 74 7 46,7 109 64,5 169 1,6
De¥5a7o KL 34,0 71 71,0 100 0,9
80 ou mais 74 33,8 55 77,4 71 0,6
Totais 4,977 47,2 5577 52,8 10,554 100,0

| Cancel 120f12 Tatal:12 100%




E Atendimentoz por Sexo e ldade’ M=l E3

.

Unidade de Sauide: Cahab [ indoia Emissdo 15/03/2003
Atendimentos por Sexo e Idade de 01/01,/03 a 31/01/03 Pagina 1
Homens Mulheres Ignorado Total
Idade (Anos) n %ip n %o n %o n %ip
<1 106 46,2 119 51,9 4 1,7 229 10,1
1a4 146 46,0 166 52,3 g 1,5 37 12,3
5ad 69 45,9 7z 51,0 0 0,0 141 4,1
10314 65 48,5 67 50,0 2 14 134 4.4
15319 50 29,9 115 68,8 2 1,1 167 E,0
204 34 103 20,6 393 78,7 3 0,6 499 16,0
35 a 49 141 224 472 75,2 14 22 627 19,4
50 a 54 8 31,3 175 67,8 2 0,7 258 a1
55 2 59 5§ 32,2 116 65,5 4 22 180 56
60 a 64 43 26,5 117 72,2 2 1,2 162 g5
65 a 69 277 24,1 81 72,3 4 35 112 3,9
0a74 41 43,1 51 53,6 3 3,1 a5 2,0
75 a79 26 50,0 26 50,0 0 0,0 52 1,4
>=A0 13 34,2 25 65,7 o 00 | 1,3
970 34,2 1,997 658 45 0,0 3.012 100,0

4| |
[l 4] 101 | p]) || Cancel @l Eh B3 ||| Close | 4301 of 7617 Total 7617 100%




Linidadle de Satide: Cohab L inddia Emissdo 1

Atendimentos por Diagnosticos mais freqiientes de 01,/01/03 a 31/01/03 Pagina 1

Diagnostico %

Hipertensao essencial {primaria) 13,5
Dutros exarmes gerais 9.9
Exame de rotina de salde da crianca 5,7
Transt ansioso MNE 3,5
Anemia nutricional ndo especificada 3,4
Masofaringite aguda 3,4
Exame medico geral 2,9
Exame ginecalogico 249
Cutras dores abdominais e as nao especificadas 2.6
Desnutricao proteico-caldrica ndo especificada 2,3
Sinusite aguda nao especificada 2,4
Observacao p/suspeita de neopl malig 2,2
out sint sinais rel sist nery osteomusc e ME N
Supervisao de primeira gravidez normal 2,2
Epizodio depressivo nao especificado 1,9
Exame especial rastr de neoplasia colo utero 1,8
Cistite, nao especificada 1,7
Infecc agudas ME das vias asreas infer 1,5
Diabetes mellius NE 1,4
Amigdalite aguda ndo especificada 1,3




E Atendimentoz por Sexo e ldade’ M=l E3

.

Uinidade de Satide: Cohab Linddia Emissdo  15/03/2003
Atendimentos por Encaminhamento de 01/01/03 a 31/01/03 Pagina 1

Encaminhamento n )

01 - Alta ambulatorial 1.447 45,06

02 - Retorno na LLS, 1.021 38,80

03 - Exames 398 11,42

04 - Ambulatorio especializado 6 1,54

05 - Hospital 4 a,12

0& - Praonfo Socarro 15 0,31

99 - Ignorado 58 2,26

3.012 10000

4| |
[l 4] 101 | p]) || Cancel @l Eh B3 ||| Close | 4301 of 7617 Total 7617 100%




Indicador
Indice

Infeccio De Transmissao Aerdgena

Infeccao

Inguetito

Lactacdo

Levantarento Epidernicldgico
Ligadura De Trompas

Media Aritrmetica

Mediana

Medicing Preventiva
MenopaLsa

Moda

Monitorizac3o

Morbidade

Mortalidade

Morte Materna Tardia

Morte Materna

Morte Mo - Matural (Ou Morte

Yiolental

Morte Relacionada & Gestacdo
Mortes Obhstétricas Diretas
Mortes Obstétricas Indiretas

wigilancia epidemiologica e para analisar a utilizagao de
senicos de sadde. WVER TAMBEM: Prevaléncia.

INCUBACAC: Yer Periodo de Incubacio.

Indicador de sadde: Uma medida que reflete ou indica o
estado de sadde das pessoas em uma populacio definida,
como por exempla, o coeficiente de mortalidade infantil.

Indicador: medida usada para descrever uma situagao
existente e para avaliar mudancas ou tendéncias durante
um periodo de tempo. A maiora dos indicadares de sadde
e de natureza guantitativa, mas existem alguns gue sao
gualitativos; oz indicadores de sadde incluem estado
nutricional, morbidade e mortalidade. Os indicadores dos
recursos de sadde englobam as instalagdes, pessoal e
finangas. Oz indicadores dos programas de salde cobrem
a gravidez e o parto, cuidadaos a crianga, sadde ambiental
e atendimento clinico.

Indice: medida estatistica que expressa todos os dados
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