Sistema de Informacao da Atencao
Basica

Situacao de Saude — desde 1998
Notas Técnicas

Origem dos dados

Os dados disponiveis sdo oriundos do Sistema de Informacao da Atencdo Basica - SIAB
e gerados a partir do trabalho das equipes de Saude da Familia (ESF) e Agentes
Comunitarios de Saude (ACS).

Os Agentes Comunitarios de Saude, através das visitas domiciliares, fazem o
cadastramento das familias, identificam a situacdo de saneamento e moradia e fazem o
acompanhamento mensal da situacdo de saude das familias. Com base nessas
informacdes e mais os procedimentos realizados pelas Equipes de Saude da Familia na
Unidade Basica de Saude ou no domicilio, as Coordenacdes Municipais de Atencao
Bésica fazem mensalmente a consolidacao de seus dados e 0s enviam para as Regionais
de Salde. Dai seguem para as Secretarias Estaduais, sempre fazendo as respectivas
consolidacoes.

As bases estaduais sdo enviadas mensalmente para o Datasus, quando entdo é
consolidada a base nacional.

E importante esclarecer que os relatorios emitidos pelo SIAB, quando solicitados por
Regional, Estado ou Nacional, excluem municipios que nao informaram todos os meses
do periodo selecionado, razdo pela qual se poderd ter indicadores diferentes no
cruzamento das varidveis aqui disponibilizadas, a ndo ser que se utilize 0os mesmos
critérios.

Critica dos dados

O Ministério da Saude, quando disponibiliza os indicadores do SIAB, através de
publicacdes, como por exemplo, o "Sistema de Informagcdo da Atencdo Basica -
Indicadores 2002", na consolidacdo por Estado, Regido e Brasil exclui municipios que
ndo informaram todos os meses do periodo. Aplica também uma rotina para a critica
dos dados.

Esta rotina se baseia na definicdo de critérios, a partir dos quais se define pela inclusdo
ou exclusdo do municipio na base de dados para andlise - "base limpa". Foram definidos
critérios de verificagdo de erros e inconsisténcias, tanto para a base de dados de cadastro



quanto para a base de dados de situacdo de saude. Ainda ndo foram definidos critérios
para limpeza da base de dados de producao.

Apbs aplicacdo das rotinas de limpeza, obtém-se duas "bases limpas™: a base de
cadastro e a base de situacdo de satde. A "base limpa" de cadastro exclui 0s municipios
com erros ou inconsisténcias relacionados a qualquer um dos critérios considerados. A
"base limpa" de situacdo de salde inclui ou exclui o municipio com relacdo a cada um
dos indicadores analisados. Vale ressaltar que, como as rotinas sdo independentes, a
exclusdo de um municipio numa das bases ndo implica na sua excluséo da outra base.

Os principais critérios de exclusdo para limpeza da base, relacionados aos dados de
situacdo de saude sdo: taxa de mortalidade infantil maior que 1.000 o6bitos por 1.000
nascidos vivos, propor¢do de pessoas acompanhadas nos grupos (gestantes, hipertensos,
diabéticos, portadores de tuberculose e hanseniase) menor que 10%, auséncia de dados
de familias cadastradas no relatorio de situacdo de saude, média de visitas por familia
maior que 4,0 ou menor que 0,20.

Descricao das variaveis disponiveis para
tabulacao

Através da Internet, o Datasus disponibiliza as principais informacdes para tabulacédo
sobre as Bases de Dados do Sistema de Informacdo da Atencdo Bésica (SIAB), de
acordo com a base de dados recebida, sem criticas:

L_ocalidade

Local (regido, unidade da federacdo, municipio, capital, regido de saude (CIR),
macrorregido de saude, divisdo administrativa estadual, microrregido IBGE, regido
metropolitana — RIDE, territorio da cidadania, mesorregido PNDR, Amaz6nia Legal,
semiarido, faixa de fronteira, zona de fronteira, municipio de extrema pobreza) onde as
ESF e/ou de ACS atuam.

Ano, Ano/Més ou Més

Ano e més de competéncia dos dados. Estdo disponiveis dados a partir de janeiro de
1998.

Tipo de equipe
Opcdo para dados agregados ou em separado referente ao tipo de equipe:

ESF - Equipe de Saude da Familia

ESFSBL1 - Equipe Saude Familia com Saude Bucal Modalidade 1
ESFSB2 - Equipe Saude Familia com Saude Bucal Modalidade 2
EACS - Equipe de Agentes Comunitarios de Salude

Outros



Modelo de atencao

Opcdo para dados agregados ou em separado referente aos modelos PACS, PSF e
outros.

Zona

Se rural ou urbana ou ambas.

Informacdes sobre nascidos vivos

Os dados de nascidos vivos sdo consolidados a partir da ficha B-Ges e cartdo-sombra
(cOpia do cartdo da crianga que fica com o0 ACS).

Nascidos Vivos

"Toda crianca, que independente da duracdo da gestacdo, apresentou ao nascer (apos a
expulsdo ou extracdo completa do corpo da méde) nem que seja por algum instante, um
ou mais dos seguintes sinais: respiracdo, batimentos cardiacos, pulsacdo do cordao
umbilical e/ou movimentos efetivos dos musculos de contracdo voluntaria, estando ou
ndo cortado o corddo umbilical e estando ou ndo desprendida a placenta."(CID-9?
revisao).

"Nascimento vivo € a expulsdo ou extracdo completa do corpo da mae,
independentemente da duracdo da gravidez, de um produto de concepcédo que, depois da
separacdo, respire ou apresente qualquer outro sinal de vida, tal como batimentos do
coracdo, pulsagdes do corddo umbilical ou movimentos efetivos dos mdsculos de
contracdo voluntaria, estando ou ndo cortado o corddo umbilical e estando ou ndo
desprendida a placenta. Cada produto de um nascimento que retna essas condicGes se
considera como uma crianca viva." (CID-10? revisdo).

NascVivos Pesados
Nascidos vivos pesados: NUmero de criangas nascidas vivas que foram pesadas no
hospital ou maternidade onde nasceram e que 0 agente comunitario conseguiu obter esta

informacdo (o peso registrado no prontuario, na declaracdo de nascidos vivos ou no
cartdo da crianca).

NascVivos <25009

Nascidos vivos pesados, com peso < 2500g: NUmero de criangas nascidas vivas e cujo
peso ao nascer foi menor que 2500 g.

Informacodes sobre 6bitos

Os dados de 6bitos sdo consolidados a partir da ficha D e sdo preenchidas por qualquer
profissional das equipes de PACS e PSF que tome conhecimento de sua ocorréncia.



A(s) causa(s) do 6bito sdo informadas pela familia ou obtida através de atestado de
obito.

Obitos<28d Diarr

Obitos de menores de 28 dias por diarréia: nmero de criancas com idade até 27 dias
que foram a dbito por diarréia

Obitos<28d IRA

Obitos de menores de 28 dias por IRA: nimero de criangas com idade até 27 dias que
foram a dbito por infeccao respiratoria aguda.

Obitos<28d OutCau

Obitos de menores de 28 dias por outras causas: nimero de criancas com idade até 27
dias que foram a Gbito por outras causas.

Obit 28allm Diarr

Obitos de criancas de 28 dias a 11 meses por diarréia: nimero de criangas com idade de
28 dias a 11 meses e 29 dias que foram a dbito por diarréia.

Obit 28al1m IRA

Obitos de criancas de 28 dias a 11 meses por IRA: nimero de criancas com idade de 28
dias a 11 meses e 29 dias que foram a 6bito por infeccdo respiratdria aguda.

Obit 28a11m OutCau

Obitos de criancas de 28 dias a 11 meses por outras causas: nimero de criancas com
idade de 28 dias a 11 meses e 29 dias que foram a Gbito por outras causas.

Obitos<la Diarr

Obitos de menores de 01 ano por diarréia: total de criancas com idade até 11 meses e 29
dias que foram a Gbito por diarréia. Este total € obtido através da somatoria de 6bitos de
menores de 28 dias por diarréia e de obitos de 28 dias a 11 meses e 29 dias por diarréia.

Obitos<la IRA

Obitos de menores de 01 ano por IRA: total de criancas com idade até 11 meses e 29
dias que foram a oObito por infeccdo respiratoria aguda. Este total é obtido através da
somatoria de dbitos de menores de 28 dias por IRA e de Obitos de 28 dias a 11 meses e
29 dias por IRA.



Obitos<la OutCau

Obitos de menores de 01 ano por outras causas: total de criancas com idade até 11
meses e 29 dias que foram a Obito por outras causas. Este total é obtido através da
somatdria de 6bitos de menores de 28 dias por outras causas e de ébitos de 28 dias a 11
meses e 29 dias por outras causas.

Obitos Fem.10al4a

Obitos Femininos de 10 a 14 anos: nimero de mulheres com idade de 10 a 14 anos 11
meses e 29 dias que foram a 6bito.

Obitos Fem.15a49a

Obitos Femininos de 15 a 49 anos: nimero de mulheres com idade de 15 a 49 anos 11
meses e 29 dias que foram a 6bito.

Obitos Adolescente

Obitos de Adolescentes por violéncia: nimero de individuos de ambos 0s sexos com
idade de 10 a 19 anos 11 meses e 29 dias, que foram & o6bito decorrente de violéncia
doméstica, institucional, externa ou auto-aplicada. O numero de Gbitos de adolescentes
ndo entra no somatoério do total de &bitos, por que ocorre duplicidade nos ébitos
femininos na faixa etaria.

Outros 6bitos

NUmero de individuos de ambos 0s sexos com idade de 1 a 9 anos 11 meses e 29 dias,
de individuos do sexo masculino com idade de 10 a 49 anos 11 meses e 29 dias e de
ambos os sexos com idade de 50 ou mais anos que foram a ébito.

Informacodes sobre hospitalizacoes

Os dados de hospitalizagdes sdo consolidados a partir da ficha D de todos os
profissionais das equipes. Referem-se a consolidacdo dos registros de hospitalizaces
iniciadas no més de referéncia de residentes.

Hosp.<5a Pneumonia

Hospitalizacdo de menores de 5 anos por pneumonia: nimero de criangas hospitalizadas
por pneumonia com idade até 4 anos, 11 meses e 29 dias.

Hosp.<5a Desitrat

Hospitalizacdo de menores de 5 anos por desidratacdo: numero de criangas
hospitalizadas por desidratacdo com idade até 4 anos, 11 meses e 29 dias.



Hosp.Abuso Alcool

Hospitalizacdo por abuso de &lcool: numero de individuos hospitalizados por abuso de
alcool, independente da idade.

Hosp.Complic.Diab
Hospitalizacdo por complicacGes de diabetes: numero de individuos hospitalizados por
cetoacidose diabética, hiperosmolaridade, macroangiopatias (ateroesclerose de

extremidades inferiores, coracdo e cerebro) e microangiopatias (retinopatia,
nefroesclerose, monoradiculites, pé diabéticos, etc.), independente da idade.

Hosp.p/Out.Causas

Hospitalizacdo por outras causas: numero de individuos hospitalizados por outras
causas, independente da idade.

Hosp.Psiquiatricas

Hospitalizacdes psiquiatricas: numero de individuos hospitalizados em hospital
psiquiatrico, que iniciaram internamento no més de referéncia.

Visitas domiciliares

Os dados de visitas domiciliares dos ACS sdo consolidadas a partir da ficha D.
N° Visitas

NUmero de visitas domiciliares: numero de visitas domiciliares as familias cadastradas
realizadas pelos ACS entre o dia 1 e 31 do més. Ndo sdo computadas as visitas
domiciliares realizadas pelos outros profissionais da equipe.

Familias acompanhadas

Os dados de familias acompanhadas sdo gerados a partir das fichas A.

Observacédo: Se for solicitada a informagédo para mais de um més (exemplo: todos os
meses do ano), o Ano/Més deve ser especificado como linha ou coluna, para que 0s
valores ndo sejam indevidamente somados.

Familias Acompanh.

Familias acompanhadas: este dado deve ser atualizado a cada més, com as saidas e/ou
entradas de novas familias, através da soma de todas as Fichas A de familias sob o
acompanhamento em uma mesma microdrea. Este nimero compreende o balanco total
das familias e ndo somente as cadastradas no més.



Informacdes sobre gestantes

Os dados de gestantes sdo consolidados a partir da ficha B-Ges.
Observacédo: Se for solicitada a informacgdo para mais de um més (exemplo: todos os

meses do ano), o0 Ano/Més deve ser especificado como linha ou coluna, para que 0s
valores ndo sejam indevidamente somados.

N° Gestantes

Numero de gestantes cadastradas: nimero de gestantes cadastradas no més de
referéncia.

N° Gest. Acompanh

NUmero de gestantes acompanhadas: gestantes cadastradas e que receberam pelo menos
1 (uma) visita domiciliar pelo ACS no més de referéncia.

N° Gest. <20 anos

NUmero de gestantes menores de 20 anos cadastradas: nimero de gestantes com idade
inferior a 20 anos (até 19 anos 11 meses e 29 dias) cadastradas, tomando como
referéncia a idade da gestante na data da Gltima menstruacé&o.

Gest.c/PN no més

NUmero de gestantes com pré-natal no més: nimero de gestantes identificadas que
fizeram consulta de pré-natal no més.

"Gestante com consulta de pré-natal no més é aquela que no més de referéncia teve,
pelo menos, um atendimento pré-natal com médico ou enfermeiro em uma unidade de
saude.”

Gest.c/PN 1°Trim

NUmero de gestantes com pré-natal no 1° trimestre: nimero gestantes cadastradas que
iniciaram o pré-natal até o 3° més de gravidez (durante o 1° trimestre de gestacéo).

Gest.c/Vacina Dia

Numero de gestantes com vacinacdo em dia: nimero de gestantes com vacinagdo em
dia, incluindo como tais aquelas que se encontrem em uma das quatro situacdes abaixo:

e vacinadas com 3 doses de toxdide tetanico (TT) ha menos de 5 anos;

« Vvacinadas com 3 doses de toxoéide tetanico (TT) ha mais de 5 anos e menos de
10 anos e que ja tomaram uma dose de refor¢co durante esta gravidez;

o tomaram 2 doses de toxdide tetanico (TT) nesta gestacao.



e com menos de 8 meses de gestacdo (até 7 meses) que tomaram a 12 dose e ainda
ndo alcancaram a data agendada para a 22 dose.

Qualquer gestante vacinada com 3 (trés) doses contra o tétano ha mais de 5 anos e que
ainda ndo tomou a 12 dose ou o reforco (conforme o caso), ndo estd com a vacinagdo em
dia, independente da idade gestacional ou do dia em que foram descobertas pelo agente,
e ndo devem ser incluidas no total.

Informacodes sobre criancas

O dados das criancas sdo consolidados a partir da ficha C (cartdo da crianca - sombra).

Observacédo: Se for solicitada a informacgédo para mais de um més (exemplo: todos os
meses do ano), o Ano/Més deve ser especificado como linha ou coluna, para que 0s
valores nédo sejam indevidamente somados.

Criancas até 4m

Numero de criancas até 4 meses: Criangas que no Ultimo dia do més estiverem com
idade até 3 meses e 29 dias.

Cr<4m AleitMatExcl

Numero de criancas menores de 4 meses com aleitamento materno exclusivo: namero
de criancas de 0 a 3 meses e 29 dias em regime de aleitamento materno exclusivo.
Considera crianca com aleitamento materno exclusivo a crianca que utiliza diariamente
o leite materno. Nao devem ser consideradas, portanto, aquelas criangas que usam agua,
cha ou qualquer outro liquido regularmente.

Cr<4dm Aleit Misto

Ndmero de criangas menores de 4 meses com aleitamento misto: nimero de criancas de
0 a 3 meses e 29 dias em regime de aleitamento misto. Considera com aleitamento
misto a crianca que utiliza regularmente agua e/ou qualquer outro tipo de alimento
como cha, leite de vaca, leite em po, frutas, sopas, etc.

Criancas <1 ano

NUmero de criancas menores de 1 ano: Criangas que no Ultimo dia do més estiverem
com idade de 0 a 11 meses e 29 dias.

Cr<la c/Vacin.dia

NUmero de criangas menores de 1 ano com vacinagdo em dia: numero de criancas de 0 a
11 meses e 29 dias com vacina em dia, ou seja, que tenham recebido as doses das
vacinas previstas para a sua idade, segundo o esquema basico de vacinacdo para o 1°
ano de vida.



Cr<la pesadas

NUmero de criangcas menores de 1 ano pesadas: nimero de criangas de 0 a 11 meses e
29 dias pesadas pelo Agente Comunitario em visita domiciliar ou na unidade de satde
durante 0 més em curso. E incluido o total de recém-nascidos que foram pesados ao
nascer.

Cr<la desnutridas

Numero de criangas menores de 1 ano desnutridas: numero de criancas de 0 a 11 meses
e 29 dias consideradas desnutridas.

"Crianca desnutrida é aquela cujo peso ficou abaixo do percentil 3 (curva inferior) da

curva de peso do Cartdo da Crianca. Inclui aquelas que estdo no primeiro més de vida
(RN) e que tiveram peso ao nascer < 2.500g."

Cr 12-23meses

Numero de criancas de 12 a 23 meses: numero de criancas que tém entre 12 meses
completos e 23 meses e 29 dias (2 anos incompletos). As idades devem ser calculadas
tendo como base o dltimo dia do més de referéncia.

Cr 12-23m Vac.Dia

NUmero de criancas de 12 a 23 meses com vacinagdo em dia: nimero de criangas de 12
a 23 meses e 29 dias que estdo com o esquema basico de vacinacdo completo para o
primeiro ano de vida, ndo importando para esta defini¢do se a crian¢a tomou as doses de
reforco recomendadas.

Cr 12-23m Pesadas

Numero de criancas de 12 a 23 meses pesadas: numero de criangas de 12 a 23 meses e
29 dias pesadas pelos ACS em visita domiciliar ou na unidade de saude durante 0 més
em curso.

Cr 12-23m Desnutr.

Ndmero de criancas de 12 a 23 meses desnutridas: niumero de criangas de 12 a 23 meses
e 29 dias consideradas desnutridas.

Informacoes sobre diarréia e IRA

Os dados referentes a diarréia e IRA sdo notificados somente pelos ACS e sdo
consolidados a partir da ficha D.



Observacédo: Se for solicitada a informagéo para mais de um més (exemplo: todos os
meses do ano), o Ano/Més deve ser especificado como linha ou coluna, para que 0s
valores néo sejam indevidamente somados.

Cr<2a c/diarr

Numero de criangas menores de 2 anos com diarréia: nimero de criangas com idade até
23 meses e 29 dias que tiveram um ou mais episédios de diarréia nos 15 dias anteriores
a visita domiciliar.

Cr<2a usaram TRO

NUmero de criangas menores de 2 anos que usaram TRO: nimero de criangas com idade
até 23 meses e 29 dias que tiveram um ou mais episodio de diarréia nos 15 dias
anteriores & visita domiciliar e usaram solucéo de reidratagdo oral (soro caseiro, CEME,
ou de farmécia).

Cr<2ac/IRA

NUmero de criancas menores de 2 anos com Infeccdo Respiratoria Aguda (IRA):
numero de criancas com idade até 23 meses e 29 dias que tiveram infeccao respiratoria
aguda nos 15 dias anteriores a visita domiciliar.

Informacoes sobre diabetes mellitus

Os dados de diabetes mellitus sdo consolidados a partir da ficha B-DIA.
Observacédo: Se for solicitada a informagédo para mais de um més (exemplo: todos os

meses do ano), o Ano/Més deve ser especificado como linha ou coluna, para que 0s
valores ndo sejam indevidamente somados.

Diabetes Cadastr.

Diabéticos cadastrados: nimero de pessoas com diabetes cadastradas.

Diabetes Acompan.

Diabéticos acompanhadas: nimero de pessoas com diabetes mellitus cadastradas que
receberam pelo menos uma visita domiciliar do ACS no més de referéncia.

Informacdes sobre hipertensao arterial

Os dados de hipertensao arterial sdo consolidados a partir da ficha B-HA.

Observacdo: Se for solicitada a informacdo para mais de um més (exemplo: todos os
meses do ano), o0 Ano/Més deve ser especificado como linha ou coluna, para que 0s
valores ndo sejam indevidamente somados.



Hiperten.Cadastr.

Hipertensos cadastrados: nimero de pessoas com hipertensdo arterial cadastrados.

Hiperten.Acompan.

Hipertensos acompanhados: nimero de pessoas com hipertensdo arterial cadastradas
que receberam pelo menos uma visita domiciliar do ACS no més de referéncia.

Informacoes sobre tuberculose

Os dados de tuberculose s&o consolidados a partir da ficha B-TB.
Observacédo: Se for solicitada a informagédo para mais de um més (exemplo: todos os

meses do ano), o Ano/Més deve ser especificado como linha ou coluna, para que 0s
valores ndo sejam indevidamente somados.

Tubercul.Cadastr.

Pessoas com tuberculose cadastradas: nUmero de pessoas com tuberculose cadastradas.

Tubercul Acompan.

Pessoas com tuberculose acompanhadas: numero de pessoas com tuberculose
cadastradas que receberam pelo menos uma visita domiciliar do ACS no més de
referéncia.

Informacoes sobre hanseniase

Os dados de hanseniase s&o consolidados a partir da ficha B-HAN.
Observacédo: Se for solicitada a informagédo para mais de um més (exemplo: todos os

meses do ano), o Ano/Més deve ser especificado como linha ou coluna, para que 0s
valores ndo sejam indevidamente somados.

Hansenia.Cadastr.

Pessoas com hanseniase cadastradas: nimero de pessoas com hanseniase cadastradas.

Hansenia.Acompan.

Numero de pessoas com hanseniase acompanhadas: nimero de pessoas com hanseniase
cadastradas que receberam pelo menos uma visita domiciliar do ACS no més de
referéncia.




Outras formas de obtencao de
informacoes

Formas de contato com o Departamento de Atencao
Basica/Coordenacdo de Acompanhamento e Avaliacao:

Por correspondéncia ou oficio:
Ministério da Salde
SAS - Secretaria de Atencdo a Saude
DAB - Departamento de Atencdo Basica
Coordenacdo de Acompanhamento e Avaliacdo

Esplanada dos Ministérios, Bloco G, 7° andar, sala 746, Edificio Sede
CEP 70.058-900 - Brasilia - DF

Por e-mail: siab.dab@saude.gov.br

Formas de contato com o DATASUS

Por correspondéncia ou oficio:
Ministério da Saude
Secretaria de Gestdo Estratégica e Participativa
Departamento de Informaética do SUS
Coordenacdo Geral de Disseminac¢do de Informacdes em Salde

Rua México, 128, 8° andar
CEP 20.031-142 - Castelo
Rio de Janeiro - RJ

Pela pagina do Datasus, atraves do Fale conosco.


mailto:siab.dab@saude.gov.br
http://formsus.datasus.gov.br/site/formulario.php?id_aplicacao=652

