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Vigiléncia em Saude

O SISTEMA DE INFORMACAO DE MORTALIDADE E NATALIDADE COMO INSTRUMENTO DE
GESTAO E DE CUIDADO

Andreia De Conto Garbin, Adriana Gongalves de Oliveira, Candida Rosa Alves, Gabriela Ferreira
Souza da Costa
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INTRODUGAO E JUSTIFICATIVA

A Secretaria Municipal de Saude de Diadema estabeleceu durante seu processo de
planejamento, em 2017, a diretriz de qualificar as informacGes epidemioldgicas com foco
prioritario nas informacdes referentes a mortalidade materno infantil. Trata-se de uma iniciativa
voltada para o aperfeicoamento da producdo dos dados, monitoramento e avaliagdo visando a
garantia do acesso integral da gestante e crianca aos servicos de salde, de forma oportuna,
contribuindo para reducao da morbi-mortabilidade e para a promog¢ao da qualidade de vida.
Busca-se intervengdes oportunas nas agdes de prevencgao e evitabilidade dos dbitos maternos e
infantis visando o alcance dos resultados esperados. O Departamento de Vigilancia a Saude
municipal, por meio do Servico de Epidemiologia e Controle de Doengas, priorizou o
monitoramento dos indicadores do Programa de Qualificagdo das a¢es de vigilancia em salde
(PQA-VS), em especifico, referentes aos indicadores relacionados a proporgdo de registros de
Obitos alimentados no SIM em até 60 dias do final do més de ocorréncia e a Proporgao de
registros de nascidos vivos alimentados no Sinasc até 60 dias do final do més de ocorréncia. Os
indicadores priorizados referem-se as informagdes de mortalidade do SIM que s3o cada vez mais
utilizadas para a formulagdo de politicas publicas e monitoramento de eventos estratégicos
(mortalidade infantil, fetal, materna e mulheres em idade fértil). As informac¢Ges dos
nascimentos do Sinasc sdo cada vez mais utilizadas para a formulacdo de politicas publicas e
monitoramento de eventos estratégicos (como nimero de consultas de pré-natal, percentual
de cesareas desnecessarias). O Sistema de Informacdes de Mortalidade (SIM) e de Nascidos
Vivos (SINASC) é um sistema informatizado com a premissa de descentralizacdo do processo de
coleta, processamento e consolidacdo de dados quantitativos e qualitativos, referentes aos
Obitos e nascimentos informados em todo territério nacional.

OBIJETIVOS

- Qualificar as a¢des de vigilancia em salde e o aprimoramento das informacgdes epidemioldgicas
municipais; - Disseminar na rede de saude a relevancia dos indicadores produzidos a partir das
informacgdes epidemioldgicas

METODOLOGIA

Os sistemas SIM/SINASC foram considerados importantes ferramentas de gestdo por possuir
varidveis que permitem formulacdo de indicadores epidemiolégicos estratégicos para o
planejamento das a¢des e tomada de decisdo em diversas dreas da assisténcia a saude. Foram
adotadas as seguintes estratégias: ® A alimentac¢do no SIM dos registros de dbito realizada de
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forma regular e constante durante todo o ano. ¢ Dentre todos os dbitos, a alimentagao no SIM
dos o6bitos fetais, infantis e maternos foi priorizada. ® Revisdao das causas bdsicas de mortalidade
no SIM; e Alteragdo das informacgdes equivocadas apds término das investigagdes dos dbitos;
Orientagdes sobre o preenchimento do documento que alimenta o - SINASC é a Declaragdo de
Nascido Vivo (DN) e o documento bdsico que alimenta o SIM é a Declaragdo de Obito (DO). e
Avaliagdao das dimensdes da qualidade investigadas, analisando-se aspectos combinados tais
como: acessibilidade, clareza metodoldgica, coeréncia e ndo duplicidade.

RESULTADOS

- Alteracdo dos enderecos em 67 declaracGes de ébitos e de 90 declaragdes de nascidos vivos; -
Revisdo das causas bdsicas - Reorganizagdo dos fluxos de entrega das declaracGes para os
servicos e profissionais publicos e privados por meio de decreto municipal. - Novas articula¢des
com o Servico Municipal Investigacdo de Obitos (SVO) e do Instituto Médico Legal (IML) para
definicdo das causas dos dbitos. - Finalizacdo das investigacGes dos 6bitos pelo Comité de
Mortalidade Infantil com prazos mais céleres.

CONSIDERACOES FINAIS
Os sistemas de informacdo de mortalidade e natalidade devem apresentar informagdes

consistentes e que retratem a realidade epidemioldgica local. Devem ser monitorados em
tempo real a fim de identificarmos inconsisténcias que precisam ser corrigidas.
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