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APRESENTACAO

A obra “Politicas e Servicos de Saude” compila 85 trabalhos técnicos e cientificos
originais produzidos por académicos, docentes e pesquisadores de diversas Instituicoes de
Ensino no Brasil; os textos — que abrangem diversas metodologias de pesquisa — refletem
o carater plural e multidisciplinar desta tematica trazendo ao leitor ndao s6 o panorama
atual das politicas publicas de saude, mas também como os aspectos biopsicossociais e
ambientais caracteristicos de nosso pais permeiam este cenario.

Este E-Book foi dividido em quatro volumes que abordam, cada qual, fatores os
intrinsecos ligados a politica e servicos no ambito da sadde no Brasil, respectivamente:
“Clinica em Saude”, que traz majoritariamente revisbes e estudos de caso no intuito de
fornecer novas possibilidades terapéuticas; “Diversidade Social” que tem como foco
as acbes praticas da comunidade cientifica no contexto da atuagcé@o profissional em
coletividades; “Educacédo em Saude”, volume que apresenta, discute e/ou propde opcbes
inclusivas para o ensino de satde em ambiente comunitario, hospitalar e escolar; €, por fim,
“Epidemiologia & Saude” que compila estudos, em sua maioria observacionais, com foco
na analise da transmissdo de doencas comuns no cenario nacional ou ainda investigam
novas abordagens para o estudo do tema.

Agradecendo o empenho dos autores na construcdo dessa obra, explicita-se o
desejo de que esta leitura contribua para a ampliagdo do conhecimento cientifico das
politicas publicas nacionais em saude e também que possa contribuir para novos estudos.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: O Estado passou a ter o dever de
garantir salude a populacdo brasileira a partir
da Constituicdo de 1988, o que foi consolidado
com a criagdo de um Sistema Unico de Salde
(SUS) através da Lei Organica da Saude
(Lei 8080/1990). Era necessario a criacao de
um sistema capaz de gerir todos os dados
relacionados a saude do pais, informatizado
e tecnolégico. Foi criado o Departamento de
Informatica do SUS (DATASUS). Dentre os
sistemas presentes no DATASUS, podemos citar
o Sistema de informacéo de Mortalidade (SIM),
Sistema de faturamento ambulatorial (SIA) e
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hospitalar (SIH). Apesar de doencas fungicas néo
serem de notificagcdo obrigatéria, informacdes
contidas nestes sistemas podem ser utilizadas
para estudos de micologia médica, como ja
€ realizado por alguns pesquisadores. Nosso
objetivo € mostrar como essas ferramentas do
DATASUS (SIM, SIH e SIA) podem contribuir
para o estudo em micologia médica. Sistema de
informacao em saude SIM é onde séo registradas
as declaragdes de 6bito, com informacgdes basicas
e essenciais para a construcédo de um sistema de
vigilancia epidemiologica. O SIH possui registros
administrativos da autorizacdo de internacéo
hospitalar (AlH), utilizados por redes hospitalares
municipais, estaduais, federais e até mesmo
redes privadas, tornando uma fonte de dados
que pode ser amplamente utilizada para diversos
estudos. Ja o SIA agrega os dados de produgéo
ambulatorial ndo hospitalar financiados pelo
SUS, que além de compilar os procedimentos
realizados, serve como subsidio a gestores no
monitoramento dos processos de planejamento,
programacao, regulacéo, avaliacéo e controle dos
servicos de salde ambulatoriais. Assim, estes
sistemas apresentam dados publicos, os quais
sdo possiveis levantar diferentes informacoes
relacionadas as micoses, além de fornecer um
panorama dos casos de micoses no Brasil.
PALAVRAS-CHAVE: Micologia médica;
DATASUS; SIM; SIH; SIA.

DATASUS TOOLS FOR THE STUDY OF
MEDICAL MICOLOGY

ABSTRACT: The State has the duty of
guaranteeing health to the Brazilian population
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since the 1988 Constitution, which was consolidated with the creation of a Unified Health
System (SUS) through the Organic Health Law (Law 8080/1990). It was necessary to create
a system capable of managing all data related to health in the country, computerized and
technological. The Department of Informatics of the SUS (DATASUS) was created. Among the
systems presentin DATASUS, we can mention the Mortality Information System (SIM), Hospital
Information System (SIA) and Hospital (SIH). Although fungal diseases are not mandatory,
information contained in these systems can be used for medical mycology studies, as already
has been performed by some researchers. Our goal is to show how these DATASUS tools
(SIM, SIH and SIA) can contribute to the study in medical mycology. SIM health information
system is where death certificates are recorded, with basic and essential information for the
construction of an epidemiological surveillance system. The SIH has administrative records
of hospital admission authorization (AlH), used by municipal, state, federal and even private
hospital networks, making it a data source that can be widely used for several studies. The
SIA, on the other hand, aggregates the non-hospital outpatient production data financed by the
SUS, which, besides compiling the procedures performed, serves as a subsidy to managers
in the monitoring of planning, programming, regulation, evaluation and control processes of
outpatient health services. Thus, these systems present public data, which are possible to
gather different information related to mycoses, in addition to providing an overview of cases
of mycosis in Brazil.

KEYWORDS: Medical mycology; DATASUS; SIM; SIH; SIA.

11 INTRODUGAO

De acordo com a Constituicao brasileira de 1988, o Estado passou a ter o dever de
garantir satde a populacao brasileira, o que ficou melhor consolidado com a criagdo do
SUS, através da chamada Lei Orgéanica da Saude (Lei 8080) de 19 de Setembro de 1990.
A Lei fala sobre as condi¢cdes para promocéo, protecdo e recuperagdo da saude, além
da organizagé@o e funcionamento dos servicos necessarios para implementacdo do SUS.
Sendo assim, era imprescindivel a criacdo de um sistema capaz de gerir todos os dados
relacionados a saude do pais, de maneira a servir de subsidio para medidas de saude
publica. Criou-se entdo, o DATASUS, a partir do Decreto 100 de 16 de marco de 1991.

Dentre os diversos sistemas que o SUS criou para melhor organizar a gestao
de informagdes em saulde, inicialmente, o DATASUS era composto principalmente dos
seguintes sistemas: sistema de faturamento ambulatorial (SIA) e hospitalar (SIH); sistema
de acompanhamento de “Nascidos Vivos” (SINASC); sistema de “Agravos de Notificacao”
(SINAN); sistema de informacédo de Mortalidade (SIM), além de outros pequenos sistemas
voltados a gestdo administrativa (BRASIL, 2002). Dentre as doengas de notificacéo
obrigatoria, ndo sédo encontradas doengas fungicas. Contudo, todo e qualquer paciente
admitido pelo SUS s&o cadastrados no sistema (BRASIL, 2007). Sendo assim, as
informacdes contidas nestes sistemas podem ser utilizadas também para a pesquisa
académica, podendo ser observado nos estudos voltados a micologia médica que utilizam
os dados provenientes destes sistemas (SOARES et al., 2019; COUTINHO et al., 2015).
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Nosso objetivo é apresentar os trés principais sistemas do DATASUS (SIM, SIH e SIA) a fim
de observar como dados provenientes do Ministério da Saude podem ser uma ferramenta

rica para o estudo de micologia médica.

21 SISTEMA DE INFORMAGCAO DE MORTALIDADE (SIM)

O Sistema de Informacédo de Mortalidade (SIM), foi implantado de forma nacional
pelo Ministério da Saude em 1975, sendo que alguns Estados ja faziam esse tipo de
controle. Essas informagdes foram colocadas como basicas e essenciais para a construcao
de um sistema de vigilancia epidemiologica (BRASIL, 2001). E o sistema de informagéo
em saude mais antigo, e seus dados s&o disseminados principalmente através da Internet
(BRASIL, 2002).

Como ainda nao havia um protocolo de como descrever 6bitos, no inicio da década
de 1970 havia mais de 40 tipos de atestados de 6bito. Tendo entdo a necessidade de
padronizacdo deste documento, o Ministério da Saude designou um Unico modelo de
declaracdo de 6bito (DO) e DO fetal, além dos dados necessarios para o seu correto
preenchimento e periodicidade que estes dados deveriam ser computados. Como o SIM foi
criado ndo apenas com o objetivo de descricdo dos Obitos, mas também com o intuito de
divulgacéo nacional. Por ser um sistema informatizado que gera dados, esse passou por
diversas modificagdes. A partir de 1976, a DO foi padronizada pelo Ministério da Saude,
seguindo o modelo Internacional de Atestado de Obito, na parte relacionada as causas
de morte, além de uniformizar o modelo de registro para que os dados pudessem ser
comparados e adicionados ao SIM (BRASIL, 2011).

A DO possui 2 objetivos principais: 1) ser o documento padrao de uso obrigatério
em todo o territério nacional, para a coleta dos dados sobre ébitos e considerado como o
documento apto para a lavratura da Certiddo de Obito, pelos Cartérios do Registro Civil
(artigo 10 da Portaria n® 116, de 11 de fevereiro de 2009); e 2) determinar que os Cartérios
do Registro Civil s6 podem liberar Certiddo de Obito mediante apresentagéo da Declaragéo
de Obito (artigo 77 da Lei N°. 6.216, de 30 de junho de 1975), para que seja possivel a
liberac@o de sepultamento e outras medidas legais.

E através da DO que se adquire o conhecimento acerca do perfil de mortalidade no
pais e sdo planejados a grande maioria das politicas publicas de saude (BRASIL, 2011).
A DO é distribuida para as secretarias estaduais de saude que posteriormente entregara
as secretarias municipais, e aos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas, de forma gratuita
(Art. 13 da Portaria n® 116 MS/SVS de 11/02/2009). Além destas, outros locais que recebem
o formulario de DO para notificacdo séo: estabelecimentos e servigos de saude; instituto
médico legal; servigo de verificagcao de Obito; médicos cadastrados pela Secretaria Municipal
de Saude; Cartorio de Registro Civil, em locais onde ndo ha médicos cadastrados (BRASIL,
2011). A DO é composta basicamente por oito Blocos, que possuem ao todo 59 variaveis.
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Para o estudo de micologia médica, o bloco com informag6es mais relevantes € o bloco V,
onde séo descritas as condi¢cdes e causas do Obito.

O Bloco V da declaragéo de 6bito se destina a qualificar o 6bito de acordo com as
condicdes e causas que o provocaram. Ele abrange os campos 37 a 40, onde: Campo 37)
a morte ocorreu: deve ser preenchido em caso de 6bito de mulher em idade fértil; Campo
38) Descrever se o paciente recebeu ou ndo assisténcia médica durante a doenga que
ocasionou a morte; Campo 39) Realizagdo ou ndo de necropsia; Campo 40) Causas da
morte: 0 médico preenchera as causas da morte, em duas partes.

A primeira parte devera ser preenchida pela causa/doenca ou estado que causou
diretamente a morte (causa terminal). Em seguida, poderdo ser adicionadas até duas
causas antecedentes, que sdo estados morbidos que produziram a causa terminal, e
por ultimo, menciona-se a causa basica. A segunda parte serve para preenchimento de
condi¢bes morbidas que podem ter contribuido para o 6bito, mas que néo pertenciam/ se
incluiam na primeira parte, como por exemplo, doencas ou lesées que contribuiram mas
que ndo conduziram diretamente o paciente ao o6bito.

As causas da morte sdo preenchidas pelo médico e devem estar de acordo com
o Modelo Internacional de Certificado Médico de Causa de Morte. Posteriormente, estas
causas de morte recebem um cédigo segundo a Classificagdo Internacional de Doencas
(CID) sendo utilizada atualmente a 10° edicdo. Estes cddigos séo definidos apés o médico
preencher a DO, por um profissional capacitado, o codificador de causas de mortalidade.

No Manual do SIM de 2011, o Ministério da Saude apresenta um novo documento:
a DO epidemiologica. Instituida pela Portaria SVS n° 116, de 11 de fevereiro de 2009, ela
tem como objetivo ser um instrumento de busca ativa, capaz de trazer maior qualidade
nos dados informados na DO convencional. E utilizada para coletar dados de 6bitos
posteriormente conhecidos pelo sistema de saude, em situagbes onde ndo ha mais a
possibilidade de verificar o 6bito.

Em relacdo a estrutura, a DO e a DO epidemioldgica sdo idénticas,no que se
refere aos blocos e variaveis, entretanto, alguns diferenciais devem ser pontuados: A DO
epidemioldgica nao serve para lavratura da certiddo de 6bito em cartério, desse modo, a sua
elaboragéo nédo descarta a confecgao da DO; A DO epidemiologica pode ser preenchida por
outros profissionais que ndo sejam médicos, desde que 0s mesmos sejam bem orientados
pelos gestores de salde; possui uma unica via e um destino, e é exclusiva das secretarias
de saude municipais e estaduais, ndo sendo distribuida para outras unidades notificadoras
de 6bito.

31 SISTEMA DE INFORMAGCAO HOSPITALAR (SIH)

Na dltima década, houveram importantes avangos na possibilidade de acesso a
dados por meio do Sistema de Informagées Hospitalares do Sistema Unico de Satde (SIH/
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SUS). Essa base de dados possui varios caracteristicas, como: armazenar dados para
orientar gestores da area da saude; ser um sistema de avalia¢do da qualidade de cuidados
primarios e cuidados hospitalares; além de proporcionar a possibilidade de analise do
desempenho do SUS em partes especificas ou como um todo (LIMA, 2020).

O SIH/SUS foi desenvolvido em 1991, com o objetivo de substituir o Sistema de
Assisténcia Médico-Hospitalar da Previdéncia Social (SAMHPS), utilizado desde 1981. Os
dados armazenados no SIH/SUS séo registros administrativos da autorizacéo de internacéo
hospitalar (AIH), utilizados por redes hospitalares municipais, estaduais, federais e até
mesmo redes privadas, com ou sem fins lucrativos. Sendo assim, o sistema tem o objetivo
de ressarcir as despesas dos pacientes internados nos hospitais que fazem parte do SUS
(CERQUEIRA, 2020).

O SIH consiste em um importante instrumento de informacdo para gestores,
todavia, seus dados sobre internacdo possibilitam estudos sobre perfis de morbidade e
mortalidade dos estados brasileiros (CERQUEIRA, 2020). A base de dados esta disponivel
para consulta no endereco eletronico do DATASUS e a verséo disponivel na Internet é
gerada sem a identificagcdo pessoal dos pacientes. Esses arquivos trazem informacgbes
como, diagnéstico do paciente, dados demogréficos, local, data, periodo de permanéncia
e custos da internagdo, entre outras informacdes. A utilizacado de base de dados do SIH é
bastante frequente, com aplicagbes nas analises comparativas entre bases de dados e na
discussédo da qualidade da informacéo disponibilizada.

O SIH/SUS permite, a partir de CIDs especificos (Classificacdo Internacional
de Doencas) fornecidos pela 10% edicdo da Classificacdo Internacional de Doengas e
Problemas Relacionados a Saude, analisar dados de pacientes com infeccbes fungicas
em todo o pais em diferentes anos, permitindo assim uma anélise geoespacial das
infeccoes fungicas no Brasil. Alguns estudos ja foram publicados utilizando o SIH para essa
analise (COUTINHO et al, 2015; Giacomazzi et al., 2016). Porém, os dados fornecidos,
ndo apresentam o valor real das micoses invasivas no pais, mas acabam trazendo uma
estimativa da nossa realidade.

Essa falta de dados no DATASUS se da devido ao fato de que os fungos séo
comumente subestimados como agentes de doencas humanas e os casos de internagcbes
e mortes resultantes de infecgdes fungicas sdo negligenciadas em sua maioria. Pacientes
com infeccbes fungicas graves requerem internacdo hospitalar podendo apresentar uma
grande variedade de sintomas que dificultam o diagnostico e terapéutica. As infeccbes
fungicas graves podem ser endémicas, ou seja, causadas por agentes fungicos
verdadeiramente patogénicos, como a criptococose, coccidioidomicose, histoplasmose e
paracoccidioidomicose, ou oportunistas, como no caso da aspergilose, candidiase invasiva
entre outras infecgdes flungicas causadas por agentes que sédo associados a doencas de
base, procedimentos médicos invasivos e imunossupressao do hospedeiro.

Apesar das infecgOes fungicas serem doencas graves e 0s pacientes estarem cada
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vez mais susceptiveis, ocorre uma “invisibilidade epidemiol6gica”, onde a dificuldade no
diagnéstico e a necessidade de profissionais experientes na érea, dificulta a identificacéo e
a notificagédo das infec¢gbes fungicas no mundo. No Brasil, doengas fungicas néo integram
a lista de doencas de notificacdo obrigatoria, sendo poucas micoses como por exemplo a
paracoccidioidomicose de notificacdo compulsoria em estados que possuem um elevado
nuamero de casos, enquanto que outras micoses acabam sendo ainda mais negligenciadas
(GIACOMAZZI et al., 2016; SHIKANAI-YASUDA et al., 2017).

Por esse motivo, mais estudos utilizando as bases de dados como SIH/SUS para
pesquisas de micoses invasivas nas regides do Brasil devem ser feitas ao longo dos anos,
para que as instituicbes se atentem para a gravidade das infec¢bes fungicas no pais,
incentivando o diagnostico e a notificacdo correta dos dados que alimentam o SIH/SUS,
assim cada vez mais os dados analisados representardo a real situagdo dessas micoses
no Brasil.

41 SISTEMA DE INFORMAGCAO AMBULATORIAL (SIA)

O SIA consiste no Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS. Diferentemente
dos outros sistemas, este agrega os dados de produgdo ambulatorial (ndo hospitalar)
financiados pelo SUS. Teve implantacdo nacional em 1995 e, em 2008, passou a ter uma
tabela unificada de procedimentos junto ao SIH (BRASIL, 2016). No que concerne ao
nuamero de procedimentos realizados, em 2019, foram registrados no SIA/SUS um total
de 3.760.795.491 registros no Brasil. De janeiro a setembro de 2020, foram notificados
2.302.200.002 registros, de acordo com o DATASUS (BRASIL, 2020). Isso torna o sistema
uma rica fonte de dados para pesquisa em saude.

O objetivo do SIA, além de compilar os procedimentos realizados via SUS, é
subsidiar os gestores estaduais e municipais no monitoramento dos processos de
planejamento, programacéao, regulacao, avaliagdo e controle dos servicos de salde, na
area ambulatorial (BRASIL, 2016). Tal base de dados registra a produgdo ambulatorial
a partir dos documentos BPA (Boletim de Producdo Ambulatorial) e APAC (Autorizagédo
de Procedimentos de Alta Complexidade). O BPA é dividido em BPA-C—consolidado,
que integra atendimentos de forma agregada e BPA-l-individualizado, com informacgbes
individualizadas dos pacientes. A APAC é referente a procedimentos que necessitem de
autorizagdo prévia, como servicos de quimioterapia, radioterapia, hemodialise, cirurgia
bariatrica e medicamentos de dispensacao excepcional e estratégicos (BRASIL, 2016).

Os estabelecimentos de saude preenchem esses documentos e, apdés o
processamento dos dados - passando pelo tratamento, consisténcia, validagdo e
agregacdao, divulgados publicamente pelo DATASUS (BRASIL, 2016). O acesso a esse
sistema pode ser feito via TABNET/ DATASUS (BRASIL, 2020), no qual podem ser baixados
0s dados tabulados ou na forma de microdados. Também é possivel baixar os dados via

Politicas e Servicos de Satde 4 Capitulo 6



pacote Microdatasus em linguagem R (SALDANHA, BASTOS & BARCELLOS, 2019). Tais
informagdes sdo de acesso aberto, gratuito e ndo contém identificacdo dos pacientes.
Utilizando os cédigos segundo CID, é possivel filtrar os registros selecionando as doencas
de interesse, em um determinado local e periodo de tempo (BRASIL, 2019).

O sistema traz dados quanto ao sexo, idade, municipio onde ocorreu o atendimento
e municipio de residéncia do paciente; além disso, informa acerca do procedimento
realizado, incluindo medicamentos, ambos codificados de acordo com o SIGTAP (Sistema
de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS) (BRASIL,
2016; BRASIL, 2019).

Apesar do numero de dados, o SIA € um sistema subutilizado para pesquisa em
saude, sendo majoritariamente empregado em estudos sobre saude bucal (ALMEIDA &
FERREIRA, 2008; CELESTE etal,2011; GOES et al,2012). Outros estudos incluem cobertura
da atencao basica (CARDOSO & VIEIRA-DA-SILVA, 2012; THUM, BALDISSEROTTO &
CELESTE, 2019), hipertensao arterial (TANAKA et al, 2019), artrite reumatoide (GOMES et
al, 2017) e registros de cancer (PERES et al, 2016).

Como observado, o SIA possui grande volume de informagbes, com abrangéncia
nacional. Considerando doencgas que nao sao de notificagéo obrigatéria e que ndo provocam
internacdes ou mortalidade significativas, como micoses superficiais, o SIA é um sistema
que fornece informacdes as quais podem ser Uteis em avaliar perfil epidemiologico de uma
determinada populacdo, bem como os gastos e procedimentos mais realizados dentro do
SUS. No que tange as limitagbes do sistema, hd a questdo de que se tratam de dados
secundarios, por vezes incompletos, passiveis de erros de preenchimento e digitacéo.
Além disso, a subnotificacdo & um problema presente em doencas cuja notificacdo nao
€ obrigatoria. (TARGINO, 2009). Entretanto, para doengas com dados epidemiologicos
escassos, como as micoses humanas, dados do DATASUS como um todo podem fornecer

um panorama dessas condi¢bes no pais.
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