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INTRODUGAO

A complexidade do quadro sanitdrio brasileiro dificulta a defini-
cGo de prioridades, tanto para os técnicos e gestores do setor sad-
de quanto para a sociedade em geral. A utilizacGo da informacéo
em salde contribui para a ampliacdo de instrumentos e bases de
argumentacdo que melhor subsidiem a tomada de decisdo (VAS-

CONCELQOS et. al., 2001).

No entanto, é sabido que a despeito do grande volume de da-
dos gerados nos distintos niveis de atencéo & salde, a falta de
capacidade técnica e de infraestrutura para o seu processamento e
andlise é um problema recorrentemente identificado por gestores,
técnicos e pesquisadores do campo da satde puiblica.

Ainda é bastante comum a dificuldade de acessar e tratar os
dados existentes de forma rotineira, disponibilizando informa-
¢bes adequadas na forma e no momento necessdrios. Tem-se
também a falta de articulacéo dos processos de planejamento e
de gestéo da salde com os sistemas de informacées e os indica-
dores existentes e, mais ainda, com novas metodologias de tra-
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tamento de grande volume de dados. Estdo desarticulados, por-
tanto, a gestéo dos sistemas de informacéo, a monitoria dos
processos de planejamento e de gestdo, além do acompanha-
mento dos problemas e dos indicadores de satde (VASCONCE-
LOS et. al., 2001: 02).

A informac@o em salde é uma importante drea de conhecimen-
to para o profissional de vigilancia em sadde, que pode, com o seu
uso, melhor planejar as acées de promocéo da saldde e de preven-
cé@o e controle de doencas. O processo de trabalho em vigilancia
em salde tem como pressuposto a informacdo para acdo.

O projeto Sistemas de Informacédo em Salde e Sistemas de
Informacdes Geogrdficas (SIS-SIG) é uma estratégia de ensino-
aprendizagem do Curso Técnico de Vigiléncia em Sadde (CTVISAU)
(GONDIM, 2007), tendo em vista que o técnico desta drea deve
ser capaz de elaborar estudos e andlises que permitam o
monitoramento e a avaliacdo de situacdes, projetos e programas
de salde, subsidiando assim a gestdo e o planejamento das agdes.
A producao e divulgacéo de informacées é ainda um importante
elemento para a construcéo da cidadania e fortalecimento do
controle social.

O obijetivo desse estudo é apontar algumas contribuicdées que o
conhecimento sobre sistemas de informacdo em salde e sistemas
de informacdes geogrdficas t&m para a formacdo profissional em
vigilancia em sadde. Pretende destacar ainda a utilizagcéo dos da-
dos produzidos por estes sistemas a luz do conceito de territério,
concebido como o lugar onde se produzem os problemas de sadde
e onde a populacdo busca as solucdes para estes problemas — e
ndo somente como uma drea delimitada por limites politico-admi-
nistrativos para fins técnicos e burocrdticos, como tem sido adotado
pelos sistemas oficiais de informagdo em sadde.

Por outro lado, serve ainda aos autores como oportunidade de
tomar como tema de reflexdo o préprio objeto de trabalho, ou
seja, essa proposta, na forma e no conteddo, tanto para a forma-
cdo de jovens, possiveis trabalhadores do SUS, quanto daqueles
i@ inseridos no sistema.
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OS SISTEMAS DE INFORMAGAO EM SAUDE E A
ANALISE DE SITUAGOES DE SAUDE: CONTRIBUIGOES
AO PROCESSO DE TRABALHO

A Vigiléncia em Salde, enquanto modelo de atencéo,* implica
na transformacado (redefinicdo) das praticas sanitérias, seja atra-
vés da integracdo das vigilancias — epidemiolégica, sanitdria e
ambiental —, seja promovendo a reorganizacdo da rede de aten-
c@o municipal no sentido da integracéo das acdes de promocao,
prevencdo e assisténcia a todos os niveis de complexidade de um
sistema municipal de sadde. Desse modo, extrapola as dimensdes
de andlise da situacéo de salde e de integracdo das vigilancias,
ainda que as incorpore no processo de gestdo e planejamento
das acées. Seja qual for a perspectiva de vigiléncia em satde
adotada, o conhecimento sobre a producdo, o processamento e
a andlise dos dados é condicdo fundamental para subsidiar os
processos decisérios.

Ao adotar como objeto de intervencdo ndo apenas a doenca/
doente ou os fatores de risco (ambientais, sanitdrios ou
epidemiolégicos), mas incorporando também as necessidades so-
ciais de satde — definidas pelas condicdes e modos de vida —, o
processo de trabalho em vigildncia em sadde requer o desenvolvi-
mento de prdticas apoiadas na acdo intersetorial. Sob esta concep-
céo busca-se a intervencdo sobre os determinantes sociais, econd-
micos, politicos, culturais e ambientais na satde da populacéo.
Para tanto, necessita de novos meios de trabalho que integrem as
tecnologias médico-sanitérias, bem como as ferramentas e os co-
nhecimentos oriundos da comunicacéo social, da geografia critica,
do planejamento, entre outros, o que exige a articulacGo de um
conjunto diversificado de saberes e préticas. Dessa forma, a sadde
é compreendida como processo de producdo social expresso em
determinado territério.

4 Modelo de atengéo aqui é compreendido como “combinacées tecnolégicas estruturadas em funcdo
de problemas de satude (danos e riscos) que compdem o perfil epidemiolégico de uma dada popu-
lacéo e que expressam necessidades sociais de satde historicamente definidas” (PAIM, 2006:18).
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O territério é um conceito caro & proposta da vigilancia em
satde. Implica em conceber um determinado espaco para além de
suas delimitacdées geogréficas, politicas e administrativas, como é
o caso dos setores censitdrios, bairros e regides administrativas,
incorporando a idéia de que o espaco é socialmente produzido e
por isso encontra-se em constante transformacéo.

A construgdo de um ambiente sauddvel sé é possivel por meio
da associacé@o entre homem e natureza, e muitos autores conside-
ram esta relagdo uma unidade. Considera-se que & geografia
cabe a responsabilidade de estudar o conjunto indissocidvel, soli-
dério, e também contraditério, de sistemas de objetos e sistemas

de acdes construtoras do espago, ndo consideradas de maneira
isolada (SANTOS, 1997).

A realizacGo do diagnéstico das condicdes de vida e da situa-
cG@o de salde constitui uma etapa inicial importante no processo de
planejamento e programacéo das acdes, vital para a organizacéo
do processo de trabalho do setor. Por isso, é importante conhecer
as bases de dados oficiais, suas potencialidades e suas limitacoes,
para que se alcance a compreensdo da situacéo de satde da po-
pulacdo de um fterritério especifico: suas condicées de vida e
seus principais problemas. Isso requer que o profissional de sadde
seja capaz de selecionar dados pertinentes a fim de transformd-los
em informacdes que traduzam uma primeira aproximacdo com de-
terminada realidade.

No que se refere ao perfil epidemiolégico, o Sistema de Infor-
macdo de Mortalidade (SIM), o Sistema Nacional de Agravos de
Notificacdo (SINAN), o Sistema de Informacées sobre Nascidos Vi-
vos (SINASC), o Sistema de Informacées Hospitalares (SIH), o Siste-
ma de Informacéo Ambulatorial (SIA) e o Sistema de Informacées
da Atencdo Bdsica (SIAB), apesar de suas limitagdes, constituem
importantes bases de dados cuja combinacédo pode favorecer a
uma compreensdo mais ampla das causas de adoecimento e mor-
re das populagdes. Ao mesmo tempo, os dados disponiveis no SIM
nos permitem apontar aspectos relacionados & qualidade da assis-
téncia (mortalidade infantil, segundo grupos de causa e mortalida-
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de materna, por exemplo). E possivel também rastrear ébitos de-
correntes de doencas de notificacdo compulséria ndo captadas pelo
SINAN, servindo neste caso como base de dados complementar,
ao mesmo tempo em que indica possiveis problemas no processo
de trabalho da vigilancia epidemioldgica.

O SINAN, por sua vez, tem como finalidade a coleta e o
processamento de dados sobre doencas/agravos de notifica-
cao®, fornecendo informacées importantes a técnicos e gestores
acerca do perfil de morbidade desde o nivel local. Pode ainda
ser utilizado na andlise da histéria natural de uma doenca/
agravo e de sua magnitude em relacdo & populacéao

(LAGUARDIA, et. al, 2004).

Sua utilizagdo efetiva permite a realizacdo do diagnéstico
dinédmico da ocorréncia de um evento na populagdo; po-
dendo fornecer subsidios para explicagdes causais dos agra-
vos de notificacdo compulséria, além de vir a indicar riscos
0os quais as pessoas estdo sujeitas, contribuindo assim para
a identificacdo da realidade epidemiolégica de determinada
drea geogrdfica (BRASIL, 2008).

Todos os profissionais de satde 1ém acesso aos dados do SINAN,
podendo gerar informacdes e tornd-las disponiveis para a comuni-
dade sob sua responsabilidade. Esse sistema é um componente
essencial ao processo de trabalho da vigilancia epidemiolégica.
Ao mesmo tempo, as informacdes do perfil de adoecimento da
populacdo subsidiom a tomada de decisdo ao favorecer a defini-
cG@o de prioridades e até mesmo a avaliacdo do impacto de algu-
mas intervengdes. A existéncia de casos de sifilis congénita numa
determinada localidade, por exemplo, pode indicar falhas na as-
sisténcia pré-natal e ajudar a identificar problemas de acesso, do
processo de trabalho ou mesmo da estrutura do servico ou do siste-
ma de satde local.

5 As principais fontes de dados do SINAN séo a ficha de notificacéo e de investigacdo de casos de
doencas e agravos que constam da lista nacional de doencas de notificagdo compulséria (Portaria
GM/MS N° 5 de 21 de fevereiro de 2006), embora seja facultada a estados e municipios a possibi-
lidade de inclusdo de outras doencas e agravos considerados relevantes em sua regido, como a
varicela em Minas Gerais e a difilobotriase no municipio de Sdo Paulo (BRASIL, 2008).
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Laguardia et. al afirmam que se os sistemas de informacdo fun-
cionassem de forma integrada seria possivel, por exemplo,
incrementar a sensibilidade do SINAN, seja reduzindo os sub-regis-
tros de caso, seja resgatando e agrupando varidveis cujos dados
por paciente estdo contidos em outros sistemas. De forma bastante
ilustrativa, os autores utilizam como exemplo o acompanhamento
dos casos de tuberculose que s@o noftificados pelo SINAN, mas
cujos dados relativos aos procedimentos diagnésticos e de acom-
panhamento sdo registrados no SIASUS e no SIHSUS. Esses pacien-
tes sGo também cadastrados no SIAB, quando residentes em dreas
de cobertura do Programa de Satdde da Familia (PSF). A integragé@o
desses sistemas “permitiria a constituicdo das coortes de tratamento
da tuberculose, eximindo o SINAN dessa atribuicdo e resultando
em ganho na abrangéncia e confiabilidade da informacédo sobre o
resultado de tratamento”. (2004, p. 144)

Com o SINASC, por outro lado, é possivel compreender o per-
fil dos nascimentos ocorridos numa localidade: peso ao nascer,
duracéo da gestacao, tipo de parto, idade e grau de instrucéo da
mae. Pode-se analisar, por exemplo, o perfil das gravidezes entre
mdaes adolescentes e aspectos relacionados & assisténcia pré-na-
tal e ao parto.

O SIH fornece a caracterizacdo das internacdes hospitalares, a
natureza do evento (diagnéstico, procedimentos), os valores pagos
por procedimento, entre outras informacdes. Esse sistema possibili-
ta a obtencdo de informacées de morbidade, tanto no é&mbito das
doencas e agravos néo transmissiveis como de agravos/doencas
de vigilancia epidemiolégica, podendo servir como fonte de infor-
macdo complementar a outros sistemas como o SINAN, no
monitoramento de doencas de notificacdo compulséria de casos
internados, favorecendo inclusive a busca de sub-registros entre as
internacdes realizadas®.

O SIAB foi implementado com objetivo de acompanhar as acdes
realizadas pelas equipes do PSF, procurando incorporar desde a

' O SIH pode ser também utilizado para a identificacdo de aspectos relacionados & assisténcia hospi-
talar, como o perfil da rede (SUS), oferta de leitos, realizacéo de servicos e procedimentos, entre outros.
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sua formulacdo o conceito de territério, favorecendo a micro-
espacializacéo de problemas de saldde e a avaliagdo das interven-
coes realizadas (BRASIL, 2008b). Os dados sé@o coletados por pro-
fissionais de satde das equipes de satde da familia, referindo-
se a grupos populacionais delimitados, relativos as familias resi-
dentes na drea de abrangéncia do programa, e podem ser agre-
gadas em diversos niveis. Por outro lado, o nivel de desagregacéo
da informacao desse sistema, a micro-érea, torna-o um importante
instrumento para o planejamento e gestéo local em saltde, j& que
por intermédio dele o profissional de satde pode obter informa-
coes sobre as condicdes de vida (moradia e saneamento) e de
satde das familias cobertas pelo programa. Os dados fornecidos
pelos diversos instrumentos de coleta de dados do SIAB possibilitam
a construcéo de indicadores sociais e demogréficos — informacdes
que sé costumam estar disponiveis nesse nivel de desagregacdo nos
anos censitdrios, como também indicadores epidemiolégicos, favo-
recendo a caracterizacdo da situacdo sociossanitdria das dreas co-
bertas pelo programa. Além disso, é possivel monitorar e avaliar as
acdes de salde desenvolvidas pela equipe.

Uma imagem-objetivo na formacdo de técnicos de vigiléncia
em salde é a de que os mesmos sejam capazes de vislumbrar as
potencialidades de se integrar bases de dados secundérios, origi-
nadas de diversos sistemas de informacdo em salde na andlise da
situacdo de saldde, mas também para a avaliacdo de prdticas,
programas e servicos, relacionando, outrossim, a compreensdo de
um determinado problema de salde, do ponto de vista da sua
distribuicdo espaco-temporal, com questdes relativas & organiza-
cé@o do processo de trabalho e mesmo dos servicos de satde. Esta
capacidade critica e analitica pode favorecer aos técnicos uma
posicdo diferenciada nas equipes de sadde, ndo subordinada, mas
sim cooperativa.

Na construcdo de um diagnéstico situacional é preciso também
saber identificar os tipos de fontes de dados capazes de apontar a
dindmica demogrdfica, por meio da compreensdo da sua compo-
sicdo etdria, das transformacdes ocorridas por fenédmenos migraté-
rios e ainda por modificacdes no padréo de fecundidade daquele
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grupo. Implica conhecer como obter tais dados e os relativos ao
perfil socioecondmico em bases de dados como o Censo Demogrdfico
(do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE), considera-
da a mais importante na andlise das condicdes de vida da popula-
¢do. Por meio dos censos demogréficos, o IBGE pesquisa a dindmica
populacional, sua distribuicdo e crescimento demogréfico, aspectos
socioecondmicos da populacéo e dos responsdveis pelos domicilios, e a
qualidade de vida da populacéo através de suas condicdes habitacionais
(caracteristicas dos domicilios).

A divulgacao de resultados das pesquisas do IBGE podem ser
obtidas ainda por meio do Sistema IBGE de Recuperacéo Auto-
matica (SIDRA) e do Cidades@ (também do IBGE), contribuindo
de forma importante para que a equipe de satde realize a andli-
se da situacdo de salde e condicées de vida de uma populacdo
especifica, principalmente quando a unidade de andlise é o mu-
nicipio. Ainda que o cadastro do Censo Demogréfico seja com-
posto pelos domicilios brasileiros, existe uma determinagado legal
que impede a sua identificacdo individualizada, o que faz com
que a divulgacdo dos dados seja feita ndo por domicilio

(microdado), mas através de sua agregacdo em setores censitdrios
(VASCONCELOS et. al., 2001).

O levantamento de dados no territério é condicdo sine qua non
para a compreensdo das relagdes sociais, culturais e ambientais ali
estabelecidas no processo de producdo de saldde ou de
adoecimento. Tendo em vista as dificuldades de obtencéo de infor-
macdes oficiais, em menores niveis de desagregacdo, sobre as
condicdes de vida de um grupo populacional, pode-se adotar como
alternativa fazer uso dos dados gerados pelo Censo Demogrdfico,
tentando identificar os setores censitdrios que correspondem ao ter-
ritério, o que, contudo, pode ser de dificil operacionalizacéo j& que
nem sempre existe uma correspondéncia étima entre ambos.

Ja que por muitas vezes as informacdes ndo se encontram nas
mesmas unidades de agregacdo que os dados da sadde
disponibilizados, torna-se necessdrio a utilizacdo de SIGs que per-
mitam o armazenamento, manipulacéo (com a realizacéo de ope-
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racdes geogrdficas de agregacdo e desagregacdo dos dados, etc)
e andlise dos dados de satde “espacializados”. O problema da
compatibilizacéo das unidades espaciais de agregacdo dos dados
pode ser facilmente resolvido através de uma operacdo espacial
em ambiente SIG, somando-se um determinado atributo (como
populacéo, por exemplo) dos setores censitdrios para serem repre-
sentados nos bairros.

POTENCIALIDADES NA U'I:ILIZAGI'\O DE MAPAS E DE
SISTEMAS DE INFORMAGOES GEOGRAFICAS

Para a compreensdo das condicées de vida num determinado
territério, o profissional de vigildncia em satde nGo pode perder de
vista a percepcdo de que

se a doenca é uma manifestacdo do individuo, a situagéo de
satde é uma manifestacéo do lugar (espaco geogréfico). Os
lugares, dentro de uma cidade ou regiéo, séo resultado de uma
acumulacdo de situacdes histéricas, ambientais, sociais, que
promovem condi¢ées particulares para a producdo da satde e

das doencas (BARCELLOS et. al., 2002: 130).

’

E importante considerar também que as condicées de um lugar
tem sido, cada vez mais, resultantes de vetores de transformacdes
que vém de fora — dai a necessidade de se considerar as conexdes
deste lugar com outros lugares contiguos e distantes. Estes vetores
utilizam as redes técnicas e informacionais para agir sobre os luga-
res. Portanto, nGo basta compreender o que ocorre no lugar e nos
territérios, mas é preciso entender como funcionam os sistemas es-
paciais mais amplos, para que assim seja possivel compreender as
relacdes entre o local e o global.

Um instrumento importante para a andlise da situag@o de sad-
de e da condic@o de vida é a territorializag@o, que consiste na
localizac@o dos dados levantados em bases cartogrdficas, onde se
busca esquadrinhar o territério a fim de traduzir as relagdes entre
condicoes de vida, salde e acesso a servicos. Com o auxilio dos
SIGs é possivel ainda realizar a integracdo das diversas bases de
dados no territério, que podem ser visualizadas em mapas.
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Neste processo de territorializacdo os mapas desempenham um
papel de destaque, pelas suas caracteristicas de sintese e poder de
comunicacd@o a partir de uma realidade dada. Contudo, é preciso
estar consciente de que um mapa é uma representacéo da realida-
de que sintetiza aspectos relevantes para quem o produz.

As representacdes, que s@o os mapas, sGo imagens grdficas do-
tadas de significados (subjetividade), e sdo influenciados pelas ima-
gens mentais existentes sobre os fendmenos que representam. A
dimensdo subjetiva dos mapas é muitas vezes desprezada, ou sub-
aproveitada por aqueles que os utilizam como instrumento de co-
nhecimento de uma dada realidade.

Os mapas nos servem, além da mera localizagcdo dos fe-
némenos, para pensarmos relacdes de proximidade e
contiguidade entre elementos, a dimensdo espacial dos fené-
menos e sua abrangéncia, presenca/auséncia, e relagdes en-
tre eventos e objetos geogrdéficos nos lugares. Os mapas per-
mitem ainda a visualizacdo das barreiras, cercas e limites,
bem como da estruturacdo do espaco dos fluxos (circulacao,
caminhos, rotas, etc.) e dos elementos de comunicacéo e unido
entre os distintos lugares. Neste sentido, o mapa torna-se uma
importante ferramenta para o reconhecimento dos territérios,
pois representam uma sintese dos elementos que af se encon-
tram — os objetos geogrdficos. Estes objetos, ou a falta deles,
estdo relacionados com as potencialidades e vulnerabilidades
dos territérios.

O reconhecimento do territério implica numa sistemdtica de le-
vantamentos de campo, identificacdo de pontos de interesse para a
salde, das caracteristicas do povoamento e da ocupacdo daquele
territério e da distribuico dos recursos no mesmo (incluindo os
equipamentos de salde).

O mapeamento pode ser utilizado também na aprendizagem
participativa e na avaliacdo de técnicas para projetos comunitérios
de satde (BALAJI, 2007). Pequenos ou grandes mapas podem ser
desenhados ou pintados por grupos ou individuos para apresentar
o contexto no qual vivem. Estes mapas mostram a localizacdo das
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estruturas da comunidade — as casas, os pocos, as bombas d’dgua,
latrinas, estradas, pequenas centrais hidrelétricas ou subcentros, for-
necendo aos participantes uma visdo ampliada do lugar onde vi-
vem. Tais mapas podem ajudar na discusséo, abordagem, andlise
e tomada de decisdo.

O pressuposto com que trabalhamos considera que a situacdo
de salde nos territérios relaciona-se com os padrées de ocupacéo
do espaco e com a localizacdo dos diversos tipos de eventos de
salde, como os casos de doencas, a disponibilidade dos servicos
de sadde no territério, além de locais de risco e as dreas com
situagdes sociais vulnerdveis. A visualizacGo destes eventos é Util
para gerar hipbteses sobre possiveis associacdes de eventos e fato-
res socioambientais.

Para a vigiléncia em salde e suas estruturas operacionais (vigi-
léncias epidemiolégica, ambiental e sanitdria) é fundamental iden-
tificar os padrées de situacéo de satde dos ferritérios, para a ava-
liacdo de servicos de salde, para a andlise da distribuicGo dos
servicos, acessibilidade e utilizacdo, bem como para a andlise de
fluxo de pacientes. Os SIGs também podem ser aplicados para o
monitoramento da qualidade da dgua; deteccées de ocorréncias
de epidemias; monitoramento de vetores (criadouros, infestacao,
etc); avaliagdo, em tempo real, de situacées de emergéncia ou
catastréfica, dentre outras situacdes importantes.

O SIG COMO FERRAMENTA PARA O PROFISSIONAL DE
VIGILANCIA EM SAUDE

Desde o famoso mapa do célera, realizado por John Snow, no
final do século XIX, em Londres, ficou evidente a importéncia da
andlise do componente espacial dos fendmenos de satde. A par-
tir de entdo, estes tipos de andlise vém sendo realizados por
gedgrafos e epidemiologistas, utilizando as mais variadas técni-
cas e metodologias.

Na década de 1970, o avanco das tecnologias da informacéo,
proporcionado pela computacdo eletrénica e, nas décadas de 1980
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e 1990, o processo de miniaturizacdo dos componentes eletréni-
cos, que deram origem aos computadores pessoais, impulsiona-
ram um avanco exponencial da capacidade de armazenamento e
processamento de dados. Estes avancos tiveram reflexos em todos
os setores da sociedade, principalmente naqueles onde o compo-
nente “informacdo” é fundamental, como no campo da sadde

(RODRIGUEZ; CACERES, 2004).

A massa de dados e informagdes geradas diariamente pelo SUS
exige instrumentos e ferramentas suficientemente dgeis para o
armazenamento, processamento, manipulagéo e andlise — o que
seria quase impossivel sem a utilizacdo dos sistemas de informagao
em saude, em particular dos sistemas de informacdes geogrdficas.
A andlise espacial em salde beneficiou-se com o
geoprocessamento’, cuja utilizacdo é relativamente recente neste

campo (BRASIL, 2006).

Atento a esta tendéncia, o setor satde tem investido na capacitagéo
de seus quadros, principalmente nas dreas de gestdo, vigiléncia e
atengd@o bdsica, para a utilizacdo do geoprocessamento, além do
desenvolvimento de softwares livres voltados para este setor. Séo
exemplos: o desenvolvimento de produtos especificos para os tra-
balhadores da satde, como o médulo de mapeamento no software
Tabwin (DATASUS), e uma plataforma no ambiente do SIG Terraview
(INPE) para andlises de dados espaciais em salde.

Assim, o geoprocessamento e os SIGs em particular apresentam
atualmente plataformas amigdveis e sistemas interativos de acesso
gratuito que podem ser apropriados com certa facilidade por pro-
fissionais de nivel técnico e superior e utilizados em suas rotinas de
trabalho nos diversos setores do sistema de sadde.

Os SIGs tém sido usados na drea da Sadde, devido & necessida-
de de aplicar metodologias de andlise de situacdo de vida da

8 O geoprocessamento é um conjunto de técnicas de coleta, tratamento, manipulacdo e apre-
sentacdo de dados espaciais com a utilizagdo de equipamentos eletrénicos. Estas técnicas tém
tido enorme avango nas Ultimas décadas e estdo cada vez mais acessiveis para os usudrios,
inclusive no campo da sadde publica, com a disponibilizagdo de softwares e bases de dados
livres através da internet.
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populacdo e do ambiente, possibilitando o trabalho com infor-
macdes de diferentes origens e fontes. Por sua vez, o incremento
do uso de tecnologias de informacdo e comunicacdo no campo
da satde tem propiciado uma maior disponibilidade de dados.

As vigiléncias tém buscado se apropriar destas técnicas na di-
recdo do aperfeicoamento do processo de descentralizacéo e de
territorializagdo, |G que o SIG pode ajudar a entender a complexi-
dade das relacées socioecondmicas e ambientais e os modos de
adoecer e morrer das populacées localizadas em um territério.

As andlises realizadas com base em dados espaciais possibi-
litam avaliar ndo sé quantitativamente os dados, como relacio-
nar as informacées de salde com dados ambientais,
socioecondmicos e com a posi¢do que o evento ocupa na super-
ficie terrestre, a fim de acompanhar as permanentes mudancas

do espaco geogrdfico e detectar dreas e populacdes sujeitas a
agravos de sadde (VINE, 1997).

Uma grande vantagem na utilizagdo dos SIGs na drea da
satde é a possibilidade de analisar eventos em um contexto, ou
seja, analisar os casos de uma doenca juntamente com a distri-
buicdo da populacdo, com o uso do solo, com classificacdo do
nivel de instrucdo desta populacdo e outros componentes, em
um mesmo mapa, permitindo a visualizagdo de algum padréao
de distribuicdo espacial. Por possibilitar a andlise conjunta de
diversas informacées (pelo método de sobreposicdo de cama-
das de informacdo) juntamente com a posicdo geogrdfica, o
SIG torna-se uma excelente ferramenta para o diagndéstico da
situacdo de sadde de uma populacéo e possibilita aos gestores
tomarem decisdes mais acertadas.

A utilizacdo dos SIGs no campo da satde, além de buscar
detectar padrées na distribuicdo de agravos de forma a discutir
medidas preventivas, sejam elas de cardter assistencial, ambiental
ou educativo, contribui também para a compreensGo de padrdes
de desigualdade no acesso aos servicos de salde, por meio da
visualizac@o das trajetérias percorridas pelos pacientes.
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A partir da sobreposicdo de camadas de dados gréficos com
diferentes unidades de agregacdo (ex.: limites de bairros, dreas
verdes, lagoas, taxas incidéncia de leptospirose calculado a partir
do setor censitdrio), podemos ter um bom panorama do que estd
acontecendo em uma cidade e em seus bairros, sem contar que a
visualizac@o destas informacdes nos permite formular hipéteses que
podem apontar associacdes no campo ecoldgico.

llustramos a seguir algumas das principais aplicacdes dos SIGs
em saldde: o mapeamento de doencas (figura 1), relacdes entre
saude e ambiente (figura 2) e mapeamento de processos de difuséo
de doencas (figura 3).

Figura 1 — Incidéncia de Maldaria em Manaus

Fonte: Rojas, LI., 1998.
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Figura 2 — Leptospirose no Bairro de Santa Cruz

—

&

Fonte: Barcellos e Sabroza, 2001

Figura 3 — Difuséo do Célera no Amazonas por semana Epidemiolégica

Fonte: Rojas, LI., 1998.
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Utilizando-se das diversas tecnologias de geoprocessamento,
como a cartografia digital, o sensoriamento remoto (imagens de
satélite), os sistemas de informacdes geogréficas e o GPS, é possi-
vel atualmente cruzar uma infinidades de dados e realizar diversas
andlises estatisticas que auxiliam a tomada de decisdes em sadde.

Os SIGs servem tanto para a coleta, armazenamento, manipu-
lacdo e andlise das informacées durante o trabalho de campo rea-
lizado pelos alunos do CTVISAU, quanto para o préprio processo
de aprendizagem, na medida em que se constituem por si sé em
excelentes meios de apreensdo da realidade dos territérios. Ao fi-
nal, pretende-se que os alunos sejom capazes de fazer andlises
espaciais de satude simples, mas de grande importéncia para o
trabalho em vigilancia em satde.

DA ANALISE DA SITUAGAO DE SAUDE A
CONSTRUGAO DE DIAGNOSTICOS PARTICIPATIVOS

Um diagnéstico situacional pode ser ainda complementado com
o uso de informacdes disponibilizadas por instituicdes com atuacdo
no territério ou mesmo pode-se elaborar roteiros/questiondrios a
fim de levantar dados sobre os aspectos histéricos, culturais, relati-
vos & economia local, & educagdo, e sobre questées ambientais.
Também ¢ importante incorporar aspectos relativos & disponibili-
dade dos recursos sociossanitdrios, & estrutura e funcionamento do
sistema de salde local, bem como as relacdes entre o sistema de
salde e seus usudrios (niveis de acessibilidade, de cobertura e de
satisfacdo). E preciso néo se perder de vista as especificidades dos
grupos populacionais seja em relacéo ao seu estado de saude,
seja no tocante as concepgdes de satude-doenca subjacentes que
informam a maneira como esses atores interpretfam, subjetiva e
socialmente, seus problemas. A andlise desse conjunto de dados,
acreditamos, favorecerd a construcdo de um melhor diagnéstico
das condicdes de vida e situacdo de salde.

A compreensdo dos elementos envolvidos na producdo social
da satde vai favorecer a definicdo das estratégias necessdrias ao
enfrentamento dos problemas de satde, que por sua natureza pré-
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pria muitas vezes extrapolam o dmbito de atuacdo do setor sadde,
requerendo acdes integradas com outros setores — governamentais
e da sociedade civil organizada.

A proposta da vigildncia em satde incorpora entre os sujeitos da
acdo a prépria populacdo na definicdo de prioridades e no dese-
nho de propostas de intervencdo, tendo como uma de suas finali-
dades a modificacGo nas relacdes entre a equipe de saldde e a
populacdo local. Por conseguinte, a realizacdo de um diagnéstico
no ferritério pode constituir um momento crucial para instituir essas
relacdes em novas bases, estabelecendo vinculos, construindo par-
cerias, por meio do didlogo e do respeito ao que o outro tem a
dizer sobre suas condicdes de vida, seus problemas e suas necessi-
dades. Pode-se dizer que este € um momento proficuo para que a
equipe exercite a “escuta ampliada as necessidades de satde” de
uma populacdo, envolvendo-a no processo de planejamento das
acdes a serem desenvolvidas no territério.

Ao incorporar, entre os meios de trabalho, um conjunto de co-
nhecimentos, técnicas e abordagens, que extrapolam as tecnologias
médicas e sanitdrias, a atuacdo em vigilGncia em satde exige o
dominio de conhecimentos e técnicas de andlise de dados, assim
como o conhecimento de metodologias que possam ser utilizadas
em diagnésticos participativos, auxiliando a identificacdo dos inte-
resses e conflitos em jogo, bem como da composicdo da rede
social local. Assim, o plano de acé@o pode conjugar as acdes de
prevencdo e assisténcia aquelas correlatas & promocéo da saitde,
com vistas ao desenho de estratégias intra e intersetoriais e ao
fortalecimento da acdo comunitéria.

Segundo Buss, o termo promocdo da satde “...estd associado
inicialmente a um conjunto de valores: vida, satde, solidariedade,
equidade, democracia, desenvolvimento, participacéo e parceria,
entre outros”. Refere-se também a uma “combinacdo de estratégi-
as”: acdes do Estado, (politicas publicas sauddveis), da comunida-
de (reforco da acdo comunitdria), de individuos (desenvolvimento
de habilidades pessoais), do sistema de salde (reorientacdo do
sistema de saldde) e de parcerias intersetoriais, isto é, trabalha com
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a idéia de “responsabilizacdo multipla’, seja pelos problemas, seja
pelas solucdes propostas para os mesmos” (2003:16).

Os pressupostos relativos ao debate conceitual da Promocao da
Satde articulam-se aos da Vigilancia em Sadde, indicando a ne-
cessidade de revisGo de conceitos e metodologias capazes de sus-
tentar uma atuag@o mais propositiva. Sob esse aspecto, a elabora-
c@o de um diagndstico situacional pode ultrapassar a perspectiva
descritiva do quadro sociossanitdrio local, com vistas ao desenvol-
vimento de um processo mais participativo, para que no decorrer
de sua elaboracdo/formulacéo a equipe, em conjunto com a co-
munidade local, consiga desenvolver propostas de intervencdo co-
adunadas com os interesses da regido.

Nessa direcdo, uma perspectiva pode ser a incorporacdo de
conhecimentos teérico-metodolégicos de propostas articuladas com
outras perspectivas, como a do desenvolvimento local. Segundo
Teixeira (2007), os debates em torno da promocdo da sadde tém
promovido reflexdes, seja em torno do conceito de salde, seja
em relacdo a distincdo entre estratégias de prevencdo e promo-
c@o, cujos desdobramentos tém servido para atualizar a reflexdo
sobre vigilancia em satdde (FREITAS, 2003; PAIM, 2003 apud
TEIXEIRA, 2007). Para esta autora, é importante incentivar a for-
macdo de “novos sujeitos politicos coletivos que se mobilizem
pela transformacdo das condicées e modos de vida dos diversos
grupos populacionais”.

CONSIDERAGOES FINAIS

Dada a maturidade dos principais sistemas de informacdo em
salde brasileiros, e os avangos tecnolégicos para o armazenamento,
manipulac@o e andlise dos dados demogrdficos e de satde dispo-
niveis, é preciso investir na formagdo dos quadros técnicos do setor
satude, com vistas ao melhor aproveitamento das informagées em
satde, ao mesmo tempo em que se estimula o aperfeicoamento
destes mesmos sistemas. O uso continuo dos dados produzidos
permite a sua critica, a correcdo de falhas, enfim, contribui para
sua consolidacéo.
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Ademais, a utilizacGo cada vez maior das informacdes produzi-
das para o processo decisdo-acdo pode favorecer a melhoria da
confiabilidade dos dados gerados, & medida em que a ampliacéo
de seu uso contribui para a valorizacdo do processo de coleta e de
alimentacdo dos bancos de dados.

O processo de territorializacdo, uma das etapas do trabalho
de campo, que se constitui ao mesmo tempo como estratégia de
ensino-aprendizagem do CTVISAU e como método de trabalho
da vigildncia em satde, associado ao Projeto SIS-SIG, favorece a
compreensdo da importdncia da producéo de informacées, le-
vando-se em conta o contexto de vida local na producéo social
da satde, contribuindo para “identificar as singularidades da vida
social, seus problemas e necessidades de salde, observando os
usos e as diferentes apropriacées do territério” (MONKEN &
BARCELLOS, 2007: 178).

O entendimento do territério como espacos e lugares construidos
socialmente e, portanto, dindmicos e varidveis, problematiza a
prépria forma histérica de producdo de informacdo nos sistemas
de informacdo em salde, a saber: compartimentada em unida-
des politico-administrativas estdticas e delimitadas a partir de con-
cepcdes tecnicista-burocrdticas. Ademais, constata-se que inUme-
ros processos sécio-ambientais ndo se restringem aos limites, po-
litico-administrativos dados, ou seja, sdo necessdrias constantes
redefinicdes dos limites territoriais, dependendo da situacdo de
satde dos distintos grupos populacionais no espago. Os SIGs per-
mitem uma série de operacdes geogrdficas de agregacdo de da-
dos provenientes de diferentes fontes de informacdo que tornam
possiveis a criacdo de delimitacdes territoriais dindmicas e mais
préximas da realidade com que se d@o os processos de satde no
espaco geogrdfico.

A construcéo de um curriculo voltado para a formacao de técni-
cos em vigilancia em satde, outrossim, ndo poderia abster-se de
considerar entre os seus componentes curriculares a discussé@o sobre
o papel e a importéncia da producéo e da andlise da informacao
em satde.
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Neste sentido, o CTVISAU, ao incorporar o Projeto SIS-SIG entre
seus componentes curriculares, favorece aos alunos a construcdo de
conhecimentos sobre as diversas etapas no processo de producéo
de informacdes em salde, amplia a reflexdo acerca do processo
histérico de producéo de informacées em satde que tem caracteri-
zado os sistemas oficiais de informacd@o na drea, favorece o aper-
feicoamento dos sistemas de informacdo em satde e pode também
contribuir para o processo de descentralizacdo da vigiladncia em
satde e dos sistemas de informacdo em sadde para o nivel munici-
pal e local.
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