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Sistema de Informacao da Atencao Basica (SIAB): e <
- E um sistema territorializado, que permite o planejamento e avaliacdo das acfes no nivel Pacientes Etilistas e Tabagistas por micro area
local; é alimentado por diversas fichas que sédo preenchidas pelas Agentes Comunitarias de
Sauide e por profissionais da Saude vinculados ao SUS. 40 - 34
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_ Fonte: Banco de dados U.S. Sambaqui 2011 )
RELATORIOS - = Ee A populacdo do sexo masculino com 40 anos ou mais fol composta de 518 individuos.
== Destes, 285 pacientes sao tabagistas cronicos. Sobre o etilismo a amostra totalizou 155
Obtidos por meio do Prontuério eletrdnico da SMS de Curitiba. — individuos; fol encontrada maior prevaléncia de etilismo na area 2 (37% do total de
Baseados nos relatorios do SIAB do Programa de Hipertensos, = alcoolistas). Assim, o universo da amostra constituiu-se em 518 pacientes do sexo
diabéticos e do Programa de Saude Mental, | masculino, sendo que ao mesmo tempo etilistas e tabagistas correspondem a 310
no periodo de janeiro a maio de 2011. individuos.
{ OBJETIVOS ] Tahela 2- Hipertensos, diabeticos, saude mental. Tahagistas e Alcoolistas. 40 anos ou mais
- Delimitar quantitativamente, a partir do SIAB, a populacio de risco para o MICRO AREA 1 ) 3 4 5 0 I 8 0 10 11 12

desenvolvimento do cancer bucal circunscritos na area de abrangéncia da Unidade de
Saude Sambaqui, Distrito Sanitario Bairro Novo.

- Verificar a qualidade dos dados gerados e sua adequacao para o desenvolvimento de SEXO MASCUUNO 41 34 23 29 30 32 32 38 37 ]_7 25 ]_5

acoes de “busca ativa”. / | R
Grupo de alto risco de acordo com a OMS e usado como criterio de Hlpert/Dlabe“COS
Inclusao na Pesquisa: Sexo Masculino, Acima de 40 Anos, Tabagista e/ou TABAGISTAS 08 20 18 2 5 28 2 # N 12 20 10

Etilista, Baixo nivel sbécio-econdmico.

[ METODOLOGIA j SAUDEMENTAL | 32 32 16 29 70 71 5 60 37 26 48 25

O estudo transversal, observacional descritivo: exp0s caracteristicas da populacao ETILISTAS 10 b o 11 11 16 I 10 G 2 10
cadastrada na area de abrangéncia da US Sambaqui- Curitiba/PR

Com relacado aos meios foi documental (Amostra: relatérios do SIAB de pacientes
Inscritos em programas) T

Aspectos Eticos da Pesquisa: CEP do Setor de Ciéncias da Saude da UFPR, CEP/ TOTALETILISTAS ¥ o8 8 4 e b8 A8 0 /A
SD: 1081.006
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[ CONCLUSOES }

Os relatdorios gerados a partir do SIAB, permitiram a delimitacao do
universo populacional sob maior risco para o cancer bucal conforme o0s

ﬁ criterios utilizados para fins deste estudo estimando uma populacao alvo
’ «; ) ‘:: ADIS\g’%ff

N i N4 ~ %, |para definicdo de estratégias de prevencdo secundaria da doenca.Os
< IS /o INESD, ™ E X 1 |critérios de preenchimento das fichas devem ser mais bem a partir dos
% 4™ T, s e | relatorios do SIAB, possibilitando o planejamento delimitados, através de

: treinamento dos ACS, supervisores e demais profissionais de saude
envolvidos. Tais atitudes melhorariam a qualidade dos dados gerados de
acoes de “busca ativa” do cancer bucal mais precisas e adaptadas a
realidade local.
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