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1. Introducéo

Os estudos da distribuicdo espacial de eventos na area da saude podem contribuir de forma significativa
para a constru¢cdo de um Modelo de Andlise em Saude orientado por andlises de situagdo de risco,
utilizando o espago como referéncia. Ao evidenciar as desigualdades existentes no interior de um territério,
possibilitam o planejamento de intervengcdes e monitoramentos seletivos de areas de maior risco. A
Estratégia Saude da Familia (ESF) criada como alternativa de reestruturacdo da Atencdo Basica e baseada
na territorializagdo, exige dos profissionais de satude o conhecimento da realidade das familias cadastradas,
a identificacdo dos seus problemas de salde e das situacdes de risco. Na década 80 na area da saude
iniciou-se os estudos onde o georreferenciamento de eventos na area da salde e os Sistemas de
InformacgBes Geograficas (SIG) se destacaram como ferramentas importantes para o planejamento de acées
na area da saude publica. No inicio estes estudos estiveram na contramdo dos modelos vigentes, que
tinham como foco principal a abordagem individual Em pouco tempo, através da utilizacdo destas novas
tecnologias, observamos um resgate do papel do ambiente sociocultural na determinacdo das doencas
(SHIMAKURA et al., 2001; CARVALHO & SOUZA - SANTOS, 2005; TASSINARI et al., 2004).

Barcellos et al. (2003) em trabalho intitulado “Geoprocessamento, ambiente e salude, uma unido possivel?”,

apresenta uma avaliagdo da aplicabilidade dos modelos cartograficos e métodos de analise espacial como
forma de representacdo dos fendbmenos relacionados a saude.
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Na area relacionada a prestacdo de servicos em saulde diversos estudos demonstram a importancia de
estudar os aspectos geograficos no uso dos servicos de salde, trazendo novas informacdes para a
discussao da equidade (CARVALHO et al, 2005).

Os estudos da distribuicdo espacial dos eventos na area da saude contribuem de forma significativa para a
construcdo de um “Modelo de Analise” da saude, orientado por um modelo de analise de situacéo de risco
em substituicdo ao modelo de risco individual, utilizando o espa¢co como referéncia que tem potencialmente
um maior potencial explicativo por expressar diferentes acessos aos bens e servicos de infra-estrutura
urbana (CARVALHO et al, 2005).

O Programa Saude da Familia, enquanto estratégia para reorganizar a atencao basica, prioriza as agbes de
protecdo e promocao a saude dos individuos e da familia, exige dos profissionais de salde, a incorporagéo
do conhecimento da realidade das familias e a identificacdo dos problemas de saude e as situa¢des de risco
aos quais a populagdo atendida estd exposta. Para que essa pratica se concretize, ndo basta que os
profissionais da equipe tenham uma visao sistémica e integral do individuo, € necessario conhecer a familia,
a comunidade e as caracteristicas do seu territorio, para que os profissionais possam atuar com criatividade
e senso critico. (FRANCO & BASTOS, 2005).

2. Objetivos

Construir junto a uma das equipes da ESF do Municipio de Piracicaba, um banco de dados
georreferenciados, a partir da definicdo de variaveis socio-econémicas e nosologicas que permitam a
estratificac@o espacial de situacdes de risco.

3. Desenvolvimento

A primeira etapa das atividades do projeto constituiu-se de levantamento bibliografico e da socializagcéo e
discussdo do material encontrado entre professores, alunos e profissionais da USF. Para a realizacdo deste
projeto foi escolhida a Unidade da Salde da Familia, do Bairro Santa Rita Avencas e sua Equipe de Salde
da Familia. Esta equipe é composta por um médico de familia, um enfermeiro, um auxiliar de enfermagem e
seis agentes de salde. Sdo responsaveis pelo acompanhamento de 918 familias cadastradas e seu territério
de abrangéncia.

No primeiro ano do projeto a equipe de professores e alunos trabalharam com os membros da equipe da
Unidade de Saude da Familia na sensibiliza¢do para a implantacdo do SIG e as vantagens que este Sistema
de Informacéo traria para o planejamento das a¢bes da equipe.

Na segunda etapa elaborou-se um plano de implantacdo do SIG, constituida pela definicdo da estrutura
necessaria para a constru¢cdo do Banco de Dados. A base cartografica da area de estudo, necessaria ao
mapeamento das condi¢Bes de salde sera construida a partir do Mapa Urbano Basico disponivel no servigco
publico municipal em meio digital no formato CAD. Serdo utilizados as camadas de quadras, hidrografia e
eixo de logradouro, de infra-estrutura urbana, e serdo inseridas as camadas de areas e micro-areas de
atuacdo do PSF e recursos sociais, a partir dos desenhos feitos pelos agentes da USF. Para a definicdo das
variaveis a serem utilizadas para a caracterizacdo espacial e o mapeamento das informacdes de saude,
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devera ser utilizados uma camada de mapa com pontos representando todos os enderecos da area,
construida também a partir de levantamento de campo e desenhos dos agentes comunitarios de saude do
PSF, quando este nao contar do mapa base.

A base cartografica e geografica sera conectada as tabelas alfanuméricas armazenada em Banco de Dados
e o resultado final analisado espacialmente.

4. Resultado e Discussao

O sistema foi desenvolvido na linguagem PHP utilizando o Sistema de Gerenciamento de Banco de Dados
PostgreSQL e a interface baseada no formulario em papel utilizado pela Equipe de Salude da Unidade. As
variaveis escolhidas para compor o banco de dados foram: os enderec¢os cadastrados, informagdes sobre o
perfil sécio-econbmico e nosolégico e a caracterizacdo das residéncias de gestantes e ou de pessoas
portadoras de HAS e DM.

Para a construgdo do Banco de Dados o sistema foi desenvolvido na linguagem de programagédo PHP
utilizando o Sistema de Gerenciamento de Banco de Dados PostgreSQL (NEVES, 2002) e a biblioteca de
funcdes de manipulacdo de mapas disponibilizada no MapServer. O projeto da interface foi desenvolvido
para ser muito semelhante ao formulario em papel que é usado pela Equipe de Saude e assim, possibilitar o
aprendizado eficaz e eficiente do sistema. Ap6és a escolha do PHP, e estudos das suas principais
caracteristicas foram criadas telas que o usuario reconhecesse as opcdes e pudesse estabelecer uma
interface com o sistema. E importante ressaltar que se buscou projetar o formulario o mais semelhante
possivel com as fichas de cadastro das familias que é utilizada na Unidade de Saude do bairro Santa Rita
Avencas. A possibilidade de utilizacdo de algumas informacdes da base de dados como os enderegos
cadastrados, as variaveis sécio-econbmicas e nosoldgicas, as informacBes das residéncias e 0 mapa
construido por varios usuarios, devera permitir a implantacdo de uma base de dados Unica, que integre a
maior quantidade possivel de sistemas e que possa ser acessada e atualizada facilmente através da rede de
computadores.

A camada de enderegos sera gerada a partir de um cadastro imobiliario e atualizada com as informacdes
fornecidas pelos agentes do PSF. Criou-se uma metodologia onde qualquer alteracdo nas informacoes
cadastradas (novos enderecos) no PSF inicia também uma alterac@o no sistema, e qualquer novo endereco
cadastrado pelo sistema é automaticamente inserido a base que é utilizada também pelo PSF. Esta
metodologia € suportada pelo aplicativo utilizado pelos proprios agentes comunitdrios de saldde na
manutencdo dos mapas e banco de dados. Através do endereco é possivel localizar uma familia no cadastro

do PSF e no mapa digital.

A insercéo de forma geo-relacional e semi-automatica das informagfes dos enderecgos das casas atendidas
pela PSF pertencentes ao banco de dados foram feitas por meio da ligacdo (link) entre objetos graficos (do
mapa) e informagdes alfanuméricas (das tabelas) através da dualidade entre localizacdo e atributo. Este
procedimento de ligacado é feito entre campos com a mesma chave de identificacdo, como nome da rua,
CEP e nimero da casa. Este procedimento € o que ira permitir a identificacdo dos registros dos enderecos
na base cartografica digital da area de estudo. Este procedimento é conhecido como Geocodificacdo de
Enderecos ("Address Matching").

Com as op¢bes tecnoldgicas selecionadas, o sistema pode ser disponibilizado na internet com bastante

eficiéncia para os usuarios, sem o emprego de um computador com uma configuracdo custosa e sem a
necessidade de compra de licencas para seu funcionamento legal. Desta forma, atendendo os anseios dos
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usuarios da Equipe da Saude da Familia do bairro Santa Rita Avencas que nao dispdem de muitos recursos
tecnoldgicos e tém pouca familiaridade com o uso de sistemas de informacéao.

A Atencédo Bésica caracteriza-se por um conjunto de acdes de salde e é desenvolvida por meio do exercicio
de praticas gerenciais e sanitarias democraticas e patrticipativas, sob a forma de trabalho em equipe. A
Salde da Familia tem como estratégia prioritria reorientar o0 modelo assistencial, operacionalizada
mediante a implantacdo de equipes multiprofissionais, possibilitar o acesso e continuo a servicos de
qualidade, efetivar a integralidade e estimular a participagdo popular, na Atencao Bésica.

5. Considerac¢des Finais

Buscou-se junto & equipe da USF, a constru¢do de um banco de dados georreferenciados, com informacdes
sobre fatores de riscos ou de protecdo ndo disponibilizados nos sistemas de informacgfes de rotina. Os
resultados sugerem que essa metodologia pode trazer novas perspectivas a gestdo dos servigcos de saude.

Durante todo o desenvolvimento do trabalho, as atividades campo foram voltadas para sensibilizar a Equipe
de Saude da Unidade do PSF, que a utilizacdo de uma nova tecnologia poderia contribuir na busca de
fatores de riscos ou protecdo nao disponibilizado nos sistemas de informacdes de rotina e a produgédo na
Unidade de Saulde, de informacfes que dizem respeito a realidade que a cerca, com nitidez e preciséao,
podem contribuir de maneia significativa para a elaboracdo de uma agenda de prioridades de acdes da
Unidade de Saude.

A instalacdo de um sistema informatizados no PSF e principalmente das geotecnologias de informacao
espacial permitirdo a producdo de informag¢des e acompanhamento da saude da populacdo de forma mais
agil e também a geracao de informacdes que ndo estavam sendo realizadas por demandarem maior apoio
logistico.

No seu segundo ano de financiamento, as interfaces para a visualizacdo e analise dos dados das familias
estdo sendo desenvolvidas e disponibilizar4 aos profissionais da equipe a possibilidade de avaliar e propor

as acles e intervencdes que sdo prioritarias para o planejamento e qualificacdo do servi¢co prestado pela
equipe.
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