 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:   1

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000001 - JARDIM ATLANTICO                                                                                         PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:   2

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000001 - JARDIM ATLANTICO                                                                                         PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |        8|         |         |         |         |         |        1|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |        8|         |         |         |         |         |        1|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        8|         |         |         |         |         |        1|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       16|         |         |         |         |         |        1|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       16|         |         |         |         |         |        1|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       16|         |         |         |         |         |        1|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       24|         |         |         |         |         |        2|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:   3

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000001 - JARDIM ATLANTICO                                                                                         PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       28|         |         |         |         |         |        2|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:   4

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000001 - JARDIM ATLANTICO                                                                                         PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       28|         |         |         |         |         |        2|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       16|         |         |         |         |         |        1|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    57,14|         |         |         |         |         |    50,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |       89|         |         |         |         |         |        7|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |       45|         |         |         |         |         |        4|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    50,56|         |         |         |         |         |    57,14|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      983|         |         |         |         |         |       82|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      246|         |         |         |         |         |       21|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,25|         |         |         |         |         |     0,26|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:   5

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000002 - BALNEARIO                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:   6

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000002 - BALNEARIO                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       21|         |         |         |         |         |        2|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       21|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       20|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    95,24|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       28|         |         |         |         |         |        2|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       28|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       19|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    67,86|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       49|         |         |         |         |         |        4|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |     2,04|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:   7

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000002 - BALNEARIO                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |      105|         |         |         |         |         |        9|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:   8

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000002 - BALNEARIO                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |      105|         |         |         |         |         |        9|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       93|         |         |         |         |         |        8|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    88,57|         |         |         |         |         |    88,89|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      186|         |         |         |         |         |       16|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      174|         |         |         |         |         |       15|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    93,55|         |         |         |         |         |    93,75|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |    1.239|         |         |         |         |         |      103|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |    1.208|         |         |         |         |         |      101|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,97|         |         |         |         |         |     0,98|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:   9

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000004 - MONTE CRISTO                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  10

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000004 - MONTE CRISTO                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |       15|         |         |         |         |         |        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    26,67|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |       15|         |         |         |         |         |        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       14|         |         |         |         |         |        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |    93,33|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |       15|         |         |         |         |         |        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    60,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       12|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |       10|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    83,33|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    16,67|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       39|         |         |         |         |         |        3|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       39|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       39|         |         |         |         |         |        3|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |     5,13|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       29|         |         |         |         |         |        2|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       29|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       26|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    89,66|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |    19,23|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       68|         |         |         |         |         |        5|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |     1,47|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  11

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000004 - MONTE CRISTO                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       45|         |         |         |         |         |        4|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  12

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000004 - MONTE CRISTO                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       45|         |         |         |         |         |        4|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       45|         |         |         |         |         |        4|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      177|         |         |         |         |         |       15|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      177|         |         |         |         |         |       15|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      659|         |         |         |         |         |       55|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      887|         |         |         |         |         |       74|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     1,35|         |         |         |         |         |     1,35|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  13

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000006 - CAPOEIRAS                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  14

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000006 - CAPOEIRAS                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        0|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        0|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |    75,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        0|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    75,00|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       10|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    90,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    10,00|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       30|         |         |         |         |         |        3|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       30|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       21|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    70,00|         |         |         |         |         |    66,67|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       33|         |         |         |         |         |        3|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       33|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       21|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    63,64|         |         |         |         |         |    66,67|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       63|         |         |         |         |         |        6|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |     1,59|         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |       21|         |         |         |         |         |        2|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |         |         |         |         |    40,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  15

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000006 - CAPOEIRAS                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       86|         |         |         |         |         |        7|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  16

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000006 - CAPOEIRAS                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       86|         |         |         |         |         |        7|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       86|         |         |         |         |         |        7|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      171|         |         |         |         |         |       14|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      170|         |         |         |         |         |       14|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    99,42|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      648|         |         |         |         |         |       54|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      847|         |         |         |         |         |       71|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     1,31|         |         |         |         |         |     1,31|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  17

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000008 - ESTREITO                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  18

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000008 - ESTREITO                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        0|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       20|         |         |         |         |         |        2|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       20|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       19|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    95,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       20|         |         |         |         |         |        2|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       20|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       17|         |         |         |         |         |        1|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    85,00|         |         |         |         |         |    50,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       40|         |         |         |         |         |        4|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  19

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000008 - ESTREITO                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       87|         |         |         |         |         |        7|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  20

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000008 - ESTREITO                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       87|         |         |         |         |         |        7|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       62|         |         |         |         |         |        5|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    71,26|         |         |         |         |         |    71,43|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      238|         |         |         |         |         |       20|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      190|         |         |         |         |         |       16|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    79,83|         |         |         |         |         |    80,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      921|         |         |         |         |         |       77|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      808|         |         |         |         |         |       67|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,88|         |         |         |         |         |     0,87|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  21

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000012 - MONTE SERRAT                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        5|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        5|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  22

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000012 - MONTE SERRAT                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |       32|         |         |         |         |         |        3|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    28,13|         |         |         |         |         |    33,33|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |       31|         |         |         |         |         |        3|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |    96,88|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       25|         |         |         |         |         |        2|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |    80,65|         |         |         |         |         |    66,67|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |       28|         |         |         |         |         |        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |    90,32|         |         |         |         |         |    66,67|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |       26|         |         |         |         |         |        2|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    83,87|         |         |         |         |         |    66,67|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       32|         |         |         |         |         |        3|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |       32|         |         |         |         |         |        3|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       75|         |         |         |         |         |        6|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       74|         |         |         |         |         |        6|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |    98,67|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       73|         |         |         |         |         |        6|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    97,33|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       61|         |         |         |         |         |        5|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       60|         |         |         |         |         |        5|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |    98,36|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       51|         |         |         |         |         |        4|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    83,61|         |         |         |         |         |    80,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |      136|         |         |         |         |         |       11|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |     6,62|         |         |         |         |         |     9,09|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |    11,11|         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  23

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000012 - MONTE SERRAT                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |    18,18|         |         |         |         |         |    18,18|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |      150|         |         |         |         |         |       13|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |     0,67|         |         |         |         |         |     8,00|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |     9,09|         |         |         |         |         |     9,09|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        8|         |         |         |         |         |        8|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |    72,73|         |         |         |         |         |    72,73|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        3|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |    27,27|         |         |         |         |         |    27,27|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |       11|         |         |         |         |         |       11|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  24

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000012 - MONTE SERRAT                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |      150|         |         |         |         |         |       13|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |      134|         |         |         |         |         |       11|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    89,33|         |         |         |         |         |    84,62|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      368|         |         |         |         |         |       31|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      355|         |         |         |         |         |       30|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    96,47|         |         |         |         |         |    96,77|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |    2.676|         |         |         |         |         |      223|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |    1.130|         |         |         |         |         |       94|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,42|         |         |         |         |         |     0,42|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  25

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000017 - CORREGO GRANDE                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  26

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000017 - CORREGO GRANDE                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    22,22|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        8|         |         |         |         |         |        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |    88,89|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        8|         |         |         |         |         |        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    88,89|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        0|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    40,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       29|         |         |         |         |         |        2|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       29|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       27|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    93,10|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       43|         |         |         |         |         |        4|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       43|         |         |         |         |         |        4|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       28|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    65,12|         |         |         |         |         |    50,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       72|         |         |         |         |         |        6|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |       10|         |         |         |         |         |        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |    13,89|         |         |         |         |         |    16,67|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |    90,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |       14|         |         |         |         |         |        1|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |    19,44|         |         |         |         |         |    16,67|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  27

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000017 - CORREGO GRANDE                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |         |         |         |    50,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       74|         |         |         |         |         |        6|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |         |         |         |    50,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  28

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000017 - CORREGO GRANDE                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       74|         |         |         |         |         |        6|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       65|         |         |         |         |         |        5|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    87,84|         |         |         |         |         |    83,33|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      250|         |         |         |         |         |       21|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      197|         |         |         |         |         |       16|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    78,80|         |         |         |         |         |    76,19|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |    1.680|         |         |         |         |         |      140|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000019 - ITACORUBI                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        5|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        5|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  30

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000019 - ITACORUBI                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |       25|         |         |         |         |         |        2|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    16,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |       24|         |         |         |         |         |        2|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |    96,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       23|         |         |         |         |         |        2|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |    95,83|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |       23|         |         |         |         |         |        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |    95,83|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |       23|         |         |         |         |         |        2|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    95,83|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       23|         |         |         |         |         |        2|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |       22|         |         |         |         |         |        2|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    95,65|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |     4,35|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       79|         |         |         |         |         |        7|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       79|         |         |         |         |         |        7|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       73|         |         |         |         |         |        6|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    92,41|         |         |         |         |         |    85,71|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       73|         |         |         |         |         |        6|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       70|         |         |         |         |         |        6|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |    95,89|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       48|         |         |         |         |         |        4|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    65,75|         |         |         |         |         |    66,67|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |    12,50|         |         |         |         |         |    25,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |      152|         |         |         |         |         |       13|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |       17|         |         |         |         |         |        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |    11,18|         |         |         |         |         |     7,69|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |       13|         |         |         |         |         |        1|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |    76,47|         |         |         |         |         |   100,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |       66|         |         |         |         |         |        6|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |    43,42|         |         |         |         |         |    46,15|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000019 - ITACORUBI                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |      112|         |         |         |         |         |        9|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |       10|         |         |         |         |         |       10|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |       10|         |         |         |         |         |       10|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000019 - ITACORUBI                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |      112|         |         |         |         |         |        9|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       93|         |         |         |         |         |        8|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    83,04|         |         |         |         |         |    88,89|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      381|         |         |         |         |         |       32|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      320|         |         |         |         |         |       27|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    83,99|         |         |         |         |         |    84,38|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |    1.750|         |         |         |         |         |      146|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |    1.364|         |         |         |         |         |      114|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,78|         |         |         |         |         |     0,78|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000023 - PANTANO DO SUL                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000023 - PANTANO DO SUL                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |       12|         |         |         |         |         |        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |       12|         |         |         |         |         |        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       12|         |         |         |         |         |        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |       12|         |         |         |         |         |        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |       10|         |         |         |         |         |        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    83,33|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        8|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    62,50|         |         |         |         |         |     0,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    25,00|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       22|         |         |         |         |         |        2|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       22|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       21|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    95,45|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       29|         |         |         |         |         |        2|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       29|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       22|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    75,86|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       51|         |         |         |         |         |        4|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  35

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000023 - PANTANO DO SUL                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       85|         |         |         |         |         |        7|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  36

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000023 - PANTANO DO SUL                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       85|         |         |         |         |         |        7|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       64|         |         |         |         |         |        5|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    75,29|         |         |         |         |         |    71,43|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      219|         |         |         |         |         |       18|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      144|         |         |         |         |         |       12|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    65,75|         |         |         |         |         |    66,67|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |    1.074|         |         |         |         |         |       90|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      635|         |         |         |         |         |       53|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,59|         |         |         |         |         |     0,59|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000027 - CARIANOS                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000027 - CARIANOS                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        7|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        7|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       18|         |         |         |         |         |        2|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       18|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       13|         |         |         |         |         |        1|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    72,22|         |         |         |         |         |    50,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       40|         |         |         |         |         |        3|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       39|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |    97,50|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       34|         |         |         |         |         |        3|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    85,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |     2,94|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       58|         |         |         |         |         |        5|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |     1,72|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  39

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000027 - CARIANOS                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       78|         |         |         |         |         |        7|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  40

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000027 - CARIANOS                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       78|         |         |         |         |         |        7|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       78|         |         |         |         |         |        7|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      203|         |         |         |         |         |       17|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      203|         |         |         |         |         |       17|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      587|         |         |         |         |         |       49|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      596|         |         |         |         |         |       50|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     1,02|         |         |         |         |         |     1,02|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  41

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000028 - CAMPECHE                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  42

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000028 - CAMPECHE                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |    66,67|         |         |         |         |         |     0,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       15|         |         |         |         |         |        1|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       15|         |         |         |         |         |        1|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       15|         |         |         |         |         |        1|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       18|         |         |         |         |         |        2|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       18|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       16|         |         |         |         |         |        1|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    88,89|         |         |         |         |         |    50,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |    18,75|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       33|         |         |         |         |         |        3|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |     3,03|         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  43

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000028 - CAMPECHE                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       44|         |         |         |         |         |        4|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  44

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000028 - CAMPECHE                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       44|         |         |         |         |         |        4|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       35|         |         |         |         |         |        3|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    79,55|         |         |         |         |         |    75,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |       93|         |         |         |         |         |        8|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |       82|         |         |         |         |         |        7|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    88,17|         |         |         |         |         |    87,50|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      721|         |         |         |         |         |       60|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      589|         |         |         |         |         |       49|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,82|         |         |         |         |         |     0,82|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  45

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000029 - RIO TAVARES                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        3|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        3|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |   333,33|         |         |         |         |         |   333,33|

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |   333,33|         |         |         |         |         |   333,33|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000029 - RIO TAVARES                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    55,56|         |         |         |         |         |     0,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    44,44|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       30|         |         |         |         |         |        3|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       30|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       30|         |         |         |         |         |        3|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       33|         |         |         |         |         |        3|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       33|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       33|         |         |         |         |         |        3|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       63|         |         |         |         |         |        6|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000029 - RIO TAVARES                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       32|         |         |         |         |         |        3|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000029 - RIO TAVARES                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       32|         |         |         |         |         |        3|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       32|         |         |         |         |         |        3|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |       89|         |         |         |         |         |        7|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |       87|         |         |         |         |         |        7|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    97,75|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      587|         |         |         |         |         |       49|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      592|         |         |         |         |         |       49|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     1,01|         |         |         |         |         |     1,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000032 - JOAO PAULO                                                                                               PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  50

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000032 - JOAO PAULO                                                                                               PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    16,67|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    83,33|         |         |         |         |         |     0,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    16,67|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       23|         |         |         |         |         |        2|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       23|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       23|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       21|         |         |         |         |         |        2|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       21|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       15|         |         |         |         |         |        1|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    71,43|         |         |         |         |         |    50,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       44|         |         |         |         |         |        4|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |     2,27|         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |       10|         |         |         |         |         |        1|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |    22,73|         |         |         |         |         |    25,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  51

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000032 - JOAO PAULO                                                                                               PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       51|         |         |         |         |         |        4|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        3|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        3|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  52

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000032 - JOAO PAULO                                                                                               PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       51|         |         |         |         |         |        4|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       49|         |         |         |         |         |        4|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    96,08|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |       93|         |         |         |         |         |        8|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |       91|         |         |         |         |         |        8|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    97,85|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      523|         |         |         |         |         |       44|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      637|         |         |         |         |         |       53|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     1,22|         |         |         |         |         |     1,20|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  53

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000033 - SACO GRANDE                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        6|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        6|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  54

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000033 - SACO GRANDE                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |       26|         |         |         |         |         |        2|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    19,23|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |       25|         |         |         |         |         |        2|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |    96,15|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       24|         |         |         |         |         |        2|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |    96,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |       23|         |         |         |         |         |        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |    92,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |       20|         |         |         |         |         |        2|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    80,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       19|         |         |         |         |         |        2|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |       16|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    84,21|         |         |         |         |         |    50,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    15,79|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       66|         |         |         |         |         |        6|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       66|         |         |         |         |         |        6|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       59|         |         |         |         |         |        5|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    89,39|         |         |         |         |         |    83,33|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |     1,69|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       83|         |         |         |         |         |        7|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       80|         |         |         |         |         |        7|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |    96,39|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       51|         |         |         |         |         |        4|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    61,45|         |         |         |         |         |    57,14|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |     1,96|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |      149|         |         |         |         |         |       13|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |       18|         |         |         |         |         |        2|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |    12,08|         |         |         |         |         |    16,67|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |    27,78|         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |       21|         |         |         |         |         |        2|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |    14,09|         |         |         |         |         |    16,67|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000033 - SACO GRANDE                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |      127|         |         |         |         |         |       11|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |     0,79|         |         |         |         |         |     9,45|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |    12,50|         |         |         |         |         |    12,50|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        7|         |         |         |         |         |        7|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |    87,50|         |         |         |         |         |    87,50|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |    25,00|         |         |         |         |         |    25,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        8|         |         |         |         |         |        8|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  56

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000033 - SACO GRANDE                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |      127|         |         |         |         |         |       11|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       96|         |         |         |         |         |        8|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    75,59|         |         |         |         |         |    72,73|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      346|         |         |         |         |         |       29|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      239|         |         |         |         |         |       20|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    69,08|         |         |         |         |         |    68,97|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |    1.728|         |         |         |         |         |      144|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |    1.388|         |         |         |         |         |      116|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,80|         |         |         |         |         |     0,81|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000037 - PONTA DAS CANAS                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        7|         |         |         |         |         |        7|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        7|         |         |         |         |         |        7|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        3|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        3|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000037 - PONTA DAS CANAS                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |       24|         |         |         |         |         |        2|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    20,83|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |       24|         |         |         |         |         |        2|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       24|         |         |         |         |         |        2|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |       24|         |         |         |         |         |        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |       20|         |         |         |         |         |        2|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    83,33|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       15|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |       13|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    86,67|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    13,33|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       58|         |         |         |         |         |        5|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       58|         |         |         |         |         |        5|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       46|         |         |         |         |         |        4|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    79,31|         |         |         |         |         |    80,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       35|         |         |         |         |         |        3|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       35|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       18|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    51,43|         |         |         |         |         |    66,67|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       93|         |         |         |         |         |        8|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |        7|         |         |         |         |         |        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |     7,53|         |         |         |         |         |    12,50|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000037 - PONTA DAS CANAS                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       57|         |         |         |         |         |        5|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  60

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000037 - PONTA DAS CANAS                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       57|         |         |         |         |         |        5|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       49|         |         |         |         |         |        4|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    85,96|         |         |         |         |         |    80,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      268|         |         |         |         |         |       22|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      219|         |         |         |         |         |       18|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    81,72|         |         |         |         |         |    81,82|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |    1.460|         |         |         |         |         |      122|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |    1.041|         |         |         |         |         |       87|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,71|         |         |         |         |         |     0,71|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  61

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000040 - CACHOEIRA DO BOM JESUS                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  62

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000040 - CACHOEIRA DO BOM JESUS                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |       13|         |         |         |         |         |        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    30,77|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |       13|         |         |         |         |         |        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       13|         |         |         |         |         |        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |       13|         |         |         |         |         |        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |       11|         |         |         |         |         |        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    84,62|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       21|         |         |         |         |         |        2|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |       18|         |         |         |         |         |        2|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    85,71|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    14,29|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       50|         |         |         |         |         |        4|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       50|         |         |         |         |         |        4|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       50|         |         |         |         |         |        4|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       32|         |         |         |         |         |        3|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       32|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       32|         |         |         |         |         |        3|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       82|         |         |         |         |         |        7|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |     1,22|         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |     3,66|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  63

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000040 - CACHOEIRA DO BOM JESUS                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       66|         |         |         |         |         |        6|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  64

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000040 - CACHOEIRA DO BOM JESUS                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       66|         |         |         |         |         |        6|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       62|         |         |         |         |         |        5|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    93,94|         |         |         |         |         |    83,33|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      187|         |         |         |         |         |       16|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      179|         |         |         |         |         |       15|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    95,72|         |         |         |         |         |    93,75|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      648|         |         |         |         |         |       54|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      659|         |         |         |         |         |       55|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     1,02|         |         |         |         |         |     1,02|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  65

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000043 - INGLESES                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  66

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000043 - INGLESES                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |       15|         |         |         |         |         |        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    13,33|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |       13|         |         |         |         |         |        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |    86,67|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |    69,23|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |    69,23|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |       11|         |         |         |         |         |        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    84,62|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       14|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    64,29|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    35,71|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       40|         |         |         |         |         |        3|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       38|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |    95,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       38|         |         |         |         |         |        3|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    95,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       51|         |         |         |         |         |        4|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       51|         |         |         |         |         |        4|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       51|         |         |         |         |         |        4|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       91|         |         |         |         |         |        7|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |     1,10|         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |     3,30|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  67

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000043 - INGLESES                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |      111|         |         |         |         |         |        9|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        3|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        3|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  68

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000043 - INGLESES                                                                                                 PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |      111|         |         |         |         |         |        9|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       48|         |         |         |         |         |        4|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    43,24|         |         |         |         |         |    44,44|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      323|         |         |         |         |         |       27|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      115|         |         |         |         |         |       10|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    35,60|         |         |         |         |         |    37,04|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |    1.259|         |         |         |         |         |      105|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      558|         |         |         |         |         |       47|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,44|         |         |         |         |         |     0,45|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  69

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000057 - ABRAAO                                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  70

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000057 - ABRAAO                                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        0|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    83,33|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       10|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        8|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    80,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    20,00|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       28|         |         |         |         |         |        2|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       28|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       28|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       37|         |         |         |         |         |        3|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       37|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       37|         |         |         |         |         |        3|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       65|         |         |         |         |         |        5|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  71

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000057 - ABRAAO                                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       59|         |         |         |         |         |        5|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  72

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000057 - ABRAAO                                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       59|         |         |         |         |         |        5|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       58|         |         |         |         |         |        5|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    98,31|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      216|         |         |         |         |         |       18|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      212|         |         |         |         |         |       18|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    98,15|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      480|         |         |         |         |         |       40|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      942|         |         |         |         |         |       79|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     1,96|         |         |         |         |         |     1,98|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  73

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000069 - AGRONOMICA                                                                                               PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  74

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000069 - AGRONOMICA                                                                                               PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |    66,67|         |         |         |         |         |     0,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        9|         |         |         |         |         |        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        7|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    77,78|         |         |         |         |         |   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    22,22|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       22|         |         |         |         |         |        2|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       19|         |         |         |         |         |        2|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |    86,36|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       13|         |         |         |         |         |        1|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    59,09|         |         |         |         |         |    50,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       36|         |         |         |         |         |        3|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       36|         |         |         |         |         |        3|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       31|         |         |         |         |         |        3|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    86,11|         |         |         |         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       58|         |         |         |         |         |        5|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |         |         |        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |     5,17|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  75

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000069 - AGRONOMICA                                                                                               PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       91|         |         |         |         |         |        8|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  76

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000069 - AGRONOMICA                                                                                               PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       91|         |         |         |         |         |        8|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       91|         |         |         |         |         |        8|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      150|         |         |         |         |         |       13|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      146|         |         |         |         |         |       12|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    97,33|         |         |         |         |         |    92,31|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |    1.018|         |         |         |         |         |       85|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      845|         |         |         |         |         |       70|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,83|         |         |         |         |         |     0,82|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  77

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000078 - FAZENDA DO RIO TAVARES                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |         |         |         |        4|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |    25,00|         |         |         |         |         |    25,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  78

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000078 - FAZENDA DO RIO TAVARES                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |       11|         |         |         |         |         |        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    18,18|         |         |         |         |         |     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |       11|         |         |         |         |         |        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       10|         |         |         |         |         |        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |    90,91|         |         |         |         |         |   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |       10|         |         |         |         |         |        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |    90,91|         |         |         |         |         |   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        6|         |         |         |         |         |        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    54,55|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       18|         |         |         |         |         |        2|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |       11|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    61,11|         |         |         |         |         |    50,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        7|         |         |         |         |         |        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    38,89|         |         |         |         |         |    50,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       50|         |         |         |         |         |        4|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       50|         |         |         |         |         |        4|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       33|         |         |         |         |         |        3|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    66,00|         |         |         |         |         |    75,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |     3,03|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       50|         |         |         |         |         |        4|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       49|         |         |         |         |         |        4|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |    98,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       24|         |         |         |         |         |        2|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    48,00|         |         |         |         |         |    50,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |         |        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |     8,33|         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |      100|         |         |         |         |         |        8|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |     1,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |         |        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |       12|         |         |         |         |         |        1|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |    12,00|         |         |         |         |         |    12,50|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  79

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000078 - FAZENDA DO RIO TAVARES                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       48|         |         |         |         |         |        4|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        5|

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        5|         |         |         |         |         |        5|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  80

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0000078 - FAZENDA DO RIO TAVARES                                                                                   PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       48|         |         |         |         |         |        4|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       48|         |         |         |         |         |        4|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |      139|         |         |         |         |         |       12|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |      119|         |         |         |         |         |       10|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    85,61|         |         |         |         |         |    83,33|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      789|         |         |         |         |         |       66|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      569|         |         |         |         |         |       47|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,72|         |         |         |         |         |     0,71|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019275 - CS AGRONOMICA                                                                                            PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        3|         |        1|        1|        5|        1|       11|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        3|         |        1|        1|        5|        1|       11|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        1|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    20,00|     0,00|     9,09|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019275 - CS AGRONOMICA                                                                                            PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        6|        9|        7|        5|        3|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        3|        2|        1|        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|    16,67|    33,33|    28,57|    20,00|    33,33|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        5|        8|        6|        5|        2|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    83,33|    88,89|    85,71|   100,00|    66,67|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        5|        8|        6|        5|        2|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        5|        8|        6|        3|        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    60,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        1|        3|        6|        3|        3|        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|    60,00|    75,00|    50,00|    60,00|    50,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        4|        7|        7|        8|        3|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        4|        4|        6|        8|        2|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|    57,14|    85,71|   100,00|    66,67|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        1|        0|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    42,86|    14,29|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |        8|       30|       21|       28|       32|       31|       13|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |        8|       30|       20|       28|       32|       31|       12|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    95,24|   100,00|   100,00|   100,00|    92,31|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        8|       30|       20|       28|       30|       29|       12|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    95,24|   100,00|    93,75|    93,55|    92,31|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        5|        5|         |        3|        2|        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |    16,67|    25,00|         |    10,00|     6,90|     8,33|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        7|       34|       48|       59|       55|       51|       21|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        7|       34|       48|       59|       55|       51|       21|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        6|       32|       35|       48|       46|       38|       17|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    85,71|    94,12|    72,92|    81,36|    83,64|    74,51|    80,95|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|        0|        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    13,04|     0,00|     5,88|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       15|       64|       69|       87|       87|       82|       34|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        6|        1|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     1,15|     6,90|     1,22|     2,94|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |        5|        4|        2|        8|        5|        2|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |     7,81|     5,80|     2,30|     9,20|     6,10|     5,88|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019275 - CS AGRONOMICA                                                                                            PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|      103|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |        6|       70|       63|       75|       75|       75|       30|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        1|         |        4|

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,29|     0,29|     0,29|     0,29|         |     1,14|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|    3.507|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        1|         |        4|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019275 - CS AGRONOMICA                                                                                            PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |        6|       70|       63|       75|       75|       75|       30|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |        6|       56|       57|       70|       70|       70|       27|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |   100,00|    80,00|    90,48|    93,33|    93,33|    93,33|    90,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     0,23|     2,67|     2,41|     2,86|     2,86|     2,86|     1,15|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |       23|      119|      126|      142|      141|      141|       58|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |       23|      104|       86|      125|      124|      126|       49|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |   100,00|    87,39|    68,25|    88,03|    87,94|    89,36|    84,48|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |     0,88|     4,55|     4,81|     5,42|     5,39|     5,39|     2,22|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |        2|        1|        1|        2|        1|        5|        1|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        1|        2|        1|        1|        1|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    20,00|   100,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     0,08|     0,04|     0,04|     0,08|     0,04|     0,19|     0,04|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|    2.618|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      128|    1.228|    1.146|    1.416|    1.416|    1.232|      547|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      102|      447|      450|      615|      514|      466|      216|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,80|     0,36|     0,39|     0,43|     0,36|     0,38|     0,39|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019348 - CS FAZENDA DO RIO TAVARES                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        1|        4|        2|        5|        5|        7|       24|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        1|        4|        2|        5|        5|        7|       24|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |        3|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |         |         |        3|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.:  86

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019348 - CS FAZENDA DO RIO TAVARES                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |       11|       17|       21|       19|       20|        7|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        4|        4|        6|        4|        2|        2|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    36,36|    23,53|    28,57|    21,05|    10,00|    28,57|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |       11|       16|       21|       18|       19|        7|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    94,12|   100,00|    94,74|    95,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |        9|       16|       20|       16|       17|        7|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |    81,82|   100,00|    95,24|    88,89|    89,47|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |        9|       16|       19|       16|       19|        7|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    81,82|   100,00|    90,48|    88,89|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        6|       14|       16|       17|       11|        5|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    54,55|    87,50|    76,19|    94,44|    57,89|    71,43|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        3|       18|       17|       26|       19|       21|        9|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        3|       14|       12|       21|       18|       16|        7|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |   100,00|    77,78|    70,59|    80,77|    94,74|    76,19|    77,78|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        4|        5|        5|        1|        5|        2|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    22,22|    29,41|    19,23|     5,26|    23,81|    22,22|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       10|       51|       52|       65|       43|       68|       24|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       10|       50|       52|       65|       43|       59|       23|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|    98,04|   100,00|   100,00|   100,00|    86,76|    95,83|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       10|       43|       44|       57|       36|       55|       20|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|    84,31|    84,62|    87,69|    83,72|    80,88|    83,33|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        1|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     1,82|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       12|       57|       45|       70|       47|       54|       24|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       12|       54|       44|       70|       47|       53|       23|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|    94,74|    97,78|   100,00|   100,00|    98,15|    95,83|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       10|       25|       23|       38|       33|       32|       13|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    83,33|    43,86|    51,11|    54,29|    70,21|    59,26|    54,17|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        3|        1|        3|        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |     8,00|     8,70|     7,89|     3,03|     9,38|     7,69|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       22|      108|       97|      135|       90|      122|       48|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |        3|        1|        4|        2|        4|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |     2,78|     1,03|     2,96|     2,22|     3,28|     2,08|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |        3|        1|        3|        0|        3|        1|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    75,00|     0,00|    75,00|   100,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |        1|        9|        7|       13|       10|        4|        4|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |     4,55|     8,33|     7,22|     9,63|    11,11|     3,28|     8,33|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019348 - CS FAZENDA DO RIO TAVARES                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|      187|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    2.031|    2.031|    2.031|    2.031|    2.031|    2.031|    2.031|    2.031|    2.031|    2.031|    2.031|    2.031|    2.031|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       10|       45|       32|       56|       53|       55|       21|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        1|        3|        3|        1|        3|       11|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,34|     1,02|     1,02|     0,34|     1,02|     3,74|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|    2.944|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,07|     0,07|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|    18,18|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        3|        3|        1|        3|       11|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019348 - CS FAZENDA DO RIO TAVARES                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       10|       45|       32|       56|       53|       55|       21|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |        2|       45|       30|       51|       51|       51|       19|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    20,00|   100,00|    93,75|    91,07|    96,23|    92,73|    90,48|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     0,50|     2,23|     1,59|     2,78|     2,63|     2,73|     1,04|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |       50|      171|      117|      196|      174|      200|       76|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |        7|      159|      100|      173|      155|      174|       64|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    14,00|    92,98|    85,47|    88,27|    89,08|    87,00|    84,21|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |     2,48|     8,49|     5,81|     9,73|     8,64|     9,93|     3,77|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|    2.014|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      211|    1.001|      596|    1.008|      919|      980|      393|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |       31|      603|      427|      755|      650|      683|      262|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,15|     0,60|     0,72|     0,75|     0,71|     0,70|     0,67|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019453 - CS BALNEARIO                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        0|        0|        1|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        0|        0|        1|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        0|        0|        1|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019453 - CS BALNEARIO                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        2|       13|        3|        2|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        2|        1|        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|    50,00|    50,00|    15,38|    33,33|    50,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        2|        2|        2|        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|    15,38|    66,67|    50,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        1|        2|        2|        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    50,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        2|        2|        2|        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        2|        2|        2|        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|    50,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        2|        6|        4|        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        1|        6|        4|        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    50,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       21|       23|        6|       28|       19|        8|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       21|       22|        6|       28|       19|        8|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    95,65|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       20|       21|        6|       25|       14|        7|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    95,24|    91,30|   100,00|    89,29|    73,68|    87,50|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       23|       25|       17|       25|       22|        9|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       23|       25|       17|       25|       22|        9|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       17|       22|       12|       20|       18|        7|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    73,91|    88,00|    70,59|    80,00|    81,82|    77,78|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       44|       48|       23|       53|       41|       17|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|        1|        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,08|         |     1,89|     2,44|     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|        1|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        2|        2|        1|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |     4,17|         |     3,77|     4,88|     5,88|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019453 - CS BALNEARIO                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|      135|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    2.338|    2.338|    2.338|    2.338|    2.338|    2.338|    2.338|    2.338|    2.338|    2.338|    2.338|    2.338|    2.338|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       94|      103|       69|       84|       65|       35|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        2|         |         |        5|

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,29|     0,58|     0,58|         |         |     1,45|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|    3.446|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        2|         |         |        5|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019453 - CS BALNEARIO                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       94|      103|       69|       84|       65|       35|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       80|       92|       65|       78|       58|       31|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |    85,11|    89,32|    94,20|    92,86|    89,23|    88,57|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     3,56|     3,90|     2,61|     3,18|     2,46|     1,33|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      163|      185|      140|      203|      178|       72|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      157|      178|      133|      182|      157|       67|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    96,32|    96,22|    95,00|    89,66|    88,20|    93,06|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |     6,18|     7,01|     5,31|     7,69|     6,74|     2,73|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|    2.639|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |    1.066|    1.220|      782|    1.194|    1.046|      442|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |      985|    1.201|      747|    1.199|      983|      426|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     0,92|     0,98|     0,96|     1,00|     0,94|     0,96|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019488 - CS CAPOEIRAS                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        1|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        1|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    50,00|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |        1|

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |    50,00|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |        1|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|        2|

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |   100,00|    28,57|

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|        2|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |    14,29|

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |    14,29|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        1|         |        4|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    50,00|    50,00|   100,00|         |    57,14|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        2|        1|        1|        7|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |  2000,00|

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |  2000,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019488 - CS CAPOEIRAS                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |        4|        6|        5|        7|        7|        2|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        1|        2|        1|        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|    50,00|    20,00|    28,57|    14,29|    50,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |        4|        5|        4|        7|        6|        2|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    83,33|    80,00|   100,00|    85,71|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |        3|        4|        4|        7|        6|        2|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |    75,00|    80,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |        4|        5|        4|        7|        6|        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        3|        5|        4|        7|        6|        2|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    75,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |        4|        2|        1|        3|        2|        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        1|        3|        2|        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    75,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        0|        0|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    25,00|         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       19|       17|        5|       18|       20|        7|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       19|       17|        5|       18|       20|        7|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       19|       17|        5|       18|       20|        7|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       36|       40|       28|       41|       41|       16|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       36|       40|       28|       41|       41|       16|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       23|       28|       21|       28|       22|       10|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    63,89|    70,00|    75,00|    68,29|    53,66|    62,50|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       55|       57|       33|       59|       61|       23|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        6|        1|        2|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |     7,02|    18,18|     1,69|     3,28|     4,55|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        6|        1|        2|        1|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |       12|       10|         |        6|        2|        3|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |    21,82|    17,54|         |    10,17|     3,28|    13,64|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019488 - CS CAPOEIRAS                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|      115|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    1.776|    1.776|    1.776|    1.776|    1.776|    1.776|    1.776|    1.776|    1.776|    1.776|    1.776|    1.776|    1.776|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,56|         |         |     0,56|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    25,00|         |         |     7,14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|         |         |        3|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       84|       84|       62|       82|       83|       33|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |     1,19|     1,19|     1,61|         |         |     9,11|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|    25,00|    25,00|         |         |    21,43|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        2|        1|        2|       10|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,77|     1,16|     0,77|     0,39|     0,77|     3,86|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|    75,00|    50,00|   100,00|   100,00|    71,43|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|    2.589|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,04|     0,04|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|     7,14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        4|        4|        1|        2|       14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019488 - CS CAPOEIRAS                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       84|       84|       62|       82|       83|       33|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       81|       71|       61|       81|       71|       30|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |    96,43|    84,52|    98,39|    98,78|    85,54|    90,91|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     4,31|     4,31|     3,18|     4,21|     4,26|     1,69|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      168|      171|      139|      174|      173|       69|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      161|      147|      130|      169|      150|       63|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    95,83|    85,96|    93,53|    97,13|    86,71|    91,30|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |     8,63|     8,78|     7,14|     8,94|     8,89|     3,54|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|    1.947|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |      655|      657|      543|      719|      657|      269|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |      794|      716|      731|      885|      797|      327|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     1,21|     1,09|     1,35|     1,23|     1,21|     1,22|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019496 - CS SACO DOS LIMOES                                                                                       PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        1|        0|        4|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        1|        0|        4|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|        1|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|     0,00|         |    25,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|        2|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        1|        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019496 - CS SACO DOS LIMOES                                                                                       PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|        3|        7|        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        0|        2|        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|     0,00|    28,57|     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|        3|        6|        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    85,71|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        3|        6|        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    83,33|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        2|        6|        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    83,33|    66,67|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        2|        6|        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|    66,67|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       10|        9|        6|        2|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       10|        5|        5|        2|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    55,56|    83,33|   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    22,22|    16,67|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |       24|       27|       22|        6|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       24|       26|       21|        6|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    96,30|    95,45|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       21|       22|       14|        5|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    87,50|    81,48|    63,64|    83,33|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       22|       25|       30|        6|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       21|       25|       30|        6|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    95,45|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       11|       19|       20|        4|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|    76,00|    66,67|    66,67|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       46|       52|       52|       12|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|       12|        1|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     4,35|    23,08|     1,92|     7,69|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        0|        1|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|     0,00|   100,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019496 - CS SACO DOS LIMOES                                                                                       PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|      155|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     6,45|         |     6,45|

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    14,29|         |     7,14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    2.045|    2.045|    2.045|    2.045|    2.045|    2.045|    2.045|    2.045|    2.045|    2.045|    2.045|    2.045|    2.045|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,49|         |     0,49|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    14,29|         |     7,14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       59|       69|       54|       15|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |     1,69|         |         |     6,59|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    16,67|         |         |     7,14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        5|        1|       11|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     1,71|     1,71|     0,34|     3,76|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    83,33|    71,43|   100,00|    78,57|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|    2.926|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|        7|        1|       14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019496 - CS SACO DOS LIMOES                                                                                       PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       59|       69|       54|       15|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       49|       63|       44|       13|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    83,05|    91,30|    81,48|    86,67|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,78|     3,25|     2,54|     0,71|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      217|      236|      148|       50|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      186|      215|      137|       45|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    85,71|    91,10|    92,57|    90,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    10,22|    11,11|     6,97|     2,35|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|    2.124|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      551|      565|      448|      130|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      519|      713|      443|      140|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,94|     1,26|     0,99|     1,08|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019542 - CS ABRAAO                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        2|         |        1|        5|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        2|         |        1|        5|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    20,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019542 - CS ABRAAO                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |        3|        3|        3|        4|        4|        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    25,00|    25,00|     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |        3|        3|        3|        4|        4|        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |        3|        3|        3|        4|        4|        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        3|        4|        4|        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        3|        1|        0|        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|    33,33|   100,00|    25,00|     0,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |        8|        8|        5|        4|        6|        3|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |        6|        4|        5|        2|        5|        2|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    75,00|    50,00|   100,00|    50,00|    83,33|    66,67|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|         |         |        1|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    12,50|    25,00|         |         |    16,67|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       29|       26|       14|       22|       20|        9|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       29|       26|       14|       22|       20|        9|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       29|       26|       14|       22|       20|        9|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       42|       33|       14|       35|       23|       12|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       42|       33|       14|       35|       23|       12|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       42|       33|       14|       35|       23|       12|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     8,57|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       71|       59|       28|       57|       43|       21|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |     1,69|         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019542 - CS ABRAAO                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|      205|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    3.851|    3.851|    3.851|    3.851|    3.851|    3.851|    3.851|    3.851|    3.851|    3.851|    3.851|    3.851|    3.851|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |        1|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       68|       59|       29|       63|       44|       22|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |     1,69|         |         |         |     4,56|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |    14,29|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        3|        6|

TOTAL DE PESSOAS                 |    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,38|     0,19|     0,56|     1,13|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|    85,71|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|    5.322|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        1|        3|        7|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019542 - CS ABRAAO                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       68|       59|       29|       63|       44|       22|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       67|       58|       29|       63|       43|       22|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |    98,53|    98,31|   100,00|   100,00|    97,73|   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     1,65|     1,43|     0,70|     1,53|     1,07|     0,53|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      247|      213|      104|      240|      148|       79|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      246|      212|      104|      240|      147|       79|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    99,60|    99,53|   100,00|   100,00|    99,32|   100,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |     6,00|     5,17|     2,53|     5,83|     3,59|     1,92|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|    4.117|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |      556|      479|      273|      500|      319|      177|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |    1.083|      851|      518|      827|      588|      322|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     1,95|     1,78|     1,90|     1,65|     1,84|     1,82|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019585 - CS CARIANOS                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        2|        1|        2|        0|        8|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        2|        1|        2|        0|        8|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |        1|        0|        3|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |    50,00|         |    37,50|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |         |        2|

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |         |        2|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |         |        2|

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    50,00|         |         |    33,33|

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |         |        2|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|        1|        1|        4|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |    50,00|   100,00|   100,00|    66,67|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|        2|        1|        1|        6|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |   500,00|  1000,00|         |         |   250,00|

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |   500,00|  1000,00|         |         |   250,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019585 - CS CARIANOS                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        2|        4|        4|        4|        5|        5|        2|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        0|        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |         |         |     0,00|     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        2|        4|        4|        4|        5|        5|        2|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        4|        4|        5|        5|        2|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|    75,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        4|        4|        5|        5|        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|    75,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        4|        4|        5|        5|        2|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |   100,00|    75,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        3|        5|        7|        7|        7|        5|        3|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        3|        4|        7|        7|        7|        5|        3|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |   100,00|    80,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        0|        0|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    20,00|         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |       14|       20|       26|       28|       27|       37|       13|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |       14|       20|       26|       28|       27|       37|       13|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       12|       19|       25|       26|       27|       37|       12|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    85,71|    95,00|    96,15|    92,86|   100,00|   100,00|    92,31|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |       43|       66|       71|       65|       65|       54|       30|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |       43|       61|       71|       65|       65|       54|       30|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|    92,42|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |       43|       61|       69|       62|       62|       50|       29|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|    92,42|    97,18|    95,38|    95,38|    92,59|    96,67|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |     1,64|         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       57|       86|       97|       93|       92|       91|       43|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |        2|        1|         |        4|        0|        1|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |     3,51|     1,16|         |     4,30|     0,00|     1,10|     2,33|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        0|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019585 - CS CARIANOS                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|      127|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    2.036|    2.036|    2.036|    2.036|    2.036|    2.036|    2.036|    2.036|    2.036|    2.036|    2.036|    2.036|    2.036|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       11|       42|       61|       59|       61|       60|       25|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        3|        1|        3|        6|       15|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |     0,37|     0,37|     1,10|     0,37|     1,10|     2,19|     5,48|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|    2.737|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        3|        1|        3|        6|       15|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019585 - CS CARIANOS                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       11|       42|       61|       59|       61|       60|       25|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       11|       41|       59|       59|       61|       60|       24|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |   100,00|    97,62|    96,72|   100,00|   100,00|   100,00|    96,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     0,56|     2,12|     3,08|     2,98|     3,08|     3,03|     1,26|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |       44|      155|      195|      195|      194|      195|       82|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |       37|      116|      194|      194|      193|      194|       77|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    84,09|    74,84|    99,49|    99,49|    99,48|    99,49|    93,90|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |     2,22|     7,82|     9,84|     9,84|     9,79|     9,84|     4,14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|    1.981|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      288|      397|      691|      566|      775|      775|      291|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      218|      492|      623|      489|      637|      653|      259|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,76|     1,24|     0,90|     0,86|     0,82|     0,84|     0,89|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019615 - CS CAMPECHE                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        3|        3|        9|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        3|        3|        9|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        3|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|    66,67|    33,33|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |    50,00|

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        1|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |    50,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|         |        2|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   333,33|         |   111,11|

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   333,33|         |   111,11|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019615 - CS CAMPECHE                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |        4|        6|        6|        4|        3|        2|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        0|        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |    16,67|         |         |     0,00|     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |        4|        5|        6|        4|        3|        2|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    83,33|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |        4|        4|        5|        2|        2|        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    80,00|    83,33|    50,00|    66,67|    50,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |        4|        5|        6|        4|        3|        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        4|        5|        6|        4|        3|        2|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |        2|        6|        5|        7|        9|        2|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |        2|        6|        5|        6|        8|        2|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|    85,71|    88,89|   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    14,29|    11,11|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       13|       26|       21|       20|       21|        8|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       13|       26|       21|       20|       21|        8|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       13|       26|       19|       20|       21|        8|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    90,48|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     5,00|     9,52|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       20|       20|       20|       25|       28|        9|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       20|       20|       20|       25|       28|        9|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       18|       18|       17|       20|       23|        8|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    90,00|    90,00|    85,00|    80,00|    82,14|    88,89|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        2|        5|        2|         |        0|        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |    11,11|    27,78|    11,76|         |     0,00|    12,50|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       33|       46|       41|       45|       49|       17|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        3|         |        2|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |     6,06|     4,35|     7,32|         |     4,08|     5,56|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|         |        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,17|     4,88|         |     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.: 111

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019615 - CS CAMPECHE                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|      131|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    1.662|    1.662|    1.662|    1.662|    1.662|    1.662|    1.662|    1.662|    1.662|    1.662|    1.662|    1.662|    1.662|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,60|         |     0,60|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    12,50|         |     4,76|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |        1|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       38|       40|       35|       47|       45|       17|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |     2,50|         |         |         |     5,85|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |    16,67|         |         |         |     4,76|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        5|         |        7|        5|       19|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,84|     2,10|         |     2,94|     2,10|     7,97|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    83,33|         |    87,50|   100,00|    90,48|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|    2.383|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        6|         |        8|        5|       21|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019615 - CS CAMPECHE                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       38|       40|       35|       47|       45|       17|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       29|       38|       28|       40|       38|       14|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |    76,32|    95,00|    80,00|    85,11|    84,44|    82,35|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     2,22|     2,34|     2,05|     2,75|     2,63|     0,99|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       74|       99|       81|      102|      103|       38|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |       59|       86|       69|       90|       83|       32|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    79,73|    86,87|    85,19|    88,24|    80,58|    84,21|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |     4,32|     5,79|     4,73|     5,96|     6,02|     2,22|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|    1.711|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |      721|      854|      614|      777|      783|      312|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |      491|      763|      496|      621|      619|      249|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     0,68|     0,89|     0,81|     0,80|     0,79|     0,80|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019658 - CS TAPERA                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        3|        1|        7|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        3|        1|        7|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        1|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|     0,00|    14,29|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019658 - CS TAPERA                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       13|       10|       13|        3|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        4|        4|        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    30,77|    40,00|    30,77|    33,33|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       11|       10|       12|        3|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    84,62|   100,00|    92,31|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       10|        9|       12|        3|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    90,91|    90,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       10|        9|       11|        3|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    90,91|    90,00|    91,67|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        9|        9|       10|        2|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    81,82|    90,00|    83,33|    66,67|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       12|       14|        8|        3|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        9|       12|        8|        2|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    75,00|    85,71|   100,00|    66,67|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        1|        0|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    25,00|     7,14|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |       47|       44|       37|       11|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       47|       44|       37|       11|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       40|       41|       35|       10|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    85,11|    93,18|    94,59|    90,91|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       50|       52|       31|       11|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       50|       52|       31|       11|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       34|       43|       23|        8|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    68,00|    82,69|    74,19|    72,73|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       97|       96|       68|       22|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        1|        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     3,13|     1,47|     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        1|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|   100,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        4|        3|        1|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     5,15|     4,17|     4,41|     4,55|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019658 - CS TAPERA                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     7,14|         |     7,14|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    12,50|         |     2,86|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|      140|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    1.936|    1.936|    1.936|    1.936|    1.936|    1.936|    1.936|    1.936|    1.936|    1.936|    1.936|    1.936|    1.936|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,52|         |         |     0,52|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    14,29|         |         |     2,86|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|       10|       12|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      104|      104|       84|       24|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     1,92|    11,90|    49,32|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    25,00|    50,00|    34,29|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|        5|       10|       21|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,10|     1,75|     3,50|     7,35|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    85,71|    62,50|    50,00|    60,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        3|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|    2.858|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,03|     0,03|     0,03|     0,10|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    14,29|    12,50|     5,00|     8,57|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        7|        8|       20|       35|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019658 - CS TAPERA                                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      104|      104|       84|       24|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       90|       87|       67|       20|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    86,54|    83,65|    79,76|    83,33|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     5,63|     5,63|     4,55|     1,30|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      264|      264|      208|       61|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      225|      235|      181|       53|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    85,23|    89,02|    87,02|    86,89|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    14,29|    14,29|    11,26|     3,30|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        2|        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        2|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,11|         |     0,11|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|    1.848|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    1.021|    1.013|      794|      236|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      856|      944|      750|      213|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,84|     0,93|     0,94|     0,90|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019666 - CS PANTANO DO SUL                                                                                        PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        1|        1|        1|        7|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        1|        1|        1|        7|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        1|        0|        3|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |   100,00|     0,00|    42,86|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        1|         |         |        5|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        1|         |         |        5|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019666 - CS PANTANO DO SUL                                                                                        PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |       12|       11|       12|       11|       11|        5|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     8,33|     0,00|     0,00|     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |       12|       11|       12|       11|       11|        5|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       12|       11|       12|       11|       11|        5|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |       11|        9|       12|       11|       11|        5|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    91,67|    81,82|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        9|       10|        8|        7|        7|        3|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    75,00|    90,91|    66,67|    63,64|    63,64|    60,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |        4|        4|        4|        5|        7|        2|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        1|        1|        2|        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    75,00|    50,00|    25,00|    20,00|    28,57|    50,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        3|        5|        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |    25,00|    50,00|    60,00|    71,43|    50,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       19|       24|       23|       19|       19|        9|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       19|       24|       23|       19|       19|        9|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       15|       23|       22|       17|       17|        8|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    78,95|    95,83|    95,65|    89,47|    89,47|    88,89|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       26|       21|       24|       19|       23|        9|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       26|       21|       24|       19|       23|        9|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       19|       16|       20|       15|       20|        8|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    73,08|    76,19|    83,33|    78,95|    86,96|    88,89|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       45|       45|       47|       38|       42|       18|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        7|        1|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |     2,22|     2,22|     2,13|    18,42|     2,38|     5,56|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        0|        1|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|     0,00|   100,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        5|        2|        0|        1|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |     4,44|     6,67|    10,64|     5,26|     0,00|     5,56|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019666 - CS PANTANO DO SUL                                                                                        PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |    10,87|         |         |         |    10,87|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |    16,67|         |         |         |     3,57|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|       92|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    1.872|    1.872|    1.872|    1.872|    1.872|    1.872|    1.872|    1.872|    1.872|    1.872|    1.872|    1.872|    1.872|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,53|         |         |     0,53|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    11,11|         |         |     3,57|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       82|       88|       88|       67|       89|       35|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        5|        8|        5|        6|       26|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,74|     1,84|     2,95|     1,84|     2,21|     9,59|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    83,33|    88,89|   100,00|   100,00|    92,86|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|    2.712|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,04|         |     0,04|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    20,00|         |     3,57|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        6|        9|        5|        6|       28|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.: 120

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019666 - CS PANTANO DO SUL                                                                                        PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       82|       88|       88|       67|       89|       35|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       70|       69|       75|       40|       72|       27|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |    85,37|    78,41|    85,23|    59,70|    80,90|    77,14|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     4,18|     4,49|     4,49|     3,42|     4,54|     1,79|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      215|      218|      222|      180|      219|       88|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      170|      172|      191|       84|      168|       65|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    79,07|    78,90|    86,04|    46,67|    76,71|    73,86|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |    10,97|    11,12|    11,33|     9,18|    11,17|     4,49|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        3|        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        3|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,05|     0,15|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|    1.960|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |    1.074|    1.074|    1.074|      816|    1.074|      426|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |      691|      635|      778|      343|      443|      241|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     0,64|     0,59|     0,72|     0,42|     0,41|     0,57|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019712 - CS JARDIM ATLANTICO                                                                                      PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        1|        4|        1|        0|        0|        6|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        1|        4|        1|        0|        0|        6|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        2|

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|         |    66,67|

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |    33,33|

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |    33,33|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |    33,33|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        3|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.: 122

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019712 - CS JARDIM ATLANTICO                                                                                      PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        2|        4|        4|        4|        7|        7|        2|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        1|        1|        0|        1|        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |   100,00|    50,00|    25,00|    25,00|     0,00|    14,29|    50,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        2|        4|        4|        4|        6|        6|        2|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    85,71|    85,71|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        2|        4|        4|        4|        6|        6|        2|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        2|        4|        4|        4|        6|        6|        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        1|        3|        1|        3|        3|        2|        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    50,00|    75,00|    25,00|    75,00|    50,00|    33,33|    50,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        1|        7|       10|        4|        4|        2|        2|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        1|        7|       10|        4|        4|        2|        2|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |        6|       14|       22|       15|       22|       22|        8|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |        6|       14|       22|       15|       22|       22|        8|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        6|       14|       22|       15|       22|       22|        8|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        8|       24|       27|       33|       31|       28|       13|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        8|       24|       27|       33|       31|       28|       13|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        8|       18|       21|       28|       26|       28|       11|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|    75,00|    77,78|    84,85|    83,87|   100,00|    84,62|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       14|       38|       49|       48|       53|       50|       21|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019712 - CS JARDIM ATLANTICO                                                                                      PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|      129|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    2.488|    2.488|    2.488|    2.488|    2.488|    2.488|    2.488|    2.488|    2.488|    2.488|    2.488|    2.488|    2.488|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       14|       42|       49|       28|       48|       49|       19|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        2|        1|        6|        3|       17|

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |     0,55|     0,82|     0,55|     0,27|     1,65|     0,82|     4,67|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|    3.641|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        2|        1|        6|        3|       17|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019712 - CS JARDIM ATLANTICO                                                                                      PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       14|       42|       49|       28|       48|       49|       19|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |        4|       41|       46|       28|       45|       45|       17|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    28,57|    97,62|    93,88|   100,00|    93,75|    91,84|    89,47|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     0,50|     1,50|     1,75|     1,00|     1,72|     1,75|     0,68|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |       73|      162|      195|      132|      191|      190|       79|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |       30|      152|      188|      130|      150|      185|       70|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    41,10|    93,83|    96,41|    98,48|    78,53|    97,37|    88,61|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |     2,61|     5,80|     6,98|     4,73|     6,84|     6,80|     2,83|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|    2.793|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      666|    1.669|    1.985|    1.641|    1.985|    1.985|      828|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      192|      906|    1.073|      857|    1.171|    1.169|      447|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,29|     0,54|     0,54|     0,52|     0,59|     0,59|     0,54|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.: 125

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019763 - CS ALTO RIBEIRAO                                                                                         PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        3|        0|        7|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        3|        0|        7|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019763 - CS ALTO RIBEIRAO                                                                                         PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        8|       11|       10|        2|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        2|        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    12,50|    18,18|    20,00|     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        8|       10|       10|        2|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    90,91|   100,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        8|       10|       10|        2|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        9|        8|        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    62,50|    90,00|    80,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        9|        8|        2|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|    90,00|    80,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       21|       11|       21|        4|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       13|        9|       17|        3|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    61,90|    81,82|    80,95|    75,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        2|        4|        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    23,81|    18,18|    19,05|    25,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |       52|       50|       41|       12|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       48|       50|       41|       12|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    92,31|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       31|       50|       41|       10|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    59,62|   100,00|   100,00|    83,33|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       41|       48|       36|       10|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       40|       48|       36|       10|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    97,56|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       40|       46|       33|       10|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    97,56|    95,83|    91,67|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       93|       98|       77|       22|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     1,08|     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019763 - CS ALTO RIBEIRAO                                                                                         PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|       88|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    1.852|    1.852|    1.852|    1.852|    1.852|    1.852|    1.852|    1.852|    1.852|    1.852|    1.852|    1.852|    1.852|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       76|       78|       68|       19|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        3|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,38|     0,76|     1,13|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|    2.647|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        3|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019763 - CS ALTO RIBEIRAO                                                                                         PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       76|       78|       68|       19|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       74|       56|       61|       16|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    97,37|    71,79|    89,71|    84,21|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     3,95|     4,05|     3,53|     0,99|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      163|      188|      143|       41|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      138|      136|      128|       34|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    84,66|    72,34|    89,51|    82,93|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     8,47|     9,77|     7,43|     2,13|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|    1.925|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      945|      868|      747|      213|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |      627|      557|      559|      145|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,66|     0,64|     0,75|     0,68|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019801 - CS MONTE CRISTO                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        2|        5|        3|         |         |       10|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        2|        5|        3|         |         |       10|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|         |         |        3|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|         |         |        3|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019801 - CS MONTE CRISTO                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |       13|       15|       17|         |         |        4|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        4|        5|        5|         |         |        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    30,77|    33,33|    29,41|         |         |    25,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |       13|       15|       16|         |         |        4|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    94,12|         |         |   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       12|       13|       16|         |         |        3|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |    92,31|    86,67|   100,00|         |         |    75,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |       11|       12|       16|         |         |        3|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    84,62|    80,00|   100,00|         |         |    75,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        8|       11|       15|         |         |        3|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    61,54|    73,33|    93,75|         |         |    75,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       11|       16|       15|         |         |        4|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |        9|        9|       12|         |         |        3|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    81,82|    56,25|    80,00|         |         |    75,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        2|        7|        3|         |         |        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    18,18|    43,75|    20,00|         |         |    25,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       30|       37|       40|         |         |        9|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       30|       37|       40|         |         |        9|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       30|       37|       40|         |         |        9|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        2|         |         |        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |     6,67|     5,41|     5,00|         |         |    11,11|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       26|       32|       34|         |         |        8|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       26|       32|       34|         |         |        8|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       22|       28|       30|         |         |        7|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    84,62|    87,50|    88,24|         |         |    87,50|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        6|        1|        1|         |         |        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |    27,27|     3,57|     3,33|         |         |    14,29|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       56|       69|       74|         |         |       17|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        2|         |         |        1|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |     3,57|     4,35|     2,70|         |         |     5,88|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019801 - CS MONTE CRISTO                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        2|         |         |        7|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |    16,81|    25,21|    16,81|         |         |    58,82|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    33,33|         |         |    63,64|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|      119|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    1.451|    1.451|    1.451|    1.451|    1.451|    1.451|    1.451|    1.451|    1.451|    1.451|    1.451|    1.451|    1.451|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       37|       48|       51|         |         |       11|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|         |         |        4|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     1,83|         |         |     1,83|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|         |         |    36,36|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|    2.183|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        6|         |         |       11|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0019801 - CS MONTE CRISTO                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       37|       48|       51|         |         |       11|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       37|       48|       51|         |         |       11|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     2,64|     3,42|     3,64|         |         |     0,78|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      137|      197|      201|         |         |       45|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      137|      197|      201|         |         |       45|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |     9,76|    14,04|    14,33|         |         |     3,21|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |        2|       30|        1|         |         |        3|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        1|         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|     6,67|   100,00|         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     0,14|     2,14|     0,07|         |         |     0,21|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|    1.403|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |      547|      668|      663|         |         |      157|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |      653|      923|      780|         |         |      196|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     1,19|     1,38|     1,18|         |         |     1,25|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020028 - CS COLONINHA                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        1|        2|        1|        9|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        1|        2|        1|        9|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        0|        0|        2|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |    40,00|         |     0,00|     0,00|    22,22|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        5|         |         |        8|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        5|         |         |        8|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020028 - CS COLONINHA                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |         |       10|       11|        9|       10|        3|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        3|        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     9,09|    22,22|    30,00|    33,33|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |       10|       11|        9|        9|        3|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|    90,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |         |       10|        9|        8|        7|        3|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    81,82|    88,89|    77,78|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |         |       10|       10|        9|        8|        3|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    90,91|   100,00|    88,89|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |         |        9|       10|        8|        7|        3|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |         |    90,00|    90,91|    88,89|    77,78|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |       12|        8|        8|       10|        3|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |         |        8|        6|        8|        8|        3|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|    75,00|   100,00|    80,00|   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        2|        0|        2|        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|    25,00|     0,00|    20,00|    33,33|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |         |       53|       38|       59|       50|       17|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |         |       53|       38|       58|       50|       17|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    98,31|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |         |       49|       34|       56|       44|       15|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |         |    92,45|    89,47|    94,92|    88,00|    88,24|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |       51|       40|       47|       50|       16|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |         |       51|       40|       43|       50|       15|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    91,49|   100,00|    93,75|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |         |       46|       39|       41|       37|       14|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |         |    90,20|    97,50|    87,23|    74,00|    87,50|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        1|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,17|     2,56|     2,44|     2,70|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |      104|       78|      106|      100|       33|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|       13|        2|        5|        2|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,88|    16,67|     1,89|     5,00|     6,25|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        2|        3|        1|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|    23,08|   100,00|    60,00|    50,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        3|        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     1,28|     2,83|     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020028 - CS COLONINHA                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|      171|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    3.331|    3.331|    3.331|    3.331|    3.331|    3.331|    3.331|    3.331|    3.331|    3.331|    3.331|    3.331|    3.331|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|        2|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |      111|       90|      105|      109|       35|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |     0,90|         |         |     0,92|     5,78|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |    20,00|         |         |    50,00|    25,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        1|         |        1|        6|

TOTAL DE PESSOAS                 |    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,84|     0,21|         |     0,21|     1,27|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |    80,00|   100,00|         |    50,00|    75,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

TOTAL DE PESSOAS                 |    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|    4.738|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        1|         |        2|        8|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.: 136

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020028 - CS COLONINHA                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |      111|       90|      105|      109|       35|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |         |       84|       73|       79|       81|       26|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |         |    75,68|    81,11|    75,24|    74,31|    74,29|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |     3,11|     2,53|     2,95|     3,06|     0,98|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |         |      456|      288|      350|      360|      121|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |         |      259|      286|      252|      241|       87|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |    56,80|    99,31|    72,00|    66,94|    71,90|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |         |    12,79|     8,08|     9,82|    10,10|     3,40|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        3|        2|        1|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        3|        2|        1|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,06|     0,06|     0,08|     0,06|     0,03|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|    3.564|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |    1.741|    1.464|    1.636|    1.740|      548|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |      927|      789|      901|      800|      285|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,53|     0,54|     0,55|     0,46|     0,52|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020036 - CS MONTE SERRAT                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        4|        9|        5|        3|       24|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        4|        8|        5|        3|       23|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|    88,89|   100,00|   100,00|    95,83|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        0|        0|        3|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    37,50|     0,00|     0,00|    13,04|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        2|        1|         |        4|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        2|        1|         |        4|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020036 - CS MONTE SERRAT                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        4|       23|       19|       22|       23|       25|       10|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        1|        8|        1|        5|        5|        3|        2|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    25,00|    34,78|     5,26|    22,73|    21,74|    12,00|    20,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        4|       22|       19|       22|       22|       24|        9|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|    95,65|   100,00|   100,00|    95,65|    96,00|    90,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       13|       13|       18|       20|       19|        7|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |    59,09|    68,42|    81,82|    90,91|    79,17|    77,78|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        4|       21|       18|       20|       21|       21|        9|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|    95,45|    94,74|    90,91|    95,45|    87,50|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        2|       16|       16|       16|       20|       19|        7|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    50,00|    72,73|    84,21|    72,73|    90,91|    79,17|    77,78|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        4|       28|       14|       21|       17|       20|        9|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        4|       26|       14|       17|       13|       16|        8|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |   100,00|    92,86|   100,00|    80,95|    76,47|    80,00|    88,89|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        4|        4|        4|        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |     7,14|         |    19,05|    23,53|    20,00|    11,11|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |        7|       58|       47|       44|       56|       59|       23|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |        7|       57|       45|       44|       56|       57|       22|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|    98,28|    95,74|   100,00|   100,00|    96,61|    95,65|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        7|       54|       47|       43|       51|       54|       21|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|    93,10|   100,00|    97,73|    91,07|    91,53|    91,30|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        3|       46|       39|       50|       58|       55|       21|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        3|       44|       39|       48|       47|       55|       20|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|    95,65|   100,00|    96,00|    81,03|   100,00|    95,24|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        3|       32|       35|       31|       48|       51|       17|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|    69,57|    89,74|    62,00|    82,76|    92,73|    80,95|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |       10|      104|       86|       94|      114|      114|       44|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |       10|        2|        9|        3|        8|        3|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |     9,62|     2,33|     9,57|     2,63|     7,02|     6,82|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    11,11|     0,00|     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020036 - CS MONTE SERRAT                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     4,65|     0,00|     0,00|     4,65|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |    20,00|     0,00|     0,00|     2,63|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|      215|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |        2|        1|        5|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    2.075|    2.075|    2.075|    2.075|    2.075|    2.075|    2.075|    2.075|    2.075|    2.075|    2.075|    2.075|    2.075|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |     0,48|     0,48|         |     0,96|     0,48|     2,41|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |    10,00|    14,29|         |    28,57|    12,50|    13,16|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |        2|        0|        4|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |        3|      107|       83|       90|      112|      113|       42|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |     0,93|     1,20|         |     1,79|     0,00|     9,45|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |    10,00|    14,29|         |    28,57|     0,00|    10,53|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        1|        8|        5|        4|        3|        7|       28|

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |     0,30|     2,37|     1,48|     1,19|     0,89|     2,08|     8,31|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|    80,00|    71,43|    80,00|    42,86|    87,50|    73,68|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|    3.371|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        1|       10|        7|        5|        7|        8|       38|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020036 - CS MONTE SERRAT                                                                                          PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |        3|      107|       83|       90|      112|      113|       42|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |        3|       98|       76|       80|      105|      106|       39|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |   100,00|    91,59|    91,57|    88,89|    93,75|    93,81|    92,86|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     0,13|     4,72|     3,66|     3,97|     4,94|     4,98|     1,85|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |        6|      269|      218|      226|      316|      289|      110|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |        6|      253|      209|      206|      295|      274|      104|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |   100,00|    94,05|    95,87|    91,15|    93,35|    94,81|    94,55|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |     0,26|    11,86|     9,61|     9,96|    13,93|    12,74|     4,85|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |        1|        2|        2|        2|         |        2|        1|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        2|        2|         |        2|        1|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|         |   100,00|   100,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     0,04|     0,09|     0,09|     0,09|         |     0,09|     0,04|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|    2.269|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      233|    2.903|    1.199|    1.711|    1.681|    1.668|      783|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      233|      826|      710|      779|      911|      904|      364|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     1,00|     0,28|     0,59|     0,46|     0,54|     0,54|     0,46|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020087 - CS CORREGO GRANDE                                                                                        PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        4|        4|        1|        3|        1|       13|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        4|        4|        1|        3|        1|       13|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        1|

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |   100,00|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        1|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        1|

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |         |         |    14,29|

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        1|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        2|         |        1|        6|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|   100,00|   100,00|         |   100,00|    85,71|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        2|         |        1|        7|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |   250,00|         |         |         |         |    76,92|

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |   250,00|         |         |         |         |    76,92|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020087 - CS CORREGO GRANDE                                                                                        PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |        8|       14|        7|        9|        9|        4|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        2|        2|        5|        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    25,00|     7,14|    28,57|    22,22|    55,56|    25,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |        8|        9|        7|        8|        8|        3|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    64,29|   100,00|    88,89|    88,89|    75,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |        8|        8|        6|        4|        7|        3|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    88,89|    85,71|    50,00|    87,50|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |        8|        9|        7|        8|        7|        3|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    87,50|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        8|        9|        7|        8|        8|        3|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       11|       11|        9|       11|        9|        4|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |        7|        9|        6|       10|        4|        3|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    63,64|    81,82|    66,67|    90,91|    44,44|    75,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        3|        1|        5|        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    27,27|    18,18|    33,33|     9,09|    55,56|    25,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       37|       46|       36|       38|       38|       16|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       35|       45|       35|       38|       37|       16|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |    94,59|    97,83|    97,22|   100,00|    97,37|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       33|       42|       31|       33|       27|       14|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    89,19|    91,30|    86,11|    86,84|    71,05|    87,50|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       48|       48|       44|       50|       31|       18|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       45|       47|       44|       50|       31|       18|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |    93,75|    97,92|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       37|       38|       30|       29|       17|       13|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    77,08|    79,17|    68,18|    58,00|    54,84|    72,22|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |     2,70|         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       85|       94|       80|       88|       69|       34|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        3|        2|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |     1,06|     2,50|     3,41|     2,90|     2,86|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |    33,33|     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |        6|        6|        4|        7|        2|        2|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |     7,06|     6,38|     5,00|     7,95|     2,90|     5,71|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020087 - CS CORREGO GRANDE                                                                                        PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |         |        2|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |     9,95|         |         |         |         |     9,95|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |    28,57|         |         |         |         |    11,11|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|      201|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    4.737|    4.737|    4.737|    4.737|    4.737|    4.737|    4.737|    4.737|    4.737|    4.737|    4.737|    4.737|    4.737|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|         |        2|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       97|       97|       70|       80|       48|       33|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |     1,03|         |         |     1,25|         |     6,12|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |    14,29|         |         |    33,33|         |    11,11|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        4|        2|        3|        2|        3|       14|

TOTAL DE PESSOAS                 |    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,65|     0,33|     0,49|     0,33|     0,49|     2,28|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |    57,14|   100,00|   100,00|    66,67|   100,00|    77,78|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|    6.133|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        7|        2|        3|        3|        3|       18|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  0020087 - CS CORREGO GRANDE                                                                                        PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       97|       97|       70|       80|       48|       33|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       78|       90|       58|       60|       40|       27|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |    80,41|    92,78|    82,86|    75,00|    83,33|    81,82|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     2,03|     2,03|     1,46|     1,67|     1,00|     0,69|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      299|      282|      229|      256|      157|      102|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      220|      250|      195|      177|      145|       82|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    73,58|    88,65|    85,15|    69,14|    92,36|    80,39|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |     6,25|     5,90|     4,79|     5,35|     3,28|     2,13|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        3|        4|        2|        1|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        1|        2|        1|        1|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    33,33|    50,00|    50,00|   100,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     0,06|     0,04|     0,06|     0,08|     0,04|     0,02|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|    4.783|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |    2.016|    1.790|    1.438|    1.953|    1.034|      686|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |    1.577|    1.403|      780|      792|      668|      435|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     0,78|     0,78|     0,54|     0,41|     0,65|     0,63|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692082 - CS PONTA DAS CANAS                                                                                       PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        2|        6|        4|        3|        1|       16|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        2|        6|        4|        3|        1|       16|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|         |         |        1|        6|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |         |   100,00|   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        2|        3|         |        0|        1|        6|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692082 - CS PONTA DAS CANAS                                                                                       PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |       32|       23|       23|       22|       22|       10|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        7|        5|        3|        2|        1|        2|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    21,88|    21,74|    13,04|     9,09|     4,55|    20,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |       32|       23|       23|       22|       20|       10|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    90,91|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       29|       18|       21|       19|       19|        9|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |    90,63|    78,26|    91,30|    86,36|    95,00|    90,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |       29|       22|       21|       19|       19|        9|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    90,63|    95,65|    91,30|    86,36|    95,00|    90,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |       26|       20|       20|       20|       20|        9|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    81,25|    86,96|    86,96|    90,91|   100,00|    90,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       14|       16|       14|       12|       13|        6|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |       11|       12|       10|       12|       11|        5|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    78,57|    75,00|    71,43|   100,00|    84,62|    83,33|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        3|        4|        4|        0|        2|        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    21,43|    25,00|    28,57|     0,00|    15,38|    16,67|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       54|       55|       40|       38|       38|       19|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       54|       51|       40|       38|       35|       18|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    92,73|   100,00|   100,00|    92,11|    94,74|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       47|       47|       33|       34|       31|       16|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    87,04|    85,45|    82,50|    89,47|    81,58|    84,21|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       40|       34|       21|       23|       18|       11|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       39|       34|       21|       21|       18|       11|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |    97,50|   100,00|   100,00|    91,30|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       27|       19|        7|       12|        9|        6|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    67,50|    55,88|    33,33|    52,17|    50,00|    54,55|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       94|       89|       61|       61|       56|       30|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |        7|        7|        1|        1|        1|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |     7,45|     7,87|     1,64|     1,64|     1,79|     3,33|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|     0,00|     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.: 147

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692082 - CS PONTA DAS CANAS                                                                                       PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|         |        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     5,46|     0,00|         |     5,46|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |    11,11|     0,00|         |     3,85|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|      183|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    2.280|    2.280|    2.280|    2.280|    2.280|    2.280|    2.280|    2.280|    2.280|    2.280|    2.280|    2.280|    2.280|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,44|         |     0,44|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    16,67|         |     3,85|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        2|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       58|       49|       46|       46|       46|       20|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     4,35|         |     9,80|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |     7,69|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        3|        4|        8|        3|        4|       22|

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,89|     1,19|     2,38|     0,89|     1,19|     6,53|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    88,89|    50,00|   100,00|    84,62|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|    3.368|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        4|        9|        6|        4|       26|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692082 - CS PONTA DAS CANAS                                                                                       PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       58|       49|       46|       46|       46|       20|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       47|       41|       36|       41|       38|       17|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |    81,03|    83,67|    78,26|    89,13|    82,61|    85,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     2,51|     2,12|     1,99|     1,99|     1,99|     0,87|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      270|      229|      181|      182|      179|       87|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      220|      185|      150|      156|      130|       70|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    81,48|    80,79|    82,87|    85,71|    72,63|    80,46|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |    11,69|     9,92|     7,84|     7,88|     7,75|     3,77|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        1|         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        1|         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     0,04|     0,04|     0,04|     0,04|         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|    2.309|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |    1.238|    1.051|      834|      832|      832|      399|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |      668|      592|      592|      564|      500|      243|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     0,54|     0,56|     0,71|     0,68|     0,60|     0,61|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692104 - CS RIO TAVARES                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|        4|        3|        5|       18|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|        4|        3|        5|       18|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        3|        6|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |    16,67|    25,00|    33,33|    60,00|    33,33|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        3|

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |    50,00|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        3|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        3|

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |    50,00|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        3|

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|         |        6|

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    85,71|         |    60,00|

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        3|

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |    50,00|

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        3|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |    50,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        2|        4|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    14,29|   100,00|    40,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        7|        2|       10|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |  2000,00|         |   333,33|

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |  1000,00|         |   166,67|

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |  1000,00|         |   166,67|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692104 - CS RIO TAVARES                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |       10|       15|       13|       15|       11|        5|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        1|        2|        1|        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    20,00|    13,33|     7,69|    13,33|     9,09|    20,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |       10|       12|       13|       15|       11|        5|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    80,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       10|        9|       13|       15|       11|        5|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    75,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |        8|        7|       10|       13|       11|        4|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    80,00|    58,33|    76,92|    86,67|   100,00|    80,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        8|       12|       12|       12|        9|        4|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    80,00|   100,00|    92,31|    80,00|    81,82|    80,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |        8|       11|        9|       12|       13|        4|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |        7|        9|        7|        9|       11|        4|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    87,50|    81,82|    77,78|    75,00|    84,62|   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        2|        3|        2|        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    12,50|     9,09|    22,22|    25,00|    15,38|    25,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       35|       34|       34|       31|       38|       14|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       35|       34|       33|       31|       38|       14|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    97,06|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       35|       34|       33|       31|       38|       14|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    97,06|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        4|        4|         |        1|        1|        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |    11,43|    11,76|         |     3,23|     2,63|     7,14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       45|       34|       32|       42|       36|       16|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       45|       34|       30|       42|       36|       16|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    93,75|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       45|       31|       30|       42|       36|       15|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    91,18|    93,75|   100,00|   100,00|    93,75|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        8|        3|        1|        0|        0|        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |    17,78|     9,68|     3,33|     0,00|     0,00|     6,67|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       80|       68|       66|       73|       74|       30|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        0|        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     5,48|     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692104 - CS RIO TAVARES                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|         |        6|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    56,07|         |    56,07|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    19,35|         |    16,22|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|      107|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        7|         |        7|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    1.705|    1.705|    1.705|    1.705|    1.705|    1.705|    1.705|    1.705|    1.705|    1.705|    1.705|    1.705|    1.705|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     4,11|         |     4,11|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    22,58|         |    18,92|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        7|         |        8|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       34|       29|       34|       41|       43|       15|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,94|    17,07|         |    53,04|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|    22,58|         |    21,62|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        1|       11|        2|       16|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,82|         |     0,41|     4,49|     0,82|     6,53|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |    50,00|    35,48|   100,00|    43,24|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |       13|         |       13|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|    2.451|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,53|         |     0,53|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    41,94|         |    35,14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        2|       31|        2|       37|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE / DAB - DATASUS                                                                                                         PAG.: 152

 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692104 - CS RIO TAVARES                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       34|       29|       34|       41|       43|       15|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       34|       29|       34|       41|       43|       15|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     2,03|     1,73|     2,03|     2,44|     2,56|     0,89|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      108|       90|      107|       97|      100|       42|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |       90|       88|      105|       95|       98|       40|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    83,33|    97,78|    98,13|    97,94|    98,00|    95,24|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |     6,44|     5,37|     6,38|     5,78|     5,96|     2,50|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |        1|         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |        0|         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |     0,00|         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     0,06|     0,06|         |     0,06|         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|         |        1|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        6|         |        1|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|    1.677|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,36|         |     0,06|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |      723|      580|      728|      801|      801|      303|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |      681|      575|      628|      631|      690|      267|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     0,94|     0,99|     0,86|     0,79|     0,86|     0,88|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692120 - CS SACO GRANDE                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        5|       12|        6|        1|        4|       28|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        5|       12|        6|        1|        4|       28|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        2|        2|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|    50,00|     7,14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |    10,00|

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        1|

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |         |         |         |    10,00|

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        1|

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |         |         |         |    10,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        1|        2|        2|        8|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|   100,00|   100,00|    66,67|   100,00|    80,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        3|        1|        1|        3|        2|       10|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |    10,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |  1000,00|         |    35,71|

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |  1000,00|         |    35,71|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692120 - CS SACO GRANDE                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |       21|       39|       26|       29|       31|       12|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        5|        7|        5|        2|        5|        2|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    23,81|    17,95|    19,23|     6,90|    16,13|    16,67|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |       18|       35|       25|       28|       31|       11|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |    85,71|    89,74|    96,15|    96,55|   100,00|    91,67|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       17|       34|       23|       26|       31|       11|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |    94,44|    97,14|    92,00|    92,86|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |       17|       35|       22|       27|       31|       11|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    94,44|   100,00|    88,00|    96,43|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |       13|       35|       24|       25|       28|       10|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    72,22|   100,00|    96,00|    89,29|    90,32|    90,91|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       16|       28|       22|       19|       17|        9|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |       12|       25|       17|       13|        9|        6|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    75,00|    89,29|    77,27|    68,42|    52,94|    66,67|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        4|        2|        5|        6|        8|        2|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    25,00|     7,14|    22,73|    31,58|    47,06|    22,22|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       58|      104|       97|       87|       98|       37|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       58|      104|       97|       87|       98|       37|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       53|       92|       93|       74|       80|       33|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    91,38|    88,46|    95,88|    85,06|    81,63|    89,19|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|        1|        1|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |     1,89|         |     1,08|     1,35|     1,25|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       63|      100|      114|       97|      117|       41|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       63|      100|      113|       94|      117|       41|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    99,12|    96,91|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       38|       74|       92|       69|       96|       31|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    60,32|    74,00|    80,70|    71,13|    82,05|    75,61|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        2|        5|        1|        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |     5,26|     2,70|     2,17|     7,25|     1,04|     3,23|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |      121|      204|      211|      184|      215|       78|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |        6|        8|       17|       12|       12|        5|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |     4,96|     3,92|     8,06|     6,52|     5,58|     6,41|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |        5|        3|        7|        4|        6|        2|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |    83,33|    37,50|    41,18|    33,33|    50,00|    40,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |       19|       18|       20|       12|        7|        6|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |    15,70|     8,82|     9,48|     6,52|     3,26|     7,69|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692120 - CS SACO GRANDE                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|         |        1|         |        4|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |     5,04|     2,52|         |     2,52|         |    10,08|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |    10,53|     5,26|         |     7,14|         |     5,26|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|      397|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,52|         |     2,52|

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     7,14|         |     1,32|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    5.913|    5.913|    5.913|    5.913|    5.913|    5.913|    5.913|    5.913|    5.913|    5.913|    5.913|    5.913|    5.913|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,17|         |     0,17|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     7,14|         |     1,32|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |        1|        2|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |      112|      145|      144|      119|      147|       56|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |     0,89|         |         |         |     0,68|     3,60|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |     5,26|         |         |         |     5,88|     2,63|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |       16|       18|        7|       11|       16|       68|

TOTAL DE PESSOAS                 |    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     1,88|     2,12|     0,82|     1,29|     1,88|     8,00|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |    84,21|    94,74|   100,00|    78,57|    94,12|    89,47|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        1|         |         |        3|

TOTAL DE PESSOAS                 |    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|    8.497|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |     0,02|         |     0,01|         |         |     0,04|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |    10,53|         |    14,29|         |         |     3,95|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |       19|       19|        7|       14|       17|       76|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692120 - CS SACO GRANDE                                                                                           PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |      112|      145|      144|      119|      147|       56|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       90|      128|      134|      100|      129|       48|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |    80,36|    88,28|    93,06|    84,03|    87,76|    85,71|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     1,95|     2,52|     2,51|     2,07|     2,56|     0,97|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      299|      374|      340|      299|      347|      138|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      216|      303|      295|      266|      317|      116|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    72,24|    81,02|    86,76|    88,96|    91,35|    84,06|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |     5,20|     6,51|     5,92|     5,20|     6,04|     2,40|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        3|        3|        4|        1|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        3|        3|        4|        1|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     0,02|     0,02|     0,05|     0,05|     0,07|     0,02|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        1|        1|        0|        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        1|        1|        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|    5.745|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|         |     0,00|

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,03|     0,02|     0,02|     0,02|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |    1.448|    1.991|    1.698|    1.435|    1.726|      692|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |    1.145|    1.594|    1.455|    1.249|    1.477|      577|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     0,79|     0,80|     0,86|     0,87|     0,86|     0,83|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692481 - CS CACHOEIRA DO BOM JESUS                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        5|        6|        1|       17|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        5|        6|        1|       17|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|        0|        0|        2|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|         |    20,00|     0,00|     0,00|    11,76|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    25,00|         |         |     6,67|

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    25,00|         |         |     6,67|

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        3|        3|        3|        3|        2|       14|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    75,00|   100,00|   100,00|    93,33|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        3|        3|        4|        3|        2|       15|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692481 - CS CACHOEIRA DO BOM JESUS                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |       17|       21|       21|       19|       22|        8|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        4|        4|        2|        1|        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    11,76|    19,05|    19,05|    10,53|     4,55|    12,50|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |       17|       21|       21|       19|       22|        8|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       17|       21|       21|       19|       22|        8|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |       16|       20|       20|       19|       22|        8|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    94,12|    95,24|    95,24|   100,00|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |       13|       15|       17|       15|       20|        7|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    76,47|    71,43|    80,95|    78,95|    90,91|    87,50|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       18|       14|       11|       12|       11|        6|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |       16|       12|        8|       11|       10|        5|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    88,89|    85,71|    72,73|    91,67|    90,91|    83,33|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     8,33|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       56|       48|       51|       50|       46|       21|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       56|       48|       51|       50|       46|       21|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       56|       46|       51|       50|       46|       21|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    95,83|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       38|       38|       39|       43|       47|       17|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       38|       38|       39|       43|       47|       17|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       38|       38|       39|       43|       47|       17|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       94|       86|       90|       93|       93|       38|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|        1|        2|        1|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |     3,49|     1,11|     2,15|     1,08|     2,63|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        2|        1|        1|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |        3|        3|        1|        0|        0|        1|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |     3,19|     3,49|     1,11|     0,00|     0,00|     2,63|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692481 - CS CACHOEIRA DO BOM JESUS                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |     7,94|         |         |         |     7,94|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |    10,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    1.538|    1.538|    1.538|    1.538|    1.538|    1.538|    1.538|    1.538|    1.538|    1.538|    1.538|    1.538|    1.538|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,65|     0,65|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    10,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        1|         |        0|        2|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       65|       67|       66|       68|       68|       28|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |     1,54|         |     1,52|         |     0,00|     7,19|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |    20,00|         |    33,33|         |     0,00|    20,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        4|         |        2|         |        0|        6|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     1,70|         |     0,85|         |     0,00|     2,55|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |    80,00|         |    66,67|         |     0,00|    60,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|    2.350|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        1|        3|         |        1|       10|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692481 - CS CACHOEIRA DO BOM JESUS                                                                                PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |       65|       67|       66|       68|       68|       28|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       65|       67|       66|       68|       68|       28|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     3,90|     4,02|     3,96|     4,08|     4,08|     1,68|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      180|      187|      188|      193|      187|       78|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      180|      187|      185|      193|      187|       78|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    98,40|   100,00|   100,00|   100,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |    10,79|    11,21|    11,27|    11,57|    11,21|     4,68|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|    1.668|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |      761|      731|      715|      715|      715|      303|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |      562|      611|      493|      565|      454|      224|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     0,74|     0,84|     0,69|     0,79|     0,63|     0,74|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692511 - CS ESTREITO                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |        1|        1|        4|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|        1|        3|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |   100,00|   100,00|    75,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        0|        0|        1|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |     0,00|     0,00|    33,33|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        1|         |         |        4|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |         |   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        1|         |         |        4|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692511 - CS ESTREITO                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        3|        1|        2|        1|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        1|        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|     0,00|    50,00|     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        3|        1|        2|        1|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        3|        1|        2|        1|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        3|        1|        2|        1|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |        3|        1|        2|        1|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |        7|        3|        2|        2|        2|        1|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |        7|        3|        2|        2|        2|        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |        3|       23|       17|       26|       17|       18|        9|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |        3|       22|       17|       25|       17|       18|        9|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|    95,65|   100,00|    96,15|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        2|       22|       15|       23|       15|       17|        8|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    66,67|    95,65|    88,24|    88,46|    88,24|    94,44|    88,89|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        6|       29|       16|       18|       16|       22|        9|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        6|       29|       16|       18|       16|       22|        9|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        4|       22|       14|       16|       15|       20|        8|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    66,67|    75,86|    87,50|    88,89|    93,75|    90,91|    88,89|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |        9|       52|       33|       44|       33|       40|       18|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,27|     0,00|     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        1|        0|        0|        0|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |     1,92|     6,06|     2,27|     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692511 - CS ESTREITO                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|       71|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    1.860|    1.860|    1.860|    1.860|    1.860|    1.860|    1.860|    1.860|    1.860|    1.860|    1.860|    1.860|    1.860|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       14|       79|       59|       80|       70|       68|       31|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        1|         |        5|

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,76|     0,76|     0,38|         |     1,89|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|         |   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|    2.646|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        1|         |        5|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692511 - CS ESTREITO                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       14|       79|       59|       80|       70|       68|       31|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       11|       62|       52|       67|       53|       56|       25|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    78,57|    78,48|    88,14|    83,75|    75,71|    82,35|    80,65|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     0,65|     3,69|     2,75|     3,73|     3,27|     3,17|     1,45|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |       47|      248|      197|      263|      225|      185|       97|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |       39|      213|      170|      237|      185|      158|       84|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    82,98|    85,89|    86,29|    90,11|    82,22|    85,41|    86,60|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |     2,19|    11,58|     9,20|    12,28|    10,50|     8,64|     4,53|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|    2.142|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      148|      928|      904|    1.083|      848|      851|      397|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      114|      623|      609|      693|      539|      517|      258|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,77|     0,67|     0,67|     0,64|     0,64|     0,61|     0,65|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692538 - CS INGLESES                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        7|        5|        4|        1|        2|       19|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        7|        5|        4|        1|        2|       19|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |        1|        1|        4|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |   100,00|   100,00|   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |        1|        1|        4|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692538 - CS INGLESES                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |       13|       13|       18|       19|       15|        7|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        2|        3|        2|        0|        1|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    15,38|    15,38|    16,67|    10,53|     0,00|    14,29|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |       13|       11|       18|       19|        7|        6|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    84,62|   100,00|   100,00|    46,67|    85,71|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |        7|       11|       18|       15|        7|        5|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |    53,85|   100,00|   100,00|    78,95|   100,00|    83,33|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |        7|       10|       18|       15|        7|        5|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    53,85|    90,91|   100,00|    78,95|   100,00|    83,33|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |       10|       11|       10|       18|        6|        5|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    76,92|   100,00|    55,56|    94,74|    85,71|    83,33|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       12|       16|       12|       12|       14|        6|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |        8|       11|       11|       11|        8|        4|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    66,67|    68,75|    91,67|    91,67|    57,14|    66,67|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        4|        4|        1|        0|        4|        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|    25,00|     8,33|     0,00|    28,57|    16,67|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       36|       40|       43|       50|       50|       18|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       36|       40|       43|       50|       50|       18|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       34|       40|       43|       50|       50|       18|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    94,44|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,50|         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       60|       61|       49|       65|       60|       25|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       60|       61|       49|       65|       60|       25|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       60|       61|       49|       65|       60|       25|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |       96|      101|       92|      115|      110|       43|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |        3|        2|        1|        1|        3|        1|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |     3,13|     1,98|     1,09|     0,87|     2,73|     2,33|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        1|        1|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        4|        2|        1|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,97|         |     3,48|     1,82|     2,33|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692538 - CS INGLESES                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|      260|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     3,85|         |         |     3,85|

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |     6,67|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    2.278|    2.278|    2.278|    2.278|    2.278|    2.278|    2.278|    2.278|    2.278|    2.278|    2.278|    2.278|    2.278|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        2|         |        3|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |      110|       95|       84|       94|       92|       40|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |     1,05|         |     2,13|         |     7,58|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |    20,00|         |    40,00|         |    20,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |        2|        4|        1|        3|        1|       11|

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,58|     1,15|     0,29|     0,86|     0,29|     3,17|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    80,00|    50,00|    60,00|   100,00|    73,33|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|    3.475|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |        2|        5|        2|        5|        1|       15|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692538 - CS INGLESES                                                                                              PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |      110|       95|       84|       94|       92|       40|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |       59|       49|       41|       56|       29|       20|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |    53,64|    51,58|    48,81|    59,57|    31,52|    50,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     4,61|     3,98|     3,52|     3,94|     3,86|     1,68|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      322|      319|      295|      312|      307|      130|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      131|      128|      123|      144|       96|       52|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    40,68|    40,13|    41,69|    46,15|    31,27|    40,00|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |    13,51|    13,38|    12,37|    13,09|    12,88|     5,45|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     0,04|         |         |         |         |     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|    2.384|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |    1.169|      959|    1.017|    1.275|    1.243|      472|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |      582|      568|      480|      596|      356|      215|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     0,50|     0,59|     0,47|     0,47|     0,29|     0,46|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692546 - CS ITACORUBI                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        5|        5|        9|        8|        4|       31|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        5|        5|        9|        8|        4|       31|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        0|        0|        1|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |    20,00|         |         |     0,00|     0,00|     3,23|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |     7,14|

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    50,00|         |         |     7,14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        6|        3|        1|        2|        1|       13|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|    50,00|   100,00|   100,00|    92,86|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        6|        3|        2|        2|        1|       14|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |         |         |        2|

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |    16,67|    33,33|         |         |         |    14,29|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692546 - CS ITACORUBI                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |         |       29|       31|       25|       48|       23|       13|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |         |        5|        7|        5|        5|        6|        2|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |         |    17,24|    22,58|    20,00|    10,42|    26,09|    15,38|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |         |       28|       30|       24|       28|       22|       11|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |         |    96,55|    96,77|    96,00|    58,33|    95,65|    84,62|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       25|       30|       23|       28|       22|       11|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |         |    89,29|   100,00|    95,83|   100,00|   100,00|   100,00|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |         |       25|       29|       24|       28|       22|       11|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |         |    89,29|    96,67|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |         |       26|       28|       24|       28|       21|       11|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |         |    92,86|    93,33|   100,00|   100,00|    95,45|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       25|       21|       28|       34|       31|       12|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |         |       21|       19|       25|       28|       27|       10|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |         |    84,00|    90,48|    89,29|    82,35|    87,10|    83,33|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |         |        4|        2|        2|        6|        4|        2|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |         |    16,00|     9,52|     7,14|    17,65|    12,90|    16,67|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |         |       88|       86|       79|       88|       98|       37|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |         |       88|       86|       79|       88|       97|       37|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    98,98|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       81|       80|       69|       84|       85|       33|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    92,05|    93,02|    87,34|    95,45|    86,73|    89,19|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        5|        0|        0|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     7,25|     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |       70|       71|       72|       80|       84|       31|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |         |       67|       68|       64|       74|       80|       29|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |         |    95,71|    95,77|    88,89|    92,50|    95,24|    93,55|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |         |       47|       55|       46|       56|       56|       22|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |         |    67,14|    77,46|    63,89|    70,00|    66,67|    70,97|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        6|        5|        5|        4|        0|        2|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |    12,77|     9,09|    10,87|     7,14|     0,00|     9,09|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |      158|      157|      151|      168|      182|       68|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |       17|        9|        1|       12|       11|        4|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |    10,76|     5,73|     0,66|     7,14|     6,04|     5,88|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        4|        1|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    33,33|     9,09|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |         |       72|       66|       44|       40|       36|       22|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |         |    45,57|    42,04|    29,14|    23,81|    19,78|    32,35|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692546 - CS ITACORUBI                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        1|        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     2,62|     2,62|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     8,33|     1,85|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|      382|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    4.579|    4.579|    4.579|    4.579|    4.579|    4.579|    4.579|    4.579|    4.579|    4.579|    4.579|    4.579|    4.579|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |      120|      120|      102|      126|      127|       50|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |         |       14|       14|        6|        8|       11|       53|

TOTAL DE PESSOAS                 |    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |         |     2,18|     2,18|     0,93|     1,24|     1,71|     8,24|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    91,67|    98,15|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |        1|

TOTAL DE PESSOAS                 |    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|    6.429|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |     0,02|         |         |         |     0,02|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |     7,14|         |         |         |     1,85|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |         |       14|       14|        6|        8|       12|       54|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692546 - CS ITACORUBI                                                                                             PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |         |      120|      120|      102|      126|      127|       50|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      103|      103|       90|      109|      110|       43|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |         |    85,83|    85,83|    88,24|    86,51|    86,61|    86,00|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     2,64|     2,64|     2,24|     2,77|     2,79|     1,10|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |         |      428|      434|      338|      431|      432|      172|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |         |      342|      370|      288|      374|      373|      146|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |    79,91|    85,25|    85,21|    86,77|    86,34|    84,88|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |         |     9,42|     9,55|     7,44|     9,49|     9,51|     3,79|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |     0,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,02|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |        1|        1|        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |        1|        1|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|    4.544|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |   100,00|   100,00|     0,00|

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |     0,02|     0,02|         |     0,02|     0,02|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |         |    1.948|    1.964|    1.697|    1.961|    1.961|      794|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |         |    1.126|    1.210|      980|    1.212|    1.194|      477|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |         |     0,58|     0,62|     0,58|     0,62|     0,61|     0,60|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692554 - CS JOAO PAULO                                                                                            PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|        1|        3|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        1|        1|        3|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |   100,00|   100,00|   100,00|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |         |        1|        3|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|         |         |   100,00|   100,00|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|         |         |        1|        3|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692554 - CS JOAO PAULO                                                                                            PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |        1|        3|        8|        7|        3|        8|        3|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |        1|        2|        0|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |         |    33,33|    25,00|     0,00|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |        1|        3|        8|        7|        3|        8|        3|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        7|        6|        3|        8|        2|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |   100,00|    66,67|    87,50|    85,71|   100,00|   100,00|    66,67|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        8|        7|        3|        8|        2|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |   100,00|    66,67|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    66,67|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        8|        7|        3|        8|        2|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |   100,00|    66,67|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    66,67|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        2|        8|        8|        3|        2|        3|        2|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |        1|        4|        5|        1|        2|        3|        1|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    50,00|    50,00|    62,50|    33,33|   100,00|   100,00|    50,00|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |        1|        4|        3|        2|        0|        0|        1|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    50,00|    50,00|    37,50|    66,67|     0,00|     0,00|    50,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |        2|       24|       26|       18|       26|       29|       10|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |        2|       24|       26|       17|       26|       29|       10|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|    94,44|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        2|       23|       24|       16|       23|       27|       10|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|    95,83|    92,31|    88,89|    88,46|    93,10|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        1|        1|        1|        1|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |    50,00|     4,35|     4,17|     6,25|     4,35|     3,70|    10,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        2|       25|       27|       17|       16|       22|        9|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |        2|       25|       27|       16|       16|       22|        9|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|    94,12|   100,00|   100,00|   100,00|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |        2|       25|       27|       13|       16|       22|        9|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|    76,47|   100,00|   100,00|   100,00|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        0|        1|        0|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |         |     4,00|         |         |     0,00|     4,55|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |        4|       49|       53|       35|       42|       51|       19|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|        1|        0|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     2,86|     0,00|     1,96|     0,00|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |        3|       11|       14|        2|        6|        4|        3|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |    75,00|    22,45|    26,42|     5,71|    14,29|     7,84|    15,00|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692554 - CS JOAO PAULO                                                                                            PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        0|         |        1|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     7,94|     0,00|         |     7,94|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|     0,00|         |     4,35|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|      126|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |         |         |        2|         |         |         |        2|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |    2.366|    2.366|    2.366|    2.366|    2.366|    2.366|    2.366|    2.366|    2.366|    2.366|    2.366|    2.366|    2.366|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,85|         |         |         |     0,85|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |         |         |    28,57|         |         |         |     8,70|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |         |         |        1|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       13|       64|       65|       52|       52|       67|       26|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |     1,56|         |         |         |         |     3,83|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |         |    12,50|         |         |         |         |     4,35|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |        1|        7|        5|         |        2|        4|       19|

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |     0,30|     2,07|     1,48|         |     0,59|     1,18|     5,61|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. POR TODAS AS CAUSAS   |         |         |         |         |         |         |   100,00|    87,50|    71,43|         |   100,00|   100,00|    82,61|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE PESSOAS                 |    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|    3.384|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |        1|        8|        7|        1|        2|        4|       23|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS

 UN.BASICA:  2692554 - CS JOAO PAULO                                                                                            PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |       13|       64|       65|       52|       52|       67|       26|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |       13|       60|       61|       49|       49|       63|       25|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |   100,00|    93,75|    93,85|    94,23|    94,23|    94,03|    96,15|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     0,52|     2,56|     2,60|     2,08|     2,08|     2,68|     1,04|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |       39|      132|      131|      109|       97|      132|       53|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |       39|      126|      125|      102|       95|      123|       51|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |   100,00|    95,45|    95,42|    93,58|    97,94|    93,18|    96,23|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |     1,56|     5,29|     5,25|     4,37|     3,89|     5,29|     2,12|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        2|        2|        1|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        2|        2|        1|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |         |     0,04|     0,04|     0,04|     0,08|     0,08|     0,04|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|        0|        0|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|    2.496|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |      158|      642|      642|      482|      434|      600|      247|

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |      190|      596|      747|      584|      470|      700|      274|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     1,20|     0,93|     1,16|     1,21|     1,08|     1,17|     1,11|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL  DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS                                                                                                      PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.NASCIDOS VIVOS NO MES          |         |         |         |         |         |         |       59|       40|       71|       68|       58|       38|      334|

 RN PESADOS AO NASCER            |         |         |         |         |         |         |       59|       39|       71|       67|       58|       38|      332|

  % RN PESADOS AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |   100,00|    97,50|   100,00|    98,53|   100,00|   100,00|    99,40|

 COM PESO MENOR DE 2500 g        |         |         |         |         |         |         |        4|        3|        6|        6|        6|        8|       33|

  % BAIXO PESO AO NASCER         |         |         |         |         |         |         |     6,78|     7,69|     8,45|     8,96|    10,34|    21,05|     9,94|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE < 28 DIAS              |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        4|        1|        6|

  % OBITOS < 28 DIAS DO TOTAL    |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |    50,00|   100,00|    42,86|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |         |        4|        1|        6|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |         |   100,00|   100,00|   100,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBIT. 28 DIAS A 11 MESES/29 DIAS |         |         |         |         |         |         |        1|         |        2|        1|        4|         |        8|

   % 28 DIAS A 11 MESES E 29DIAS |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|    50,00|         |    57,14|

POR DIARREIA                     |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        3|

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    75,00|         |    37,50|

POR IRA                          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

  % POR IRA                      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

OUTRAS CAUSAS                    |         |         |         |         |         |         |        1|         |        2|        1|        1|         |        5|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |   100,00|         |   100,00|   100,00|    25,00|         |    62,50|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE MENORES DE 1 ANO       |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        2|        1|        8|        1|       14|

  % OBITOS MENOR 1 ANO DO TOTAL  |         |         |         |         |         |         |     5,88|     4,17|     7,14|     3,70|    32,00|     7,14|    10,37|

 POR DIARREIA                    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        3|         |        3|

  % POR DIARREIA                 |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    37,50|         |    21,43|

 POR INFEC.RESPIRATORIA          |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        0|         |        0|

  % POR INFEC. RESPIRATORIA      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

 POR OUTRAS CAUSAS               |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        2|        1|        5|        1|       11|

  % POR OUTRAS CAUSAS            |         |         |         |         |         |         |   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    62,50|   100,00|    78,57|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS MULHERES EM IDADE FERTIL  |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        3|        3|         |        7|

  % OBITOS MULH. IDADE FERTIL    |         |         |         |         |         |         |         |     4,17|         |    11,11|    12,00|         |     5,19|

OBITOS MULHERES DE 10 A 14 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|         |        3|

  % OBITOS MULH. 10 A 14 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     3,70|     8,00|         |     2,22|

OBITOS MULHERES DE 15 A 49 ANOS  |         |         |         |         |         |         |         |        1|         |        2|        1|         |        4|

  % OBITOS MULH. 15 A 49 ANOS    |         |         |         |         |         |         |         |     4,17|         |     7,41|     4,00|         |     2,96|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OUTROS OBITOS                    |         |         |         |         |         |         |       16|       22|       26|       23|       14|       13|      114|

  % OUTROS OBITOS                |         |         |         |         |         |         |    94,12|    91,67|    92,86|    85,19|    56,00|    92,86|    84,44|

TOTAL GERAL DE OBITOS            |         |         |         |         |         |         |       17|       24|       28|       27|       25|       14|      135|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

OBITOS DE 10 A 19 POR VIOLENCIA  |         |         |         |         |         |         |         |        1|        1|        1|        0|         |        3|

  % DE 10 A 19 POR VIOLENCIA     |         |         |         |         |         |         |         |     4,17|     3,57|     3,70|     0,00|         |     2,22|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

T.M.I. GLOBAL / 1000 NV          |         |         |         |         |         |         |    16,95|    25,00|    28,17|    14,71|   137,93|    26,32|    41,92|

T.M.I. POR DIARREIA / 1000 NV    |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |    51,72|         |     8,98|

T.M.I. POR IRA / 1000 NV         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,00|         |     0,00|

T.M.I. POR OUTRAS CAUSAS/1000 NV |         |         |         |         |         |         |    16,95|    25,00|    28,17|    14,71|    86,21|    26,32|    32,93|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE                                                                                                                            VERSAO:5.0

                                                      SIAB - SISTEMA DE INFORMACAO DE ATENCAO BASICA                                                 DATA:29/01/2008

 -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS                                                                                                      PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.DE GESTANTES CADASTRADAS       |         |         |         |         |         |         |      231|      219|      267|      286|      298|      273|      131|

 MENORES DE 20 ANOS CADASTRADAS  |         |         |         |         |         |         |       47|       47|       45|       55|       42|       43|       23|

  % MENORES DE 20 ANOS           |         |         |         |         |         |         |    20,35|    21,46|    16,85|    19,23|    14,09|    15,75|    17,56|

 ACOMPANHADAS                    |         |         |         |         |         |         |      224|      214|      248|      279|      260|      253|      123|

  % ACOMPANHADAS                 |         |         |         |         |         |         |    96,97|    97,72|    92,88|    97,55|    87,25|    92,67|    93,89|

 COM VACINA EM DIA               |         |         |         |         |         |         |      204|      186|      227|      261|      239|      241|      113|

  % COM VACINA EM DIA            |         |         |         |         |         |         |    91,07|    86,92|    91,53|    93,55|    91,92|    95,26|    91,87|

 CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES    |         |         |         |         |         |         |      213|      188|      233|      260|      244|      242|      115|

  % CONSULTA DE PRE-NATAL NO MES |         |         |         |         |         |         |    95,09|    87,85|    93,95|    93,19|    93,85|    95,65|    93,50|

 PRE-NATAL INICIO 1o. TRIMESTRE  |         |         |         |         |         |         |      184|      165|      218|      234|      227|      211|      103|

  % PRE-NATAL INICIO 1o. TRIM.   |         |         |         |         |         |         |    82,14|    77,10|    87,90|    83,87|    87,31|    83,40|    83,74|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 3 MESES E 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |      249|      210|      230|      258|      237|      242|      119|

 ALEITAMENTO EXCLUSIVO           |         |         |         |         |         |         |      208|      171|      185|      203|      198|      191|       96|

  % ALEITAMENTO EXCLUSIVO        |         |         |         |         |         |         |    83,53|    81,43|    80,43|    78,68|    83,54|    78,93|    80,67|

 ALEITAMENTO MISTO               |         |         |         |         |         |         |       36|       34|       37|       47|       32|       48|       20|

  % ALEITAMENTO MISTO            |         |         |         |         |         |         |    14,46|    16,19|    16,09|    18,22|    13,50|    19,83|    16,81|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 0 A 11 MESES E 29 DIAS|         |         |         |         |         |         |      773|      715|      830|      874|      892|      919|      417|

 COM VACINAS EM DIA              |         |         |         |         |         |         |      767|      710|      821|      866|      890|      902|      413|

  % CRIANCAS C/ VACINAS EM DIA   |         |         |         |         |         |         |    99,22|    99,30|    98,92|    99,08|    99,78|    98,15|    99,04|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |      696|      670|      777|      793|      831|      824|      383|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    90,04|    93,71|    93,61|    90,73|    93,16|    89,66|    91,85|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |        5|       13|       13|        9|        7|        8|        5|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |     0,72|     1,94|     1,67|     1,13|     0,84|     0,97|     1,31|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

N.CRIANCAS 12 A 23 MESES 29 DIAS |         |         |         |         |         |         |      849|      818|      881|      973|    1.005|      963|      457|

COM VACINAS EM DIA               |         |         |         |         |         |         |      840|      801|      876|      957|      979|      958|      451|

  % CRIANCAS C/VACINAS EM DIA    |         |         |         |         |         |         |    98,94|    97,92|    99,43|    98,36|    97,41|    99,48|    98,69|

 PESADAS                         |         |         |         |         |         |         |      666|      648|      731|      767|      829|      781|      369|

  % PESADAS                      |         |         |         |         |         |         |    78,45|    79,22|    82,97|    78,83|    82,49|    81,10|    80,74|

 DESNUTRIDAS                     |         |         |         |         |         |         |       18|       29|       19|       15|       20|        6|        9|

  % DESNUTRIDAS                  |         |         |         |         |         |         |     2,70|     4,48|     2,60|     1,96|     2,41|     0,77|     2,44|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

 N.CRIANCAS MENORES DE 2 ANOS    |         |         |         |         |         |         |    1.622|    1.533|    1.711|    1.847|    1.897|    1.882|      874|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |       69|       50|       44|       68|       72|       58|       30|

   % < 2 ANOS TIVERAM DIARREIA   |         |         |         |         |         |         |     4,25|     3,26|     2,57|     3,68|     3,80|     3,08|     3,43|

 < 2 ANOS C/DIARREIA USARAM TRO  |         |         |         |         |         |         |       30|       12|       15|       26|       16|       20|       10|

  % USARAM TRO                   |         |         |         |         |         |         |    43,48|    24,00|    34,09|    38,24|    22,22|    34,48|    33,33|

 < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA        |         |         |         |         |         |         |      160|      142|      143|      103|      104|       67|       60|

  % < 2 ANOS QUE TIVERAM IRA     |         |         |         |         |         |         |     9,86|     9,26|     8,36|     5,58|     5,48|     3,56|     6,86|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS                                                                                                      PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |   SOMA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPIT. < 5 ANOS POR PNEUMONIA   |         |         |         |         |         |         |        2|        6|        6|        5|        8|        1|       28|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|

 TAXA HOSPITALIZACAO EM MENORES  |         |         |         |         |         |         |     0,50|     1,51|     1,51|     1,26|     2,02|     0,25|     7,06|

 DE 5 ANOS POR PNEUMONIA POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITAL. PNEUMONIA EM < 5ANOS|         |         |         |         |         |         |     2,90|     6,98|     6,19|     6,02|     6,72|     0,95|     5,01|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSP. < 5 ANOS POR DESIDRATACAO  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |        1|        2|        0|        3|

PESSOAS MENORES DE 5 ANOS        |    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|    3.965|

 TAXA HOSPITALIZACAO MENORES DE  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     0,25|     0,50|     0,00|     0,76|

 5 ANOS POR DESIDRATACAO POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPIT. DESIDRATACAO < 5 ANOS |         |         |         |         |         |         |         |         |         |     1,20|     1,68|     0,00|     0,54|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES POR ABUSO ALCOOL |         |         |         |         |         |         |        2|        1|        3|        3|       13|        2|       24|

PESSOAS DE 15 ANOS OU MAIS       |   60.269|   60.269|   60.269|   60.269|   60.269|   60.269|   60.269|   60.269|   60.269|   60.269|   60.269|   60.269|   60.269|

 TAXA DE HOSPITALIZACAO EM       |         |         |         |         |         |         |     0,03|     0,02|     0,05|     0,05|     0,22|     0,03|     0,40|

 15 ANOS OU + POR ALCOOL POR 1000|         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSPITALIZACAO POR ALCOOL     |         |         |         |         |         |         |     2,90|     1,16|     3,09|     3,61|    10,92|     1,90|     4,29|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES COMPLIC. DIABETES|         |         |         |         |         |         |        2|        6|        6|        4|       16|       12|       46|

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |    1.607|    1.448|    1.547|    1.649|    1.744|    1.699|      808|

 % HOSPIT. DIABETES EM CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |     0,12|     0,41|     0,39|     0,24|     0,92|     0,71|     5,69|

 % HOSPITALIZACOES POR DIABETES  |         |         |         |         |         |         |     2,90|     6,98|     6,19|     4,82|    13,45|    11,43|     8,23|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES TODAS AS CAUSAS  |         |         |         |         |         |         |       63|       73|       82|       70|       80|       90|      458|

TOTAL DE PESSOAS                 |   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|

 TAXA HOSPITALIZACOES POR TODAS  |         |         |         |         |         |         |     0,73|     0,84|     0,95|     0,81|     0,92|     1,04|     5,28|

 AS CAUSAS POR 1000              |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

 % HOSP. POR TODAS AS CAUSAS     |         |         |         |         |         |         |    91,30|    84,88|    84,54|    84,34|    67,23|    85,71|    81,93|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HOSPITALIZACOES HOSP.PSIQUIATRICO|         |         |         |         |         |         |        5|        2|        1|        2|       15|        4|       29|

TOTAL DE PESSOAS                 |   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|   86.737|

 % HOSPITALIZACAO PSIQ.CADASTRADO|         |         |         |         |         |         |     0,01|     0,00|     0,00|     0,00|     0,02|     0,00|     0,03|

 % HOSPITALIZACOES PSIQUIATRICOS |         |         |         |         |         |         |     7,25|     2,33|     1,03|     2,41|    12,61|     3,81|     5,19|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE HOSPITALIZACOES         |         |         |         |         |         |         |       69|       86|       97|       83|      119|      105|      559|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 
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                                                  SERIE HISTORICA DAS INFORMACOES DE SAUDE DA ZONA GERAL DA EQUIPE ESF (com SB Mod. 1)

 MUNICIPIO:  FLORIANOPOLIS                                                                                                      PERIODO ANALISADO: 01/2007 A 12/2007

                                 +---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

                                 |   JAN   |   FEV   |   MAR   |   ABR   |   MAI   |   JUN   |   JUL   |   AGO   |   SET   |   OUT   |   NOV   |   DEZ   |  MEDIA  |

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

DIABETICOS CADASTRADOS           |         |         |         |         |         |         |    1.607|    1.448|    1.547|    1.649|    1.744|    1.699|      808|

DIABETICOS ACOMPANHADOS          |         |         |         |         |         |         |    1.354|    1.243|    1.348|    1.458|    1.496|    1.443|      695|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|

 % DIABETICOS ACOMPANHADOS       |         |         |         |         |         |         |    84,26|    85,84|    87,14|    88,42|    85,78|    84,93|    86,01|

 % PREVALENCIA DIAB. 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     2,56|     2,31|     2,47|     2,63|     2,78|     2,71|     1,29|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

HIPERTENSOS CADASTRADOS          |         |         |         |         |         |         |    4.468|    4.166|    4.633|    4.760|    5.045|    4.721|    2.316|

HIPERTENSOS ACOMPANHADOS         |         |         |         |         |         |         |    3.645|    3.452|    3.834|    4.171|    4.205|    3.972|    1.940|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|

 % HIPERTENSOS ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |    81,58|    82,86|    82,75|    87,63|    83,35|    84,13|    83,77|

 % PREVALENCIA HIPERT. 20 E MAIS |         |         |         |         |         |         |     7,13|     6,65|     7,39|     7,60|     8,05|     7,53|     3,70|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/TUBERCULOSE CADASTRADOS|         |         |         |         |         |         |       16|       13|       41|       17|       17|       22|       11|

COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS     |         |         |         |         |         |         |       15|       13|       13|       15|       14|       17|        7|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|

 % COM TUBERCULOSE ACOMPANHADOS  |         |         |         |         |         |         |    93,75|   100,00|    31,71|    88,24|    82,35|    77,27|    63,64|

 % PREVALENCIA TUBER 20 E MAIS   |         |         |         |         |         |         |     0,03|     0,02|     0,07|     0,03|     0,03|     0,04|     0,02|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

PESSOAS C/HANSENIASE CADASTRADOS |         |         |         |         |         |         |        3|        3|        2|        1|        8|        1|        2|

COM HANSENIASE ACOMPANHADOS      |         |         |         |         |         |         |        2|        3|        2|        1|        8|        1|        1|

PESSOAS DE 20 ANOS E MAIS        |   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|   62.661|

 % COM HANSENIASE ACOMPANHADOS   |         |         |         |         |         |         |    66,67|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|   100,00|    50,00|

 % PREVALENCIA HANSE. 20 E MAIS  |         |         |         |         |         |         |     0,00|     0,00|     0,00|     0,00|     0,01|     0,00|     0,00|

---------------------------------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------|---------| 

TOTAL DE FAMILIAS ESTIMADAS      |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS   |         |         |         |         |         |         |   23.262|   22.690|   22.922|   23.964|   25.118|   24.011|   11.831|

  % FAMIL.CADASTRADAS/ESTIMADAS  |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |         |

N. VISITAS REALIZADAS            |         |         |         |         |         |         |   16.621|   15.531|   17.208|   17.021|   17.491|   16.413|    8.357|

   MEDIA DE VISITAS POR FAMILIA  |         |         |         |         |         |         |     0,71|     0,68|     0,75|     0,71|     0,70|     0,68|     0,71|

---------------------------------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+---------+ 

OBS: Caso o cadastro de familias nao esteja completo, os indicadores

     de prevalencia de doencas nao indicarao a realidade.

