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Resumo
Internações por Condições Sensíveis a Atenção Primária (ICSAP) são as hospitalizações que podem ser eventualmente reduzidas e/ou evitadas se forem correta e efetivamente diagnosticadas e tratadas na atenção primária à saúde (APS), se esta for resolutiva. Assim, o percentual de ICSAP é considerado um indicador de qualidade da atenção à saúde. Identificar no DATASUS a morbidade hospitalar em crianças menores de cinco anos de idade, por grupo de causas, no período de janeiro a dezembro de 2014, para o município de Foz do Iguaçu. Pesquisa avaliativa, de abordagem quantitativa, com identificação das causas de hospitalização no banco de dados do DATASUS, dados secundários obtidos do sistema de Informação de Hospitalizações – SIH/SUS, do Ministério da Saúde e análise estatística descritiva. O grupo de causas com mais hospitalizações foram as doenças do aparelho respiratório, com 220 internações (30,8%). O segundo grupo de causas foi doenças do aparelho genitourinário, com 91 hospitalizações (12,74%). O terceiro lugar são as doenças do aparelho digestório, com 69 hospitalizações (9,66%). O último grupo foi o de causas externas, tendo 66 hospitalizações (9,24%). É preciso ampliar o acesso e a resolutividade na atenção primária, por meio de estratégias como a Saúde da Família, oferecendo as pessoas oportunidades de buscar o cuidado próximo a sua moradia e de forma preventiva antes que um problema de saúde agudize ou se torne crônico, pois as causas de hospitalização encontradas são consideradas evitáveis e passíveis de tratamento na atenção primária. 

Introdução

Internações por Condições Sensíveis a Atenção Primária (ICSAP) são as hospitalizações que podem ser eventualmente reduzidas e/ou evitadas se forem correta e efetivamente diagnosticadas e tratadas na atenção básica, ou seja, se a atenção primária à saúde (APS) for resolutiva (Elias & Magajewski, 2008). Dessa forma, o percentual de ICSAP é considerado um indicador de qualidade da atenção à saúde.
Estas condições constituem um grupo de problemas que podem ser mediados, com ações adotadas ainda na APS, tais como, a prevenção de doenças, o diagnóstico, o tratamento precoce e o acompanhamento dos pacientes com patologias crônicas. Se essas atividades são realizadas, como consequência, tem-se a redução das internações hospitalares (Alfradique et al., 2009). 
A hospitalização de crianças somente deve ocorrer quando uma determinada doença não pode ser tratada na APS, e este deve ser o objetivo das equipes nos mais variados serviços de saúde, em função dos inúmeros estudos já realizados apontando as consequências da hospitalização para as crianças (Oliveira et al., 2010).

Ademais, entende-se a APS como um modo de organização para os serviços de saúde pública que ajuda na prevenção de maiores agravos. É uma forma de organização que abrange um conjunto de ações básicas, presta assistência de forma integral a população, dando as atenções essenciais, que assim possibilita o acompanhamento de todo o processo saúde-doença-cuidado (Leão et al., 2011).
Material e Métodos


Pesquisa avaliativa dos modelos de atenção em saúde dos serviços de APS no cuidado à saúde da criança, utilizando uma investigação com abordagem quantitativa, com a identificação das causas de hospitalização no período de um ano, 2014, no banco de dados do DATASUS. Esses dados foram obtidos do sistema de Informação de Hospitalizações – SIH/SUS, junto ao Ministério da Saúde, a partir de uma matriz de coleta e depois foram agrupados para análise estatística descritiva.

Resultados e Discussão

Na Tabela 1, a seguir, demonstram-se os agrupamentos de doenças que motivaram a hospitalização de menores de cinco anos, no ano de 2014, em Foz do Iguaçu.
Tabela 1-Distribuição dos casos de hospitalização por mês no ano de 2014, no município de Foz do Iguaçu, de acordo com DATASUS. Cascavel, 2016.

	Hospitalizações por grupos de causas/Meses
	J
	F
	Mr
	A
	Ma
	Jn
	Jl
	A
	S
	O
	N
	D
	T
	%

	Algumas doenças infecciosas e parasitarias
	3
	3
	3
	3
	3
	3
	1
	2
	3
	9
	1
	9
	40
	5,6%

	Neoplasias
	3
	-
	2
	3
	1
	1
	2
	1
	2
	2
	-
	2
	19
	2,66%

	Doenças sangue órgãos hemat e transtornos imunitários
	1
	1
	1
	1
	-
	-
	1
	1
	1
	1
	-
	1
	9
	1,26%

	Transtornos mentais e comportamentais
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	1
	-
	1
	1
	-
	-
	4
	0,56%

	Doenças do sistema nervoso
	1
	1
	2
	2
	2
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	8
	1,12%

	Doenças do ouvido e da apófise mastóide
	1
	3
	-
	1
	1
	-
	-
	2
	2
	2
	-
	1
	13
	1,82%

	Doenças do aparelho circulatório
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	2
	0,28%

	Doenças do aparelho respiratório
	22
	10
	5
	17
	22
	18
	22
	22
	19
	25
	9
	29
	220
	30,8%

	Doenças do aparelho digestivo
	5
	2
	9
	9
	5
	5
	6
	2
	6
	10
	4
	6
	69
	9,66%

	Doenças da pele e do tecido subcutâneo
	1
	1
	6
	1
	3
	1
	2
	2
	1
	1
	-
	5
	24
	3,36%

	Doenças sistema osteomuscular e tecido conjuntivo
	2
	-
	-
	-
	1
	1
	1
	1
	-
	1
	-
	-
	7
	0,98%

	Doenças do aparelho geniturinário
	10
	5
	11
	14
	10
	3
	5
	4
	6
	11
	5
	7
	91
	12,74%

	Malformação congênita deformidade e anomalias cromossômicas
	-
	-
	1
	2
	-
	2
	-
	-
	1
	4
	-
	3
	13
	1,82%

	Sintomas/sinais e achados anormalidade exame clínico e laboratorial
	11
	4
	10
	10
	13
	10
	7
	11
	3
	21
	2
	21
	123
	17,22%

	Lesões enven e alguma outra conseqüência causas externas
	6
	7
	1
	3
	8
	5
	5
	8
	8
	6
	7
	2
	66
	9,24%

	Contatos com serviços de saúde
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	2
	2
	6
	0,84%


FONTE: DATASUS, 2015.

O grupo de causas que mais apresentou hospitalizações foi o das doenças do aparelho respiratório, com 220 internações (30,8%), tendo maior prevalência nos meses de julho, outubro e dezembro. Em seguida, o segundo grupo com mais causas foram os sintomas, sinais, achados e anormalidades no exame clínico e laboratorial, significando um conjunto de doenças sem causa definida, motivando a hospitalização, com 123 internações (17,22%), com prevalência nos meses de outubro e dezembro.

Observa-se que em terceiro lugar no grupo de causas com mais hospitalizações, apresentam-se as doenças do aparelho genitourinário, tendo 91 hospitalizações (12,74%), com destaque nos meses de abril e outubro, já o quarto lugar é composto pelo grupo de doenças do aparelho digestório, verificando-se que houve 69 hospitalizações (9,66%), com maior número de internações em outubro. 

Ademais, o quinto e último grupo, com menor participação, foi o de lesões por envenenamento e alguma outra consequência devido às causas externas, apresentando 66 hospitalizações (9,24%), as quais predominaram nos meses de maio, agosto e setembro.

Nos dados obtidos neste estudo pode-se observar que as doenças do aparelho respiratório são as que ocorrem com maior frequência, os sintomas, sinais e achados anormais no exame clínico e laboratorial aparecem em segundo, e evidencia-se que as doenças do aparelho genitourinário ficam em terceira posição.

De acordo com a pesquisa realizada por Caldeira et al. (2011) em Montes Claros, Minas Gerais, as causas de internações com maior frequência em crianças até 5 anos são as doenças do aparelho respiratório.
Segundo estudo realizado por Oliveira et al. (2012), em que fizeram uma comparação da média de internações hospitalares (SUS), entre as regiões do Brasil, analisando quais doenças mais acometem as crianças na faixa etária de um a quatro anos, entre o período de 1998 a 2007, tem-se: doenças do aparelho respiratório (40,3%), como primeira causa de hospitalizações, doenças infecciosas e parasitárias (21,6%) como segunda causa de internações hospitalares, doenças do aparelho digestivo (5,5%) figurando como terceira causa, causas externas (2,5%) como quarto lugar nos acometimentos que levam a hospitalização de crianças, e as doenças do aparelho geniturinário (2,2%) sendo o quinto e último agrupamento de doenças. 

Estudos mostram que as altas taxas de ICSAP em uma população ou subgrupo podem indicar que há graves falhas de acesso ao sistema de saúde ou de seu desempenho. Trata-se, portanto, de um indicador para o monitoramento e a avaliação da qualidade, do desempenho e do acesso à atenção primária. Identificar padrões das ICSAP em realidades distintas possibilita conhecer uma das dimensões de análise da efetividade, uma vez que aspectos relacionados à estrutura e ao processo também interferem nos resultados dos serviços de saúde (Alfradique et al., 2009).
Conhecer as causas de hospitalização permite planejar a assistência na atenção primaria a saúde, no sentido de evitar complicações que levem a internação, pois como vimos o grupo de doenças respiratórias é passível de tratamento ambulatorial assim como as doenças geniturinárias e do trato digestório. Uma atenção primária de qualidade, efetiva e resolutiva com agenda programada de atenção a clientela adscrita ao seu território controla essas condições de modo a evitar sua agudização.
Conclusões

Os dados mostram que as hospitalizações para serem reduzidas ou até mesmo evitadas faz-se necessário ampliar o acesso e a resolutividade na atenção primária, por meio das redes de atenção à saúde, em que a UBS/ ESF seja a porta de entrada para todo o sistema, e quando necessário esta encaminhe para outras especialidades. Bem como influenciar nas políticas de saúde pública e nos serviços ofertados para que se possa influenciar e reduzir os altos índices de ICSAP. 
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