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Assunto: Orientacdo Técnica sobre a Investigacéo do Obito por Causa Mal Definida

Esta orientacdo técnica tem como objetivo direcionar os profissionais que
atuam nas Secretarias Municipais de Saude e unidades/servicos de saude de
residéncia e/ou ocorréncia dos 6bitos por causa mal definida no intuito de promover a
organizagdo do processo de trabalho e assim, cumprir os indicadores pactuados e
contribuir para maior disponibilidade de informacbes a partir da investigacdo e

qualificacdo dos Sistemas de Informacéo.

OBITO COM CAUSA BASICA MAL DEFINIDA

Obito com causa mal definida ou causa ignorada é aquele em que as causas
de morte ndo foram corretamente registradas na Declaracéo de Obito (DO) porque 0
falecido ndo recebeu nenhum tipo de assisténcia médica, ou por incapacidade do
médico atestante em diagnosticar ou registrar, adequadamente, a causa do O6bito
(TEIXEIRA et al., 2006).

Séo definidos, segundo a CID-10, por todas as causas agrupadas no Capitulo
XVIII (ROO a R99); além de causas constantes de outros capitulos: Hipotensdo nao
especificada - NE (195.9); Outros transtornos do aparelho circulatério e os néao
especificados (199); Insuficiéncia respiratéria aguda (J96.0); Insuficiéncia respiratéria
ndo especificada (J96.9); Insuficiéncia respiratéria do recém-nascido (P28.5); Morte
subita de origem cardiaca (146.1); Parada cardiaca ndo especificada (146.9); Morte
fetal de causa nao especificada (P95).

A definicdo da causa da morte é de grande importancia para saude publica, por
meio dessa € possivel conhecer o perfil epidemiologico de uma determinada

populacao e auxiliar de maneira eficaz na tomada de decisao por parte dos gestores
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nas trés esferas de governo. Para tal € realizada a investigacdo desses obitos que

foram registrados com causa béasica mal definida.

FLUXO DE INVESTIGACAO
- MUNICIPIO DE RESIDENCIA IGUAL AO MUNICIPIO DE DIGITACAO DA DO

1- BUSCA ATIVA

Detectar em tempo habil os Obitos por causa mal definida e captar as
informacdes necessarias para definir a causa mortis.

No caso dos Obitos infantis e maternos, que se encontram sem causa
determinada, devem ser utilizadas as Fichas da Autopsia Verbal (AV1-Infantil ou

AV3_1- materno) como complemento da entrevista domiciliar.

2- INVESTIGACAO

Seguir 0 prazo oportuno de conclusédo da investigacdo, maximo de 120 dias
a partir da data do 6bito.

Envolver a equipe da atencdo basica responsavel pela area de abrangéncia do
local de residéncia da familia no processo de investigacdo de forma a garantir o
acesso aos registros dos servicos de salde e a realizacdo das entrevistas em tempo
oportuno.

O esguema de Investigacdo de tais Obitos deve ser sequido conforme

demonstrado no FLUXO 3 em anexo.

INSTRUMENTOS DE INVESTIGACAO

IOCMD: utilizada para colher informacfes nos servicos de assisténcia a saude

(Unidades Basicas de Saude, Postos de Saude, Centros de Saude, Unidades de
Pronto-Atendimento e Unidades Hospitalares).

AUTOPSIA VERBAL (AV): questionéario aplicado aos familiares e/ou cuidadores da
pessoa falecida, inquirindo sobre as circunstancias, sinais e sintomas da doenca que
levaram & morte, analisada e atestada, posteriormente, por médico certificador. E
necessaria apenas quando néo for possivel identificar a causa do Obito através

da investigacdo ambulatorial.
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As fichas para autopsia verbal possuem diferentes modelos:
o AV1 (Autopsia Verbal — Formulario 1) — Criangca Menor de um ano: Ficha de
Investigacdo de Obito Infantii (menor de um ano); complemento da entrevista

domiciliar.

o AV2 (Autopsia Verbal - Formulario 2) - Crianca com idade de 1 ANO OU MAIS
E MENOS DE 10 ANOS DE IDADE (09 anos, 11 meses e 29 dias).

o AV3 (Autdpsia Verbal - Formulario 3) - Pessoa com idade a partir de 10 anos.

o AV3_1 (Autopsia Verbal — Formulario 3.1) - Ficha de Investigacido de Obito

Materno - Complemento da entrevista domiciliar.

Os manuais e instrumentos de investigacdo de O&bito podem ser

acessados através do link: http://svs.aids.gov.br/cgiael/vigilancia/

As coOpias dos formularios de investigacdo devem ser encaminhados ao

Grupo Técnico Assessor de Vigilancia do Obito — GTAO da Secretaria de Estado

da Saude, assim gue encerrar a investigacao do 0bito.

3- QUALIFICACAO DO SIM

QUALIFICAR o Sistema de Informacédo de Mortalidade (SIM) local com as
informacgdes referentes aos campos investigados, fonte e data da investigacado e
causas definidas apo6s codificagdo, além de outras alteragbes que se fizerem

necessarias.

Caso o municipio de residéncia do caso ndo seja 0 mesmo de digitacdo, o
mesmo deve encaminhar oficio acompanhado da(s) cépia(s) do(s) instrumento(s)
de investigacdo utilizado(s), solicitando ao municipio de digitacdo da DO que

realize as alteracfes necessarias na base local do SIM.

Para DOs digitadas no SIM de municipio pertencente a outro Estado, o oficio
de solicitacdo e a(s) copia(s) do(s) instrumento(s) de investigacdo devem ser
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http://svs.aids.gov.br/cgiae/vigilancia/

remetidos ao Grupo Técnico Assessor de Vigilancia do Obito (GTAO) da Secretaria

de Estado da Saude, para os devidos encaminhamentos.

E importante destacar que nas avaliagbes bimestrais e anuais para a
concessao do Incentivo para o Fortalecimento das Ac¢bes de Vigilancia em
Saude (INVIG) sédo considerados os dados retroalimentados no SIM do

municipio de digitagao.

4- INDICADORES DE VIGILANCIA DO OBITO

Dos trinta indicadores que compdem o INVIG, 04 (quatro) sao de
responsabilidade direta de acompanhamento por parte da area técnica de Vigilancia
do Obito, entre os quais o Indicador 07, cuja meta vigente é a investigacéo de, no
minimo, 20% dos registros de 6bitos ndo fetais com causa bésica mal definida
investigados em até 120 dias da ocorréncia. Vale frisar que o indicador é calculado
tomando-se como abrangéncia o municipio de digitacdo do 6bito, ou seja, 0s
dados bimestrais do indicador sdo tabulados segundo municipio de digitacdo e
considera o prazo de 120 dias para conclusdo da investigagao.

Os municipios devem acompanhar oportunamente e periodicamente 0s

indicadores de Vigilancia do Obito.

5- SISTEMA DE INFORMACAO SOBRE MORTALIDADE - SIM

O SIM foi criado para a obtencéo regular de dados sobre mortalidade de forma
abrangente, para subsidiar as diversas esferas de gestdo na saude publica. Com
base nessas informacdes é possivel realizar analises de situacdo, planejamento e

avaliacdo das acdes e programas voltados a salde coletiva.

Esse Sistema de Informacdo possui varias funcionalidades dentre elas a
Declaracdo de Obito informatizada, a qual permite emitir relatérios por listagem,

tabelas, investigacéo de Obito e controle de arquivos de transferéncia e distribuig&o.




Como localizar os 6bitos com Causa Basica Mal Definida?

Para localiza-los basta acessar o SIM local do seu municipio e seguir os seguintes
passos:

SIM LOCAL

FZ% Ministério da Saiide

n . . o
£ DATASUS SIM - Sistema de informacdo s

Sistema Local

S\S!

Secretaria de vigilanci

Tabelas

= MENU PRINCIPAL
Usuario: grazipontes Micro: 0001 Nivel: Municipal Perfil: Digitader

Ultimas Atualizagies:
* 07/04/2010 - Vers3o 2.0 Sistema Local

Documentacdes:

1- Selecionar a opcdo Relat6rios ™= | stagem === Causa Basica

FEL Ministério da Saiide

IEIJATASUS : - Sistema de informacdo sq

Sistema Local

SVS

etaria de vigilincia em Saide

Tabelas Declara Obito Relatérios

DOs Cadastradas
> MENU PRINCIPAL

Usuario: grazipontes Micro: 0001

Tabelas * | nimero de DO

Controle de Arguivos de Transferencia® | yome do Falecido ou Home da M3e

Ultimas Atualizagdes: Controle de Distribuigdo ¥ | Local de Ocorrénciz
+ 07/04/2010 - Versdo 3.0 Sisten| Investigac3o de Ohbito Y | ocorranciafResidénca
Documentacdes: Estabelecimento de Salde

Distrito

Sexo
# .
Causas Investigadas

Causas Mdltiplas

Digitador

Periodo de Digitacdo
DOs Excluidas

DOs Retroalimentadas
Por Ocupacio

DOs Investigadas
Gerencial

Escolaridade - Séries Concluidas
Escolaridade - Anos Conduides

DOs Epidemicldgicas




2- Em seguida, como mostram as figuras abaixo, deve-se selecionar:
A) Tipo de municipio: Residéncia

B) Relatério: Por municipio

C) Periodo: Identificar o periodo de busca de dados

Grupo de causas basicas: Identificar quais tipos de codigos descritos abaixo
deseja localizar:

Cdédigos, de Causas Mal Definidas (CID 10): RO0 — R99; J96.0 — J96.0; J96.9 —
J96.9; 195.9 — 195.9; 199 — 199; 146.9 — 146.9; 146.1 — 146.1; P28.5 — P28.5; P95- P95.

FEL Ministério da Saide

] - = =
e DATASUS SIM - Sistema de informacdo sq

Sistema Local

S\'S)

Secretaria de vigilancia em Saide

Tabelas  Declaracic

> Listagem - Causa Basica
Usuario: grazipontes Micro: 0001  Nivel: Municipal Perfil: Digitador

Apresentacio do relatério

Tipo de Municipio: Relatdrio Por:
‘de Residéncia v| |pnr Municipio v|

Filtros:

UF: Céd. Municipio:  Municipio: céd. Pais: Pais:
o430 |  |maceo | It | BrasL
Periodo:

Data Inicial: Data Final: Selecione o tipo de data a ser Pesquisado:

‘ D1/01/2017 ||z B1/12/2017 |z [Data do Obito |
Grupo de Causas Basicas:
ROO R99 S




F=A Ministério da Saade

I'E DATASUS

ito Relat

> Listagem - Causa Basica

- Sistema de informacdo so

Sistema Local

Usuario: grazipontez Micro: 0001 Nivel: Municipal Perfil: Digitador

Apresentagio do relatério

Tipe de Munidpio: Relatério Por:

de Residéncia v| |pnr Municipio v|

Filtros:

UF: Cod. Municipio:  Municipio: Cod. Pais: Pais:
70430 |  MacED | It | [prasL
Periodo:

Data Inicial: Data Final: Selecione o tipo de data a ser Pesquisado:!

jp1/o1/2017 | = [B1/12/2017 | = [Data do Obito ~|

Grupo de

3- Para ter acesso a Declarac&o de Obito clicar no nimero da DO informado

no relatoério.

/2018 Hora: 10:06
Ocorréncia - -
N° DO N ~ Local Tipo Obito Data Gbite
UuF Municipio Pais

ACEIO BRASIL Oomicilie Nic Fetal 21/10/2017
AL MACEIO BRASIL Outros Nio Fetal 24/10/2017
AL MACEIO BRASIL Outros Nic Fetal 28/12/2017
AL MACEIO BRASIL Hospital Nio Fetal 31/3/2017

rTEvLD AWIS: AWiWD

Ocorréncia
N2 DO : .
UF Municipio Pais

@ AL MACEIO BRASIL

22429715-5 AL MACEIQ BRASIL

4- Imprimir

704308tp_nivel=1

SIM - Sistema de informacdo sobre mortalidade

Sistema Local

Sexo Idade Linhas

a)Res
)
F 93 Anos b
<)
d)

a) RO92
L] 79 Anos iy
o
d)

a) RO92
)
F 83 Anos b
9
d)

a) RO92
)
M 82 Ancs 2
o
d)

a) RGBS

Local
Domicilio
Qutros
-
- O %

Data Investigacio

Data: 07/05/z018 Hora: 10:39




- MUNICIPIO DE RESIDENCIA DIFERENTE DO MUNICIPIO DE DIGITACAO DA DO

Detectar em tempo habil os Obitos por causa mal definida e captar as
informacdes necessarias para definir a causa mortis.

Captar informacfes do prontuério hospitalar com a utilizagcdo da IOCMD
como instrumento de investigacéo de Obito ocorrido em ambiente Hospitalar.

QUALIFICAR o Sistema de Informacdo de Mortalidade (SIM) com as
informacgdes referentes ao(s) campo(s) investigado(s), fonte e data da investigacéo e

causas definidas apds codificacdo, além de outras alteracdes que se fizerem

necessarias, apos solicitacado por oficio.




ANEXO

FLUXO 3: INVESTIGAGCAO DE OBITOS COM CAUSA BASICA MAL DEFINIDA

4

BUSCA ATIVA DE OBITOS
LISTAGEM DO SISTEMA DE INFORMAGAO SOBRE MORTALIDADE (SIM)

SIM

\ 4

REALIZAR INVESTIGAGAO COM A FICHA I0OCMD

BUSCA DE INFORMAGOES EM PRONTUARIOS, FICHAS DE

ATENDIMENTO, LAUDOS

ENCERRAR A
INVESTIGACAO

Qualificar o SIM no
municipio de digitacao
da Declaracdo de Obito

com as informagdes

necessarias (6bito
investigado, fonte de
investigagcao, causas do
Obito e varidveis com
Informacdo ignorada
e/ou branco)

. 2

AUTOPSIA VERBAL
OBITO OBITO OBITO DE OBITO DE
INFANTIL INFANTIL DE PESSOA PESSOA COM
MENOR DE UM ANO OU COM 10 10 ANOS E
UM ANO MAIS E ANOS E MAIS
MENOR DE MAIS MULHER EM
10 ANOS IDADE FERTIL
REALIZAR REALIZAR REALIZAR REALIZAR
ENTREVISTA ENTREVISTA ENTREVISTA ENTREVISTA
DOMICILIAR DOMICILIAR DOMICILIAR DOMICILIAR
COM I3 + COM AV1 / COM AV3 COM M3+
AV1 AV2 AV3_1

A 4

DE OBITO

QUALIFICAR O SISTEMA DE INFORMAGAO SOBRE MORTALIDADE LOCAL
(OBITO INVESTIGADO, DATA DO OBITO E FONTE DE INVESTIGAGAO) E
OUTROS CAMPOS QUE SE FIZEREM NECESSARIOS. OU SOLICITAR ATRAVES
DE OFICIO + COPIA DA IF5 AO MUNICIPIO DE DIGITAGAO DA DECLARAGAO
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