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Introducéo: O perfil da demanda configura como uma das principais portas de
entrada ao sistema de saude e, possivelmente, revela, entre outras coisas, uma
distribuicdo desigual da oferta de servicos, ndo apenas do ponto de vista
guantitativo, mas também qualitativo, na atencédo basica e especializada, e na
atencdo hospitalar. Neste contexto o SUS criou o a Politica Nacional de
Humanizacdo (PNH) Humaniza SUS, que tem como principio o acolhimento com
avaliacdo e classificacdo de risco como uma das intervengdes potencialmente
decisivas na reorganizacdo e realizacdo da promoc¢do da saude em rede. No
Brasil ainda ndo ha um sistema de informacao epidemioldgica relacionado aos
atendimentos em prontos-socorros, porém ele é previsto nas diretrizes da politica
nacional de redugcédo de morbimortalidade por acidentes e violéncia aprovado em
2001. Essa diretriz visa o monitorizacdo das ocorréncias de acidentes e
violéncias, além do conhecimento sobre o perfil de atendimento nos servigos de
emergéncia. O conhecimento das caracteristicas da populacdo que freqienta um
servico de emergéncia,constitui-se como uma ferramenta de planejamento das
acbes em salde objetivando diminuir as superlotaces nos servicos de
emergéncia visto que tais informagdes representam um instrumento importante na
gestdo de acdes dos servicos, resultando em dados fundamentais no
delineamento do perfil epidemiolégico da populacdo e consequentemente
demanda do sistema de salde.Objetivos: Identificar o perfil s6cio-demografico e
as principais queixas da populag¢do adulta atendida na Unidade de Emergéncia
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Referenciada de um hospital universitario. Sujeitos e Métodos: Estudo
descritivo/retrospectivo desenvolvido em uma Unidade de Emergéncia de um
Hospital Universitario do municipio do interior do Estado de S&o Paulo -SP.
Hospital de grande porte, nivel terciario e quaternario, com capacidade para 403
leitos. Todos os atendimentos realizados séo pelo SUS, com uma média de 400
atendimentos por dia na referida unidade, incluindo as especialidades de clinica
médica, cirurgia geral, ortopedia e psiquiatria. Os usuarios sédo atendidos pelo
sistema de classificacdo de risco realizados pelos enfermeiros, sendo elas:
vermelho (o paciente tem risco de morte iminente e é encaminhado diretamente a
sala de emergéncia), amarelo (o paciente deve ser atendido o mais rapido
possivel, porém ndo corre risco iminente), verde (o paciente ndo corre riscos,
porém tem uma queixa que deve ser resolvida com prioridade oportuna) e azul
(casos que deveriam ser atendidos na rede basica de saude), porém ndo ha um
protocolo estabelecido. A populacdo estudada foi a clientela adulta atendida no
periodo de primeiro de janeiro a 30 de junho de 2008 (1° semestre do ano). A
amostra foi constituida pelas fichas de boletins de atendimento (BAU) e
prontuérios médicos dos sujeitos que foram contemplados no sorteio determinado
por programa estatistico. Os dados foram coletados por duas das pesquisadoras,
utilizando um instrumento norteador. O instrumento foi desenvolvido com base
nos dados presentes no BAU da referida Unidade, contém itens que identificam e
caracterizam a populacdo e o perfil das queixas dos usuarios atendidos. Apos
aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa, parecer n. 1014/2008, realizou-se 0
preenchimento do banco de dados, na planilha do programa Excel (Windows),
seguindo o nimero da ficha sorteada, totalizando 300 por més. Ao término da
coleta, os dados foram agrupados e analisados conforme a ocorréncia das
queixas dos usuarios por més e sazonalidade. Resultados: Dos 1800 BAU
analisados: 52% eram do sexo feminino e 48% masculino, com média de idade de
41,6 (+17) anos, 92% foram atendimentos por demanda espontanea e 75% do
préprio municipio. Os dias da semana (segunda a sexta-feira) foram os que
somaram o maior percentual dos atendimentos, 89%. Na avaliagdo de risco as
classificacbes conforme as cores obtiveram os percentuais: 70% dos pacientes
cor verde, 14% amarela, 10% azul e 5% vermelha. As nove queixas mais

freqiientes entre as 183 relatadas pelos pacientes foram: cefaléia 9,8%; lombalgia
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7,06%; dor abdominal 4,78%;dor de garganta 3,47; dor toracica 3,36%;dor em
MMII 3,13%;dispnéia 2,62%; epigastralgia 2,45%; diarréia 2,33%. O horario de
maior demanda de atendimentos aconteceu no periodo das 7 as 13h com 47% e,
no periodo das 13 as 19h, 35%. De janeiro a marco (verdo) as queixas mais
frequientes foram: lombalgia (9,15%) e cefaléia (7,23%) e, de marco a junho
(outono) as queixas mais freqlientes foram: cefaléia (10,28%) e lombalgia (6,04
%). Concluséo: Nestes resultados (parciais do ano 2008) o perfil da amostra
adulta atendida na UER foi do adulto-jovem em idade produtiva, sexo feminino,
procedente do préprio municipio, demanda espontanea e no periodo diurno em
dias Gteis. Os atendimentos apontaram para queixas de baixa complexidade que
pela avaliagdo de risco, conforme as cores, obteve 70% na cor verde (ndo corre
riscos, porém tem que ser resolvida com prioridade oportuna), sendo muito
diversificadas apresentando percentuais abaixo de 10%, como exemplo: cefaléia
9,8%; lombalgia 7,06%; dor abdominal 4,78%;dor de garganta 3,47; dor toracica
3,36%. Quanto a sazonalidade ndo ocorreram queixas que tivessem
caracteristicas relacionadas a elas. Os resultados apontaram para uma demanda
ndo condizente com o porte de uma Unidade de emergéncia referenciada, ou
seja, a busca esta subestimada pela populacdo.Bibliografia:Calii AM. O
enfermeiro e as situagbes de emergéncia. Atheneu.2007;Ministério da saude.
Secretaria Executiva. Nucleo Técnico da Politica nacional de Humanizacéo.
HumanizaSUS. Acolhimento com Avaliacdo e Classificacdo de Risco: um
paradigma ético-estético no fazer em saudde. Brasilia; 2002;Simons DA. Avaliacao
do perfil da demanda na unidade de emergéncia em Alagoas a partir da
municipalizacdo da saude e do programa Saude da Familia. [Tese de Doutorado].
Recife (CE): Fundacado Osvaldo Cruz; 2008.
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