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INTRODUCAO

A incidéncia de usuarios com dependéncia para realizacao das atividades da vida diaria é crescente e sua assisténcia tem sido
regulamentada pelo Ministério da Saude desde 2002. Pessoas portadoras de doencas cronicas, acamados e estaveis, devem ser
atendidas no ambiente domiciliar buscando melhor conforto e seguranca para o paciente e seus familiares.

O Ministério da Saude lancou em 2011, através da Portaria 672, a normatizacao do atendimento a acamados classificando-os
em 3 niveis de complexidade (AD1, AD2 e AD3) e estabelecendo uma rede de cuidados aos pacientes acamados incluindo as
unidades basicas de saude e os servicos de atendimento domiciliar.

Durante o curso entendemos a necessidade de levantar as necessidades dos usuarios em atendimento domiciliar como
instrumento de gestao local para a previsao e provisao de recursos diversos viabilizando a elaboracao e efetivacao do plano
cuidados e, consequentemente a melhoria da assisténcia.

Esse trabalho tem como objetivo identificar as necessidades dos usuarios acamados residentes na regiao sul do municipio de
Sao Paulo atraves do cadastro ja realizado na regiao.

RESULTADOS

-83% das unidades e servicos cadastraram usuarios em
Foi utilizada como fonte de dados uma planilha em atendimento domiciliar sendo um total de 3362 cadastrados

Excel, ja utilizada na regiao para o cadastro de usuarios -69% desses sao pacientes das unidades basicas de saude e
acamados em atendimento domiciliar. 31% dos servicos de atendimento domiciliar

Essa planilha contém informacées que nos permitiram -55% sao mulheres e 60% tem idade acima dos 60 anos
visualizar o perfil desses usuarios como unidade basica de -58% temtotal dependéncia para AVD (escala CVE)

referéncia, sexo, idade, grau de incapacidade fisica 0 , , L

conforme a Classificacdo da Cruz vermelha Espanhola, -14,5% sao atendidos nos servicos de reabilitacao
necessidades clinicas (interconsultas, exames diagnésticos, | -17% foram encaminhados para exames e avaliagcao com
reabilitacao, oxigenioterapia, dispositivos para auxilio na N especialistas

respiracao e alimentacao, ostomias, ulceras de pressao), ~ -2,8% desenvolveram infeccdo (58% ITU, 14% Infeccdo
necessidades de insumos (dieta, incontinéncia urinaria, respiratoria)

proteses/orteses, conforto e higiene, identificando as
caracteristicas e necessidades de cuidado e insumos de

usuarios acamados nas areas de abrangéncia dos o . L
equipamentos de saide como mostra a figura ao lado. -23% utilizam coxins e colchao piramidal
Com esse levantamento é possivel realizar um estudo -1,3% utilizam curativos especiais (feridas cronicas e ulcera

de previsao de necessidades de recursos para toda a de pressao)

regiao. -1% é traqueostomizado e 1% usuario de oxigenioterapia
domiciliar prolongada

-3% recebem dieta por SNE/GTT e 0.5% tem colostomia

-8,5% utilizam dispositivos urinarios e 86% utilizam fraldas
descartaveis

DESENVOLVIMENTO

-28% necessitam de artefato de apoio (cadeira de roda
e/ou higiénica, andador)

CONSIDERACOES FINAIS

Os dados levantados permitiram a localizacao dos usuarios acamados no territorio, a identificacao das necessidades de

atendimento, levantar as necessidades e os quantitativos dos insumos (fraldas, dispositivos urinarios, oxigenio domiciliar, cadeira
de roda e higiénica, etc.) evidenciando a importancia do instrumento para o planejamento dessa modalidade de assisténcia.
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