Uso da CIAP2
no PEC e-SUS AB
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O sistema de Classificacdo Internacional de Atencdo Primaria — Segunda Edicao
(CIAP2) € uma ferramenta adequada a Atencdo Basica (AB) que permite
classificar questdes relacionadas as PESSOAS e ndo a doencas. Permite
classificar ndo s6 os problemas diagnosticados pelos profissionais de saude, mas
0os motivos da consulta e as respostas propostas pela equipe seguindo a
sistematizacdo SOAP, de Lawrence Weed (Subjetivo, Objetivo, Avaliacao e
Plano).

Pode ser utilizado por todos os profissionais de saude!

A CIAP nao se trata de uma alternativa a Classificacido Internacional de
Doengas (CID), que continua importante para ser usada em
morbi-mortalidade. Cada uma das classificacdes tém conceitos para os quais
nao existe correspondente exato na outra.
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A CIAP2 evidencia os motivos de procura do usuario (necessidade ou
enfermidade) ao servigco de saude, mesmo que nao sejam doencas objetivamente
evidenciadas por qualquer tipo de exame (clinico, sangue ou imagem);

Permite conhecer melhor a demanda dos usuarios;

Permite qualificar a pratica profissional, auxiliando no planejamento das acoes
nas Unidades de Saude, como também na programacao das atividades de
educacao permanente;

Permite, através dos relatérios, verificar quais os principais problemas/condi¢des
atendidos pela equipe de saude.
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Estrutura

A CIAP esta organizada em 17 capitulos e 7
componentes. Os capitulos tem referéncia
com sistemas organicos, como por
exemplo, capitulo dos olhos,
musculo-esquelético, circulatorio, etc; além
de incluir um capitulo geral e outro de
problemas sociais. Ja os componentes sao
iguais para todos os capitulos.

CAPITULOS E COMPONENTES DA CIAP"

N<><EC-‘V\I'UZ"7<I'"OW>

Geral e nao-especifico

Sangue, 6rgaos hematopoiéticos e linfaticos (baco, medula éssea)
Aparelho digestivo

Olhos

Ouvidos

Aparelho circulatério

Sistema musculoesquelético

Sistema nervoso

Psicolégico

Aparelho respiratério

Pele

Endécrino, metabdlico e nutricional
Aparelho urinario

Gravidez e planejamento familiar

Aparelho genital feminino (incluindo mama)
Aparelho genital masculino

Problemas sociais

Componentes (iguais para todos os capitulos)

NOWVMAS WN -

Componente de queixas e sintomas

Componente de procedimentos diagndsticos e preventivos
Componente de medica¢des, tratamentos e procedimentos terapéuticos
Componente de resultados de exames

Componente administrativo

Componente de acompanhamento e outros motivos de consulta
Componente de diagnoésticos e doencas, incluindo:

doencas infecciosas
neoplasias

lesoes

anomalias congénitas
outras doengas especificas

* Sempre que possivel, foi utilizado um c6digo alfa mneménico.



EXEMPLO:

O Capitulo F ¢é referente ao “olho”. Para ‘sinais e sintomas’, pode-se citar a classificacédo FO1
referente a “dor no olho”; para o item infec¢do, cita-se F70 “conjuntivite infecciosa”; para
neoplasias, tem-se F74 “neoplasias de olhos e anexos”; em traumatismos cita-se F76 “corpo
estranho ocular”; em anomalias congénitas cita-se F80 “obstru¢céo do canal lacrimal da crianga”;
para outros diagndsticos, em F84 “descolamento de retina”.
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A CIAP2 no PEC e-SUS AB

O uso da CIAP2, no Prontuario Eletrénico do Cidadao (PEC) se dara em 3 itens:
1) motivo de consulta (subjetivo), 2) problema de saude detectado (avaliacido) e 3)
intervencao (plano) durante o atendimento. Também sera possivel identificar o

motivo de consulta (subjetivo) na escuta inicial.

PEC > Atendimentos > Escutainicial > Realizar

4 anos e 5 meses e 17 dias, feminino
| FOLHADE
-— ROSTO Motivo da consulta (CIAP2) ¥

O/MEDICAGCAO PREVENTIVA
+ | ESCUTAINICIAL
Motivo da consulta (Descricao)

*— DADOS Bz |U|=E|=]|i|i=]L)
CADASTRAIS — : R - - - 3
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1) Motivos de consulta (SUBJETIVO)

O motivo de consulta reflete a perspectiva da pessoa sobre o que esta acontecendo com
ela. O profissional de saude deve codifica-la exatamente como o usuario se expressa, sem
fazer qualquer juizo de valor quanto a veracidade e/ou exatidao do mesmo. Se o usuario
apresentar mais de uma razao para a consulta, essas multiplas razdes devem ser
codificadas também.

O PEC permite que sejam registrados mais de um motivo de consulta!

= FOLHADE ¥
== ROSTO SUBJETIVO
=|=\i=)[=
sg SOAP El il gl :__‘J il §;\ ;‘ A‘
PROBLEMAS /
‘? CONDICOES
* EALERGIAS
@  ACOMPANHA-
m MENTO
( ANTECEDENTES
Motivo da consulta
7‘* HISTORICO CIAP2 | EXAME MEDICO/AVALIAGAO DE SAUDE - COMPLETO N~
Notas
™ | DADOS
- CADASTRAIS
FINALIZAGAO DO AP i N
° ATENDIMENTO ez oo e dORS



1) Motivos de consulta (SUBJETIVO)

EXEMPLO 1:

Mulher, 22 anos, chega ao servigo de saude referindo que sente ardéncia para urinar. Para o registro do
profissional sobre o motivo da consulta, a classificacdo que mais se aproxima da queixa apresentada é
micgdo dolorosa (UO1). Apds a anamnese completa e o exame fisico, o registro da avaliagdo do
profissional sera diferente. Nesse caso, pode ser a avaliacdo U71 (cistite).

EXEMPLO 2:
Homem, 56 anos, ja conhecido pela equipe de saude por ter diabetes, chega a consulta com queixa de

fraqueza. Com isso, 0 motivo de consulta deve ser fraqueza (A04), mesmo sabendo-se que a pessoa tem
diabetes e que esse sintoma pode estar relacionado a isso.
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2) Problema de satde ou condicdo detectada (AVALIACAO)

O problema de saude detectado € o item principal da condicdo avaliada ou
atendida do usuario, podendo ser classificado de acordo com o estagio em que
se encontra a gravidade do problema e o grau de certeza que se pode ter sobre o

diagnostico.

e S N D RS = RS N

Problema e / ou condicdo detectada «

CIAP2 | DIABETES NAO INSULINO-DEPENDENTE

Notas

[ inserir na lista de problema / condigao como ativo
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2) Problema de satde ou condicdo detectada (AVALIACAO)

EXEMPLO 1:

Pessoa procura o servigo por fraqueza. Apds anamnese e exame fisico/complementar, avalia-se que a
pessoa tem diabetes. Na codificagado, sera utilizado T90 (diabetes nao insulino dependente).

EXEMPLO 2:
Um usuario com isquemia cardiaca também pode sofrer de fibrilagcdo atrial e ansiedade dai resultante.
Nesse caso, deve-se incluir como episddios de cuidados separados as manifestacbes que exigem

tratamento diferente: a fibrilacao atrial (K78) e a ansiedade (P01) serdo registradas como episddios de
cuidados adicionais.
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3) Intervencao/ procedimento (PLANQO)

A intervencao consiste no plano de acao proposto de acordo com o motivo de
consulta e avaliagcao realizados pelo profissional. Associa-se o codigo alfa do
capitulo relacionado ao procedimento (em outras palavras, a “LETRA” do capitulo
que se relaciona a esse procedimento).

Intervencao e / ou procedimentos clinicos

Procedimentc | ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS EM ATENCAO BASICA (POR PACIENTE) N
CIAP2 | MEDICAGAO/PRESCRICAO/RENOVAGAO/ INJECAO <[
Notas

| Confimar |
Classificacao Codigo Descricao Notas

Nenhum item encontrado.
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3) Intervencao/ procedimento (PLANQO)

Utilizagcao de componentes:

Componente 2. Procedimentos diagndsticos e preventivos: os procedimentos diagndsticos e preventivos cobrem um
leque vasto de cuidados de saude, como imunizagdes, rastreios, avaliacdo de riscos, educacdo para a saude e
aconselhamento. Ex: -30 Exame medico/avaliacao de saude / completo

Componente 3. Medicagcao, tratamentos, procedimentos terapéuticos: este componente compreende os
procedimentos feitos na prépria Unidade de Saude pelos profissionais de Atencado Basica. Ndo deve ser usado para
registrar procedimentos feitos por profissionais de saude para os quais o paciente tenha sido referenciado com uma ficha
de encaminhamento, situagcdo que exigiria uma lista de procedimentos bem mais extensa. As imunizag¢des estido
codificadas no Componente 2. Ex: -50 Medicacao/prescricao/pedido/renovacaol/injecao

Componente 4. Resultados: o Componente 4 n&o se refere aos procedimentos ou as intervencgdes.

Ex: -61 Contrarreferéncia de outro prestador — resultado de exames/teste/analise/registros/carta/procedimentos
Componente 5. Administrativo: esse componente pretende classificar os casos em que o paciente solicita ao profissional
um documento ou certificado escrito, previsto pela lei em vigor, quer esse documento seja para si proprio ou para outrem.
Escrever uma carta de referéncia s6 é considerado um servico administrativo se for a unica atividade desenvolvida durante
0 encontro. Caso contrario, deve ser incluida no Componente 6. Ex: -62 Procedimento administrativo

Componente 6. Referéncias: as referéncias/encaminhamentos para outros servigos de saude como hospitais, clinicas e
servigos terapéuticos ou de aconselhamento devem ser codificadas neste componente. As requisicbes para uma
radiografia ou uma analise em laboratério devem ser codificadas no Componente 2.

Ex: -67 Referenciado para médico/especialista/ clinica/hospital Jdeps



A CIAP2 no CDS

No CDS, o uso da CIAP2 se dara apenas na FICHA DE ATENDIMENTO
INDIVIDUAL, em “problema/condi¢céo avaliada” (corresponde ao “A”- avaliacdo do
profissional). Nesta ficha, ha possibilidade de se registrar 2 problemas/condi¢cdes
utilizando a CIAP e/ ou 2 problemas utilizando o CID 10, além das condicOes ja
apresentadas para registro.

l Gestas Prévias/Partos

-~

Asma

Desnutricdo

Diabetes

DPOC

Hipertensdo arterial

Obesidade

)O0OI000OE~

1000000~
000000~

2000000~

JO0O000O~

1000000~

)IO00O000~

Pré-natal

Puericultura

Puerpério (até 42 dias)

Satde sexual e reprodutiva

Tabagismo

Problema/Condi¢o avaliada®

Usuanio de dicool

Usudrio de outras drogas

Saude mental

i Reabilitacdo

DI00O000000000000~

. JODoBDo

z
=

J

Problema/
Condicio avaliada

Doencas

Rastrea-
mento

OO0O0000~ | 20000000~

OOO00O00 - 2000000~

OO00000«| 000000~

ODOI000I0 - | JAO0O000I0~

O O00O0O000)| =

O OO0O000

OOO00O0O0

UO0O0000,) =

O000000,

OO0O00O0O0 s

O O000000;=

O000000 =

UOO0O0O0O0) =

Outros
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Relatérios PEC

O numero de atendimentos realizados por CIAP2/CID pode ser obtido através do

relatério de atendimento individual.

Atendimento
individual

Problemas / Condigdes avaliadas Problemas / Condigdes avaliadas - Outros CID10
Totat 18 8182 - HEPATITE VIRAL CRONICA C 2
207 - DOENCA PELO HIV RESULTANDO EM 2
Problemas / Condigdes avaliadas - Doencas transmissiveis INFECQOES MULTIPLAS
((Descricio Quantidade 8209 - DOENCA PELO HIV RESULTANDO EM 1
Da o DOENCA INFECCIOSA OU PARASITARIA NAO
- ESPECIFICADA
it g £25 - DERMATOFITOSE 2
Hinseiase L 8359 - DERMATOFITOSE NAO ESPECIFICADA 1
e o 8240 - PITIRIASE VERSICOLOR 1
Totat [
e 8373 - CANDIDIASE DA VULVA E DA VAGINA 1
P s/ Condi;ées avaliadas Rasti eiko C61 - NEOPLASIA MALIGNA DA PROSTATA 1
== D435 - NEOPLASIA DE COMPORTAMENTO 1
(Descricio Quansieace | INCERTO OU DESCONHECIDO DA MAMA
Cancer de mama )
D50 - ANEMIA POR DEFICIENCIA DE FERRO 1
Clncerda oo do iero 9 E10 - DIABETES MELLITUS INSULINO- 1
Rizco cardiovascular 0 DEPENDENTE
Totat ] £11 - DIABETES MELLITUS NAO-INSULINO- 6
DEPENDENTE
Problemas / Condigées avaliadas - Outros CIAP2 £785 - HIPERUIPIDEMIA NAO ESPECIFICADA 2
[Descicie FO2 - DEMENCIA EM OUTRAS DOENGAS 1
A9S - MEDICINA PREVENTIVA/MANUTENCAO LASSEICADAS EM DUIRA PARTE
DA SAODE F108 - TRANSTORNOS MENTAIS £ COMPORT. 1
= DEVIDOS USO DE ALCOOL - OUTROS
D09 NAUSER 2 TRANSTORNOS MENTAIS OU
D11- DIARREIA 1 COMPORTAMENTAIS
L07 - SINAIS/SINTOMAS DA MANDIBULA 1 319 - TRANSTORNO AFETIVO BIPOLAR NAO 1
ESPECIFICADO
- SINAIS/S| S
15 S SINAR/INTOMAS DO JOE HO) ! F321 - EPISODIO DEPRESSIVO MODERADO 1
176 - OUTRAS FRATURAS 1
329 - EPISODIO DEPRESSIVO NAO 10
W78 - GRAVIDEZ 12 ESPECIFICADO
Totat 34 F211 - ANSIEDADE GENERALIZADA 3
F840 - AUTISMO INFANTIL !
Problemas / Condigdes avaliadas - Outros CID10 G35 - ESCLEROSE MOLTIPLA 1
(Desotsio Ouasicate G560 - SINDROME DO TUNEL DO CARFO 1
06 - DIARREIA E GASTROENTERITE DE 1
ORIGEM INFECCIOSA PRESUMIVEL 105 - BLEFAROCONJUNTIVITE 3
A158 - OUTRAS FORMAS DE TUBERCULOSE 2 H547 - PERDA NAO ESPECIFICADA DA VISAQ 3
DAS VIAS RESPIRATORIAS, COM =
CONFIRMAGAO BACTERIOLOGICA £ HESH - CHIVE MEDNACUDN REISNA 3
HISTOLOGICA H650 - OTITE MEDIA AGUDA SUPURATIVA 1
A46 - ERISIPELA 1

A539 - SIFILIS NAO ESPECIFICADA

"

B001 - DERMATITE VESICULAR DEVIDC AO 2
VIRUS DO HERPES

110 - HIPERTENSAO ESSENCIAL (PRIMARLA)
142 - FLUTTER E FIBRILACAD ATRIAL

1499 - ARRITMIA CARDIACA NAO
ESPECIFICADA




CIAP_Z L SEss ﬁmwmﬁum X81 Neoplasia genital feminina, outra/NE

s ; 7
Classificacao Internacional de ﬁ Erupgao cutdnea localizada uw; Uretrite
Atencao Primaria — 22 Edicao g Mﬁvﬂomﬁ mmﬁp!k 32 me :: l':n“
Comité Internacional 2, SANGUE SISTEMA HEMATOPOIETICO, sm ot ‘m - m 25 it
LINFATICO EBACO inculo/carbancul ieoplasia benigna do aparelho
Classificagoes Wonca (\ Vi o o SAEDTOGIED p | S11 Infeccsol powaunmnda pele U79 Neoplasia do aparelho urinario NE
(wico bl PO1 Sensagao de ansiedade/nervosismoftensio Pl ey
825 4 P02 1 Condiloma acuminado feminino
EROCRUSMNT OR i Sinais/sintomas do pescogo P03 Tristeza/ Sensaco de depressio 192 Infecgo por clamidia
= —1 P04 Sentir/comportarse de formaitével/zangada
[ ‘GENITAL MASCULING v
P07 Diminuico do desejo sexual ‘GRAVIDEZ, PARTO € 01 cocnapin
P08 Diminuigao da satsfacao sexual 520 Calos/calosidades w | Y02 Dorno escrotoresticulos:
21 Yo3
P10 Gaguejar/balbuciarfiques 522 Sinais/sintomas das unhas WO1 Questo sobre gravidez. Y04 Sinais/sintomas do pénis, outros.
1 523 W02 Medo de estar grivida. Y05 Sinais/sintomas do escroto/ testiculos, outros
26 Yoo
526

W10 Contracepcio pés-coital
wi

‘W70 Sepsis/infecco puerperal
wr1

w2

a gravidez.

L70. Infecgdes do aparelho msculo-esquelético
L71 Neoplasia maligna do aparelho msculo-
esquelético

70 Otite externa
H71 Otite media aguda/miringite
H72 Otite média serosa

HT3 Infecgdo da Trompa de Eustéquio

H74 RESPIRATORIO PPROBLEMAS SOCIAIS
GENITAL FEMINING.
X01 Dorgenital
X02 Dores menstruais
Ti1 Desidratagao Xo04. 05
R23 Sinais/sintomas da voz 6 x05 210 Problema elacionado com sistema de saude
R24 Hemoptise 7 x06 211 Problema relacionado com estar doente.
anormal 128 Limitagao x07 m
R26 Medo de cancer do aparelho respiratério Sinaissint x08
i S 213 Problema comportamental do parceiro/
R28. = 70 3¢ X10 Desejo de alterar a data menstruagio o
w9 m i 1
K03 R71 Tosse convulsal pertussis 172 Neoplasia benigna da tirside X12 Hemorragia pés-menopausa 215 Perdau flecimento doj
Ko4 R72 73 X13 Hemorragia pés-coital 216 Problema de relacionamento com crianga
R73 iz X14 Secrecao vaginal g: kuummt
R74 Infeccso aguda do aparelho respiratério X15 Sinais/sintomas da vagina Perda ou alecimento de crianca
i Supesior (1 X16 Sinais/sintomas davulva 220 Problema de relacionamento com familares
K06 = slmmamn/-w. x17 2
K07 Tomozelos inchados/edema X18 Dor namama feminina Problema por doenca familiar
K2 o e s
e R78 Bronquite/bronquiolite aguda x20 24
K2s R79 Bronquite cronica Xt oo | 25
K7 R8O Gripe x2 b2
K8 R8I Pneumonia feminina 228 Limitagao funcional/incapacidade
K29 R&2 x3
K70 RB3 Outra infeccio respiratéria X24 Medo de disfungao sexal
RB4 X25 Medo de cincer genital
RBS Outraneoplasia espiratdria maligna X26 Medo de cincer na mama
R86 Neoplasia benigna fespiratria X27 Medo de outra doenca genital/mama | PrOCEDIMENTOS |
X28 Limitago funcional/incapacidade
URINARIO v |
U01 Distiria/micgdo dolorosa F e
o2 i o e INFECCOES
R92 Neoplasia respiratoria NE U04 Incontinéncia urinarla X71 Gonorréia feminina
x72 i
e r X73 Tricomoniase genital feminina INEQPLASIAS!

e Atencip
2 v B BasicadoRS

502 Prurido 028 Limitagao funcional/incapacidade: e e




Materiais sobre e-SUS disponiveis em:
https://atencaobasica.saude.rs.gov.br/e-sus

Para acessar a CIAP2:
http://www.sbmfc.org.br/wp-content/uploads/media/file/CIA
P%202/CIAP%20Brasil atualizado.pdf

Imagem da tabela CIAP2 pode ser encontrada em:
https://novo.atencaobasica.org.br/relato/1216
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