ESTADO DE SANTA CATARINA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETORIA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

INSTRUTIVO
SISTEMA DE INFORMAGAO SOBRE MORTALIDADE

Assunto: Apresenta de forma simplificada
algumas das principais funcionalidades e rotinas
do Sistema de Informacdo sobre Mortalidade.

1. Acesso ao sistema

Para acesso ao Sistema de Informacao sobre Mortalidade (SIM) é preciso estar devidamente
cadastrado pelo administrador do sistema.

A solicitagdo de novos acessos podera ser realizada através do preenchimento dos documentos
“Termo de sigilo” e “Solicitagdo de <cadastro e acesso”, disponiveis em
<https://www.dive.sc.gov.br/index.php/sinasc/sinasc-manuais-e-instrutivos>, assinados pelo
solicitante e gestores, e encaminhada para a Geréncia de Saude de referéncia da regiao.

No primeiro acesso sera necessario inserir duas vezes a senha para registro e confirmacgao.

Na tela inicial estdo disponiveis as seguintes funcionalidades: Tabelas, Declaragdo de dbitos,
Relatorio e Ferramentas.

Y1 winistério da Saide

KEDATASUS SIM - Sistema de informacgdo sobre mortalidade

Sistema Estadual segunda-feira, 21 da feversir de 2022
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Tabelas  Declara ito  Relatrios  Ferramentas

> MENU PRINCIPAL
Usudrio: rafaelaramos  Micro: 0001 Nivel: Estadual Perfil: Gerente

Ultimas Atualizagbes:
s 07/04/2010 - Versgo 3,0 Sistema Estadual

SIM;

Sistetma de informaghio j’

sobre morfalidide /

(f} versdo 3.2 / Atualizagdo 3.2.3.0

2. Tabelas

Na aba “Tabelas” é possivel realizar o cadastro ou incluir informagdes de Bairro, Distrito e
Logradouro. A inclusdo podera ser realizada através do comando “Novo”, com a insergéo do
cédigo ou nome do municipio e, em seguida, clicando em OK.

Tabelas Declaragio de Obito Relatérios Ferramentas

» BAIRRO
10 alinearcenc  Micro: 0001  Nivel: Estadual  Perfil: Gerente

—Filtros:

UF: Céd. Municipio: Municipio: Céd. Bairro: Bairro!
[420230 | [BIGUACU | [l Pesquisar
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Na mesma aba “Tabela”, também ¢é possivel pesquisar dados de Ocupacdo, Cartério, Pais,
Estado, Municipio e CRM. Basta selecionar a busca desejada, definir UF e municipio, e clicar no
comando “Pesquisar”:

Tabelas Declaracio de Obito Relatérios Farramentas

> ESTABELECIMENTO DE SAUDE

UF: Céd. Municipio: CNES: Estabelecimento de Sadde:

Municipio:
[420230 | [BIGUACU | | ] | pesquissr

2. Declaragio de Obito > Inclusdo

7

O menu “Inclusdo”, que consta em “Declaracdo de Obito”, é utilizado para inclusdo de novas
declaragdes de oObito. Ao clicar em Incluséo, vocé sera direcionado para a proxima pagina.

Declaragio de Obito  Relatérios  Ferramentas

= INCLUSAO DE DO
Usuario: abelaraujo  Micros 0001 Nivel: Estadual  Perfil: Gerente

ATENCAO: CADA LISTA DE DIGITACAO DEVE SER COMPOSTA POR DECLARACOES DO MESMO MUNICIPTO DE OCORRENCTA, ANO DE OCORRENCIA E MODELO DE FORMULARTO

Ano do Obito:  1rd utiizar o cadastro de Bairro?  Ird utilizar o cadastro de Logradouro?  Utilzar cadastro de Médicos @ CRM? DO Epidemiolégicar  Utilizard 3 DO nova?*  Ndmero da DO a ser digitada

UF: Céd. Municipio: Municipio de Ocorréncia
[421160 | [NOvAVENEZA J sim @hiso sim ©izo Osim ®nigo. sim ®nzo ®sim Onizo

~—Lista de DOs lad: Municipio NOVA

Do(s):

@ Versso 3.2 / Atualizagio 3.2.3.0

Sera necessario informar os seguintes dados: Cddigo do Municipio, Ano do ébito e Niumero da DO
a ser digitada. Selecione o filtro NAO para campos automaticos (cadastro de bairros,
logradouro, médico), e em seguida clique OK.

ATENGAO! Priorize o preenchimento de todos os campos com atencéo, verifique se o navegador
a ser utilizado é o Internet Explorer (Unico compativel integralmente) e mantenha sempre o
Seletor de Causa Basica (SCB) atualizado.

3. Declaragio de Obito > Alteragao/Exclusio

Essa aba é dividida em “Pesquisa pelo” (Numero da DO, Nome do falecido e Local de
Ocorréncia), “Retroalimentagédo” (Alteragdo de enderegco de residéncia) e “Transferéncia
Horizontal” (Alteracao de endereco de residéncia).

Nas opg¢des disponiveis no menu “Pesquisa pelo” é possivel localizar a declaragao de 6bito (DO)
através do “Numero da DO”, “Nome do falecido” e “Local de ocorréncia”, para entéo realizar a sua
a alteracéo ou exclusao.
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SIM - Sistema de informacdo sobre mortalidade
Sistema Estadual
Secretaria de vigil3ncia em Sadde

Tabelas Declaragio de Obito Relatérios Ferramentas

Incluséo

------ 2| Alteracdo/Exclusdo b [ —_— A

Retroalimentacio »

Nome do falecido
—Filtros:

Transferéncia 4

" Local dz Ocorréncia
Horizontal

Ndmero DO: Ird o

Ird utilizar
Sim ' Nio ®gim L_No

2dastro da Logradouro?

3.1. Declaracdo de Obito > Alteragdo/Exclusdo > Pesquisa pelo > Niimero da DO

Nessa pesquisa serd necessario preencher o numero da DO, clicar em NAO para os filtros
automaticos (bairro e logradouro), e, em seguida, pesquisar.

Tabelas Declaragio de Obito Relatorios Ferramentas

> PESQUISA PARA ALTERACAQ QU EXCLUSAO DE DO
Usuario: abelaraujo  Micro: 0001 Nivel: Estadual  Perfil: Gerente

r—Filtros:

Ndmero DO: Ira utilizar o cadastro de Bairro?  Ira utilizar o cadastro de Logradouro?

gim @iz gim ®inze

3.2. Declaragdo de Obito > Alteragdo/Exclusdo > Pesquisa pelo > Nome do falecido

Para essa pesquisa minimamente sera necessario informar se se trata do municipio de ocorréncia
ou residéncia, o nome do falecido e o tipo de pesquisa a ser realizada (que contenha a palavra ou
inicia pela palavra). Os filtros referentes a utilizacao de cadastros de bairro e logradouro deverao
ser marcados como NAO.

PESQUISA PARA ALTERACAO OU EXCLUSAO DE DO
suario: abelarauie  Micro: 0001 Nivel: Estadual Perfil: Gerente

Tipe Municipio: UF: Céd. Municipie: Municipio: Céd. Pais: Pais: Neme do Falecido:

de Ocorréncia v [421160 | [NOVAVENEZA OXCRX XKHKXXKKXXK
Nome da Mis: Tipo da Pesquisa: s ca ca

\ | \ Que contenha a palavra v| Ui

3.3. Declaracao de Obito > Alteragao/Exclusdo > Pesquisa pelo > Local de ocorréncia

Nessa pesquisa é preciso definir o local de ocorréncia de interesse (hospital, outros
estabelecimentos de saude, domicilio, via publica, outros ou ignorado). Sera necessario preencher
os dados de UF e o cddigo ou nome do municipio. Para pesquisas relacionadas a ocorréncia em
hospital e outros estabelecimentos sera necessario informar também o cédigo ou nome deste.

Lembrar de marcar NAO para os filtros de bairro e logradouro.
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Ao definir as condigcbes de busca, clique em “Pesquisar”.

Tabelas Declaracio de Obito Relatérios Ferramentas

PESQUISA PARA ALTERACAD ou EXCLU__S_'.SO DE DO
suario: abelaraujo Micro: 0001 Nivel: Estadual Perfil: Gerente

~Filtros:
Local de Ocorréncia: UF: Cdd. Municipio: Municipioz Céd. Estabelecimenta:  MNome Estabelecimento:
[1-Hospital ~v| [SC v| [421160 | [NOVAVENEZA | [2691558 | [HOSPITAL SA0 MARCOY

Ir3 utilizar o cadastro de Bairro?  Ird utilizar o cadastro de Logradouro?
L_Jsim ®nzo Usim ®nge

4. Relatorios

Na aba “Relatorios” estao disponiveis diversos tipos de consultas. As mais utilizadas serao
detalhadas a sequir.

4.1. Relatérios > Listagem

Nos relatérios disponiveis em “Listagem”, é possivel obter informagdes referentes ao niumero de
“‘DOs cadastradas”, consultar DOs individuais em “Numero de DO”, fazer busca pelo “Nome do
falecido ou nome da mae”, pelo municipio de “Ocorréncia/residéncia” e diversas outras
informacdes.

4.1.1. Relatérios > Listagem > Nome do Falecido ou Nome da Mae

Para a realizagao da consulta pelo nome, apenas dois campos sdo de preenchimento obrigatério:
o nome do falecido (ou o nome da mae) e a definicdo do tipo de pesquisa (que contenha a palavra
ou inicie pela palavra).

ide

deGbite  Relatérios  Ferram:

= Listagem - Nome do Falecido/Nome da Mae,
Usudrio: sbelaraujo  Micro: 0001 Nivel: Estadual  Perfil: Gerente

50 do

Tipo de Municipio: Relatério Por:

-

UF: Céd. Pais: Pais: Nome do Falecido: Nome da Mie: Tipo da Pesquisa:

[ ] | (RO RXXXKK [YYYYYY YYYYYY [Que contenha a palavra v |

Periodo: Que contenha a palavra
Inicia pela palavia

Data Inicial: Data Final: Selecione o tipe de data a ser Pesquisade:

4.1.2. Relatérios > Listagem > Local de ocorréncia

Essa pesquisa traz informag¢des sobre o municipio de ocorréncia e local do 6bito. Os campos
poderéo ser selecionados de acordo com a instancia (UF, Regional ou Municipio), “Tipo do local
de ocorréncia” e “Data do ébito” ou do “Cadastro da DO”.
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Declaracio de Obito Relatérios Ferramentas

Usuario: abelaraujo  Micro: 0001 Mivel: Estadual Perfil: Gerente

—Texto:

Rzlztério Por:

—Filtros:

UF:

r—Filtros:

Tipo do Local de Ocorréncia Data Inicial: Data Final: Salzcionz o tipo d= data a ser Pesquisado:

[01/01/2021 |z [31/112/2021 |=| |Datade Obits |

1-Hospital
2-Outros Estab. Satide
3-Domicilio
4-Via Pablica
5-Outros
9-Ignorado

4.1.3. Relatérios > Listagem > Ocorréncia/Residéncia

Para a consulta deste relatério é necessario informar se se trata de busca por local de ocorréncia
ou residéncia e qual o nivel da instancia (UF, Regional ou Municipio). A data nao constitui campo
obrigatério, mas caso seja informada, precisa especificar se de acordo com a “Data do 6bito” ou
do “Cadastro da DO”.

Tabelas Declaracio de Obito Relatarios Ferramentas

= Listagem - Ocorréncia/Residéncia
Usuario: abelaraujo  Micro: 0001 Nivel: Estadual Perfil: Gerente

r—Apresentacdo do relatério
Tipo de Municipio: Relatdrio Por:
| de Residéncia v | |por UF ~
r—Filtros:
UF: Cdd. Pais: Pais:
[SC ~| |1 | [BRASIL
r—Periodo:
Data Inicial: Data Final: Selecione o tipo de data a ser Pesquisada:
= | & | v

4.1.4. Relatérios > Listagem > Estabelecimento de Saude

A consulta referente ao “Estabelecimento de saude” traz o relatério dos 6bitos de acordo com o
estabelecimento de ocorréncia. Podera ser realizada informando apenas a “data do 6bito” ou
preenchendo todos os demais campos.
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Tabelas DedlaracSo de Obito Relatérios Ferramentas

Isuario: abelaraujo

0001 Nivel: Estadual Perfil: Gerente

—Filtros:
UF: Cdd. Municipio: Municipio: Céd. Estab. de Salde: Estabelecimento de Sadde:
[SC | [420540 | |[FLORIANOPOLIS | [2691841 | [HOSPITAL GOVERNADOR CELSO RAMOS
Data Inicial: Data Final: Selecione o tipo de datz a ser Pesquisado:
[01/01/2021 |= [31/1202021 |= |[Datado Obito w|

4.1.5. Relatérios > Listagem > Sexo

Nessa consulta, as informag¢des de preenchimento obrigatorio se referem ao tipo de municipio
(ocorréncia ou residéncia) e a especificagao da instancia (UF, Regional ou Municipio).

O relatério inicial apresentara o quantitativo de DO por sexo, os quais poderao ser analisados
individualmente clicando nos quantitativos apresentados.

= Listagem - Sexo - Quantitativo

Filtros Selecionados:
Tipo de Municipio: de Residéncia UF: 5C Pais: BRASIL
Tipo de Data: Data de Obito Periodo: 01/01/2021 a 31/01/2021

g = Registro(s) Encontrado(s): Mastrando 1 ate O
Sexo Masculino Sexo Ignorado Total

2645 a 4573

4.1.6. Relatérios > Listagem > Causa Basica

Esse relatério é util para a busca de DO devido a uma causa basica determinada ou grupo de
causas. Sera necessario informar se a busca sera por ocorréncia ou residéncia, instancia (UF,
Regional ou Municipio) e a causa basica ou grupo de causas a serem pesquisadas, podendo
indicar ou ndo um periodo especifico.
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> Listagem - Causa Basica

Usuario: abelarauje Micro: 0001  Mivel: Estadual Perfil: Gerente

r—Apresentacio do relatério
Tipe de Municipio: Relatdrio Por:
| de Residéncia v| | per Municipio v |
r—Filtros:
UF: Cod. Municipio: Municipio: Cod. Pais: Pais:
[sC ~| [420230 | [BIGUACU | [1 | [BRASIL
r—Periodo:
Data Inicial: Data Final: Selecione o tipo de datz a ser Pesgquisado:
& | & | v
r—Grupo de Causas Basicas:
(000 |[099

4.1.6. Relatorios > Listagem > Causas Multiplas

Nessa consulta é possivel obter informagdes sobre os 6bitos em decorréncia de uma determinada
causa. Sera necessario informar a instancia (UF, Regional ou Municipio), o grupo de causa basica
€ a causa constante no atestado que se quer informagdes, podendo indicar ou ndo um periodo
especifico.

> Listagem - Causas Multiplas
Usuario: glinearcens  Micro: 0001  Mivel: Estadual Perfil: Gerente

r—Apresentacdo do relatdrio

Relztorio Por:

r—Filtros:

UF:

r—Grupo de Causas Basicas:

Causa Basica: Causa Constante no Atestado:

[Uo4g |uo72 | [B342 |

r—Pariodo:

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

[01/01/2021 |z [10/03/2022 |z |Datado Obito |

No exemplo acima, o sistema ira buscar dentre todas as causas basicas especificadas entre U049
e U072, aquelas em que tenham informado o CID B342 também.

4.2. Relatérios > Controle de arquivos de transferéncia > Arquivos de transferéncia
recebidos

O relatério de controle de arquivos de transferéncia recebidos podera ser utilizado para
acompanhar a transferéncia de lotes realizada por municipios com instalagdo local, definida de
acordo com a Deliberagdo 020/CIB/2016. Basta entrar no menu e selecionar o municipio.
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= Arguivos de Transferéncia Recebidos

Data: 11/03/2022 Hora: 15:03 Registrc
T::r?:fi:roﬁ :ll:ia e i e Rece[lfi.rt:e nto R:::;?:‘I::tﬂ Reiraa?;:':hsrﬁu Sisis bmimr s
20220015 Municipal| 0001 ARARANGUA| 11/03/2022 Processado 11/03/2022 Retransmitida.
Municipal| 0001 |ARARANGUA| 07/03/2022 Processado 07/03/2022 Retransmitida.
Municipal| (0001 |ARARANGUA| 02/03/2022 Processado 02/03/2022 Retransmitido.
Municipal| 0001 |ARARANGUA/| 25/02/2022 Processado 25/02/2022 Retransmitide.
Municipal| (0001 |ARARANGUA/| 21/02/2022 Processado 21/02/2022 Retransmitide.
Municipal| 0001 |ARARAMGUA| 16/02/2022 Processado 16/02/2022 Retransmitido.
Municipal| (0001 |ARARAMGUA| 14/02/2022 Processado 14/02/2022 Retransmitido.

Neste exemplo, o municipio realizou a transferéncia de 16 lotes no ano de 2022, sendo que o
ultimo enviado foi na data de 11/03/2022.

4.3. Relatérios > Monitoramento da regularidade no envio dos dados

O relatério de monitoramento da regularidade no envio dos dados possibilita verificar a
oportunidade da inser¢do dos dados no SIM. Tem a finalidade de auxiliar no monitoramento do
indicador de regularidade no envio de dados, da PQAVS e da Portaria 116/2009. Ele lista apenas
os Obitos nao fetais, e compara os 6bitos recebidos dentro do prazo (numerador) com os ébitos
esperados (denominador). Basta definir o municipio, se por local de digitagao, ocorréncia ou
residéncia, e o ano de referéncia. Para informagdes completas do estado, é necessario marcar a
opc¢éao “Agrupado para o Estado”.

Tabelas Declaragio de Obito Relatérios Ferramentas

> Monitoramento da Reqularidade no Envio dos Dados
Usudrio: slinearcenc  Micro: 0001 Nivel: Estadual Perfil: Gerente

~—Filtros:

UF: Céd. Municipio: Municipia: Selecione o Tipo de Municipio:  &na: Selecione e
| | | [Residéncia v | 2021 B sgrupsdo pars o Estado?

Estado Més Total de Ocorridos Total de Recebidos dentro do Prazo
JAN 4556 2547
FEWV 4303 20536
[MAR, 7271 3463
ABR 3851 3528
AT 3535 3261
- JUR 5268 3156
= JuL 5200 3425
AGD 4458 2962
SET 4005 2507
QUT 4097 2862
HOW 3573 2983
DEZ JEBZE 2875

Este relatério compara a data do 6bito com a data do ultimo recebimento do registro. Portanto,
sofre atualizagdes dos resultados caso tenha havido retransferéncia ou atualizacdo e reenvio do
dado.

ATENGAO! No tabwin, os campos utilizados sdo dtrecorig (data do primeiro recebimento) ou
dtrecebim (data do ultimo recebimento, para dados atualizados ou retransferidos).
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4.4. Relatérios > Controle de distribuigcao > Controle de distribuicao

No relatério de controle de distribuigdo de DO s&o visualizadas as faixas de DOs distribuidas de
acordo com o periodo selecionado.

= Controle de Distribuicdo

Filtro Selecionado:
FP& riodo: 01/01/2021 a 31/01/2021

Data: 11/03/2022 Hora: 15:55

Faixa Inicio Faixa Fim Data Envio Enviado para

82616067 B2616076 01/01/2021 UF: EC..
o Municipio: POMERCODE
, UF: 5C

I081 70T i fO1/20 s e .

30817070 30817070 05/01/2021 Municipio: WITMARSUM
, UF: 5C

8110 JO1/20 .

30811068 30811367 04/01/2021 Municipio: RIO DO SUL
, UF: 5C

=40 = i ! f20 .

31074588 31074647 04/01/2021 Municipio: CANOINHAS
, UF: 5C

28518 2 fOL/20 C e .

28510104 8510104 04/01/2021 Municipio: XAXIM

e, =

4.5. Relatérios > Controle de distribuicao > DOs canceladas

No relatério de controle de distribuicdo de DOs canceladas é possivel acompanhar aquelas que
foram canceladas e portanto, indisponibilizadas para uso.

> Controle de Distribuicao - DOs Canceladas

Filtro Selecionado:
FF‘an’odz: 01,/01/2021 a 31/01/2021

Data: 11/03/2022 Hora: 16:00 Registro(s) Encont
M? da DO Enviado para Data Envio Cancelado por Data Cancelamento |
UF: 5C OF: sC
274320 icipio: 0/10/2020|, " * = &/01/2
27432072 funICIplu. OTACILIO 20,1 o2 Municipio: OTACILIO COSTA 26/01/2021
COSTA
UF: 5C UF: 5C
185302 - /032015 = 8/01/2
28530235 Municipio: BIGUACU H7/02/2013 Municipio: BIGUACL 28/01/2021
UF: 5C
UF: SC Municipio: TAIO
TOE 0 122 0 g8/01,/2
0811038 Municipio: TAIC 23/12/2020 & tabelecimento: HOSPITAL £ MATERNIDADE DONA 28/01/2021
LISETTE
" = o
20826162 IF: SC z28/08/2020 OF ! 5C 25/01/2021

Municipio: BRUSQUE Municipio: BRUSQUE
E importante lembrar que esse registro realizado em instalagdes locais, ndo sobe durante a
transferéncia para a base estadual, portanto necessitam ser digitados diretamente no servidor
também.

5. Ferramentas

Na aba “Ferramentas” estdo disponiveis diversas fungdes relacionadas ao registro das
distribuicdes de DO, cancelamentos, duplicidades e auditoria. As mais utilizadas serdo detalhadas
a seguir.
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5.1. Ferramentas > Controle de Distribuigcao > Controle de envio

Para a distribuicdo das DOs devera ser utilizado o menu “Controle de envio”. Sera necessario
definir o destino (municipio, estabelecimento, IML, médico ou SVO), assim como suas
especificidades, a faixa inicial e final de distribuicao e a data.

> CONTROLE DE ENVIO
Usuario: alinearcenc  Micro: 0001 Nivel: Estadual Perfil: Gerente

—Ap! 30 do
ORegional CMunicipio _'cartéflo  ®Estabeleciments 1ML Omédice Cisvo
UF: Céd. Municipiot Municipio: Cad. Estab.: Nome do Estabelecimengio:
[420230 | [BIGUACU 3387739 | [POLICLINICA MUNJEIPAL DE BIGUACU LUIZ CARLOS MARTINS
des de filtro
Filtro Data Inicial: Filtro Data Final: Filtro DO Inicial: Filtro DO Final:
des de cadastror
Faixa Inicio: Faixa Fim: Data de Envio:
00000001 | [noooooo1 | [11/03/2022 |
v
0ok

ATENGAO! E possivel cadastrar a distribuicdo de uma determinada numeracdo no servidor
apenas uma Unica vez, portanto é extremamente importante ter toda atencdo nesta hora. Na
tentativa de cadastro em que alguma das numeracdes ja tenha sido incluida equivocadamente em
distribuicdo anterior, sera necessario realizar a busca e correcao, procedimento extremamente
trabalhoso e demorado, visto que a numeragdo podera estar no meio de uma faixa grande

distribuida.

Nessa ferramenta também & possivel visualizar, alterar ou excluir distribuicbes realizadas
anteriormente, ao clicar com “Alterar”, ao fim da faixa.

» Lista de faixas cadastradas para a selecdo:

Faixa Inicio: Faixa Fim: Data de Envio: Local Destfho:
23638732-0 25638761-3 Estabelecimento
20814€08-5 20814£37-9 Estzbelecimento
23522763-2 23522770-6 Estzbelecimanto
23605832-0 23505836-3 Estabelecimento
21685271-4 21685280-3 Estabelecimento
21685211-0 21685240-4 Estzbelecimanto
21685391-5 21685420-2 Estabelecimants
216E85347-3 216853458-6 Estabelecimento
21658418-1 21558440-2 18/12/2i Estzbelecimento
25645812-0 25645841-3 20/12/2017 Estabelecimants

5.2. Ferramentas > Controle de Distribuicao > Recibo de controle de Envio

Nessa aba é gerado o relatério de DOs enviadas, e podera ser fornecido a cada distribuicdo para
o local de destino. Para realizar a consulta informe os dados de identificacao, clique em OK e gere
o documento em "Visualizar relatério”
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—Apresentagio do Formuléri

Regional ®Municipio _'Cartéric |_Estabelecimento _IML (Médico '_'svo

—Informacdes de filtro e cadastro

UF: Céd. Municipia: Municipio:

[sC v] | | |

ok |

b Lista de faixas cadastradas para a selegio:

Faixa Inicio: Faixa Fim: Data de Envio: Local Destino:
26805682-0 26805691-9 13/04/2020 Municipio
25626162-8 25626162-8 10/01/2018 Municipio
23536236-0 23536236-0 01/01/2018 Municipio
21686307-4 21686307-4 23/11/2015 Municipio
25647282-3 25647371-4 11/01/2018 Municipio
25645722-0 25645751-4 11/01/2018 Municipio
25647222-0 25647281-3 12/01/2018 Municipio
25647582-2 25647611-0 12/01/2018 Municipio
20793243-6 20793337-7 27/10/2020 Municipio
25647372-2 25647401-0 12/01/2018 Municipio

5.3. Ferramentas > Controle de Distribui¢cao > Consulta de DOs nao digitadas

Nesse menu € possivel monitorar a quantidade de DOs que ainda n&o foram digitadas no SIM. Ele
traz o quantitativo de DOs canceladas, utilizadas e o saldo ainda pendente de utilizaco.

> CONSULTA DO NAO DIGITADA
Usuario: alinearcens  Micro: 0001  Nivel: Estadual Perfil: Gerente

—Ap S0 do

_'Regional '®Municipio ' ‘Cartérioc | _'Estabelecimento 'IML [ _'Médico ' 'svo

—Informacées de filtro e cadastro:

UF: Céd. Municipio: Municipio:

420540 | [FLORIANOPOLIS

b Lista de faixas cadastradas para a selegio:
Faixa Inicio: Faixa Fim: Data de Envio: Local Destino: Qtd. Cancelada: Qtd. utilizada: Qtd. ndo Utilizada:
32069389-9 32069508-5 21/09/2021 Municipio o 1 -
3208 32068608-6 Municipio o
3208 32069208-6 Municipia o
332702556 33271158-7 Municipia [1} [
323584591 33255058-2 Municipia [1} EE]
233711595 33271758-5 Municipia [1} [

Para visualizar a numeragéao basta clicar no niumero indicado a cada quantidade.

5.4. Ferramentas > Controle de Distribuicao > Cancelamento de DOs.

Nos casos envolvendo rasura, extravio, roubo, ou qualquer outro motivo de perda de DO, faz-se
necessario seu cancelamento. Para isso, basta acessar essa ferramenta e incluir a numeragao a
ser cancelada e clicar em OK.

* Para o cancelamento de blocos inteiros € necessario cadastrar cada numeracao.
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> CANCELAMENTO DE DO
Usuario: alinearceno  Micro: 0001 Nivel: Estadual Perfil: Gerente

r—Apresentagde do Formulario

':!:'Reginnal :::..:::Municipin (CUicartério  (_Estabelecimento JIML _Médico (Jsvo

r—Informacdes de filtro e cadastro

UF: Cod. Regional: Reagional:

L~ | |

r—Informacgdes de filtro

Filtra Data Inicial: Filtro Data Final: Filtro DO Inicial: Filtro DO Final:

(E LE=)

 p— —
- Informacoes de cadastro

M2 da DO 2 ser Cancelada:

AR

Neste mesmo local é possivel excluir ou alterar cancelamentos em que a(s) faixa(s) foram
‘encontradas” ou inseridas com algum erro de digitacdo. Para isso, basta realizar a busca de
acordo com o local (UF, Regional ou Municipio), preenchendo (ou nao) as informacgdes de filtro,
clicando em OK, e indo em “Alterar”.

b Lista de faixas cadastradas para a selegdo:

——
DO: Data do Cancelamento: Local Destino:
147459417-5 02/09/2015 Municipio Altarar
14745418-4 02/09/2015 Municipio Altarar
147434159-2 02/08/2015 Municipio Altarar
14745420-5 02/09/2015 Municipio Altarar
14745400-1 10/09/2015 Municipio Altarar
14743401-0 10/08/2015 Municipio Altarar
188589635-7 11/11/2016 Municipio Altarar
23522141-4 032/08/2017 Municipio Altarar

5.5. Ferramentas > Duplicidade

Verificar duplicidades através deste comando auxilia na manutencao da qualidade do banco de
dados. E possivel realizar essa consulta de trés formas: “N° da DO”, “Padréo” e “Selecdo de
variaveis”.

A seguir consta um exemplo de consulta de duplicidade padrao, isto é, de acordo com variaveis
pré-definidas pelo SIM (UF, Municipio Ocorréncia, UF, Municipio Residéncia, Pais, Tipo de Obito,
Sexo, Data Obito e |dade).

Para a visualizagao das DOs, basta clicar no nimero total identificado, conforme destacado na
imagem.
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Tabelas Declaragio de Obito Relatérios Ferramentas

> DUPLICIDADE PADRAQ

Usuario: alinearcenc  Micro: D001 Nivel: Estadual  Perfil: Gerente

Filtros da ici Padrdo
FT.;-.: de Data: Data de Obito Periodo: 01/01/2022 & 11/03/2022 ‘
is da ici Padra
Qcorréncia - UF Municipic Ocorréncia Residéncia - UF Municipio Residéncia Fais Tipa de Obito Sexo Data Cbito Idade ‘
Ocorréncis m o Residénci
correnelE Tipo de Gbito Data do Obito. Sexo Idade _ fesienca =
uF Municipio UF Municipio Pais
sC FLORIANOPOLIS Mo fetel 16/02/2022 F - sC FLORIANOPOLIS BRASIL

Em seguida é necessario avaliar se se trata de duplicidade verdadeira ou ndo. Caso nao seja
duplicidade, basta selecionar os campos “Nao é duplicidade” e clicar em OK.

Ocorréncia - UF: 5C Municipio Ocorréncia: FLORIANOPOLIS Residéncia - UF: SC Municipic Residéncia: FLORIANGROLIS Pais: BRASIL Tipe de Bbito: Nio Fatal Sexo: F Data Obito: 15/02/2022 Idade: 05 Dias Total: 2

Data de Mascimento:
Lo/02/2022

ConfiguragSo: M5C4205400001
T

Nome:

Data de Mascimento:
Lojoz/2022

Local de Oco
Haspital

N3o podera excluir! DO Transferida!

5.6. Ferramentas > Auditoria

7

A auditoria é uma funcionalidade que permite comparagcbées de volume de registros entre dois
niveis, possibilitando identificar se ha diferencas, dimensionar as diferengas, e ter a lista dos
registros que estdo em um nivel e ndo estdo em outro.

Para gerar o arquivo de auditoria, escolha a UF, Municipio e data de ébito de acordo com as
informagdes de interesse e clique no botdo OK. Sera gerado um arquivo (.adt), o que devera ser
salvo em uma pasta de sua preferéncia.

Este arquivo devera ser utilizado para realizar a rotina de auditoria para a instalagdo escolhida,
utilizando o Programa Exportagéo e Importacéo.
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= AUDITORIA

r—Forma de comparacio a ser utilizada:

Selecions:

[ Comparar todos os dados existentes na base v
r—Tipo do arquivo a ser gerado:

Par:
—Filtros:

UF: Cad. Municipio: Municipio:

[SC ~| [420230 | [BIGUACU

—Periodo por Data de Obitos:

Data Inicial: Data Final:
[01/01/2021 |= Biizzoz =

Faz -
E{E 'E YN TR

Utilitirios l Relatirios ] Manutengio l Configuragie I

B AR @b BEEQC

Exportacgdo e
Importagao

de Dados

SVS/

Secretaria de vigilancia em Saidde

Ministério da Salde «Zparasus

E importante lembrar que existem diversas outras fungdes e rotinas a serem realizadas no SIM, as
quais podem ser consultadas em outros documentos, manuais e instrutivos disponiveis no site da
DIVE.

Florianépolis, 16 de margo de 2022.

Geréncia de Analises Epidemiolégicas e Doencgas e Agravos Nao Transmissiveis
GADNT/DIVE/SUV/SES/SC

Diretoria de Vigilancia Epidemiolégica
DIVE/SUV/SES/SC



